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RESUMO: As substancias psicoativas com potencial de abuso sdo alvo de preocupagio da sociedade brasileira, devido ao aumento
consideravel do seu consumo nas ultimas duas décadas. Este estudo teve como objetivo estabelecer o perfil de usuarios de drogas ilicitas,
registrados no Centro de Controle de Intoxicag¢des de Maringa e atendidos em unidades de atengdo as urgéncias nos anos de 2004 ¢ 2005.
Foram analisadas 77 fichas de ocorréncias toxicologicas. O perfil do usuario de drogas de abuso, encontrados neste estudo, ndo difere do
padrdo nacional: género masculino, jovem, de ocupagdo ignorada, utilizando crack e cocaina, uso cronico da droga e ambiente externo
como local preferencial de utilizagdo. O transtorno mental foi associado a 34 registros (44,1%). Sugere-se, para aprofundar o perfil desses
usuarios, estudo de abordagem qualitativa e, para que diminua a vulnerabilidade do individuo ao assédio do trafico e uso de drogas,
implementagdo de politicas publicas efetivas.

PALAVRAS-CHAVE: drogas de abuso; drogas ilicitas; intoxicagao.

ILLEGAL DRUGS: RECORDS FROM A DRUG ABUSE REHABILITATION CENTER IN MARINGA - PR, 2004 - 2005

ABSTRACT: Potential abuse psychoactive substances have been concerned by Brazilian society due to the considerable increase in their
consumption in the past two decades. This study aims to establish a profile from illegal drug users registered at the Intoxication Control
Center in Maringa, and attended at Intensive Care Units in the years of 2004 and 2005. 77 intoxication records were analyzed. The profile
of the drug abuser is similar to the national pattern: male, young, unknown occupation, crack and cocaine user, chronic drug use mostly in
outdoor areas. Mental disturbance was associated with 34 cases (44.1%). For a more complete profile of these users, a qualitative approach
study to decrease the individual’s vulnerability to the influence of the drug use and its trade, as well as the implementation of effective
public policies are recommended.

KEYWORDS: Abuse drugs; Illegal drugs; Intoxication.

Introducio sdo substancias de estrutura quimica definida, capazes
de modificar o sistema fisioldgico, porém sempre em

Falar em uso de drogas é correlacionar a droga, ~ beneficio do organismo receptor.

o individuo e o meio em que ele vive. Considera-
se necessario discutir os fatores sociais e familiares
que levam os individuos a utilizagdo de substancias
psicoativas. Dessa forma, contribui-se para amenizar
0s preconceitos, estigmas e sensagdes que envolvem
aspectos familiares e sociais relacionados ao uso de
drogas.

As substancias psicoativas com potencial de
abusosdopreocupantes, devidoaoaumento consideravel
do seu consumo nas ultimas duas décadas, tornando-
se cada vez mais precoce entre adolescentes € mesmo
criangas. A situagdo vem se tornando cada vez mais
alarmante e com grande impacto social, necessitando de
maior atengo dos profissionais de saide (CALDEIRA,
1999; LARANIJEIRAS et al., 2003).

Segundo Oga (2003), droga ¢ toda substancia
com capacidade de modificar o sistema fisioldgico,
utilizada com ou sem inten¢do de beneficiar o
organismo receptor. E diferenciada dos formacos, que

Marques et al. (2005) classificam as drogas de
abuso em licitas e ilicitas. As primeiras, sdo produtos
contendo substancias psicoativas cuja produgéo,
comercializagdo e uso no sio criminalizados, incluindo
tabaco, o alcool e os medicamentos. As drogas ilicitas,
no entanto, tém comercializa¢do, produgdo e uso
proibidos e sdo passiveis de criminalizagdo e repressao,
tais como maconha, cocaina, heroina e solventes.

O consumo de drogas ilicitas atinge 4,2% da
populagdo mundial. A maconha é a mais consumida
(144 milhdes de pessoas), seguida das anfetaminas
(29 milhdes), cocaina (14 milhdes) e os opiacios (13,5
milhdes), sendo nove milhdes usuarios de heroina
(UNODCCEP, 2000).

A partir da década de 90 houve um aumento do
consumo de maconha e cocaina. Os usuarios de drogas
ilicitas ja somam mais de 185 milhdes em todo o mundo.
Isso significa que trés a cada cem pessoas consomem
drogas ilegais (NOTO et al., 2003; ZIMMERMANN,
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2004).

Para Noto et al. (2003), falar de drogas envolve
questdes ndo apenas de satde, mas de seguranga publica
(trafico, violéncia, delinqliéncia) e aspectos morais.
Os meios de comunica¢do sdo contraditorios: ha um
descompasso entre as informagdes sobre as drogas
ilicitas em comparagdo as licitas. A populagdo recebe
informacdo sobre a violéncia relacionada ao trafico e
ao perigo do uso das drogas e, em contrapartida, é alvo
de propagandas sofisticadas com o intuito de estimular
o consumo de cigarro e bebida alcodlica.

As complicacdes clinicas e sociais causadas
pelo consumo de tais substancias sdo bem conhecidas
e consideradas um problema de saude publica. O
abuso e a dependéncia de drogas ameaga os valores
politicos, econdmicos e sociais. Além de contribuir
para o crescimento dos gastos com tratamento médico
e internagdo hospitalar, eleva os indices de acidente de
transito, de violéncia urbana e de mortes prematuras
(CARLINI-COTRIM et al., 2000; LARANJEIRAS et
al., 2003).

Poucos estudos estabelecem o perfil de
usuarios de drogas de abuso atendidos em unidades
de atengdo as urgéncias, que demandaram observacdo
clinica ou internacdo hospitalar. Observou-se que,
dos 111 pacientes internados com diagnostico médico
de intoxicacdo, o abuso foi responsavel por 51% dos
casos, em estudo realizado por Ballani (2005), em um
hospital universitario do sul do pais.

Diante disso, o presente estudo teve como
objetivo estabelecer o perfil de usuarios de drogas
ilicitas atendidos em uma unidade de atencdo as
urgéncias, a partir de dados obtidos em um centro de
informacao e assisténcia toxicologica de Maringa, no
ano de 2004 e 2005.

Material e Método

Trata-se de um estudo de carater descritivo e
exploratério, a partir do registro do atendimento aos
usuarios de drogas ilicitas no Centro de Controle de
Intoxicagdes (CCI) do Hospital Universitario Regional
de Maringa (HUM).

O CCI € um servigo de assessoria ¢ consultoria
na area de urgéncia toxicologica, vinculado a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria. O CCI funciona em
regimede plantdo permanente, atendendo solicitacdesde
informacao para diagndstico e conduta, de profissionais
de satude e da populacdo em geral, referentes a acidentes
toxicoldgicos (UEM, 1998).

A populacdo foi representada por pessoas
intoxicadas por drogas ilicitas, atendidas em uma
unidade de atengo as urgéncias e cadastradas no CCI
— Maringa, no periodo de janeiro de 2004 a dezembro
de 2005. Foram classificados como drogas ilicitas:
maconha, cocaina, crack, ecstasy e solventes.

Como fonte de dados foram utilizadas as fichas
de notifica¢do e de atendimento para intoxicagdo por
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alcool e outras drogas de abuso. Esta ficha possui dados
de identificagdo do paciente, dados da intoxicagéo,
do atendimento prestado, do tratamento realizado e
da evolugdo clinica do paciente. Para todos os casos
atendidos, é preenchida a ficha de notificagdo e de
atendimento dos centros de assisténcias toxicologicas,
em modelo padronizado nacionalmente.

Ap0s a separacdo das fichas de notificagdo e
atendimento de drogas de abuso, excluindo intoxicagao
por outras drogas de abuso licitas, as informa¢des foram
coletadas por meio de uma planilha pré-codificada,
de que foram extraidas as seguintes variaveis: género
¢ idade, em anos, da pessoa intoxicada; ocupag¢do
da pessoa intoxicada, distribuido em trabalhador
informal, estudante e outras ocupagdes; agente toxico,
classificado segundo a informagao do proprio paciente
ou familiar; e a via de exposi¢ao; tipo de uso, se agudo
ou cronico; local de uso, relatado como ambiente
externo, residéncia, ambiente de trabalho e outros; ato
violento concomitante; quadro clinico - sintomas e
outros agravos associados ao uso da droga.

Os dados foram coletados, codificados e
inseridos no Programa Software Epi-Info 6.0 — 2002
para posterior analise. Os dados serdo apresentados em
figuras e tabelas, em freqiiéncia relativa e absoluta, e
confrontados com literatura pertinente.

Resultados

Foram encontrados 77 registros de intoxicac¢do
por drogas ilicitas registradas nas fichas de notificac@o
e atendimento. Na tabela 1, observa-se que cinqienta
e nove registros (76,6%) eram de pessoas do género
masculino.

A faixa etaria variou entre 10 ¢ 59 anos,
concentrando-se na populagdo entre 20 e 29 anos
(55,8%). A ocorréncia de registros na faixa etaria de
10 a 19 anos foi de 20,8%. Na faixa etaria entre 50 e
59 anos, houve apenas um registro (1,7%), do género
masculino (Tabela 1).

Tabela 1 — Distribuicdo das intoxicagdes por drogas de abuso
ilicitas segundo género e idade.

Idade Feminino Masculino Total

N % N % N %
10-19 07 384 09 15,3 16 20,8
20-29 09 50,0 34 57,6 43 55,8
30-39 - - 11 18,6 11 14,3
40 -49 02 11,3 04 6,8 06 7,8
50-59 - - 01 1,7 01 1,3
Total 18 100,0 59  100,0 77 100,0

Fonte: CCI-Maringa, 2004-2005.

HOUVE UM EIEVADO NUMERO DE REGISTROS DE
OCUP ACOES IGNORADAS, PEIO NAO PREENCHIM ENTO DESTE
CAM P O NA ficHA DE NoTficACAO. NAS fiCHAS EM QUE HOUVE
PREENCHIM ENTO DO CAM PO, 11,7% DOS REGISTROS ERAM
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de estudantes, fato que pode estar relacionado a faixa
etaria, pois a maioria dos registros, 76,6% estavam
entre 10 e 29 anos (Tabela 2).

Tabela 2 — Distribui¢do das intoxicac¢des por drogas de abuso
ilicitas segundo ocupac@o.

Freqiiéncia

Ocupacio

N %
Estudante 09 11,7
Trabalho informal 05 6,5
Outro 20 26,0
Ignorado 43 55,8
Total 77 100,0

Fonte: CCI-Maringa, 2004-2005.

Os principais agentes toxicos utilizados foram o
crack, a cocaina, o solvente € a maconha, isoladamente
ou associados entre si, com outras drogas ou com o
alcool. Em dezenove casos (24,7%) o agente causal foi
o crack e em dez casos foi a cocaina (13,0%), mas em
34 casos (44,2%) houve a associacdo de uma ou mais
drogas (Tabela 3).

Tabela 3 — Distribuicdo das intoxicagdes por drogas de abuso
ilicitas segundo o agente toxico.

Agente toxico Fregiiéncia
N %

Crack 19 24,7
Cocaina 10 13,0
Thinner 08 10,3
Maconha 04 52
Maconha + alcool 07 9,1
Cocaina + alcool 07 9,1
Crack + alcool 05 6,5
Solvente + alcool 01 1,3
Maconha + crack 02 2,6
Maconha + cocaina 02 2,6
Cocaina + ecstasy 01 1,3
Medicamento + alcool 01 1,3
Bicz)iall nao identificada + 02 2.6
Mais de trés drogas 06 7,8
Ignorado 02 2,6
Total 77 100,0

Fonte: CCI-Maringa, 2004-2005.

QUANTO A0 TPO DE USO, OBSERVOU-SE QUE 54
PESSOAS (70,1%) REIATARAM USO CRONICO DA DROGA, E EM
QUATRO REGISTROS (5,2%) NAO FOI INFORM ADO O TIPO DE
USO. FoI OBSERVADO QUE A M AIORIA DOS USUARIOS CRONICOS
(59,3%) ESTAO NA FAIXA ETARIA DE 20 A 29 ANOS. AINDA,
DECORRENTES DO TPO DE DROGA UTLIZADO, A PRINCIP AL VIA
DE EXP OSICAO FOI A INAIATORIA, COM 62,3% DOS REGISTROS
COM O M OSTRA A TABEIA 4.

O  AMBIENTEE  EXTERNO  CONfiGURANDO-SE
PRINCIPAIMENTE COMO BARES E VIAS PUBLICAS FOI O

principal local de ocorréncia dessas intoxicagdes, com
43 casos (55,8%), treze registros foram associados
a violéncia (17%), tais como brigas, acidentes de
transito, atentado ao pudor, tentativa de suicidio, que
resultaram no atendimento dessas pessoas em unidades
de atendimento as urgéncias (Tabela 4).

Tabela 4 — Distribuicdo das intoxicagdes por drogas de abuso
ilicitas segundo tipo e local de uso e atos violentos.

Variaveis 10-19 20-29 30-39 40-49 50-59 Total
z‘nge Uso 08 09 01 01 - 19
cfe:lnico 07 32 09 02 01 54
Nao informado ot 02 o1 ) ) 04
Ambimeoemo 2005001

a 03 08 01 01 - 13
Residéncia
Ambiente de trab . 03 y y ) 03

' - 12 05 01 - 18
Outro
Ato Violento

10 36 09 06 01 62

Nio associado 05 07 01 _ - 13

Associado

Fonte: CCI-Maringa, 2004-2005.

FORAM  REIACIONADOS ~ AIGUNS  SINTOM AS
APRESENTADOS PEIOS USUARIOS DE DROGAS DE ABUSO,
CATEGORIZADAS POR SINTOM AS NEUROIOGICOS, INCIUINDO
AGITAGAO, SONOIENCIA, TREM ORES, CONFUSAO M ENTAL,
CONVUISAO E VERIGEM; SINTOMAS CARDIOVASCUIARES,
INCIUINDO ~ TAQUICARDIA;  SINTOMAS  GASTRINTESTINAIS,
PRINCIPAIMENTE NAUSEAS; E TRAUMA. AS AITERACOES
NEUROIOGICAS ESTVERAM PRESENTE EM 69 REGISTROS, O
CARDIOVASCUIAR EM 8 REGISTROS, O GASTRINTESTINAL EM 5
CASOS E O TRAUM A EM 14 REGISTROS.

Nas fiCHAS EM QUE ESTAVAM REGISTRADOS AGRAVOS
ASSOCIADOS A0 EVENTO (37 REGISTROS), O TRANSTORNO
MENTAL ESTEVE PRESENTE EM 34 casos (91,9%). Vaie
RESSAITAR A OCORRENCIA DE DOIS REGISTROS DE TUBERCUIOSE
PUIMONAR DOENCA INFECCIOSA CONSIDERADA UM A DAS
M AIORES CAUSADORAS DE M ORIE REIACIONADA A INFECCAO
(BRUNNER; SUDDARTH, 2000) (Figura 1).

Figura 1 — Distribuigio das intoxica¢des por drogas de abuso
ilicitas segundo agravos associados.

Fonte: CCI-Maringa, 2004-2005.

ao arterial @ T mental @ Tuk
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Discussiao

Inicialmente pode parecer que a casuistica do
presente estudo seja pequena, porém os casos relatados
sao decorrentes de eventos ou complicag¢des decorrentes
do uso de drogas com maior gravidade clinica, pois
demandaram assisténcia em unidade de atencdo as
urgéncias, observagdo clinica ou internago hospitalar.

Dos 77 casos estudados mnesta pesquisa,
observou-se que a maioria dos intoxicados eram do
género masculino e jovens. O envolvimento com
“drogas ilicitas” ocorre principalmente dentro da
populagdo de adolescentes e adultos jovens. No Brasil,
onde 35 milhdes de pessoas tém menos de 30 anos, os
problemas relacionados ao consumo de substincias
psicoativas nesta faixa etaria s3o preocupantes
(KANDEL et al, 1993; IBGE, 2004).

Camacho e Passos (1998) observaram, em
estudo realizado com pacientes de um centro de
tratamento para dependéncia de drogas, que 88% dos
usuarios de drogas eram do sexo masculino. Ainda
Lima e Azevedo (2005) relatam o crescimento do
consumo de substancias psicoativas em idades cada
vez mais precoces, o que ndo difere dos resultados
encontrados neste estudo.

Segundo Caldeira (1999), o primeiro contato
com as drogas, muitas vezes, ocorre na adolescéncia
Nessa fase, o individuo passa por bruscas mudangas
bioldgicas e psiquicas, sendo a etapa mais vulneravel
de todo o desenvolvimento humano. Conflitos de
naturezas diversas afloram, num momento de labilidade
emocional e extrema sensibilidade.

O consumo de drogas deve ser identificado
precocemente, para se aplicarem ag¢des preventivas,
pois as conseqiiéncias do abuso e da dependéncia de
drogas acarretam maior dnus social. Quanto mais cedo
o individuo iniciar o uso de alcool ou tabaco, maior sera
a vulnerabilidade para que desenvolva a dependéncia
ou abuso das mesmas substancias e 0 uso concomitante
de drogas ilicitas (QUEIROZ, 2001; FERIGOLO et al.,
2004).

Por tratar-se do uso de drogas de abuso ilicitas,
na maioria dos casos estudados (55,8%) a ocupagdo
ndo foi informada, devendo se considerar a questio da
ilegalidade do uso da droga, que muitas vezes leva a
omissdo de informagdes.

Castro e Abramovay (2002), alertam para
a situacdo de vulnerabilidade dos jovens quanto ao
trabalho, como um dos contingentes populacionais que
apresentam algumas das mais altas taxas de desemprego
e de subemprego no Brasil.

Entre a faixa etdria de 20 a 29 anos observou-
se um elevado ntimero de casos de uso de crack e de
cocaina. Estudos mostram que a cocaina e o crack sdo
consumidos por 0,3% da populag@o mundial e a maior
parte dos usuarios (70%) se concentra nas Américas
(UNODCCEP, 2001; LARANJEIRAS et al., 2003).

Em relagio ao ambiente da ocorréncia, a
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maioria dos registros ocorreu em ambiente externo, o
que ¢é esperado para este tipo de evento. No entanto, em
13 registros (16,4%) houve o relato da residéncia como
local da ocorréncia.

Por outro lado, Leite (1999) afirma que aceitar
o familiar utilizando qualquer tipo de droga dentro
de casa, geralmente para evitar as complicagdes
legais, estimula os multiplos comportamentos
relacionados a intensifica¢do do consumo, aceleracéo
do desenvolvimento da dependéncia, dificuldade
de trazer o individuo para o tratamento e ocorréncia
de complicagdes precoces (médicas, psicologicas e
sociais).

A via de exposicdo mais utilizada foi a
inalatoria. Porém, concordamos com Dunn (2005), que
relata, em sua pesquisa com usudrios de cocaina, que
87% utiliza a droga por via inalatoria, com transi¢do
de administrag@o para a via injetavel, o que torna este
dado néo confiavel a fidedigno.

Em treze situagdes ocorreram atos violentos.
Castro ¢ Abramovay (2005) afirmam que os usuarios
de drogas podem ser mais vulneraveis a violéncia e,
freqlientemente, atingem os que ndo usam drogas e que
sdo contra 0 seu consumo.

Na pratica clinica, é bastante freqiiente que
adolescentes abusadores ou dependentes de drogas
apresentem co-morbidades, ou seja, um transtorno por
uso de substincia psicoativa combinado com outro
transtorno, tais como ansiedade e depressdo, situagao
na qual um influenciard negativamente o curso e a
evolucdo do outro (APA, 2002; BESSA, 2004).

Foi observado que em 34 registros o usudrio
apresentava algum transtorno mental. Segundo Bessa
(2004), a depressdo tem especial importancia, porque ¢
o transtorno mental mais freqiientemente associado ao
uso de substancias, como aponta um importante estudo
da area epidemioldgica, realizado nos EUA. Nesse
estudo, verificou-se que um terco das pessoas com
transtornos de humor tem também um transtorno co-
morbido por uso de drogas, indicando o uso de drogas
como fator de risco para a doenga mental.

Conclusio

O perfil do usuario de drogas de abuso, apesar
das suas caracteristicas particulares de ingresso neste
estudo — atendimento em unidades de urgéncia -, ndo
difere do padrdo nacional: sexo masculino, jovens, de
ocupagdo ignorada, usuario de crack e cocaina, uso
cronico da droga, sendo o ambiente externo o local
preferencial de utilizagao.

No entanto, apos a realizagdo deste trabalho,
acredita-se que para discutir o perfil do usuario de
droga de abuso, seja necessario um aprofundamento
qualitativo, em que a fala destas pessoas evidencie as
condi¢oes de vida a que sdo submetidas.

Por fim, para controlar o problema do uso
de drogas, entende-se que sdo necessarias politicas
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publicas eficientes, a fim de diminuir a vulnerabilidade
do individuo ao assédio do trafico e uso de drogas.
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