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Dedico este trabalho a todas as gestantes usudrias de SPAs (Corresponde
a todas as classes de substancias, licitas e ilicitas) para a maioria

delas o “fugir” ¢ uma maneira de “estar no mundo.”
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RESUMO

Introducdo: A exposicdo das gestantes as substincias psicoativas podem acarretar
comprometimentos bindmino mae/bebé. Objetivo: Analisar a producio cientifica sobre as
politicas publicas em relacdo ao uso de substancias psicoativas durante a gestacdo. Métodos:
Trata-se de uma revisdo de literatura Integrativa. A busca inicial foi composta por 39
publicacdes, utilizando descritores em saide para busca bibliografica em diferentes bases de
dados. A partir do estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo, o corpus desta
revisao constitui-se em um total de 22 artigos. Resultados: Os artigos foram divididos em trés
esfera: Impasses na politica publicas em relacio as gestantes usudrias de substincias
psicoativas; Fatores de riscos ao uso de substancias Psicoativas; Dificuldade no cuidado as
gestantes. Conclusdo: O estudo buscou debater e proporcionar reflexdes como tidas praticas
de cuidado com as gestantes usudrias de substancias Psicoativas, tanto no ambito dos

multiprofissionais de saide e nas politicas publicas.

Palavras-chave: Substincias psicoativas. Gravidez. Politicas publicas.



ABSTRACT

Introduction: Pregnant women's exposure to psychoactive substances can lead to
mother/baby binomial commitments. Objective: To analyze the scientific production on
public policies regarding the use of psychoactive substances during pregnancy. Methods: This
is a literature review. The initial search consisted of 39 productions, using health descriptors
for bibliographic search in different databases. From the establishment of inclusion and
exclusion criteria, the corpus of this review consists of a total of 22 articles. Results: The
articles were divided into three spheres: Impasses in public policy regarding pregnant women
who use psychoactive substances; Risk factors for the use of psychoactive substances;
Difficulty in caring for pregnant women. Conclusion: The study sought to discuss and provide

reflections on care practices with pregnant women who use psychoactive substances.

Keywords: Psychoactive substances. Pregnancy. Public policy.
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1 INTRODUCAO

Atualmente, um dos agravos sociais mais relevantes relaciona-se com a producio,
comercializacdo e consumo de (SPAs) substincias psicoativas, atingindo todas as classes
sociais, escolaridades, etnias, culturas e género, levando a alteragdes e disturbios no
comportamento das pessoas que deles fazem uso (MAIA et al, 2019).

De acordo com a Organiza¢gdo Mundial da Satde, o termo droga refere-se a “qualquer
entidade quimica ou mistura de entidades que altere a funcdo bioldgica e possivelmente a
estrutura do organismo” (OMS, 1981). Substancias psicoativas ou drogas psicotropicas sdo
aquelas que atuam no cérebro, modificando o seu funcionamento, podendo provocar
alteracdes no humor, nas percepg¢des, no comportamento e em estados da consciéncia.

As evidéncias mostram que dentre as (SPAs), as mais consumidas dentre as
substancias legais, sdo o dlcool e o tabaco (DEA, 2004).

O uso e abuso de substancias psicoativas ndo € recente, desde os remotos tempos, o ser
humano ji fazia uso de dessas substincias, tais usos faziam parte de hdbitos sociais e
ajudavam a integrar as pessoas na comunidade através de cerimoOnias, rituais e festividades,
mas, atualmente, tais costumes encontra-se esvaziados em consequéncia das grandes
mudancas socioecondmicas e dos prejuizos advindos do seu uso abusivo. O problema
progrediu apds a extensdo do universo das drogas, desde as classes de elites para as camadas
com maior vulnerabilidade econdmica (MEDEIROS, 2018).

E um problema que se enraizou na sociedade brasileira, que vem ocasionando mazelas
profundas na populacdo (CRISOSTOMO, 2022).

E dificil a avaliacdo, pela sociedade, dos riscos do uso de uma nova substincia
psicoativa ou uma nova forma de uso de uma substincia ji conhecida. Por exemplo, as
inovacdes tecnoldgicas fizeram a producdo de cigarros ficar mais facil de acesso, tornando a
absor¢do da nicotina quando do uso dos novos cigarros muito mais eficaz do que aquela feita
na produgdo artesanal que ocorria anteriormente. E, com isso, o preco do cigarro teve uma
reducdo, aumentando o nivel de seu consumo. Muitos governantes estimulavam o consumo
do fumo, animados pelos ganhos com impostos. Foram necessarios mais de 40 anos para que
os paises desenvolvidos identificassem os maleficios ocasionados pelo fumo e outros 20 para
implementar politicas que pudessem comegar a reverter a situagcao (SILVA, 2011).

Cada cultura, bem como as atitudes sociais desta, decreta quais drogas devem ser

consideradas legais e ilegais e atribuem qualidades morais aos produtos quimicos (DEA,

2004).



Um dos aspectos que destacar, € que o uso continuo de qualquer substancia psicoativa
produz uma doenga cerebral, alterando os mecanismos cerebrais responsdveis por humor,
memdria, percep¢do, estados emocionais e alteracdes de comportamentos, tornando o uso das
SPAs, muitas vezes, quase que a Unica prioridade desses individuos. O quadro de dependéncia
propicia desestabilizacdo da relacdo do individuo com a sua familia e com a sociedade.
Entretanto, faz-se também necessario conhecer como a droga € utilizada, pois muitas vezes o
modo de usar promove um dano maior. Por exemplo: a cocaina cheirada produz um dano
diferente da fumada na forma de crack (SILVA, 2011).

Os impactos que as substdncias psicoativas provocam tanto fisica, mental e
comportamentalmente no individuo, mobilizou-me a pesquisa sobre a prevaléncia do
consumo de substancias psicoativas pelas gestantes, que serd comentado a seguir. O trabalho
apresenta uma breve introdug@o sobre as politicas publicas como objeto de andlise, que visa

apresentar alguns impasses com relacdo as drogas, um assunto tdo multifacetado.

1.1 Objetivos

Tendo em vista que o uso de substancias psicoativas € um problema que afeta milhdes
de individuos com um custo enorme para os pais, faz-se fundamental a constante atualizacao
sobre os conhecimentos acerca das substincias psicoativas, suas consequéncias € manejos
possiveis em relacdo a adicc¢do, a fim de desenvolver politicas piblicas em consonancia com
as transformagdes constantes nesse campo, de forma a racionalizar e otimizar 0s recursos
publicos, a fim de estruturar a rede e os cuidados de forma mais eficaz para a assisténcia aos
usudrios em geral e, especificamente, a populacdo de gestantes usudrias e seus bebés, é que

esse estudo apresenta os seguintes objetivos.

1.1.1 Objetivo geral

Conhecer, a partir da literatura, como as politicas publicas orientam a assisténcia as

mulheres gravidas usudrias de substancias psicoativas.



1.1.2 Objetivos especificos

e Fazer um mapeamento das politicas publicas existentes no Brasil e no exterior sobre a
assisténcia a mulher gravidas usudrias de substancias psicoativas.

e Descrever as politicas publicas existentes no pais e no exterior sobre a assisténcia a
mulheres gravidas usudrias de substancias psicoativas.

e Refletir sobre as dire¢Oes da assisténcia indicadas nas politicas publicas existentes no pais e

no exterior sobre a assisténcia a mulheres gravidas usudrias de substancias psicoativas.

1.3 Justificativa

Diante dos ja conhecidos prejuizos decorrentes do uso das SPAs, nos diversos niveis
(pessoal, familiar, social, econdmico, entre outros), faz-se fundamental pensar nas estratégias
de cuidados que deverdo ser implementadas e nas politicas publicas que subsidiam e
direcionam as mesmas.

Verificou-se, na pesquisa preliminar para a constru¢ao desse artigo, que o uso de SPAs
€ pouco investigado e discutido entre os profissionais de saide e das politicas de saide, sendo
também escassamente contemplado por diretrizes de politicas publicas. Nao foram
encontradas diretrizes governamentais para o cuidado de gestantes usudrias de SPAs, sendo as
trocas de experiéncias sobre a temdtica pouco frequentes e pouco compartilhadas entre os
profissionais de satide. Os escassos relatos da literatura encontrados foram desenvolvidos
principalmente por profissionais de enfermagem.

Diante desses achados iniciais, urge promovermos um olhar mais atento e capacitado
sobre essa questdo, onde sejam amplificados conhecimentos sobre a temadtica, visando atuagao
qualificada e integrada no atendimento a populacdo de gestantes usudrias de substancias
psicoativas, minimizando as consequéncias do impacto do consumo dessas substincias para a
mulher, a familia, a sociedade e, principalmente para o feto em desenvolvimento.

E importante ainda, desenvolver proposi¢des em termos de politicas publicas que
sirvam de orientacdo ao cuidado de saide e ao bem-estar social, uma vez que sdo a partir
delas que se constituem e organizam as estruturas mesmas que podem viabilizar a aten¢do as

gestantes usudrias.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Politicas Publicas No Brasil

Para atingir os resultados esperados em diversas dreas e promover o bem-estar da
sociedade, os governos se utilizam de Politicas Publicas, que sdo a¢des desenvolvidas pelo
governo para garantir direitos a populacdo em diversas areas, como saide, educacgdo e lazer,
com o objetivo de promover qualidade de vida e bem-estar aos brasileiros. Do cendrio das
politicas publicas brasileiras em relacdo as drogas comecam a sofrer mudancgas, antes até o
final do séc. XX e o inicio do séc. XXI o tratamento era atrelado ao proibicionismo,
enfatizando a um problema moral ou de ordem criminosa, no entanto, as intervengdes eram
pensadas em uma sociedade livre de droga (QUINTAS; TAVARES, 2021).

A lei n°891/1938 expressa o posicionamento proibicionista do Estado brasileiro em
relagdo as drogas (MACHADO, 2013).

Em 1976 a lei n°6.368 a assisténcia a saide dos usudrios de entorpecentes era tratada
sob o regime de internacdo hospitalar, sendo obrigatério dependendo do quadro clinico e das
suas manifestacdes psicopatoldgicas ( MACHADO, 2013). O tratamento extra-hospitalar nos
servicos publicos ou privados era previsto para os casos em que a internagdo ndo fosse
necessaria ( MACHADO, 2013).

A experiéncia de guerra contra as drogas ndo reduziu o crescimento da demanda ou
producdo e favoreceu o crime organizado. Produziu uma massa de encarcerados, inimeras
atitudes de homicidios, corrupc¢do, institucionalizada, resultando em obstdculo ao
desenvolvimento social e econdomico (RACHADEL, 2017).

Devido a emergéncia de outras propostas para o cuidado aos usudrios de SPAS,
iniciou em 1992 a reducdo de danos, com o programa de troca de seringas, a partir da
preocupagdo com a disseminagdo do virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV).
(RACHADEL, 2017).

Observa-se na Reducdo de Danos uma insuficiéncia ou até auséncia de cultura e de
debate relacionado a temdtica pelos governos estaduais, o que provoca uma desarticulagdo,
dos programas de reducdo de danos existentes no Brasil ao longo das tultimas décadas.
(ANDRADE, 2011).

Surgiu em 2002 um dos dispositivos de cuidado: os Centros de Atencdo Psicossocial

Alcool e Drogas (Caps AD), tendo como o objetivo o cuidado longitudinal e a reinsercio
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social, ndo tendo a abstinéncia total como meta dos tratamentos dos usuarios (QUINTAS;
TAVARES, 2021).

Entre tantas dificuldades e complexidades sobre a temdtica, existe um outro fator que
proporciona aos usudrios de SPAs ficarem mais vulnerdveis e em situacdo de riscos, fato que
algumas CAPS AD e as CAPS AD 24 horas, s3o implementadas em municipios maiores,
deixando descobertos os (as) usudrios (as) nos municipios menores (SILVA, 2010).

Mesmo com os avancos existentes com as atuais politicas publicas de saiude ainda
existem muitos impasses para sua aplicacdo. Ainda se faz necessario que haja maior atuacio
do Estado no que se refere as agdes voltadas e este publico, para que haja uma efetivacao
parte de servigos, redirecionar as politicas especificas para cada grupo populacional, ndao
apenas de saude, mas também, de educacdo, assisténcia, cultura, entre outros, de uma maneira

a promover cuidado integral/intersetorial.

2.2 Substancias Psicoativas: O Que Sao?

Sdo substincias que atuam no cérebro, alterando as sensagdes, o estado emocional e o
nivel de consciéncia, atuando no sistema nervoso (DAUMAS, 2012).
A origem:
e Naturais: provenientes das plantas que contém substancias psicoativas. A
matéria prima € extraida e purificada.
Exemplo: maconha, cogumelos (consumida em forma de chd), 6pio (derivado da
papoula do oriente), tabaco, ayahuasca e entre outros.
¢ Semissintéticas: Sdo realizadas em laboratdrios, resultado de reacdes quimicas,
ou seja, a matéria-prima € extraida de alguma planta que contém substancias
psicoativas.
Exemplo: cocaina, tabaco, heroina, dlcool e entre outros.
o Sintéticas: algumas substancias tém o seu componente ativo produzido através
de manipulagcdo em laboratorio.

Exemplo: LSD-25, ecstasy, crack, calmantes, anfetaminas e entre outros.
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2.2.1 Mecanismos de Acao e Efeitos

As substincias psicotrdpicas se classificam em trés grupos, de acordo com os efeitos
sobre a atividade cerebral (SILVA, 2021a).

e 1° grupo: depressivos — diminuem a atividade cerebral, o usudrio fica “lento” ou
“devagar.”

Exemplos de drogas desse grupo: dlcool, benzodiazepinicos (medicamentos para
a ansiedade).

e 2°grupo: estimulantes — o usudrio fica “agitado”, “elétrico”, sem sono e apetite.
Exemplos de drogas desse grupo: anfetaminas (medicamentos para emagrecer),
cocaina, crack e tabaco.

e 3°grupo: perturbadoras — o funcionamento do cérebro fica perturbado.

Os fendmenos sdo parecidos aos que ocorrem em doengas mentais como as
psicoses e estas drogas desse grupo induzem alucinagdes, delirios e ilusdes.

Exemplo de drogas: LSD, ecstasy, maconha, alguns cogumelos e peiote.

2.2.2 Como ocorre a Dependéncia

Todos nds temos uma infinidade de neurotransmissores, os quais tem a funcdo
importante nos processos informacionais do organismo. S@o produzidos naturalmente em
nosso organismo (BISCAINO et al, 2016).

Para obter a compreensdao do processo da dependéncia, irei sintetizar como se
desenvolve as compulsdes.

Estamos sempre em busca dos estimulos corporais de bem-estar, isto €, receber certa
dose de neurotransmissores apropriados diante das nossas escolhas (BISCAINO et al, 2016).

Os neurotransmissores relacionados diretamente com o humor, sao:
e Seratonina: E uma substincia sedativa e calmante. E conhecido como
substancia “magica” que melhora o humor.
e Dopamina/ Noradelina: Proporciona energia e disposi¢ao.
Quando ha estimulo com o consumo de uma droga, ndo fica dependente dela, mas se

torna submisso na liberacdo de uns desses transmissores, a nossa c€lula fica viciada, ou seja,

se acostumam (BISCAINO et al., 2016).



Por essa razdo é muito dificil para quem sofre de alguma dependéncia em dizer a

palavra “PARAR”, a questdo ndo ¢ o parar, o problema ¢ abstinéncia, devido ao

neurotransmissor o qual estd faltando, normalmente ¢ a Dopamina (sensacdo de prazer)

(BISCANO, 2016).

Uma pessoa fumante quando decide parar, pode substituir a abstinéncia para outra

dependéncia, como a comida (BISCANO, 2016).

O desenvolvimento das dependéncias vai depender como vemos a nossa realidade. As

escolhas sao individuais, cada um estéd na sua realidade e no seu momento. Independentes do

tipo da substancia, todas oferecem sérios riscos a saide daqueles que fazem o uso (SILVA,

2010).

2.3 Como funciona as politicas de drogas em outros paises?

A humanidade ingere substancias psicoativas ha mais de 10.000 anos, mas foi somente

nos ultimos 200 anos que se tentou controlar a produgdo, a distribuicio e o uso destas

substancias (SILVA, 2011).

O Quadro 1 descreve diferentes estratégias adotadas em relagdo a produgao, consumo e

legalizacdo de SPAs em diferentes paises do mundo.

Quadro 1 - Estratégias de Politica e/ou diretrizes para as substancias Psicoativas

ESTADOS UNIDOS

O pais sofre com aumento de opioides (medicamentos usados para tratar da
dor). Em Ohio, estado mais atingido, a unidades do governo local vem
alterando suas politicas, formando estratégias em que a policia e departamento
da saide, assistente social e emprego trabalhem juntos para buscar usudrios
quimicos e oferecer tratamento, em vez de prendé-los. Colorado é um dos
doze estados que a maconha foi legalizada para uso recreativo, favorecendo a
geragdo de milhdes de impostos para o estado, porém, ha preocupagdes com
aumento de uso por adolescentes.

URUGUAI

Primeiro do mundo a legalizar a maconha em nivel nacional.

Criou o modelo em que o plantio e a distribui¢cdo ficam ao cargo do Estado,
que exige o cadastro dos usuarios.

O trafico da substancia diminuiu e atraiu empresas que cultivam plantagdes e
exportam a canabis para o uso medicinal. Os usudrios reclamam da baixa
oferta e da qualidade do produto.

13



EUROPA

A politica em Portugal retira os usudrios do sistema judicial, deixando a
questdo sob a algada da sadde publica. O pais europeu desenvolveu redugio
de danos, como distribuicdo de metadona (substincia sintética semelhante a
heroina e wusada em substituicdo desta na desintoxicacdo de
toxicodependentes), e de kits de acessérios para os usudrios e da
disponibilizacdo de salas de uso supervisionado, local onde os usudrios podem
consumir as substiancias com mais seguranga.

Ja na Holanda houve duas fases: na década 1970, houve uma decisdo de
tolerar a posse de pequenas quantidades de maconha, tendo como o
argumento de priorizar a repressio de drogas mais pesadas. Nesse periodo ndo
houve aumento significativo do consumo de maconha, mas em 1980 a 1988,
houve outra fase, a tolerdncia a venda de maconha nos “Coffe shops”, o que
acarretou aumento de mais de dez vezes no niimero desses estabelecimentos,
resultando aumento de consumo da droga.

INDONESIA

Tem penas rigorosas para os usudrios de drogas e traficantes, o que
proporcionou para o aumento carcerario nas tltimas décadas. Poucos usudrios
sdao encaminhados para tratamento, apesar de ter legislacdo local, a maioria é
condenado a prisdo. Com apoio da populagcdo o Presidente tem usado o
discurso linha-dura contra as drogas para se promover. Em sua gestdo, 18
pessoas foram executadas por crimes relacionadas as drogas, inclusive em
2015 dois brasileiros tiveram o mesmo destino. Houve uma pausa na
realizagdo de execucdo desde 2016, segundo os especialistas apontam que
essa pratica possa ser retomada caso o Presidente assim decida por razdes
politicas.

ISRAEL

O pais tem tradicdo industrial farmacéutica de ponta e em agricultura de
precisdo, o pafs desenvolveu uma estrutura regulatéria para encorajar a
pesquisa e producdao de maconha medicinal para o suo interno e exportagao,
de olho em um mercado mundial que sé cresce legalizando esse tipo de uso.
No ano de 2016, o setor de cannabis foi regulada de uma maneira a
aproximar-se da industria farmac€utica tradicional, comregras de qualidade e
padronizacdo, o que levantou criticas de parte dos usudrios. Aindando € legal
no pais o uso recreativo.

CHINA

O uso de drogas é estigmatizado no pais, que vé o tema sob a ética da
seguranca nacional e da coesdo social, no entanto, recorria a penas duras ou
internacao forgada para os dependentes. Com o surgimento da nova lei de
drogas em 2008, a nagdo flexibilizou algumas politicas, possibilitando a
internacao voluntaria e iniciaram projeto piloto que contemplam a reducio de
danos. Mas, a internacgdo forcada ainda existe nos campos de trabalho, para
casos mais graves ou reincidentes. Discussdo sobre a legalizacio das drogas é
inexistente.

Fonte: Leite et al., (2020)

Verificamos que escolher a melhor politica ndo € tarefa facil. A experiéncia holandesa,
como em outros lugares e o proprio Estados Unidos, mostra que remover a penalidades
criminais, ou seja, a despenalizacdo do uso de maconha ndo oferece grandes vantagens, pois

deixa intacto o submundo do trafico de drogas e todas as condicdes para a permanéncia dos

problemas relacionados ao uso (SILVA, 2021).

As politicas publicas ndo deveriam ser somente consistentes do ponto de vista

ideoldgica, mas do ponto de vista pratico, ou seja, deveriam diminuir o problema.
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“As escolhas também sdo influenciadas pelos valores politicos e definicdes do que
constitui o problema das drogas” (SILVA, 2011).

Alguns autores mencionaram sobre a forma que os suecos demonstram a sua visao
liberal em relacdo as drogas, eles investem e se preocupam em ajudar os usudrios a se
livrarem das drogas. Para a implementagdo desse objetivo, quantidade substancial de dinheiro
foi designado para prevencdo e informagdo, politica de controle e tratamento, sdo os trés
pilares do sistema sueco. Segundo os indicadores disponiveis demonstram que o niimero de
dependente quimicos nesse pais € relativamente baixo quando comparado a Europa. (Silva,
2010).

A Suécia, até um século atrds, era um pais pobre e rural, no século XX houve uma
mudancga radical em temos de crescimento econdmico, tornando o pais moderno e tradicional
nos seus valore (SILVA, 2011).

“A politica, deveria olhar para o usudrio que € a parte central da “corrente das drogas”,
pela sua influéncia direta em outros usudrios” (SILVA, 2010).

Os traficantes sempre serdo substituidos por novos traficantes propensos a langar no
perigo por dinheiro fécil. Para modificar o sistema, temos que desenvolver estratégias que

visa ajudar os usudrios (SILVA, 2011).

2.4 E no Brasil, como funciona as estratégias?

As favelas do Rio de Janeiro sofrem os efeitos da guerra as drogas, onde as
comunidades convivem com os conflitos armados entre facgdes criminosas e a policia. Jovens
e negros sao as principais vitimas de mortes criminosas violentas (LEITE et al, 2020).

As prisdes por trafico de drogas também aumentam a populacdo carceréria do Brasil, a
terceira maior do mundo (LEITE et al, 2020).

Em 2006 a lei de drogas tentou reduzir o encarceramento de usudrios prevendo para
eles penas alternativas, mas por ndo ter definido uma quantidade de drogas, abre margem para
que usudrios sejam condenados por trafico (LEITE et al, 2020).

No Brasil a Politica Nacional sobre Drogas abrange somente as drogas ilicitas, ndo
menciona sobre o dlcool e o cigarro (SILVA, 2011).

As Spas licitas, no Brasil, sdo dlcool, tabaco, nicotina e medicamentos nao prescritos,
sendo as ilicitas, maconha, cocaina/crack, inalantes, medicacdes psicotrépicas, opioides,

drogas sintéticas, anfetaminas, drogas injetaveis. Cada Pais tem as variacOes de ilicitudes, os
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usos sdo concebidos e vivenciados que variam historicamente e culturalmente (LABATE,
2008).

Segundo o pesquisador americano Mark Kleiman citado por Silva (2010), “qualquer
politica de drogas que omita dlcool e tabaco é como uma estratégia naval que omita o Oceano
Atlantico e o Pacifico.”

Algumas perguntas permanecem sem respostas: Como medir a diminui¢do de um dano
para outro?

Por que ndo enfatizar a diminuicdo das drogas consideradas legais que acarretariam
maiores beneficios para a sociedade?

Serd que a legalizacdo seria opc¢do ideal?

Para muitos dos ativistas com relacdo a legalizacdo, a sociedade ficaria melhor, mas se
verificarmos a histdria de alguns paises desenvolvidos, como no caso dos fumantes, sabe dos
riscos envolvidos no ato de fumar, no entanto, nos Estados unidos, o nimero de adolescentes
fumantes tem se mantido e a influéncia politica e social da inddstria de tabaco se mantem. Em
relacdo ao consumo de élcool o custo social é também elevado, como no caso do Brasil, que
supera até o custo do tabaco (SILVA, 2010).

Se ndo somos capazes de evitar a promog¢do de dlcool para menores de idade, como
seriamos capazes de evitar o uso abusivo em relacdo a maconha e outras drogas?

Deveria ter estratégias diferentes para cada tipo de drogas. Cada um tem a sua opinido
sobre o uso de substancias e muitas das vezes sdo opinides simplista, mediante a um assunto
tdo complexo, que acaba tendo solucdes aparentemente simples e, possivelmente, erradas.
Apenas teremos uma boa politica de drogas quando tivermos estratégias tdo complexas

quanto o problema (SILV A, 2010).

2.5 Politicas Publicas em relacdo as invisiveis sem teto: gestantes em situacio de rua

A populacdo em situacdo de rua apresenta diversidades de perfis, constituida por
pessoas inclusas num quadro de risco e vulnerabilidade excludente e de violéncia, dentre
dessas diversidades de perfis, destaco as gestantes usudrias de substancias psicoativas que
fazem parte das pessoas em situagcdo de rua (MACEDO; MOUTIN; MACHADO, 2021).

H4 praticas tidas como cuidado, que podem ser vistas como puni¢des pelas gestantes
usudrias, principalmente quando correm o risco de perderem a guarda de seus filhos, mais

recorrentes para as gestantes em situacdo de rua (MACEDO; MOUTIN; MACHADO, 2021).
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Ja se tornou uma pratica, se a mulher em situagao de rua, € feita a notificacdo para a Vara de
Infancia e Juventude, que vai direcionar o acolhimento do recém-nascido. Os argumentos sao
0s mesmos, que estdo visando o bem-estar da crianca, retirando-a da vulnerabilidade, mas ao
mesmo tempo, mantém a mae na mesma condicdo. Em virtude desses encaminhamentos e
diante da vulnerabilidade dessas gestantes em situacdo de rua, algumas dessas mulheres
tomam a decisdo de parir na rua e “dar” o filho a uma pessoa conhecida, pois assim, a0 menos
saberiam onde a crianga estd, podendo visita-la de vez em quando, ndo rompendo o contato e
garantindo que tenham “um lar de verdade” (BELLOC; CABRAL; OLIVEIRA, 2018).

Devido aos procedimentos de cuidados que implicam na separacdo da mae/pai/familia
do bebé, que pode provocar a ruptura do vinculo entre esses, fica o vazio a ser preenchido por
outro bebé, numa espiral de reproducdo de gestagdes subsequentes, onde geralmente ha a
repeticdo de cuidados que acabam por manter as mulheres numa posicao de incapacidade de
maternar adequadamente seus filhos, ou pelo menos fazé-lo dentro do esperado e preconizado
(BELLOC; CABRAL; OLIVEIRA, 2018).

Diante desse fato e, dentre outros, fomento indagagdes para impulsionar reflexdo sobre
a temdtica: As usudrias de SPAs sdo incapazes de cuidar e proteger adequadamente seus
filhos? Como o fato de ser usudria impacta nos esteredtipos de género que indicam o que € ser
uma “boa mulher ou uma boa mae”?

Faz-se necessério e urgente que haja uma aproximacdo das atuacdes profissionais de
saide em consondncias com as ji existentes politicas publicas deixando de lado préticas
profissionais, que em sua maioria, sdo distantes, generalistas e descontextualizadas quanto ao
suporte das gestantes usudrias de SPAs, para que assim os processos de exclusdo social,
sofridos por essas mulheres antes da gravidez, nao continuem sendo refor¢ados, no seu ciclo
gravidico-puerperal (DEA, 2004) e que possamos propiciar um atendimento mais adequado
para cuidar delas ndo apenas na gravidez, em funcdo do bem estar do bebé, mas em func¢ao
delas como sujeitos em situag¢do de vulnerabilidade social e de saiude.

Quais os cuidados decisivos que o Estado oferece para a protecdo de maternidade em
situacdes de vulnerabilidade?

Entretanto, as gestantes que vivem em situacdo de vulnerabilidade sdo vistas como

’

“desnecessdrias economicamente, incoOmodo politicamente e perigosa socialmente’
(GONTLIO 2007, P; 39).
H4 uma fissura nas politicas publicas que ndo ddo conta de conjunto de

vulnerabilidades a que essas mulheres estao expostas.
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2.5.1 Menina/Mulher

Dentre as gestantes que fazem das ruas seu espaco de sobrevivéncia, encontramos
adolescentes que vao se descobrindo o préprio corpo e a sexualidade, caracterizando por
intensas mudancas fisicas, psiquicas e sociais (GONTIJO, 2007).

O desconhecimento do proprio corpo, proporciona o descuido das doencgas
sexualmente transmissiveis, além da gravidez que vai delineando esse conhecer sobre a
corporeidade de menina para mulher gestante (GONTIJO, 2007).

O uso de drogas na adolescéncia se d4 em vdrios aspectos: a curiosidade, a falta de
maturidade e de informacdo, os mitos, as expectativas, a pressdo das industrias, da midia, das
redes sociais, com os comportamentos dos pais/familiares, além de outros contextos
pertencentes a etapa do desenvolvimento, como ter a coragem para paquerar (SILVA, 2021).

As alteracOes provocadas pelo consumo de substancias psicoativas nos adolescentes
sdo diversas: atos violentos, episddios delirantes, confusionais, como se ali existisse um
transtorno de conduta ou uma grave psicose, acidentes de trinsito, a gravidez precoce e
indesejada com repercussoes no feto (SILVA, 2010).

Os adolescentes sdo mais vulnerdveis e em fase de desenvolvimento e, portanto,
durante os episddios de uso os sintomas ficam mais exacerbados, apresentam mais problemas
de humor, de relacionamento familiar, académicos e de conduta (SILVA, 2010).

O adolescente raramente procura ajuda por conta propria. E, quando em tratamento,
ndo correlaciona seus problemas ao uso de substincias psicoativas, resultando, em resisténcia,
minimizam ou negam os problemas, assim como seus préprios familiares. Muitos deles (as),
procuram “ajuda” nas ruas, tornando a rua como um lar. Por essa razdo, ¢ necessario
compreender os contextos de vida que o adolescente estd inserido (SILVA, 2010).

Assim, se espera que haja intervengdes complexas sejam necessdrias, pensar um
modelo terap€utico para o servigo publico para o adolescente ainda € um desafio.

Para isso ocorrer, as politicas devem ser ajustadas a cada regido, estado, municipio e
cada grupo populacional, de acordo com diferentes varidveis previamente estudadas.
Promover a promocdo e prevencdo precoce devem ser aplicadas de acordo com a faixa etdria,
a partir de mensagens objetivas de nao uso.

A fiscalizacdo das leis para evitar o acesso as substancias psicoativas, aumentar o
preco dos produtos, o treinamento dos pais, dos professores, dentre outras medidas, pode

efetivar politicas publicas para adolescentes (SILVA, 2011).
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2.6 A importancia da equipe multiprofissional no cuidado com as gestantes usuarias de

substancias psicoativas

O uso de substancias psicoativas (SPAs) ilicitas como de licitas na gravidez é um
problema global social e de saude publica.

O consumo de SPAs, pode levar a complicagdes materno-fetais e a efeitos prejudiciais
a longo prazo nas criancgas expostas a esse grupo de gestantes, resultando em nimero maior de
patologias, tais como, mas-formagdes congénitas, crescimento fetal retardado, aborto, parto
prematuro e 6bito materno-fetal. O uso dessas substancias, impacta no neurodesenvolvimento
e no comprometimento futuro na saide dos filhos das gestantes usudrias. Tendo também
consequéncias na interacdo mae e bebe, acarretando prejuizos como, por exemplo, a
suspensao do aleitamento materno (COUTINHO; COUTINHO; COUTINHO, 2014).

Substancias como anfetaminas, cocaina e nicotina podem reduzir a distribuicdo de
nutrientes para o feto, e contribuir para o déficit de crescimento (PORTELA et al, 2013).

Outro ponto fundamental na aten¢do a saide da mulher gestante é evidenciar a
responsabilidade paterna. E necessdrio que os homens se sintam integrados e responsiveis
pela saide e pelo bem estar fetal, proporcionando mudancas de comportamentos que pdem os
seus descendentes em situacdo de risco (PORTELA et al, 2013).

E de suma importancia que as equipes multidisciplinares vivenciadas com as gestantes
e que sdo usudrias de substancias de SPAs, realizar rastreamento devido e avaliar, visando
prevenir e detectar precocemente esse grupo de risco, muitas delas ji sdo impactadas
emocionalmente e atravessadas de julgamentos moral, em funcdo da estigmatizacido e da
auséncia de suporte nos atendimentos (RODRIGUES et al, 2022).

Essas mulheres, ao gestar, passam por julgamentos e dificuldades, no acolhimento
dessa particularidade por parte dos profissionais, na medida em que divergem da
normatividade do que se espera sobre ser mulher, e ser mae. H4 um fator fundamental a ser
analisado: o contexto social, familiar e cultural no qual elas estdo inseridas (MACEDO;
MOUTIN; MACHADO, 2021).

Dentre os fatores que propiciam o envolvimento com as SPAs e que sdo apontados
pela literatura cientifica, encontramos: pressdo social por parte de amigos, familiares e
parceiros, acrescido ao desejo de ser aceita e inserida. Proporcionando comportamentos
ilicitos como o trafico de drogas e como consequéncia leva o encarceramento feminino

(RODRIGUES, et al., 2022).
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Destaco a importancia da atuacdo dos profissionais multidisciplinar tanto na atengao
primdria e secunddria, em se capacitar na identificacdo e manejo do cuidado com as gestantes

usudrias de SPAs, conforme ilustra o depoimento de uma destas:

[...] Que os profissionais tivessem feito um acolhimento mais amplo, [...] me
dado mais informagéo, [...] No [...] s6 aquela coisa de barriga, bebé e parto
[...] mas sim um suporte emocional...[...] saber o que eu esta acontecendo
dentro de casa [...] (MARCOLINO et al., 2018, p 14.).”

Para muitas gestantes, a estigmatizacdo sentida nos profissionais da drea de saude,
contribui para que ndao busquem ajuda e/ou comparecam periodicamente as consultas pré-
natal (COUTINHO; COUTINHO; COUTINHO, 2014).

Belloc, Cabral e Oliveira (2018), destacam outro fator importante, de que algumas
gestantes sentem medo dos procedimentos de cuidados como o pré-natal, pois escutam as
adverténcias dos profissionais, por vezes bastante enféticas, sobre as consequéncias do uso de
SPAs ao bebé. Devido a isso, algumas gestantes entrevistadas na pesquisa desses autores
imaginavam que estivessem gerando um “monstro”, fato este relacionado a seu
comportamento de uso de SPAs e a culpa que porventura isso pode lhe despertar.

E importante conhecer amplamente as consequéncias do uso de drogas licitas e ilicitas
durante a gravidez, para a mie e o bebé, sdo populacdo exposta e acometida pelo uso de

drogas que hoje se configura como um problema de satide ptiblica no Brasil e no mundo.
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21

S METODOLOGIA

Trata-se de um estudo retrospectivo, de revisdo integrativa, com o objetivo de
conhecer, a partir da literatura, as politicas publicas existentes no pais e no exterior que
orientam a assisténcia as mulheres gravidas usudrias de substancias psicoativas.

Para a realizacio de buscas, foram pesquisados descritores em informacdo e
conhecimento para a saide (BVS), Pumed, Capes e Google académico, através dos seguintes
descritores “Gravidez”, “Substancias Psicoativas”, “Drogas” “Politicas Publicas”, utilizando

os conectores booleanos OR e AND.

5.1 Critérios de inclusao

Como critérios de inclusdo, os artigos que respondam ao objetivo proposto,

disponiveis na integra, nos idiomas ingl€s, espanhol e portugués, online e gratuito, no periodo

de 2004 a 2022.

5.2 Critério de exclusao

Artigos ou textos que, apds a leitura completa, ndo contemple sobre o assunto da

revisdo e apresentou duplicidade.



6 RESULTADOS

A partir da busca nas bases de dados, encontrou-se 39 artigos e deste 17 foram
excluidos apds aplicagdo do critério de exclusdo. Dentre os 22 artigos analisados sdo em
portugués, um na versao no idioma espanhol e trés na versiao no idioma em inglés. No que diz
respeito ao ano das publicagdes, verificou-se um em 2004, um em 2007, um de 2008, um em
2010, um em 2011, um em 2012, trés em 2014, um em 2013, um em 2016, um em 2017, trés
em 2018, um em 2019, um em 2020, trés em 2021 e dois em 2022.

Com base na leitura dos resumos, os artigos selecionados, atendiam os seguintes
critérios: abordam sobre a histéria de Politica Publica no Brasil, apresentam os impactos que
o uso de entorpecentes ocasiona na gestacdo, explicitam os entraves do estigma sobre as
gestantes usuarias de SPAs e a vulnerabilidade da gestante em situagdo de rua.

Além das produgdes pesquisadas nas plataformas selecionadas, foram utilizados
artigos e livro de pesquisadores (as) das seguintes dreas temadticas: a inser¢ao do psicélogo no
trabalho de prevencdo no abuso do uso de drogas (DEA, 2004), experiéncias de adolescentes
que vivem na rua (GONTIJO, 2007), a cultura sobre as drogas ( LABATE,2008), Politicas
Publicas no Brasil ( SILVA, 2010 E ANDRADE, 2011), dificuldades enfrentadas pelas
familias no cuidado a saide do dependente quimico (DAUMAS, 2012), o uso de drogas
ilicitas durante a gestacio ( PORTELA, 2013 E COUTINHO, 2014), como ocorre a
dependéncia ( BISCAINO, 2016), desmaternizacdo das gestantes usudrias de drogas em
situacdo de rua ( BELLOC, CABRAL, OLIVEIRA, 2018), mitos e verdades na constru¢ao
das politicas ptblicas no Brasi (MEDEIROS, 2018), uso de drogas no periodo gestacional (
MAIA, 2019), Vulnerabilidade da mulher ( SILVA, 2021), comunidades terapéuticas (
QUINTAS, 2021), uso de substancias licitas na gestacdo ( RODRIGUES, 2022), a histéria
sobre o uso de drogas (MORAES, 2023).

E, quanto a metodologia, 05 foram de abordagem quantitativa e 17 de abordagem
qualitativa.
A partir do estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo, a coletinea desta

revisao constituiu-se em um total de 23 artigos, conforme a figura 1.
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Figura 1 — Fluxograma elaborado a partir dos critérios de inclusao e exclusao

39 artigos analisados ‘

Excluidos:

17 artigos ndo atenderam o objetivo: Incluidos:

05 artigos com texto incompleto 22 artigos atenderam
02 artigos de revisdo objetivo proposto

03 artigos repetidos em base de dados
07 artigos ndo responderam ao objetivo

proposto.

Fonte: Elaborado pela autora (2024)




7 DISCUSSAO

7.1 Gestantes que fazem uso de substiancias Psicoativas

A sociedade estd sempre em grandes transformacdes, em que observamos uma
desestruturacdo sociopolitica e econdmica, na qual a parte da populacdo encontra-se em
vulnerabilidade social, e este processo tem eclodido vdrias patologias no ser humano, entre
elas a dependéncia quimica (SILVA,2021).

O uso abusivo de drogas € um contexto mundial, e aqui no Brasil mediante os
resultados desta pesquisa, confirmaram: (a) a iniciacdo precoce de SPAs; (b) o amplo uso de
alcool, tabaco, maconha e cocaina e suas formas derivadas; (c) a baixa escolaridade; (d)
dificuldade financeira e baixa autoestima; (e) conflitos familiares; (f) medo e culpa sdo fatores
que segundo as literaturas de Marcolino et al. (2018) e Rodrigues et al. (2022), favorecem a
manutengdo da dependéncia como uma tentativa de fuga da realidade (MARCOLINO et al.,
2018; RODRIGUES et al., 2022).

O uso abusivo de SPAs ainda € considerado um problema moral e ndo de saude, ndo
somente pelos usudrios, mas também pela sociedade e pelos profissionais de saide. A
tematica € de maior complexidade, desafiam os profissionais a superar acoes de controle e se
autoavaliar nas suas posturas, buscando atitudes de sensibilidade, aceitacdo e empatia.

Desde o pré-natal se faz necessério a investigacdo do abuso dessas substancias para
que possa utilizar dos melhores meios para a cessacdo do uso ou para a redug¢do de danos
(COUTINHO; COUTINHO; COUTINHO, 2014).

O atendimento a essas mulheres ainda sdo cercadas por julgamentos de profissionais
pouco qualificados ou que ndo atendem 2 demanda do cuidado apropriado. E necessério,
entdo, obter qualificacio em conhecer o perfil dessas gestantes para que possa desenvolver

um cuidado assertivo e qualificado.

7.2 Politicas Publicas: O que precisa ser revisto?

Nao hd uma efetiva legislacdo ou interven¢do que ampare as gestantes em situacdo de

vulnerabilidade social.
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A substancia Psicoativa resulta em diversos maleficios para a saide da gestante e do
feto.

A lei 11.343 de 2006 institui politicas publicas com o objetivo de oferecer tratamento
e reinserc@o social ao usudrio, tem o sentindo amplo, porém, ndo € especifica, ou seja, ndo ha
atencdo especial as gestantes usudrias, nao tem protecdo (SILVA, 2021b).

Fazendo referéncia Macedo, Moutian e Machado (2021), mencionam sobre o cuidado
com pessoas que usam drogas que € um campo em disputa ética/politica/econdmica no pais.
Os estudos desses autores salientam a necessidade em aprofundar sobre as politicas publicas e
ampliar a percepcdo de como estdo sendo efetivadas nas acdes cotidianas, € como as
demandas dos/as usudrios/as estdo sendo consideradas, visando inclui-los/as como sujeitos
ativos na sua construcao politica.

Devemos levar em consideragdo que o uso continuo de quaisquer substancias
psicoativas produz consequéncias fisico, mental e comportamental e desenvolve uma doenca
denominada por dependéncia, e o seu uso inicialmente € voluntdrio (SILVA, 2010).

Temos que considerar que, o dependente ndo € uma vitima indefesa e sem
responsabilidades por seus atos, ndo podemos isentar da responsabilidade pelo seu
comportamento da escolha voluntdria. Pois, muitas pessoas acham que o uso de substancias
iniciou com um ato voluntério, o (a) usudrio (a) manteria o controle do seu comportamento
(SILVA, 2010).

As politicas relacionadas aos usudrios (as) encontram-se em constante avangos e
retrocessos. O desafio do debate das drogas no Brasil, tem que ser racional e balanceada que
possa ser avaliada constantemente, levando em consideracdo as desigualdades sociais, a
marginalizacdo, o trafico de drogas e os crimes. Pela complexidade do tema, ha necessidades
de acdes mais efetivas de modo a consolidar o direito a saide e dignidade de todos os usudrios
de entorpecentes, como na situagcdo das gestantes usudrias de SPAs (MORAES, 2021).

A prevengdo ao uso de entorpecentes necessita ampliar debates em espagos publicos e
escolas, incluindo alunos, educadores, pais e responsaveis.

Propondo inclusdo através da prevencdo educativa, a necessidade de elaborar
programas educacionais/Terapia comunitdria e construir rede de apoio os quais propiciem a
autoconsciéncia, educar para fazerem escolhas conscientes, e oferecer apoio e
acompanhamento apds a saida dos (as) usudrios (as) nas clinicas de reabilitacio para ndo
terem recaidas.

Educar € o alicerce de todo desenvolvimento de um pais, porém, ndo é garantia se o

individuo terd mais €xito ou ndo, mas € condicdo fundamental para o preparo no exercicio da
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cidadania (SILVA, 2010). Esse exercicio de cidadania, propde em desenvolver no ser humano
a capacidade de formar consciéncia critica, de modo que tenha condicdes de avaliar todas as
situacdes que enfrentard em sua vida, inclusive, a capacidade de propor o protagonismo
responséavel aos usudrios de entorpecentes, incluindo principalmente as gestantes usudrias de

SPAs as quais possam desenvolver a capacidade/superacdo e a corresponsabilidade da sua

escolha em relacdo a sua vida e a do bebé (SILV A, 2010).
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8 CONSIDERA COES FINAIS

No decorrer da pesquisa, foi descoberto quao vasto de conhecimento e aprendizados é
o campo de estudos sobre as usudrias de substancias psicoativas.

Que hé barreiras durante o seu processo de desenvolvimento, como mulher, como mae
e como ser no mundo.

E necessirio desenvolver politicas publicas para as mulheres e inclusive para as
gestantes usuarias de SPAs que sdo mais encarceradas por devido as drogas.

Distancio aqui da pretensdo de esgotar um tema tao singular, que me provocou tantas e
profundas reflexdes. Busquei questionar, reforcar, desconstruir € construir novos saberes e
novos modos de ver, com olhos de interesse e acolhimento.

Aproveito para promover uma reflexdo sobre a nossa importancia como cidaddos que
constitui uma sociedade e suas leis, ndo tendo o intuito em propor julgamentos, mas sim, de
refletirmos como seres constituintes.

Estigmatizamos as pessoas vulnerdveis, denominamos por rétulos pejorativos
conforme as suas escolhas, quando julgamos fora da normatizacao.

Mediante as literaturas, foi observado que as gestantes usudrias de SPAS e que vivem
nas ruas, tem as suas objetividades marcadas por processos de desclassificacdao social. Sofrem
o abandono afetivo e social.

Ressalto a importancia dos trabalhadores de saide compreenderem melhor o
sofrimento das gestantes usudrias de SPAs e que vivem em situag@o de rua. A importancia de

dar voz as gestantes para que os seus sofrimentos e adoecimentos possam ser compreendidos

na area de saude.
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“A felicidade é o sentido que move todo o ser humano para diferentes caminhos, mesmo entre aqueles
que tentam encontrd-la ilusoriamente através da droga
e das compulsoes”

“A primeira infancia pode criar pessoas mais ou menos dissociadas e essas mais dissociadas, mais
suscetiveis a se tornarem dependentes.”
(Livro: O ambiente e os processos de maturagdo — Winnicott)
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