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RESUMO

O presente trabalho traz em seu bojo, considerando como objetivo geral para o
estudo a problemética da interferéncia negativa das drogas no organismo das
criangas e dos adolescentes e como esta compromete a sua aprendizagem. O
trabalho ora apresentado foi realizado a partir de pesquisa bibliografica em autores
contemporaneos a exemplo de Piaget (1988), Cavalcante (2000) e revistas
especializadas em educacgédo e contou um estudo de caso, onde foram analisados
relatérios de jovens e adolescentes que se encontram sob medida s6cio educativa
no Centro Educacional Cardeal Aloisio Lorscheider (CECAL) na cidade de Fortaleza.
O estudo em sua problematica analisa os aspectos de identificacdo biolégica das
drogas, especificando o que sejam drogas licitas e ilicitas e, também apresentamos
as caracteristicas do que vem a ser a dependéncia quimica, abordam-se ainda os
efeitos que essas drogas causam no organismo da crianca e do adolescente,
conceituando o que seja a infancia e a adolescéncia buscando fundamentacéo
tedrica para referenciar o estudo, outra tematica desenvolvida no estudo esta na
abordagem da probleméatica do ensino — aprendizagem no que tange ao adolescente
usuario de drogas, considerando as facilidades a que certo tipos de drogas se
infiltram no convivio escolar de modo geral, reflete-se ainda sobre a questdo da
evasao escolar como consequéncia do uso dessas substancias. Contamos ainda
com um capitulo da pesquisa abordando o cenario onde a mesma se efetivou bem
como os resultados e discussdes, nas quais podemos concluir que os adolescentes
gue fazem uso de substancias toxicas tem seu desenvolvimento cognitivo afetado no
gue se refere a aprendizagem. Este trabalho ndo é conclusivo em relacdo a
exploracdo do assunto. No entanto busca abrir espacos para futuros estudos
relacionados ao tema em questao, constituindo como material de pesquisa.

Palavras chaves: Educacéo, Escola, Drogas.
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1 INTRODUCAO

Sabe-se que a questao das drogas inicia-se desde o periodo pré — natal com
a absorcdo de drogas tanto licitas como ilicitas. Sendo considerada drogas licitas os
remeédios prescritos pelo obstetra ou ginecologista que acompanha a gestante, e
como drogas ilicitas as bebida alcodlica e o cigarro que invariavelmente
comprometem a longo prazo o desenvolvimento do feto, e o uso de drogas mais
pesadas que algumas gestantes fazem uso durante o periodo da gestacdo, como

por exemplo a maconha, e em casos mais graves o crack e a cocaina.

Na infancia as criangas convivem de certa forma com as drogas ao
presenciarem no comportamento dos adultos o uso de drogas licitas, que néo séo

vistas como prejudiciais, pois sdo consideradas socialmente aceitas.

Ja na adolescéncia, periodo em que o corpo esta em transformacéo e todo o
sistema hormonal esta se adaptando a uma nova fase da vida, os jovens passam
entdo a ter motivacdo para o uso de drogas ilicitas, como por exemplo, a maconha,
por ser uma das drogas mais comuns e baratas entre eles, € no convivio com seu
grupo e em festas e outras atividades de entretenimento que se da esse primeiro

contato com essas substancias.

Tendo ainda como agravante na questao do adolescente, o problema de que
0 mesmo para nao ser descriminado pelo seu préprio grupo muitas vezes faz uso de

drogas para nao ser excluido, ou apontado como “careta”.

Tratamos nesse trabalho da questdo que envolve a escola no que se refere
a sua posicado diante dessa questdo, pois, em muitos casos ela é omissa e nao
cumpre o seu papel de junto com a familia e a sociedade serem aliadas para

conscientizar e até mesmo combater o uso de substancias tdxicas nos alunos.

A escola agindo e tratando a questao da droga como tabu, fecha os olhos e
nega as criancas e adolescentes a informacéo o necessaria dos efeitos prejudiciais
das drogas, enquanto que, fora dela, essas mesmas criancas e adolescentes sao
bombardeadas por sedutoras propagandas de bebidas e cigarros, estampadas em

midias como a televisao e outdoors.
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O comprometimento da aprendizagem e a evaséo escolar por causa do uso
de drogas é uma realidade que precisa da participagdo contundente da escola junto
com a familia para ser revestida, para isso, a escola deve desenvolver programas
que, oferecam as criancas e aos adolescentes oportunidades de nao sé conviverem
com seus contetdos programaticos, mas também, e inclusive, oportunidades de
estarem juntas na mesma em atividades nos fins de semana e nas férias sob a
orientacdo de pessoal qualificado para desenvolver atividades outras, como por

exemplo, teatro, esporte, lazer e cultura.

7

No que se refere aos alunos institucionalizados, a problematica é mais
complexa, pois, sabe-se que o uso de qualquer substancia toxica dentro dos centros
se configura como falta gravissima, tanto de quem faz uso, como de pessoas que
em virtude das visitas, tentam burla a seguranca, na intencéo de colaborar para que

esses jovens, que estdo em fase de resocializacao.

Os aspectos metodologicos utilizados no presente estudo tem em primeiro
lugar uma abordagem de cunho bibliografico, que esta embasada em autores
contemporaneos e suas obras a exemplo de Melim (2005) que trata da construcéo
da politica de atendimento a crianca e ao adolescente, Milby (1988) em sua obra “A
Dependéncia de Drogas e Seu Tratamento” Oliveira (1999) com a tematica dos
adolescentes infratores do Rio de Janeiro e as instituicdes que os "ressocializam”,
bem como sites da internet, e revistas especializadas que abordam a tematica em

estudo.

Em um segundo momento nos valemos de uma pesquisa documental, onde
0s instrumentos para a efetivacdo da mesma, esta na analise dos relatérios da
intuicdo em estudo sobre uma determinada parcela dos sujeitos que se encontram

institucionalizados na mesma.

Nesse contexto, os atores da pesquisa sado adolescentes na faixa etaria de
16 a 17 anos que cometeram atos ilicitos e estdo cumprindo medida socioeducativa

no Centro Educacional Cardeal Aloisio Lorscheider em Fortaleza.

A estrutura da presente monografia se encontra delineada da seguinte
forma, inicia-se o estudo com uma breve introducdo sobre a tematica das drogas,
seguindo-se de um capitulo especifico sobre a identificacdo biolégica das mesmas,

a exemplo do que sejam as drogas licitas e ilicitas, o que caracteriza a dependéncia
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a quimica, e um breve histdrico sobre os aspectos da institucionalizacdo de

menores.

Abre-se o capitulo seguinte abordando os efeitos das drogas no organismo
da crianca e do adolescente, fazendo um breve percurso histérico sobre o conceito
de infancia e adolescéncia, abordando as caracteristicas bioldégicas e emocionais
dessa fase da vida do ser humano, contextualizando os prejuizos que as drogas

causam nos mesmo.

O capitulo seguinte traz a abordagem da problematica ensino-aprendizagem
no adolescente institucionalizado, a problematica da contemporaneidade, onde o
acesso as drogas nas escolas, estdo cada vez mais facilitados, contextualizando os

aspectos da evasao escolar em detrimento ao uso desses entorpecentes.

Conta ainda no presente capitulo os aspectos referentes ao cenario da
pesquisa, sujeitos, e como a mesma foi desenvolvida para que se chegasse a uma
conclusdo, na qual se pode constatar que os efeitos das drogas psicotropicas tem
influéncia tanto no que tange a questdo da ressocializacdo, tanto quanto, na
aprendizagem, pois, a mesma desestrutura tanto o aspecto motor, quanto sensorial,

trazendo transtornos de convivio e aprendizagem.



2 IDENTIFICACAO BIOLOGICA DAS DROGAS

Na histéria humana, em muitos momentos de sua vida os homens sdo
dependentes de alguma coisa. A dependéncia é um sintoma que 0 corpo emite pela
falta de algo. Nesse sentido podemos entender que a dependéncia quimica é uma
resposta do corpo a falta de alguma substancia.

Quando um ser humano entra em contato, por exemplo, com substancias
gue alteram o seu funcionamento cerebral e passa a fazer isso de modo continuo
estabelece a dependéncia quimica. Essa dependéncia pode ser induzida ao cérebro
por inUmeros componentes naturais ou artificiais.

Nesse capitulo queremos apresentar os tipos mais comuns e também os
mais diferentes de substancias que alteram o funcionamento do cérebro causando
dependéncia.

Para conceituar o que seja “Droga” nos valemos da palavras de Victor Filho
(2005):

Drogas séo substancias utilizadas para produzir altera¢cdes, mudancas, nas
sensacles, no grau de consciéncia e no estado emocional. As alteracdes
causadas por essas substancias variam de acordo com as caracteristicas
da pessoa que as usa, qual droga é utilizada e em que quantidade, o efeito
que se espera da droga e as circunstancias em que é consumida.
Geralmente achamos que existem apenas algumas poucas substancias
extremamente perigosas: sdo essas que chamamos de drogas. Achamos
também que drogas sdo apenas o0s produtos ilegais como a maconha, a
cocaina e o crack. Porém, do ponto de vista de salde, muitas substancias
legalizadas podem ser igualmente perigosas, como por exemplo o alcool,
que também é considerado uma droga como as demais.

A origem da palavra droga de acordo com Gazolla (2008, p. 12) vem de
droog (holandés antigo), cujo significado € folha seca. Tal origem se da por conta de

gue, antigamente, grande parte dos medicamentos era a base de vegetais.

Nas palavras de Conceicao (2008) droga € qualquer substancia, seja natural
ou quimica, que ao ser introduzida no organismo de determinado ser vivo, € capaz
de modificar suas funcbBes, resultando em mudancas fisiolégicas ou de

comportamento.
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Segundo nos informa Gazzola (2008):

Em seu sentido original, o significado de droga é muito amplo, podendo
abranger inimeras substancias utilizadas no dia a dia de uma pessoa,
como, por exemplo, o café ou uma aspirina contra gripe. Devido tal
amplitude, o legislador teve dificuldades para designar um conceito geral
para apenas as substancias que deveriam ser controladas.

Portanto, pode-se considerar que a palavra droga refere-se a qualquer
substancia ou ingredientes utilizados em farméacias e laboratoérios quimicos. Bebidas
alcodlicas, cigarros e os medicamentos vendidos em farméacias sdo drogas, no
entanto, sdo drogas licitas (com autorizacdo para comercializacdo). Porém, as
drogas aqui tratadas sado aquelas consideradas ilicitas, ou seja, aquelas que a lei
proibe seu comércio e uso, as quais a Lei de Drogas, LEI N° 11.343, de 23 de
agosto de 2006, nova lei de drogas conceitua em seu artigo 1°, paragrafo Unico
como:

Art. 1°- ..
Paragrafo Unico. Para fins desta Lei, considera-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
Unido. (BRASIL, 2006).

Estudos realizados por Procépio (1999) em sua obra “O Brasil no mundo das
drogas” apontam que a histéria das drogas remota ha 4.000 anos antes de Cristo,
guando foram confeccionadas as Tabuas dos Sumérios, ali inseriram simbolos

significando a papoula de onde € extraido o 6pio (uma droga alucinégena).

O homem pré-histérico ja consumia bebidas fermentadas; os mais antigos
documentos do Egito antigo descrevem o uso habitual do vinho e da cerveja. Em
Génesis, capitulo IX, versiculos 20 a 22, esta relatado que Noé, apds o dilavio,
plantou a vinha e dela extraiu o alcool etilico (utilizado na fabricacdo de bebidas
alcodlicas). O Imperador chinés Shen Neng descreveu em seus estudos sobre
farmacia, os efeitos da maconha, em 2.737 antes de Cristo. A Grécia antiga, a
Arabia e o Egito destacam-se entre os diversos povos que incorporaram a maconha
em sua filosofia de vida, pois utilizavam seus derivados em rituais religiosos. Ha pelo

menos 3.000 anos, ha registros dos primeiros indicios de utilizagéo da folha de coca,
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matéria prima da cocaina, quando era mascada por povos da regido andina da
Ameérica do Sul. Eles mascavam a folha de “coca”, para saciar a fome, aumentar o
desempenho fisico, curar doencas, e ainda como anestésico dentario (PROCOPIO,
1999).

2.1 As Drogas llicitas

Segundo Cavalcante (2000) Em 1735, o botanico Carl Lineu nomeou a
Maconha como Cannabis sativa. Essa planta é usada pelos usuarios em forma de
cigarro, produto obtido por suas folhas. Os efeitos causados pelo consumo, bem
como a sua intensidade, sdo os mais variaveis e estdo intimamente ligados a dose
utilizada, concentracédo de Tetraidrocanabinol (THC) na erva consumida e reagao do

organismo do consumidor com a presenca da droga.

Os efeitos fisicos mais frequentes sao avermelhamento dos olhos,
ressecamento da boca e taquicardia. O consumo da maconha também diminui a
producdo de testosterona. Os efeitos psiquicos sdo o0s mais variados, a sua
manifestacdo depende do organismo e das caracteristicas da erva consumida. As
sensacdes mais comuns sado bem-estar inicial, relaxamento, calma e vontade de rir.
Pode-se sentir angustia, desespero, panico e letargia. Ocorre ainda uma perda da
nocdo do tempo e espaco além de um prejuizo na memoria e latente falta de
atencdo. Em longo prazo o consumo de maconha pode reduzir a capacidade de

aprendizado e memorizacéo,

A cocaina € originaria da planta Erythroxylon coca, nativa da Bolivia e do
Peru. Cavalcante (2000) afirma que a mesma pode ser utilizada pelas vias
intranasal, intravenosa e pulmonar, podendo em casos mais raros ser usada via oral.
Devido os efeitos de euforia e prazer que a cocaina proporciona, as pessoas Sao
seduzidas a utiliza-la para vivenciar sensacdes de poder, entretanto esses efeitos
duram pouco tempo, onde a pessoa entra em contato com a realidade e
experimenta depressao e ansiedade por utiliza-la novamente. Gerando assim um
ciclo vicioso onde a busca pelo prazer inviabiliza a vontade de deixar de usar essa

substancia.
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Aceleracdo ou diminuicdo do ritmo cardiaco, dilatacdo da pupila, elevacao
ou diminui¢do da pressdo sanguinea, calafrios, nauseas e vomitos, perda de peso e

apetite sdo alguns dos efeitos biolégicos da cocaina.

A Heroina é derivada do épio. Pode ser injetada, inalada ou fumada. Os
efeitos fisicos sdo surdez, cegueira, delirios, inflamacdo das valvulas cardiacas,
coma e as vezes morte. Conforme estudos de Souza (2010) devido o excesso de
noradrenalina produzida pela droga, os batimentos cardiacos e a respiracédo
aceleram, a temperatura do corpo fica desregulada ocasionando calafrios. seus
efeitos podem durar entre quatro e seis horas e se misturada com alcool ou outras

drogas depressoras aumenta o risco de overdose.

O surgimento do crack se deu no inicio da década de 80, o que possibilitou
seu fumo foi a criagédo da base de coca batizada como livre. O crack deriva da planta
de coca, e é resultante da mistura de cocaina, bicarbonato de sodio ou ambnia e

agua destilada, resultando em graos que séo fumados em cachimbos.

Devido a sua acgao sobre o sistema nervoso central, o crack gera aceleracao
dos batimentos cardiacos, aumento da pressao arterial, dilatacdo das pupilas, suor
intenso, tremores, excitacdo, maior aptidao fisica e mental. Os efeitos psicolégicos

séo euforia, sensacao de poder e aumento da autoestima (LEMOS, 2004).

Dietilamida do &acido lisérgico (LSD) E uma substancia sintética, produzida
em laboratério que adquiriu popularidade na década de 60, produz grandes
alteracdes no cérebro, pois atuam no sistema nervoso, provocando fenémenos
psiquicos, como alucinacgdes, delirios e ilusbes. Os efeitos fisicos dessa droga séo:
dilatacdo das pupilas, sudorese, aumento da frequéncia cardiaca e da presséo

arterial, aumento da temperatura, nauseas, e vomitos.

Os sintomas psiquicos sdo alucinacfes auditivas e visuais, sensibilidade
sensorial, confusdo, pensamento desordenado, perda do controle emocional, euforia

alternada com angustia, e dificuldade de concentracéo.
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2.2 As drogas licitas

Existem ainda as drogas licitas, ou seja, as que sao adquiridas por qualquer
cidaddo em supermercados e farméacias. E séo utilizadas sem a preocupacdo do
usuario em ter problemas com a policia, porém o grau de toxidade de uma
substancia ndo pode ser medido por esse paramento. Entre as drogas licitas mais
comuns esta o alcool onde o seu principal agente € o etanol (alcool etilico). Apesar
de o &lcool possuir grande aceitacdo social e seu consumo ser estimulado pela
sociedade, é uma droga psicotropica que atua no sistema nervoso central, podendo

causar dependéncia e mudanga no comportamento.

Quando consumido em excesso, 0 alcool € visto como um problema de
saude, pois este excesso esta inteiramente ligado a acidentes de transito, violéncia e

alcoolismo.

O cigarro € hoje uma das drogas licitas mais vendidas, a industria do cigarro
utiliza mais de setecentas substancias quimicas das quais os fabricantes tem direito
a sigilo sobre as mesmas. A fumaca do cigarro tem mais de 4.000 substancias

toxicas, entre elas acetona, arsénico, pesticida entre outras.

O uso dos psicotropicos sédo de venda regulada nas farmacias, pois seu uso
pode causar dependéncia. Os psicotropicos sao controlados através do receituario
azul indicado pelo médico. Mas, apesar da constante vigilancia esses medicamentos
chegam as maos de traficantes, que os revendem viciando assim muitas pessoas.
Esse tipo de droga associada a bebida alcodlica leva o usuario a uma sensacao de

leveza, perturbacdo mental e a falta de controle motor.

2.3 Caracteristicas da dependéncia quimica

O Manual de classificacdo nosolégica da Organizacdo Mundial de Saude —
OMS (1993), Classificacdo de Transtornos Mentais e de Comportamento da CID 10
mantém o uso da terminologia substancia psicoativa sendo identificadas nove

classes de drogas que incluem os solventes na mesma categoria (alcool, opibides,
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canabindides, sedativos ou hipnéticos, cocaina, cafeina, alucinégenos, tabaco e
solventes volateis) (OLIVEIRA, 2007).

Kaplan, et al. (2003) em seu livro Compéndio de psiquiatria: ciéncias do
comportamento e psiquiatria clinica, citado por Oliveira (2007, p. 22), o autor
descreve sobre o uso indiscriminado das terminologias das substancias que alteram

o funcionamento do cérebro e causam dependéncia e abuso da seguinte forma:

Utilizam indiscriminadamente as terminologias substéncias que alteram o
cérebro e substancias para identificar as substéncias com potencial de
alterar o funcionamento cerebral e que séo identificadas como geradoras de
transtornos como dependéncia quimica e/ou abuso, por exemplo. Eles
expbem a preferéncia pelo termo substancia ao termo droga, porque
segundo os autores o Ultimo termo refere-se a substancias quimicas
manufaturadas e varias substancias relacionadas a padrées de abuso séo
naturais, como o 0pio; ou ndo se destinam ao consumo humano como a
cola. Muitos autores usam indistintamente as terminologias droga,
substancias psicoativas e substancia para se referir as substancias
relacionadas aos transtornos aqui descritos (dependéncia e
abuso.(OLIVEIRA, 2007, p. 22).

Nesse contexto o Centro Brasileiro de Informacbes sobre Drogas

Psicotropicas CEBRID* contextualiza a dependéncia como sendo:

O impulso que leva a pessoa a usar uma droga de forma continua (sempre)

ou periddica (frequentemente) para obter prazer. Sendo caracteristica do
dependente a falta de controle sobre o consumo de drogas, agindo de forma
impulsiva e repetitiva. O 6rgao refere-se a dois tipos de dependéncia uma
fisica, caracterizada pela presenca de sinais fisicos quando se interrompe o
consumo da droga — abstinéncia, e o outro tipo seria a dependéncia
psicoldgica que "corresponde a um estado de mal estar e desconforto que
surge quando o dependente interrompe o uso de uma droga. (CEBRID,
2002, p. 102

O dependente quimico, seja de drogas licita ou ilicita, apresentara sempre
caracteristicas definidas que alardeardo o seu contato com as drogas. Segundo
Milby, (1988, p. 12):

O comportamento de busca da droga ndo precisa ser complicado nem
criminoso, (...) a critérios peculiares de dependéncia causados tanto pelas
diferentes propriedades farmacolégicas e consequente resposta fisioldgica,

! Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotropicas
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como por diferencas relacionadas ao papel cultural e ao valor da
substancia.

Lembremos que cada droga tem propriedades diferentes, e algumas delas,
como cocaina e nicotina, por exemplo, tém grande potencial de abuso; além disso,

cada droga tem meia-vida propria.

A meia-vida é o tempo necessario para que metade da droga seja eliminada
do organismo. Quanto menor a meia-vida, mais curta sera a a¢ao no cérebro, mais
rapido serdo seus efeitos prazerosos e mais o individuo vai querer usar a droga

novamente. Ainda segundo Milby (1988, p. 14)

O dependente de drogas geralmente passa por periodos de abstinéncia no
decorrer de sua dependéncia. Esses sdo os periodos em que ele ndo toma a
droga da qual depende. Ele pode temporariamente usar outras drogas para
superar a sindrome da abstinéncia, mas normalmente ndo desenvolve

dependéncia de outros tipos.

Com isso, podemos pensar que o dependente quimico que resolve parar o
uso de drogas, sem o auxilio de profissionais passara por periodos chamados de
abstinéncia que em alguns casos se transformam em ataques convulsivos, e imenso

sofrimento.

2.4 Institucionalizacdo de menores: aspectos historicos

Na historia do Brasil, muitas foram as conquistas relacionadas ao direito a
Educacao, isso se da devido as transformacdes de cunho social, que abrangem

aspectos historicos, politicos e pedagdgicos.

Isto tudo embasado pela Constituicdo Federal de 1988, que consta em seu

art. 227, o seguinte texto:

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca e ao
adolescente, com absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a

alimentacdo, a educacdo, ao lazer, a profissionalizagdo, a cultura, a
dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria,
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além de coloca-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminacao,
exploragéao, violéncia, crueldade e opressdo” (BRASIL, 1988).

Ja no que se refere a educacdo o Estatuto da Crianca e do Adolescente
(ECA, de 1990, em seu RT. 4° assim descreve:

Art. 4° E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do
poder publico assegurar, com absoluta prioridade, a efetivacdo dos direitos
referentes a vida, a saude, a alimentacado, a educacao, ao esporte, ao lazer,
a profissionalizacédo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a
convivéncia familiar e comunitaria (BRASIL, 1990).

Mas, apesar de todos os esforcos das leis em garantir a crianca e 0
adolescente a protecdo necessaria ao seu pleno desenvolvimento, por vezes,
entravam em questdes burocraticas que atrasam e dificultam a plena efetivacdo das
mesmas. Ocorrendo com isto, o desvio desses jovens e adolescentes para o0 mundo
das drogas e, como consequéncia, pelos transtornos sociais que a mesma traz em
seu bojo, ha a necessidade de institucionalizacdo desses sujeitos, como forma de

ressocializacao.

Nesse sentido, a fim de uma compreensao sobre a abrangéncia de como se
estabeleceu a atual estrutura de abrigamento de criancas e adolescentes no Brasil,

levou-se em consideracdo descrever o contexto histérico da institucionalizacao.

Segundo Arruda (2006, p. 19):

E possivel verificar uma longa tradicdo de internacdo de criangas e
adolescentes em instituicdes no Brasil. Foram criados em nosso pais, desde
o periodo colonial, colégios internos, seminarios, asilos, escolas de
aprendizes de artifices, educandarios, reformatérios, entre outros modelos
institucionais que variaram de acordo com as tendéncias educacionais e

assistenciais de cada época.

Entende-se por abrigo segundo o Dicionario Aurélio Basico da Lingua

Portuguesa (1995, p. 05) como:



20

“1- lugar que abriga; reflgio; moradia; abrigada; abrigadouro. 2- cobertura,
teto. 3. casa de assisténcia social onde se recolhem pobres, velhos, 6rfaos
ou desamparados.4- local que oferece prote¢éo contra os rigores do sol, da
chuva, do mar ou do vento. 5- tUnel, caverna ou construgédo subterranea
usada como refligio e para protecao durante ataques aéreos. 6- agasalho,
em geral, impermeavel, usado em ocasido de mau tempo. 7- asilo, amparo,
socorro, protegdo”. Nesses significados, se faz presente a nogédo de
recolhimento, confinamento e isolamento social.

No ECA, o abrigo € a sétima medida de protecdo, e surgiu das discussdes
de onde se colocariam o0s sujeitos menores que por ventura fosse os atores de

desordem social.

Arruda (2006, p. 20) nos esclarece ainda que no século XVIII , surgem as
primeiras instituicdbes com o objetivo exclusivo de proteger a infancia desvalida no
Brasil: as Rodas dos Expostos e os Recolhimentos para Meninas Pobres. A Roda
dos Expostos, tinha por finalidade dar protecdo aos bebés abandonados. Este
sistema foi criado na Europa medieval, procurando garantir o anonimato dos
expositores, estimulando-os a levarem os bebés para a roda, ao invés de abandona-
los nos bosques, ruas, lixo, etc. Desta forma, defendiam a honra das familias cujas

filhas engravidaram antes do casamento.

No que se refere a Roda dos expostos Marcilio (2003) apud (ARRUDA 2006,

p.53) nos esclarece que:

No Brasil, a Roda dos Expostos foi uma das instituicdes de maior duracgéo:
“na Colbnia, perpassou e multiplicou-se no periodo imperial, conseguiu
manter-se durante a Republica e s6 foi extinta definitivamente na recente
década de 1950!”

Em consequéncia do grande de namero de criancas abandonadas, tornou-
se dificil cuidar e zelar pela integralidade dessas, visto que as despesas se tornaram
um entrave e, muitas, perdiam-se pelas ruas, vivendo sem as minimas condicfes 0s

gue as levavam a praticar furtos e a prostituir-se.

Arruda (2006) informa ainda que:
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Tanto o processo de industrializagdo, bem como o crescimento
demogréfico, a concentragdo urbana das populacbes e o aumento dos
indices de pobreza colocaram em evidéncia a crianca e o adolescente
abandonado e/ou infratores. Isto levou a uma exigéncia de respostas do
Estado a questdo social que vinha se configurando, pois as instituicGes
filantrépicas que atendiam adolescentes opunham-se ao acolhimento dos
jovens “incriminados judicialmente”.

Nesse cenario de tantas coacfes, Arruda (2006) nos esclarece que o Estado
criou varias instituicdes de regime prisional para o atendimento destes menores no
Brasil. Assim, em 1902, surge o Instituto Disciplinar de Sao Paulo, posteriormente
chamado de Reformatério Modelo, onde hoje se encontram instaladas varias
unidades da FEBEM. O objetivo era a recuperacao do jovem infrator.

A Criacdo do primeiro Cdédigo de Menores (1927) merece uma
contextualizacdo da época de sua criacdo, visto que os valores estavam voltados
para tudo que “vinha de fora”, e nesse cenario, a cidade do Rio de Janeiro, aparecia

como copia dos modelos europeus, principalmente de tudo o que vinha da Franca.

E, como os menores excluidos constituiam um retrato da pobreza, isso
apresentava um modelo visual para a elite muito desagradavel, portanto, a
problematica dos menores excluidos, necessitava de solu¢des imediatas, e, isto, foi

possivel, com o movimento de higienista da cidade.

O Cddigo trazia o ideario higienista, propondo-se a difundir “as nog¢des
elementares de higiene infantii entre as familias pobres, destacando-se a
necessidade de vacinacdo e de protecdo as criancas, aos doentes e aos

moralmente abandonados” (Vieira, 2003 apud Galvao, 2005, p.09).

Nada obstante, havia ainda muito preconceito na maneira como eram

rotulados os menores:

A producéo discursiva de todo o periodo da forte presenca do Estado no
internamento de menores é fascinante, pelo grau de certeza cientifica com
gue as familias populares e seus filhos eram rotulados de incapazes,
insensiveis, e uma infinidade de rétulos (RIZZINI e RIZZINI 2004 apud
ARRUDA, 2006, p.31).

Em 1941, segundo palavras de Arruda (2006), no Rio de Janeiro, € inserido
pelo governo de Getulio Vargas o Servigo de Assisténcia ao Menor (SAM). Neste

periodo, era preciso intervir junto ao menor em nome da defesa nacional.
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Contudo, a performance desta instituicdo foi comprometida, devido as
constantes denuncias de irregularidade no que se refere a destinacdo dos recursos
financeiros, bem como de atos violentos cometidos contra os jovens e adolescentes

gue se encontram abrigados.

Os castigos, como forma de punicdo, eram cometidos de forma assidua e
com frequéncia e intensidade mortifera, e segundo Melim (2005, p. 4) muitas vezes,
esses castigos levavam a crianca ao 6bito. Nesse cenério de violéncia de todo tipo o
SAM passou a ser conhecido como Sem Amor ao Menor.

Pereira Junior (1992) apud Galvéo (2005) relata que o SAM vai ao encontro
dos principios estabelecidos no Cdédigo de 1927, reconhecendo que “o ‘menor’
(delinquente ou abandonado) necessita passar por um processo de ressocializacéo,
pautado na coercdo, para que distorcbes fossem corrigidas, possibilitando sua
reintegracéo na sociedade”. O SAM, no geral, tinha por base a internacéo. Neste
periodo, surge grande parte dos reformatorios, casa de corregdo e orfanatos, todos
com uma organizacdo similar aos do sistema penitenciario. Em Sao Paulo, a partir
da década de 40, a situacdo dos menores institucionalizados tornou-se foco de

discussodes, principalmente devido a violéncia nos internatos (ARRUDA, 2006).

Com a faléncia do sistema SAM (1964), é criada a FUNABEM (Fundacao
Nacional de Bem-Estar do Menor) e as FEBEM’s (Fundacéo Estadual de Bem-Estar
do Menor). Mudavam-se 0s nomes, mas as praticas e as representacdes
continuavam as mesmas: as criancas e adolescentes pobres ainda eram o0s
menores da sociedade e, por isso, a violéncia praticada contra eles era aceita por

muitos segmentos sociais (MELIM, 2005).

Apés a criacdo da Secretaria do Menor do Estado de S&o Paulo, foi
instalado, em 1987, o SOS Crianca, que agiu como uma central de triagem e
encaminhamento de criancas e adolescentes para um abrigamento. Ja em 1990,
levanta Arruda (2006), € incluido o artigo 227 na Constituicdo Federal como ja fora
citado anteriormente como dever da familia e do Estado a seguranca da crianca e do

adolescente, priorizando o direito a vida.

O ECA desponta no ano de 1990, em consonancia com CF de 1988 e versa

como um marco para os direitos da populacdo infanto-juvenil brasileira. Nesse



23

sentido, inicia-se o0 modelo de direitos e protecdo integral a crianca e ao
adolescente.

Galvéao (2005), afirma que a partir do ECA:

Passa-se a exigir um novo padréo de atuacao do Poder Publico. Houve uma
descentralizacdo, uma ampliacdo das responsabilidades do poder local,
assim como um desenvolvimento da politica social. Para tal fim, foram
criados os Conselhos Municipais, Estaduais e Nacionais da Crianca e do
Adolescente que, de acordo com Galvdo (2005) citando Bastos (2002),
“constituiram-se enquanto 6érgéos deliberativos e controladores das acbes
em todos os niveis”. Com relagao a sociedade civil, foi conferido o direito de
participacdo na definicdo de diretrizes e acompanhamento do programa
através do Conselho de Direitos e Conselho Tutelar.

Nesse contexto Vieira (2003) apud Galvao (2005), esclarecem que é
estabelecida uma periodizacdo de mudancas paradigmaticas com relacdo as
proposi¢cdes de politicas publicas ocorridas com o foco na infancia e juventude. O
primeiro periodo é o Modelo “Correcional — Repressivo e Assistencialista”, que teve
inicio com a promulgacao do primeiro Coédigo de Menores, em 1927. O segundo
periodo € demarcado em 1964, com a instituicdo da Politica Nacional do Bem —
Estar do menor (PNBM) e da Fundacdo Nacional do Bem — Estar do Menor
(FUNABEM): o Modelo “Assistencialista e Repressor”. Ja o terceiro, surge em 1988,
com a inclusdo do artigo 227 na Constituicdo Federal: é a “Doutrina de Protegao

Integral’.

Deste modo, Azevedo e Guerra (2000) descrevem que:

Nos abrigos pode ser encontrado um perfil de criangas e jovens que incluira:
as, mal amadas, que sofrem as mais variadas formas de abusos afetivos; as
martires, que acabam sucumbindo as varias formas de violéncia; as
abandonadas, que foram atingidas pela negligéncia e desamparo; as
comercializadas, que foram transformadas em mercadorias na rede de
prostituicdo e crime organizado; as trabalhadoras, que se tornaram
mantenedoras da prépria familia; e as marginais, que encontraram no furto
uma forma de subsisténcia.

Nesse contexto, pode-se auferir que a institucionalizacdo, por si, ja
representa um grave problema social, onde o institucionalizado ja estd marcado

como alguém que errou e, para tanto, necessita estar afastado do seio da familia e
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da sociedade, e, quando o adolescente, esta com problemas pelo uso de drogas,
essa teméatica fica ainda mais arraigada pela sociedade, como um jovem que nao
em saida. Visto que, além de ser um problema social, o uso de drogas, tanto licitas,
guanto ilicitas, prejudica seu desenvolvimento em todos os aspectos.

No segundo capitulo abordaremos a questdo dos efeitos da droga
especificamente no organismo da crianga e do adolescente. Para uma maior
compreensao dos prejuizos causados por ela, no que se refere ao aprendizado

escolar.

A que se considerar que na contemporaneidade, que os adolescentes de
hoje, diferentemente do modelo dos séculos passados, tem diferencas na forma de

convivio social, bem diferentes.

Com o advento dos novos modelos de familia que se formam, saindo da
linha da familia tradicional, onde eram formadas em sua estrutura por mae, pai e
irmaos, onde o papel do genitor era a de trazer o sustento para a casa, e cabia a
méae a educacdo dos filhos, com os novos modelos, a criangca e o adolescente

perdem a sua identidade.

A realidade de muitos adolescentes em conflito com a lei evidencia a
auséncia de figuras representativas ou vinculos consistentes (Oliveira & Assis,
1999).

Nesse sentido, a que se considerar que 0s jovens e adolescentes que hoje
estao institucionalizados em abrigos em sua maioria sao da classe de baixa renda, e
as familias ndo conta em sua estrutura com os modelos tradicionais, onde muitas
vezes ha a auséncia da figura do pai, e as mdes se tornam as Unicas provedoras,
tendo esses jovens e adolescentes que largarem seus estudos para comecar a
trabalhar muito cedo, e acabam, portanto, devido a convivéncia, com pessoas que ja
fazem uso de substancias entorpecentes, a maioria desses jovens esta na faixa
etaria entre 12 e 16 anos, e quando chegam aos centros, ja se encontram com
elevado grau de dependéncia, e quando estes se veem sem condi¢cdes de consumir

drogas, tornam-se bastante agressivos e dispersos.



3 OS EFEITOS DAS DROGAS NO ORGANISMO DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE

Os seres humanos no inicio da vida sao extremamente dependentes, sem
cuidados necessarios nenhum bebé poderia sobreviver mais de 48 horas. Assim
também ocorre na velhice, as relacbes de dependéncia parece ser um aspecto

definitivo da condigdo humana.

Abordaremos em nosso trabalho um breve conceito de infancia e, nos
deteremos na adolescéncia que, para que se possa ter um entendimento maior
sobre em qual estagio do desenvolvimento da crianca e do adolescente ocorre 0

risco de envolvimento com as drogas.

3.1 Conceito de infancia

A infancia é o periodo que vai desde o0 nascimento até aproximadamente o
décimo-quarto ano de vida de uma pessoa. Segundo Piaget, (1980, p. 34) a crianca
pré-escolar encontra-se em uma fase de transicdo fundamental entre a acdo e a

operacao, ou seja, entre aquilo que separa a crian¢a do adulto.

O que acontece com o homem, em nivel de desenvolvimento, durante a vida
e como se da a maturacdo do ser humano em cada periodo da existéncia, foi a
contribuicdo que Piaget, interacionista das ideias nativistas e empiristas trabalhou

durante muito tempo propondo a essas questdes uma teoria cognitiva.

A construcao teérica de Piaget abrange principalmente o desenvolvimento

humano até a idade adolescente.

Piaget (1980) afirma que a personalidade se forma no final da infancia, entre
0s 8 a 12 anos, com a organizacdo autbnoma das regras, dos valores, a afirmacao
da vontade. Esses aspectos subordinam-se num sistema Unico e pessoal e vao se

interiorizar na construcdo de um projeto de vida.

Piaget (1980) em seus estudos concluiu que o ser humano passa por
guatro fases ou periodos na infancia, na qual segundo o autor, o primeiro periodo é

chamado periodo Sensério motor de 0 a 2 anos — recém nascido ou lactente: nesse
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periodo a crianga conquista, através da percep¢do e dos movimentos, todo o

universo que a cerca.

Ainda segundo Piaget (1980) o segundo periodo: O Pré operatério de 2 a
7 anos- 1?2 infancia: nesse periodo o que de mais importante acontece é o
aparecimento da linguagem, que ira acarretar modificacdes nos aspectos intelectual,
afetivo e social da crianca a interacdo e a comunicacao entre os individuos. O
terceiro periodo, o das Operacdes concretas inicia-se aos 7 a 11 ou 12 anos- a
infancia propriamente dita: nesse periodo a criangca esta pronta para iniciar um
processo de aprendizagem sisteméatica, relagdes com seus proprios pontos de vista
diferentes, no afetivo cooperacdo com o0s outros, trabalhar em grupo e ter
autonomia pessoal, também suas capacidades e habilidades a partir de objetos
reais, concretos. O quarto periodo: Operacdes formais que vai dos 11 ou 12 anos
em diante - e € 0 objeto desse estudo, a adolescéncia, a contestacdo € a marca
desse periodo, o adolescente domina, progressivamente a capacidade de abstrair e
generalizar, criar teorias sobre o0 mundo, principalmente sobre aspectos que gostaria
de reformular, sua capacidade de reflexdo espontanea é impressionante. E capaz de

tirar conclusdes de puras hipoteses (PIAGET, 1980).

O alvo da reflexdo de Piaget (1980) é a sociedade, sempre analisada
como possivel de ser reformulada e, transformada, no aspecto afetivo, o autor
esclarece que os interesses sao diversos e mutaveis, sendo que a estabilidade

chega com a proximidade da idade adulta.

3.2 A adolescéncia

Primeiramente, para contextualizar a adolescéncia, muitos autores que
tratam das teorias sobre o desenvolvimento da infancia partem da compreensao da

infancia e como esta se desenvolve até a juventude.

Costumamos entender como adolescéncia a etapa que se estende, a grosso

modo, dos 12 — 13 anos até aproximadamente o final da segunda década de vida.

Trata-se de uma etapa de transi¢cdo, na qual ndo se é mais crianca, mas
ainda n&o se tem o status de adulto. E aquilo que Erikson (1986) citado por Paléacios

(1988, p. 263) chamou de “uma moratéria social”, um compasso de espera que a
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sociedade oferece a seus membros jovens, enquanto se preparam para exercer 0s

papéis de adultos. Segundo Palacios, (1988. p. 273)

Com ja se sabe a adolescéncia abre a porta para um mundo novo,
que traz consigo importantes e profundas mudancas, ndo apenas na
propria imagem do individuo e na maneira de interagir com seus
iguais e com o resto das pessoas, mas se estende as novas formas
de pensamento.

Segundo Colli (1988, p. 01) as transformacdes bioldgicas ocorrem
concomitantemente com as mudangas emocionais, mentais e sociais, compondo o
individuo como todo biopsicossocial. Assim, a avaliacdo do crescimento e
desenvolvimento de adolescentes ndo pode ser limitada ao terreno somatico. Os
indicadores de crescimento e desenvolvimento fisicos devem ser considerados no
contexto de processo altamente dinamico e evolutivo que se expressa por
transformacgdes muito rapidas, muitas vezes ndo compreendidas pelos adolescentes

ou suas familias.

3.3 Caracteristicas emocionais

Os adolescentes atingem um nivel novo e superior de pensamento, que vai
Ihes permitir conceber os fendmenos de maneira diferente de como o faziam até
entdo. Esse pensamento, caracterizado por uma maior autonomia e rigor em seu
raciocinio, foi denominado, na tradicdo piagetiana, de pensamento formal e

representa a fase do mesmo nome, a fase das operacgdes formais.

O tema vital mais importante na personalidade adolescente é o
desenvolvimento do eu e da identidade pessoal. E esse desenvolvimento do eu e da

identidade pessoal esta estreitamente vinculado a propria historia do adolescente.

E na adolescéncia que o ser humano comeca a ter propriamente historia,
memoaria biografica, interpretacdo das experiéncias passadas e seu aproveitamento

para enfrentar os desafios do presente e as perspectivas do futuro.
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E na adolescéncia ou periodo das operaces formais que o adolescente
comeca a relatar sua histéria pessoal e esse relato constitui o discurso
fundamentador da indenidade do adolescente. E exatamente neste periodo e € em
meio a todos esses conflitos que a droga surge como um elemento capaz de

soluciona-los.

As caracteristicas emocionais apresentadas em individuos que estdo
institucionalizados é a caréncia de um projeto de vida pessoal, essa falta de
perspectiva os leva a vulnerabilidade frente & dindmica de um mundo globalizado.

Os tracos de personalidade desses sujeitos compreendem: rebeldia,
agressividade entre seus pares, dificuldades de em controlar as emocdes e,
principalmente de manter relacfes interpessoal, no que se referem aos habitos
biologicos, a falta de sono e alimentacdo irregulares, intoleréncia e distracéo facil,
sintomas, onde a baixo estima € visivel, e, ainda comportamentos com atos
delituosos e comportamentos perigosos fazem um panorama dos tracos da

personalidade nos adolescentes que fazem uso de substancias psicotropicas.

Nesse sentido, pode-se afirmar que a constante exposi¢cdo aos riscos de
viver nas ruas, a falta de alicerce em tendo como pressuposto uma figura forte, a
exemplo de pai ou mae, até mesmo uma alimentacdo condizente com essa fase da
vida, fazem com o0s esses jovens tenham uma baixa estima elevada, até mesmo
porque estas premissas afetam também no aprendizado como forma de projetacao

para o futuro.

E, esse fato, de vislumbrar o futuro e planeja-lo, para esses adolescentes,
perde seu foco, para esses sujeitos a simbologia do que seja a felicidade, ndo passa

necessariamente pela expectativa de construcao de futuro.

Os riscos frequentes a que esses adolescentes passam em sua existéncia
estdo atrelados a uma perspectiva pessoal de futuro fragil ou inexistente, como se a

vida ndo valesse a pena.

3.4 Consequéncia das drogas no organismo da crianca e do adolescente.

Criancas e adolescentes que fazem uso continuo de drogas, sejam licitas ou

ilicitas, podem ter o desenvolvimento cerebral comprometido, com impacto direto na
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capacidade cognitiva, ou seja, ha maneira como o cérebro percebe, aprende, pensa
e recorda as informacbes captadas pelos cinco sentidos. Assim, € comum que
usuarios da droga apresentem dificuldades de aprendizado, raciocinio, memoaria,
concentragdo e solucdo de problemas, o que afeta o progresso académico, 0

comportamento e a frequéncia escolar.

Nos estudos de Milby (1998) encontramos a afirmacao de que os efeitos das
drogas no organismo das criancas e dos adolescentes ja comecam no periodo pré-
natal. Os efeitos das drogas pré-natais envolvem toda substancia considerada
droga, desde uma simples aspirina a um antibiético, quando ndo ha

acompanhamento médico ou um copo de vinho até as drogas ilicitas.

Os efeitos dessas drogas sao sutis, visiveis somente muitos anos apos o
crescimento na forma de dificuldades de aprendizagem com menores ou maiores

risco de problemas de comportamento.

A adolescéncia € um periodo delicado, onde muitos jovens devido ao proprio
desenvolvimento hormonal estdo sempre variando de humor, apresentam
inseguranca e procuram muitas vezes afrontar as regras estabelecidas na familia e
na sociedade, reunidos em grupos o que facilita em muitos casos o0 contato com as
drogas, licitas ou ilicitas, ou seja, contanto com o alcool, o cigarro a maconha entre

outros.

E nesse periodo que segundo Cavalcante (2000, p. 45):

Os pais, de um modo geral, confessam uma grande preocupacdo com 0s
filhos adolescentes. Seguinte: os jovens, querem, por que querem, frequentar
0os ambientes  noturnos onde ocorrem espetaculos. A rapaziada é
tremendamente influenciada pela pesada pressdo da “industria cultural da
cidade” os bailes e shows, sdo anunciados em todos os cantos e todos os
dias. Um marketing pesado. Todos se sentem na obrigacéo de ir. Os pais
dificilmente tém forca para impedir.

O adolescente que frequenta esses espetaculos mesmo tendo hora
determinada para voltar para casa, nunca consegue por conta do atraso comum no

inicio desses shows.

O problema entdo comeca a se caracterizar na espera para o inicio da

diversdo. Pois em muitos casos, nesse periodo que antecede a diversdo o uso
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imoderado de bebida alcodlica ou a impulsdo por outro tipo de droga € uma
realidade da qual os jovens muitas vezes nao poderd fugir, até mesmo por conta da

pressao do grupo que esta inserido.

N&o € incomum que o primeiro contato com as drogas ilicitas se dé
exatamente nos ambientes onde o jovem esta fora da visdo da familia. Ou seja, no
ambiente em que ele em grupo se diverte, ou estuda. Afinal a escola hoje em dia
também é um ambiente perpassado pela probleméatica da droga. Segundo
Cavalcante (2000. p. 46):

Os colégios — publicos e privados — mesmo tendo equipamentos de lazer e
esportes tdo sofisticados, como quadras esportivas, piscinas, etc;
geralmente fecham durante as férias e os fins de semana. Para nao falar
gue, em gquase todos existem auditorios, anfiteatros...

Com essa atitude as escolas tornam-se um ambiente a menos de opcéo e
lazer para jovens adolescente favorecendo a sua saida para lugares onde o uso de
drogas € mais frequente, afinal a fiscalizacdo dentro da escola, € muito mais
eficiente e responsavel do que a fiscalizacdo realizada em casas noturnas e

ambientes onde se realizam shows de bandas musicais.

A parceria entre a familia e a escola nos parece ser um forte aliado na
guestdo da prevencdo ao uso de drogas na adolescéncia. Como ja dissemos a
motivacdo para o0 uso de rogas na adolescéncia vai desde a questdo da variacao do
humor, em consequéncia do processo hormonal caracteristico da idade, passa pela
curiosidade, pela influencia dos amigos, pelos ambientes onde o jovem frequenta,
pelo clima familiar, autoafirmacao, fuga e ela sensacéo de que o jovem tem de que &

imortal e muitas vezes gostam de flertar com a morte.

Uma vez em contato com as drogas, 0 adolescente passa apresentar
caracteristicas especificas que mudam o seu comportamento, transformam a sua

vida e podem em ultima analise, vicia-los e leva-los a morte.

Sao sintomas caracteristicos do uso de drogas na adolescéncia. Segundo

Menezes (s/d).
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Mudancgas bruscas de comportamento: afasta-se dos amigos "caretas" (que
ndo se drogam) e das atividades que exercia. Falta de motivacdo para as
atividades comuns. Queda no rendimento escolar ou abandono dos estudos
Perda de interesse por atividades antes favoritas: esportes que praticava
Alteracdo do aspecto fisico (desleixo): ndo faz a barba, ndo toma banho.
Presenca de instrumentos necessarios para consumo de drogas (seringas,
canudos ou similar, etc...). AlteragBes acentuadas no apetite: a cocaina faz
aumentar o apetite e a maconha tira o apetite, pois a droga emite informacéo
ao cérebro de que esta alimentado. Excesso de distracdo: tem sempre um
aspecto "desligado", "vive no mundo da lua". Desaparecimento de objetos de
valor em casa ou no trabalho: o adicto precisa vender objetos para conseguir
dinheiro para a droga. Lesdes e irritacdes nasais constantes: caracteristica
do usuario de cocaina. Afeccles fisicas incomuns, tais como: hepatite,
sangramento pelo nariz. a droga enfraquece o sistema imunolégico.
Auséncias de casa ou do trabalho repentinas e por longo tempo. A presenga
de no minimo trés desses itens ja é o suficiente para se identificar o usuario
de droga.

Diagnosticado entédo pela familia ou pelo especialista, como alguém que
faz uso de substancias que causam dependéncia, instala-se no proprio adolescente
e na familia, um impacto que em um primeiro momento parece nao ser muito bem
compreendido, a familia procura livra-lo do vicio usando métodos comuns, como por
exemplo, proibindo de sair, mudando-o de escola, sem perceber que sdo apenas
medidas paliativas, pois nesse ponto o que o adolescente precisa na realidade é de

um acompanhamento clinico e psicologico.

Esse acompanhamento, no entanto deve ser desejado, pelo proprio
adolescente em primeiro lugar, pois, o vicio tem que primeiro ser admitido por quem
estd vivenciando o processo, em outras palavras, qualquer procedimento de
intervencdo sem um anterior processo de conscientizacao dificilmente surtira efeito.
Como podemos constatar em depoimento de Felipe, 18 anos em entrevista a revista
escola (n.09, 2007).

Eu tinha doze anos, quando fumei maconha pela primeira vez, com uns
amigos da rua. Nao gostei, mas aqui, na favela, € como uma febre, em
gualquer esquina tem. Eu fumava até no terraco da escola. Para comprar,
comecei a roubar uns gringos em Copacabana. No primeiro assalto,
consegui R$ 500 reais, com tanto dinheiro, pra que estudar? Tinha 15
anos, quando voltei a estudar,por pressdo da familia. Nao durou. Fui preso
varias vezes e, na ultima, no fim d ano passado, decidi me matricular no
colégio de novo. Na época, eu era casado, minha mulher perdeu o bebe e
minha mae teve um problema no cora¢do — tudo por minha causa. Nao
guero mais entristecer a familia. Desde fevereiro ndo roubo, mais ainda
sinto vontade de fumar, quando penso que preciso de emprego.
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Com esse depoimento percebemos claramente como € importante que o
primeiro passo para uma libertacdo do uso da droga seja dado pelo proprio usuario,
ele ao tomar consciéncia do prejuizo ndo s6 para si, mas, também para a familia,
abre caminho para um possivel acompanhamento que, segundo especialistas tem
mais chances de sucesso. Uma vez que nédo é através da imposicao da familia, nem
da sociedade, mas, a consciéncia da realidade que o esta levando para um final de
vida precoce e que até la ele serd o Unico responsavel pela inquietacdo sofrimento e

desesperanca no seio da sua propria familia.

No terceiro capitulo trataremos da problematica do ensino e da
aprendizagem no adolescente usuério de drogas, pensaremos em quais implicacdes
essa condicdo de viciado vai comprometer sua absorcdo de conhecimento sua
evolucéo escolar e como a escola pode lidar com essa questao para que 0 mesmo

nao entre para as estatisticas de evaséo escolar.



4 A PROBLEMATICA ENSINO — APRENDIZAGEM NO ADOLESCENTE USUARIO
DE DROGAS

A escola desempenha um papel fundamental na formacdo dos individuos,
gue vai além de sua funcéo de instrucdo, visto que ela atua também na construcao
das relagbes sociais proporcionada pela interacdo destes dentro do ambiente
escolar.

Assim, nota-se que a formagao do sujeito autbnomo, capaz de construir-se a
si mesmo, deve ser estabelecida com base em situacdes reais que o individuo
convive diariamente (ambientais, sociais, politico, de saude, dentre outros) e que
envolva a comunidade. Todavia, atualmente existe uma problematica que esta
perpassando todos os ambientes sociais e que vem refletindo no contexto escolar:
as drogas.

A escola é considerada como uma reunidao de individuos com objetivos
comuns, num processo da interacéo continua, a escola é um grupo social. Mas pode
também ser vista como uma instituicdo, ou seja, um conjunto de normas e
procedimentos, padronizados, altamente valorizados pela sociedade, cujo objetivo
principal é a socializacéo do individuo, a transmissao de aspectos determinados da
cultura.

Sendo a escola uma referéncia social pelo seu papel no processo de
desenvolvimento da crianca e do adolescente. Ela faz parte do projeto educativo da
familia sendo idealizada e desejada por todos que tém ou pretendem ter filhos. E a
instituicdo que segue a familia no reconhecimento da crian¢ca como ser capaz e em
desenvolvimento. Apresenta-se a populacdo como simbolo do saber, do sucesso
profissional e do apoio a familia na questdo da educacdo em sua concepcdo mais
ampla. Esses aspectos dédo a dimensao da importancia da escola como unidade de
rede social

Porém, existe uma realidade com a qual a escola esta lidando atualmente e
gue em muitos casos ela propria insiste em ndo ver e se omiti. A questdo das
drogas. Segundo estatisticas da Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU) cerca de
160 milh6es de pessoas na faixa etaria de 15 e 64 anos, fumam maconha. (ONU,
2005).
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Nesse contexto, verifica-se que muitos sao os problemas enfrentados pelos
usuarios de drogas, assim como, pela familia e demais setores sociais que acabam
arcando com essas consequéncias. Por conseguinte, é relevante considerar que as
drogas € um problema de todos, pois de alguma forma ela acaba interferindo na vida
de muitos. A deciséo por fazer uso de drogas culmina no financiamento ao trafico de
drogas, que traz como consequéncias: o aliciamento de menores, a marginalizagéo,
a violéncia, o dispéndio do dinheiro publico, a opressao, baixo rendimento escolar,
dentre outros. Sendo assim, todo o entorno de um usuario acaba arcando
financeiramente com o seu vicio, um investimento financeiro muito alto que poderia
estar sendo aplicado em outras areas de ampla abrangéncia social como: a
educacdo, saude e saneamento basico (CARLINI-COTRIM, 1998).

4.1 As drogas de acesso facil aos adolescentes nas escolas.

As bebidas alcodlicas e os cigarros fazem pesadas campanhas
publicitarias sem contar ainda, com o grande numero de drogas modernas que estéo

ai com a finalidade de tornar a vida “melhor”.

Nessa realidade temos remédios para combater a obesidade, a
depressao, o stress, e 0s jovens sao todos os dias bombardeados pela publicidade
gue sedutoramente vende a imagem de que essas substancias sdo parte da vida

moderna.

Se essa realidade esta como que natural na vida deles, em suas casas e
no convivio com 0s amigos, ndo entendemos porque a escola € omissa ou insiste

em dizer que ndo percebe tal grave problematica.

O adolescente em idade escolar estd na fase da vida em que os
hormbnios estdo, contudo e todas as duvidas se transformam em questdes

existenciais.

Segundo recente pesquisa do Centro Brasileiro de Informag¢do sobre Drogas
Psicotropicas (CEBRID) realizada com 48 mil estudantes de colégios publicos,
comprovam que dois em cada trés jovens ja beberam aos 12 anos de idade — e um
em cada quatro ja experimentou cigarro, num entanto, boa parte da comunidade

escolar, ainda reluta em admitir que isso é parte da realidade.
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Na realidade o que ocorre é que esse assunto é tratado nas escolas ainda
como um tabu, e isso dificulta uma abordagem especifica da realidade. Porque esse
comportamento da escola camufla os dados existentes nas organizacdes que
trabalham com dependentes quimicos ou na prevenc¢do do uso de drogas. Segundo
Silveira ( 2007):

A droga existe em todos os niveis da sociedade, mais alguns acham mais
cbmodo, nao identificar. Todos os colégios publicos e privados sofrem
desse mal, ainda que ndo queiram vé-lo. O importante é ter informagéo
para entender que as drogas afetam o dia — a — dia dentro e fora da sala de
aula.

Dentro da sala de aula, é possivel sentir o comprometimento que o uso de
drogas causa no adolescente, para isso a observacdo da mudanca de
comportamento, consequentemente o baixo rendimento escolar, sdo 0s pontos que

mais denunciam o quanto esse adolescente esta dependente do uso de drogas.

Ao usar, por exemplo, a maconha, eles se tornam eufdricos, tendo uma
alteracao no nivel de consciéncia. Aja vista que, os efeitos prazerosos da maconha,
como, sensacdo de relaxamento, os cinco sentidos ficam mais agucados, tudo é
motivo para diversdo, euforia e aumento do prazer sexual, porém, a mesma
maconha, causa ansiedade, panico, paranoia, e diminuicdo das habilidades mentais,
comprometendo a memoria e a atencdo, diminuindo a capacidade motora e
aumentando o risco de ocorrem sintomas psicoéticos. Segundo Lemos e Zaleski,
(2004. p. 36).

O uso cronico da drogas provoca déficits de aprendizagem e memodria,
diminuic@o progressiva da motivacdo (isto é, apatia e improdutividade, o
que caracteriza a "sindrome amotivacional), piora de distlrbios
preexistentes, bronquites e infertilidade (reduz a quantidade de
testosterona). No caso de adolescentes, o déficit cognitivo esta relacionado
a dificuldades na aprendizagem e repeténcia escolar.

Ainda nos esclarece Cunha, (2005. p, 76)

A sindrome amotivacional esta associada a um estado de passividade e
indiferenca, caracterizado por disfuncdo generalizada das capacidades
cognitivas, interpessoais e sociais, devido ao consumo de THC (principio
ativo da maconha) que mesmo quando interrompido, os efeitos persistem
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durante anos. Para a Organizacdo Mundial de Salde esta sindrome esta
associada aos efeitos diretos da intoxicagéo cronica por THC.

4. 2. A questdo das drogas e a evasao escolar

A evasdo escolar é um problema complexo e se relaciona com outros
importantes temas da pedagogia, como formas de avaliacdo, reprovacédo escolar,

curriculo e disciplinas escolares e também com o uso de drogas nas escolas.

O adolescente usuario de drogas tem o seu desenvolvimento intelectual
prejudicado, isto significa dizer que, o usuéario de drogas na escola ndo consegue se
desenvolver como os demais, por conta do comprometimento neurologico, que as

drogas causam no organismo do mesmo.

A escola como uma projecao que a familia faz para o futuro das criancas e
do adolescente nas questdes das drogas, podem contribuir de modo muito particular
com algumas acdes que irdo prevenir esse problema, porém para isso acontecer

devera contar com todo o seu efetivo.

Os professores a principio podem até encarar a proposta de prevencéo
como um aumento na carga de trabalho. Cabera entédo a escola sensibiliza-los para

enfrentarem essa realidade.

E como ndo ha prevencdo eficaz sem capacitacdo, 0s técnicos e
professores, devem passar por treinamentos, ou projetos de orientacdo para o

combate do uso de drogas na escola. Segundo Cavalcante (2000. p. 101):

E fundamental iniciar o trabalho na escola com uma pesquisa para
conhecer a situacdo real da comunidade em questédo. O trabalho ndo pode
ser isolado e parecer iniciativa apenas de um grupo de pessoas. As
iniciativas na &rea de prevenc¢do devem, quando possivel, inscrever-se em
outras iniciativas da instituicdo e da comunidade de forma a parecer
perfeitamente integrada ao dinamismo da vida, deve se evitar a realizacdo
de semana como campanha, ou feiras de ciéncias, sem haver
continuidade. Outro grave problema é a falta de recursos e incentivos de
uma politica publica, a énfase de qualquer trabalho deve ser a valorizagao
da vida. O trabalho deve ser marcado por iniciativas completas, como;
videos, passeatas, leitura de painel, plantio de arvores, concurso ou
competicdo, as agbes de prevencdo podem suscitar demandas, uma
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familia ou um jovem podem pedir ajuda mais individualizada por estar
passando por algum tipo de dificuldade, as faixas etarias devem ser
respeitadas. Manter a crianga na escola.

Podemos concluir entdo que, a acao da escola junto com a comunidade e as
familias, numa acgdo continua podem verdadeiramente contribuir para uma eficiente

conscientizagcdo dos danos que a droga pode causar nos jovens em idade escolar.

Assim, a familia, os amigos, a escola, a comunidade onde o0 sujeito se
encontra inserido, dentre outros espacos que fazem parte do seu convivio social,
gue participam ativamente da construcdo de suas concepg¢des de vida, precisam
estar atualizada com as transformacdes que vao ocorrendo juntamente com as
novas geracgoes, que trazem consigo, novas concepcoes e diferentes desafios que a

escola deve esta preparada para enfrentar.

4.3 Cenério da pesquisa

4.3.1 Centro Educacional Cardeal D. Aloisio Lorscheider

A andlise para a elaboracdo é de cunho documental e foi realizada no
Centro Educacional Cardeal Aloisio Lorscheider (CECAL), unidade para

adolescentes do sexo masculino privados de liberdade.

As limitacdes do estudo se deram pelo fato de n&o haver por parte da
instituicdo a liberacdo para a entrevista com 0s sujeitos institucionalizados, mesmo
com essa limitacdo fomos informado que poderiamos trabalhar nossa pesquisa a
partir de observacdes e relatorios da instituicdo no que se referiu ao desempenho

dos alunos na questédo do aprendizado.

Inaugurado em 16 de dezembro do ano 2000, ou seja, com 13 anos é
mantido pela Secretaria da Acdo Social, SAC - o Centro esta localizado em dos
bairros da periferia de Fortaleza. E uma instituicio Estadual e hoje acolhe
adolescentes na faixa etaria de 14 a 18 anos, do sexo masculino, cujos atos

infracionais sdo de natureza grave, 0s sentenciados que cumprem medidas de
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internacdo e sdo mais desenvolvido fisicamente e, por ultimo, CECAL acolhe jovens

de 18 a 20 anos que cumprem medida de internagdo por determinagéo judicial.

No CECAL, os investimentos por parte do Estado sdo destinados com o
objetivo de concretizar um maior avango no atendimento ao adolescente e ao jovem
infrator, ponderando que sua base estrutural fisica foi tencionada em conformidade

com as diretrizes do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA, 1990).

Com uma area de mais ou menos 4000 mil metros quadrados, e com quase
10 guaritas, hoje, apenas duas funcionam, o0 mesmo tem muros de 8 metros de
altura. A observacdo através das guaritas mantém um policial em cada, fazendo

cada um respectivamente a vigilancia para ala um e dois do prédio.

A grande problematica do centro é a falta de policiais em cada uma das

guaritas, ficando assim, o centro desprovido de uma seguranga mais efetiva.

Sobre a estrutura interior do prédio o mesmo foi detalhado por Chrispim
(2005) em sua tese de mestrado desenvolvida pela Universidade de Fortaleza
(UNIFOR) onde o autor trata da reintegracéo social saudavel de menores em conflito
com a lei, com o tema “Meninos que mataram: promocao de uma reintegracao social
saudavel” onde o mesmo relata da seguinte forma: logo na entrada ha a guarita com
portdes que d&do acesso ao estacionamento e a entrada principal da Instituicdo. No
hall ha bancos de cimento com almofadas azuis para que 0s visitantes possam
aguardar o momento de entrar e encontrar o adolescente; no hall do lado esquerdo,

encontramos a recepcao para informacdes, onde vemos 0s primeiros policiais.

Em seguida, ha o primeiro conjunto de grades com portdo e cadeado, que
da acesso pelo corredor a direita a sala de revista, sala de monitoramento,
secretaria, sala da direcdo da Casa e sala de reunido com ampla mesa. O refeitério
para os funcionarios fica ao fundo, dentro ha uma mesa imensa e pesada para

refeicBes; em seguida a cozinha, a lavanderia, o almoxarifado e a geréncia.

O segundo conjunto de grades, com portdo e cadeado, da acesso a um
corredor. A direita se encontram dois quartos denominados venustérios, com cama e
banheiro privativo. Nesse local, os adolescentes recebem visitas intimas; no mesmo
corredor, localizam-se a sala do Servico Social, a sala de Psicologia, a sala de
Pedagogia, o consultério dentario e a sala de Enfermagem. Deste hall, também

identificamos um local amplo, onde as visitas sdo recebidas, com um sofa azul e
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bancos de cimento. Uma parte da sala de visitas € coberta e outra descoberta, onde
o visitante pode desfrutar os raios de sol. O terceiro conjunto de grades com
cadeado da acesso ao interior do CECAL propriamente dito. Esta dividido em duas
alas: ala 1 e ala 2. Cada ala tem um refeit6rio, uma quadra coberta e um campo de
futebol; o templo ecuménico € comum as duas alas e foi construido para receber os
jovens nas celebracdes religiosas e nas comemoracdes realizadas, juntamente com
sua familia tais como: Natal, Dia das Maes, Dia dos Pais, Pascoa, entre outros. As

oficinas e salas de aula sdo comuns as duas alas.

O CECAL conta com oito blocos, dois deles construidos recentemente; cada
bloco tem 10 pequenos dormitérios, um pequeno patio, um galpdo coberto, onde fica
o televisor; um quarto com banheiro, onde fica o monitor, e um banheiro coletivo
com lavatorio e chuveiro para os adolescentes. Cada dormitorio foi construido para
acomodar apenas um adolescente, pois conta somente com uma cama de alvenaria;
caso fiqguem dois rapazes no dormitorio, um deles tera que ficar acomodado em um
colch&o no chéo. Dentro do dormitério, encontra-se um banheiro somente com o
aparelho sanitario que fica no interior do piso. Todos os blocos possuem televisor,
um conjunto de som e um bebedouro com agua gelada. Ndo ha mesa, cadeiras ou
gualquer outro objeto onde os adolescentes possam sentar para fazer as refeicbes
ou assistir a televisdo. A separacdo nos blocos, de acordo com o ECA, deve levar
em consideracéo: idade, compleicao fisica e o tipo de ato infracional cometido. Tudo
€ rodeado por grades: a entrada, a monitoria, a entrada para os blocos, os
corredores, as oficinas, os dormitérios, tudo com grades e janelas também
gradeadas. O monitoramento com cameras abrange quase todos os locais da casa -
as quadras, os campos de futebol, os corredores, a parte externa dos blocos e parte

do seu interior, dispensando apenas os dormitérios e banheiros.

O quadro de funcionarios conta com 140 profissionais, entre eles: 1 diretor; 2
coordenadores de disciplina; 7 técnicos (2 assistentes sociais, 1 pedagoga, 2
psicélogas, 1 educador fisico, 1 (odontologo), professores do ensino fundamental,
médio e das oficinas, instrutores educacionais, policiais militares, além de
estagiarios (CHRISPIM, 2005).
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4.4 Aspectos metodolégicos

Quanto a metodologia utilizada para obtencdo de informacdes mais
relevantes neste trabalho, utilizou-se a pesquisa exploratéria qualitativa com base
descritiva, por meio de fontes bibliograficas, em livros, trabalhos académicos,
revistas e sites especializados, buscando conhecer a problemética das drogas no
aprendizado escolar em criangcas e adolescentes institucionalizados em um centro

educacional.

Com o objetivo de contextualizar os sujeitos da pesquisa nos valemos de
documentos da instituicdo, onde o nome dos sujeitos foi preservado, levando-se em
conta que a que pesquisa se configura como qualitativa que Neves (1996, p. 01) a

define como:

A pesquisa qualitativa costuma ser direcionada, ao longo de seu
desenvolvimento; além disso, ndo busca enumerar ou medir eventos e,
geralmente, ndo emprega instrumental estatistico para analise dos dados;
seu foco de interesse € amplo e parte de uma perspectiva diferenciada da
adotada pelos métodos quantitativos. Dela faz parte a obtencdo de dados
descritivos mediante contato direto e interativo do pesquisador com a
situacdo objeto de estudo. Nas pesquisas qualitativas, € frequente que o
pesquisador procure entender os fenbmenos, segundo a perspectiva dos
participantes da situacdo estudada e, a partir, dai situe sua interpretacéo
dos fenébmenos estudados.

Segundo Cervo e Bervian (2007), o autores nos informa que na pesquisa
bibliografica, a fonte das informacdes, por exceléncia, estara sempre na forma de
documentos escritos, estejam eles impressos ou depositados em meios magnéticos
ou eletrbnicos. Genericamente, podemos chamar toda base de material depositaria

de informacgdes escritas como “documento”.

Segundo Caulley apud Ludke e Andre, (1986, p. 38), “uma pessoa que deseja
empreender uma pesquisa documental deve, com o objetivo de constituir um corpus
satisfatorio, esgotar todas as pistas capazes de l|he fornecer informacdes
interessantes”. Nas palavras de Cellard (2008, p. 298), “a técnica documental vale-
se de documentos originais, que ainda nado receberam tratamento analitico por

nenhum autor.
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Nesse sentido, o perfil sécio demogréafico dos sujeitos pesquisados e suas
informacdes sobre a historia de vida dos mesmos, em que ato infracional 0 mesmo
foi enquadrado, a estrutura familiar dos mesmos, a escolaridade, a vida profissional,

0 uso de droga.

Delimitamos a pesquisa a fontes documentais com jovens de 16 e 17 anos,
e que estejam em situacao escolar dentro do CECAL, nesse sentido o roteiro para a
pesquisa documental foi embasada em primeiro lugar na constituicdo familiar,
verificando se o0s pais vivem juntos, separados, se tem pai, ou 0 mesmo €

desconhecido, madrasta ou padrasto.

A pesquisa fez levantamentos ainda sobre antecedentes familiares no que
se refere ao uso de substancias psicotrépicas identificando na ficha do interno se ha
algum caso de alcoolismo na familia, alguém com algum membro com distarbio

mental.

A situacédo econdmica da familia, no que se refere ao espaco de onde mora,

bairro de periferia ou se € proveniente de bairro de classe mais alta.

A pesquisa teve seu foco na situacdo de escolaridade desses jovens,
procuramos nos ater na questdo dos conceitos obtidos através dos boletins da
instituicdo, e se havia alguma nora restritva no que refere a falta de atencéo,
desmotivacdo ou outro fator que indicasse que esse jovem esta desmotivado

guando se trata de ir para a sala de aula no centro em estudo.

E, principalmente, por temos delimitados a pesquisa entre 16 e 17 anos, foi
importante averiguar qual a série que estes estdo cursando e, se ndo em qual série

0S mesmos abandonam a escola.



5. RESULTADOS E DISCUSSOES

As observagfes in loco e os levantamentos feitos a partir dos relatérios do
CECAL, nos mostraram que dos 38 internos 22% com 16 anos completos e 16% se

encontram com 17 anos completos.

Um dos requisitos propostos para a inclusdo dos mesmos foi que nenhum dos

estudados tivesse completando ano, no inicio do ano de 2013.

Gréfico 1. Idade

B dezesseis anos

W dezessete anos

Fonte: Prépria.

Pode-se perceber que os internos que se encontram em escolarizacdo no
CECAL, ou seja, 22% dos pesquisados se encontram numa faixa etaria ainda muito
tenra e que os mesmos deveriam estar cursando o Ensino médio, mas a realidade
dessa populacdo é bem diferente, no CECAL os adolescentes da faixa etaria em
estudo se encontram ainda no Ensino Fundamental, ou seja, cursando entre a 12 e
52 séries.

Segundo dados da Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo Desde 2005, a lei

n° 11.114 determinou a duracdo de nove anos para o ensino fundamental. Desta
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forma, a crianca entra na escola aos 6 anos de idade, e ndo mais aos 7, e conclui

aos 14 anos, ou seja, no 9° ano.
Grafico 2. Situacdo familiar
Responsavel direto pelo menor
Os dados da situacao familiar dos internos teve em seu desenvolvimento e,
como norte, a formacdo estrutural da familia dos mesmos, tendo sido feito

levantamento, nos dados do CECAL usando o critério do responsavel direto pelo

menor. Ou seja, em sua maioria as maes, representando 87% em sua totalidade.

1%

m Mide
W AVO

Pai

Fonte: Proépria.

Ao analisarmos esses dados, a maioria dos adolescentes que se encontram
no CECAL nao pertence a uma familia com estrutura tradicional, e, isso torna-se
raro na sociedade atual, devendo-se a isso diversos fatores de ordem politica,

econdmica, e principalmente pelo viés sociocultural.

No convivio com a familia, a crianca internaliza padrées de comportamento,
normas e valores que os membros dessa instituicdo repassam para ela. A presenca
desses membros torna-se o veiculo para o estabelecimento dos vinculos basicos e
essenciais entre a crianca e o mundo social através dos quais ela passa a se
conhecer e reconhecer o outro numa relacdo de reciprocidade que continua seu

processo na escola.
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Em relagdo a questdo sobre antecedentes de uso de alcool ou deficiéncia
mental de algum membro na familia, ou mesmo do uso de drogas por parte de
algum deles, houve dificuldades em mensurar um percentual, pois, ndo havia nos
relatérios dos internos nenhuma indicagdo do uso de substancias psicotrépicas,
nesse contexto, nos valemos de conversa informal com a assistente social do
CECAL, onde a mesma nos deixou entender que o uso do alcool € uma dos mais
frequentes entre os familiares, e que esses jovens geralmente comecam a ingerir
essa substancia pelo fato de conviver em um meio, onde o abuso com essa
substancia é frequente.

As mulheres que em sua maioria sdo as provedoras e Unica fonte de
exemplo usam, hoje, muito mais do que os homens, exatamente pelo fato de nao

mais haver um modelo familiar que cumpra o papel de modelo para esses jovens.

Segundo Rehfeldt (1989, p. 02):

O élcool é consumido inicialmente pelo seu gosto agradavel, ou seja, bebe-se
pelo paladar, sendo dificil fazer oposicdo a esta objecdo. Assim um consumo
moderado de alcool é plenamente tolerdvel pela sociedade, sendo que o
mesmo nao causara qualquer dano no corpo ou a mente. Pessoas que
bebem pouco ou quase nada estranham a classificacdo da masculinidade do
homem em circulos sociais que € medida pela quantidade de alcool
consumida. O fomento ao consumo abusivo de &lcool dificulta o
reconhecimento da dependéncia.

Outras motivacdes levam os individuos a consumirem bebidas alcodlicas
dentre estas estdo a necessidade de superar crises, a apreciacdo do paladar da
bebida e como auxiliar para caso de timidez extrema, em que € aceito e

recomendado na sociedade.

Segundo dados levantados nos relatorios pessoais de cada individuo
estudado, no que tange o uso de entorpecentes e que constam em seus histoéricos, o
uso de bebida alcodlica, 100 desses adolescentes ja ingeriram algum tipo de droga,

e entre elas o crack.

O uso de qualquer substancia psicotrépica entre esses adolescentes é uma
pratica usual, o que os torna vulneraveis a praticar qualquer tipo de ato ilicito, visto
gue suas familias sobrevivem de forma precéria, muitas vezes, ndo tendo o minimo

para suprir caréncias alimentares.
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Esse resultado demonstra claramente que o uso de qualquer tipo de droga,
seja licita ou ilicita compromete no aprendizado, tendo em consideracdo, e como ja
citado nos efeitos das drogas no organismo, elas comprometem a atencdo dos
mesmos, prejudicando 0s aspectos cognitivos desses sujeitos.

Esses dados corroboram sobremaneira no baixo nivel de escolaridade que
se encontram esses jovens, pois segundo a Lei de Diretrizes e Bases da Educacgao
— LDBEN, N° 9394/96, no que tange a escolarizacdo a mesma define que a idade
para o inicio da escolarizacdo deve ser com 07 anos de idade e o termino para a
concluséo do Ensino Fundamental de 09 anos, o aluno deve estar na faixa etaria de
17 anos, o que configura que os internos do CECAL, cujos estudos dos sujeitos
foram na faixa de 16 a 17 anos, ainda ndo concluiram o 4° ano do Ensino

Fundamental I.

Gréfico 3.

Aspecto da escolaridade

Ao fazermos o levantamento sobre o histérico da escolaridade dos
adolescentes que se encontram em privacdo de liberdade como medida socio-
educativa, na averiguacdo do material didatico, a exemplo dos conceitos que 0s
internos tem no seu desenvolvimento, as expectativas ndo foram das melhores, pois,
em sua maioria, os alunos séo escolarizados, mas ndo tem em sua estrutura o

letramento.

O individuo letrado nédo é aquele que simplesmente sabe utilizar os simbolos
para ler e escrever e assim se expressar, porém o conhecimento das letras é
apenas uma das possibilidades para o letramento que como ja foi dito antes é a

capacidade de usar socialmente a leitura e a escrita.

Para Ferreiro (2001) o sistema de escrita tem um modo social de existéncia.
A Linguagem utilizada para a comunicacdo dos povos, interacées entre as pessoas,
constituem se como processo social. A crianga cresce e interage em um ambiente
“‘letrado”, envolve-se em praticas sociais de leitura e escrita, atendendo as varias
demandas da sociedade. Denominou-se o fendmeno como Letramento. A

necessidade de se comecar a falar em letramento surgiu, creio eu, da tomada de
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consciéncia que se deu, principalmente entre os linguistas, de que havia alguma
coisa além da alfabetizacdo, que era mais ampla, e até determinante desta.

Assim o grafico abaixo demonstra que:

H Alfabetizados

W Naosabem interpretar
um texto

Ndo escrevem
corretamente

m Naoentedem o que
léem

Fonte: Propria.

Nesse sentido, podemos concluir que esses jovens que estdo cumprindo
medidas sécio educativas, por cometimento de algum ato ilicito, sdo usuarios de
algum tipo de dependéncia.

Essa dependéncia quimica leva esses sujeitos, ainda em tenra idade a uma
desestrutura fisica e psicolégica, ndo vislumbram construir um futuro, vivem sempre
as margens do hoje, sem expectativas de melhoria para que possam suprir a

dependéncia e construir suas histérias através da educacéo longe das drogas.



CONSIDERACOES FINAIS

A problemética na vida de criancas e adolescentes, infelizmente € uma
realidade mundial. No Brasil infelizmente como nos paises em desenvolvimento
essa questdo se torna mais grave por conta da falta de politicas publicas para
combater o mal na sua origem, ou seja, no trafico organizado que compra e distribui

essas substancias.

A relacéo entre juventude e drogas se entrelaca de tal modo em nossos dias
gue se torna quase impossivel ndo pensar sobre esta problemética, que esta
presente cotidianamente em distintos espacos, que vai desde o familiar, passando
pelas ruas e bairros, cidades e campos, atingindo de forma marcante o ambiente

escolar.

A realidade de bairros e favelas dos grandes centros no Brasil € uma so, sado
dominados por grupos e facgdes rivais que transformam as criangas e 0S
adolescentes em verdadeiros operarios do crime, viciando-os e levando a
contribuirem com a distribuicdo e a venda de produtos ilicitos como a maconha, a
cocaina, e atualmente a mais terrivel e destruidora, e também a que mais facilmente

vivia o “Crack’.

A realidade brasileira demonstra que atualmente uma parcela de nossas
criancas e adolescentes que estéo fora da escola servindo ao trafico de drogas que
as seduz com falsas propostas de poder e dinheiro facil, em como com a ilusdo de

gue as drogas sao capazes de leva-las a felicidade.

Elas, no entanto ndo compreende que o brilho dessas substancias é falso e
mortal. As escolas e as familias estdo a que nos parece como 0s demais setores da

sociedade, reféns da acao do tréafico.

A escola, no entanto, deveria ser o ambiente onde uma consciéncia da
verdadeira realidade do que seja o uso de drogas, deveriam se formar a partir de
programas e campanhas unificadas, coerentes que envolvam as criancas e
adolescentes para finalizar com uma conscientizacdo madura ao ponto de essas nao

aceitarem por livre arbitrio a tutela do trafico e consequentemente das drogas.
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A partir da constatacdo de que, o uso de substéncias ilicitas compromete a
aprendizagem e o desenvolvimento da crianga e do adolescente, o posicionamento
da escola, a0 que nos parece ainda é timido, ou quando muito, resume-se a
campanhas que ndo surtem efeito, até mesmo por que sao de curta duracdo, ou se
limitam a descrever as préprias drogas de maneira didatica e bioldgica e seus efeitos

no organismo humano, coisa que, certamente 0s jovens ja sabem.

Entende-se entdo que, a partir da conscientizagdo do seu papel na
sociedade a escola deveria manter uma postura mais eficiente junto a comunidade
escolar, para que a mesma desenvolva uma aversdo natural ao uso de drogas pela
compreensao de que, elas comprometerdo seu futuro através da destruicdo de sua
saude, ou mesmo, podera lava-las a uma morte prematura, em consequéncia do uso

indiscriminado das mesmas.

A presente pesquisa concluiu que sem sua totalidade os adolescentes que
se encontram institucionalizados para cumprimento de medida socio educativa, pelo
mMenos uma vez em suas vidas tiveram contato com substancias psicotropicas, tanto

no que refere as drogas licitas, quanto as consideradas ilicitas.

O uso de qualquer substancia dessa natureza traz sérios riscos de saude
para o usuario, pois, além das questbes de cunho biologico, as drogas afetam o
aspecto cognitivo e social desses individuos, trazendo para os mesmos, baixa alta
estima, falta de perspectiva para o futuro e, ainda, em consequéncia desses fatores
e, pelo fato da dependéncia que se instala nos sujeitos, a pratica de atos ilicitos
acaba por se tornar uma vertente, com a necessidade cada vez maior de adquirir
tais substancias, atrelada ao perfil so6cio econdmico desses jovens, as
consequéncias sdo as praticas iniciais de pequenos furtos, culminando para esses

jovens, adentrem ao mundo do crime, com atos cada vez mais violentos.

A educacdo como dever da familia e da escola, foge dos padrdes de vida
desses sujeitos, desde 0 momento em que 0S mesmos ndo encontram no ambiente

familiar a estrutura necessaria para satisfazer suas necessidades mais basicas.

Esses adolescentes pulam etapas importantes de formacdo de carater e
moral quando ndo encontram em seus pares, a devida condicdo de afeto e carinho
necessarios para que 0S mesmos, ndo procure as drogas como forma de

pertencimento ao mundo.
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A falta de recursos, atreladas ao desenvolvimento globalizado, onde Ter
sobrepuja o Ser, colabora para que cada vez mais esses adolescentes, j4 téo
comprometidos no seu comportamento social, busquem de qualquer forma a
satisfacdo de Ter em detrimento do Ser, ser um sujeito onde a ética e a moral

possam ser o0 gancho para uma perspectiva de futuro.
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