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RESUMO

Palavras-chave: Saude, Integrativa, Dependentes Quimicos, conscientizagao.

As substancias psicoativas com potencial de abuso séo alvos da preocupacao
da sociedade brasileira, devido ao aumento consideravel do consumo das mesmas
nas ultimas duas décadas, surgindo varios problemas correlatos — como o
crescimento da criminalidade e de acidentes automotivos, comportamentos anti-
sociais, abandono da escola e outros dessa natureza. A revisdo da literatura permite
identificar dois principais posicionamentos politicos para o enfrentamento de
questdes relacionadas ao consumo de alcool e outras drogas: o proibicionismo e a
abordagem de reducdo de danos. Objetivo desse estudo foi de analisar as
contribuicbes das praticas corporais na consciéncia de si em dependentes de
substancias psicoativas em um Centro de Atencdo Psicossocial alcool e outras
drogas (CAPS ad), Municipio de Jodo Pessoa - PB. Os sujeitos pesquisados foram
09 usuarios dependentes de substancias psicoativas em tratamento. Foram
utilizados como instrumentos para coleta de dados uma maquina fotografica, um
gravador de voz e questionario elaborado pelo pesquisador. A analise dos dados foi
realizada na perspectiva da analise de conteudo. Pesquisa trata de uma abordagem
qualitativa. Esta pesquisa € descritiva. Também se caracterizou como pesquisa-
participante. Os resultados obtidos apontam que os processos de conscientizacéo
voltados ao cuidado de si, trabalhando nas atividades realizadas em sala, utilizando
de praticas corporais possibilitaram aos dependentes quimicos fazerem reflexdes
sobre suas acgdes. Essas reflexbes sdo fundamentais e necessarias, pois a
consciéncia de si esta intimamente ligada ao processo de mudanga, que comega a
partir do desenvolvimento e organizagao de suas praticas.



ABSTRACT

Keywords: Health, Integrative, addicts, awareness

Psychoactive substances with abuse potential targets are the concern of
Brazilian society, due to the considerable increase in the consumption of the same
the last two decades, several problems arise related - as the growth of crime and car
accidents, antisocial behavior, school dropout and others of that nature. The
literature review allows identify two main political positions to address issues related
to alcohol and other drugs: prohibition and harm reduction approach. This study
aimed to analyze the contribution of bodily practices in self-awareness in substance-
dependent individuals in a Psychosocial Care Center Alcohol and other drugs (CAPS
d), the Municipality of Jodo Pessoa - PB. Study subjects were 09 users of
psychoactive substance dependence treatment. Were used as instruments for data
collection a camera, voice recorder and a questionnaire developed by the
researcher. Data analysis was performed from the perspective of content analysis.
These results indicate that the processes of awareness aimed at self-care, work
activities performed in a room, using bodily practices possible for addicts to make
reflections on their actions. These reflections are fundamental and necessary as self-
consciousness is intimately linked to the process of change that starts from the
development and organization of their practices.
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1 INTRODUGAO

O tratamento de pessoas com problemas decorrentes de uso e abuso de
substancias psicoativas, € hoje uma das grandes dificuldades dos governos. Nao se
saber quais sao os fatores determinantes que leva ao consumo dessas substancias.

As substancias psicoativas com potencial de abuso sio alvos da preocupacéao
da sociedade brasileira, devido ao aumento consideravel do consumo das mesmas
nas ultimas duas décadas, tornando-se cada vez mais precoce entre adolescentes e
criangas. Paralelamente, a comunidade identifica problemas correlatos — como o
crescimento da criminalidade e de acidentes automotivos, comportamentos anti-
sociais, abandono da escola e outros dessa natureza.

A perplexidade por parte significativa da populagdo que estigmatiza o
problema aliada a falta de politicas publicas de longo prazo para soluciona-lo estao
em confronto com a crescente demanda por servigos de tratamento. A comunidade
cientifica tem feito sua parte, seja produzindo pesquisas que identificam a gravidade
do problema ou apontando solugdes racionais.

A revisao da literatura permite identificar dois principais posicionamentos
politicos para o enfrentamento de questdes relacionadas ao consumo de alcool e
outras drogas: o proibicionismo e a abordagem de reducéo de danos.

Afinal, € valido que cada grupo possua sua propria visdo de mundo e de
saude. Helman aponta (2003, p. 94) que, em “sociedades culturalmente mistas, um
modelo unico e inflexivel de saude ndo pode ser mais aceitavel. Por isso a medicina
tem de ser ciéncia social aplicada além de ser ciéncia médica aplicada”. Assim, uma
visdo critica do ser humano em sociedade ndo implica a negagao de outros campos
do saber (CARVALHO, 2001), pois tao perigoso quanto o reducionismo bioldgico € o
reducionismo social, sendo importante a consideracdo - contextualizada - dos
diferentes saberes sobre saude e sociedade (MINAYO, 1998).

Enquanto as politicas proibicionistas concentram esforgos na redugédo da
oferta e da demanda de drogas, com intervengdes de repressao e criminalizagdo da
producgao, trafico, porte e consumo de drogas ilicitas; as politicas e programas de
reducado de danos tém disseminado intervengdes orientadas para a minimizagéo dos
danos a saude, sociais e econémicos relacionados ao consumo de alcool e outras

drogas sem necessariamente coibi-lo.
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Nesse contexto pretendemos utilizar aulas com praticas corporais utilizando
como recurso de conscientizacdo do cuidado de si de dependentes de substancias
psicoativas usando a metodologia do “Circulo de Cultura” (FREIRE, 1974, p. 103) na
otica objetiva e subjetiva fazendo com isso que eles possam refletir sobre seus atos
e consequentemente passar a terem uma capacidade de compreensdo da
importancia do cuidado em todos os sentidos melhorando assim sua condigao fisica

e mental.

1.1 PROBLEMA

Quais as contribuicbes das praticas corporais na consciéncia de si em

dependentes de substancias psicoativas?

1.2 OBJETIVO
1.2.1 Objetivo Geral

Analisar as contribuicdes das praticas corporais na consciéncia de si em
dependentes de substancias psicoativas em um Centro de Atencdo Psicossocial

alcool e outras drogas (CAPS ad).

1.2.2 Objetivos Especificos

» Identificar os aspectos de consciéncia de si presentes ou ausentes em
dependentes de substancias psicoativas;

» Sistematizar aulas que relacionem as praticas corporais e a consciéncia de si;

* Analisar se essas praticas corporais contribuiram na conscientizagédo do

cuidado de si desses dependentes.
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2. REVISAO DA LITERATURA

2.1 DEPENDENTES QUIMICOS

A histéria do consumo de substancias psicoativas pelo homem se confunde
com a sua propria historia.

Desde os primordios da espécie humana, por motivos diversos, ela
fez uso de drogas naturais, extraidas das plantas, para combater o
frio, caréncias e privagdes; para manter-se alerta; para mitigar a
fome; para tentar estabelecer contato com os mortos ou com as
divindades imaginarias em rituais pagaos. (GUEDES, 2009, p.17).

Consumir drogas € uma pratica humana, milenar e universal. Nao existe
sociedade que ndo tenha recorrido ao seu uso, em todos os tempos, com finalidades
as mais diversas. A partir dos anos 60, o consumo de drogas transformou-se em
uma preocupagao mundial, particularmente nos paises industrializados, em funcao
de sua alta frequéncia e dos riscos que pode acarretar a saude.

De acordo com Brito (1988, p.44), existem basicamente dois tipos de
dependéncia a droga “a dependéncia fisica e a dependéncia psiquica”.

A primeira ocorre quando o usuario se vé dominado por uma necessidade
compulsiva de consumir a droga. Este Ihe altera o metabolismo organico e provoca
uma crise de privagao. O dependente Quimico sofrera a sindrome de abstinéncia
caracterizada por psicose aguda, alucinag¢des visuais, confusdo mental, tremores e
arrepios. Ja a dependéncia psiquica ndo envolve um grande trauma fisico com a
retirada brusca do consumo da droga. Também nao ocorre tolerancia do organismo,
e 0 usuario ndo se vé obrigado a ir aumentando a dose. E porem, o desejo
psicolégico de emprega-la pelo estado de bem-estar e prazer que seu consumo

produz.

O ser humano, que traz um mal-estar inerente a sua condigao, tem,
muitas vezes, essa situagdo potencializada mediante a condi¢cédo de
vida a que estdo submetidos, sendo o uso de alcool e outras drogas,
muitas vezes, visto pelos mesmos como a Unica possibilidade
disponivel para sobrevivéncia diante de tais situagées. (MACIEL et
al, 2008, p.87).
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2.2 DROGAS E POLITICAS PUBLICAS NO BRASIL

Segundo Maciel et al (2008) a Reforma Psiquiatria foi iniciada no Brasil a
partir dos anos 1960, e voltou a ganhar forca em 1978, com o0 movimento em defesa
dos pacientes psiquiatricos. Este movimento teve como resultado a criagdo do
primeiro CAPS do Brasil em Santos/SP os Nucleos de Atengao Psicossocial (NAPS).

Seguindo as diretrizes da reforma psiquiatrica, o Centro de Atengao
Psicossocial (CAPS), surge como um dispositivo para acompanhar os pacientes
através de uma clinica ampliada, aumentando as possibilidades de participagao
social dos mesmos em seu processo de reabilitagdo psicossocial e no seu direito a
cidadania. A pratica tem demonstrado que a mudanc¢a na direcdo do tratamento tem
ocasionado, respostas mais significativas e duradouras, evitando assim, o
isolamento e a segregacao dos usuarios.

Em nivel nacional, a politica de saude mental s6 passa a ser delineada a partir
do compromisso firmado pelo Brasil, em 1990, com a declaragdo de Caracas e a
realizacao da Il Conferéncia Nacional de Saude Mental, em dezembro de 1992,
através das primeiras normas federais que regulamentam a implantacdo dos
servigos (CAPS, NAPS e hospitais dias e residéncias terapeutas), e as normas para
fiscalizagdo dos hospitais psiquiatricos. (BRASIL, 1994).

Com a promulgagao do Projeto de Lei n° 10.216, sancionada em 2001, e da
realizacdo da Il Conferéncia Nacional de Saude Mental, ficou instituida com mais
clareza, a condugao progressiva da substituicdo dos manicémios, como também a
consolidacdo da politica de saude mental, com atencdo aos usuarios de alcool e
outras drogas. Brasil (2011) descreve:

Art. 30 E responsabilidade do Estado o desenvolvimento da politica
de saude mental, a assisténcia e a promogao de agdes de saude aos
portadores de transtornos mentais, com a devida participacdo da
sociedade e da familia, a qual sera prestada em estabelecimento de
saude mental, assim entendidas as instituicbes ou unidades que
oferegam assisténcia em saude aos portadores de transtornos
mentais.

Art. 40 A internacdo, em qualquer de suas modalidades, s6 sera
indicada quando os recursos extra-hospitalares se mostrarem
insuficientes.

§ 10 O tratamento visara, como finalidade permanente, a reinsergao
social do paciente em seu meio.

§ 20 O tratamento em regime de internacdo sera estruturado de
forma a oferecer assisténcia integral a pessoa portadora de


http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/anotada/2556305/art-3-da-lei-10216-01
http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/anotada/2556290/art-4-da-lei-10216-01
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transtornos mentais, incluindo servigos médicos, de assisténcia
social, psicoldgicos, ocupacionais, de lazer, e outros.

§ 30 E vedada a internacdo de pacientes portadores de transtornos
mentais em instituigdes com caracteristicas asilares, ou seja, aquelas
desprovidas dos recursos mencionados no § 20 e que néao
assegurem aos pacientes os direitos enumerados no paragrafo unico
do art. 20.

A Politica Nacional sobre Drogas, aprovada em 23 de maio de 2005, contribuiu
para reforcar que o Estado deve assumir, de forma ética, o tratamento, a
recuperacao e a reinsercado social dos usuarios de alcool e drogas, tratando-os de
forma igualitaria e sem discriminagdo. Desde ent&o, tem se percebido no Brasil, a
necessidade de ampliar a assisténcia a este publico, que vem crescendo
acintosamente.
O Centro de Atencao Psicossocial para alcool e outras Drogas, estabelecido
em 2002, juntamente com as demais modalidades de servigco, CAPS |, CAPS I,
CAPS lll e CAPS i, passam entédo a ser reavaliado em 2010. Em um ano em que é
desenvolvido o Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e Outras Drogas, com o
objetivo de ampliar e integrar as acdes voltadas a preveng¢ao do uso, tratamento e
reinsercdo social de usuarios de crack e outras drogas, é instituido o CAPS AD I,
um modelo de assisténcia mais viavel e completo, oferecendo maior cobertura, ja
que passa ha funcionar 24 horas, todos os dias da semana.
A reforma psiquiatrica brasileira, tem se consolidado com a ampliagéo da
rede substitutiva, bem como o estabelecimento de novos dispositivos que visam o
seu fortalecimento, efetivando uma pratica antimanicomial, pautada na singularidade

de cada usuario e nos seu direito a um tratamento ndo segregatorio.

2.3 PRATICAS CORPORAIS PARA CONSCIENCIA DE S

Pratica corporal € entendida como toda manifestagdo gestual, como os
exercicios, os jogos e as dangas, com significado cultural compartilhado em
determinado contexto.

Praticas de esportes radicais produzem sensacgdes de vertigem (representada
como emogéo, adrenalina). Segundo Pimentel, Oliveira, Pastor (2008, p.69)

A adrenalina “vicia”’, fazendo com que o sujeito busque, cada vez
mais, a repeticao da atividade que leva a sua liberagdo. Ademais, ha
as endorfinas, que sado analgésicos naturais que entram em cena
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logo apdés a adrenalina, como uma resposta a esse hormdnio,
causando uma sensac¢ao muito agradavel de entorpecimento e bem-
estar e cessando as dores.

Para Gimeno et al. (1998), os jovens em tratamento estudados por eles

buscavam trocar a dependéncia quimica por uma vertigem natural e socialmente
aceita (circo, caiaque, rapel).
A dificuldade de se tratar do problema de uso e abuso de substancias psicoativas é
gue no inicio o usuario se sente uma maquina humana em pleno funcionamento. S6
com o uso continuo € que vao aparecendo as marcas mais duradouras desse
estimulo artificial. Elas sdo o reverso do quadro inicial: a aparente velocidade
psiquica e motora comecga a se perder, o cérebro se adapta a substancia quimica e
o resultado € uma profunda depressao nos periodos de caréncia.

Este modelo esta baseado na premissa que a mudanga comportamental € um
processo, e que as pessoas tem diversos niveis de motivagao, de prontidao para
mudar. Prochaska e Diclemente (1992), ao desenvolverem um instrumento para
identificar os estagios de mudanga, quando os clientes iniciam um tratamento,
chegaram a quatro estagios bem definidos, confiaveis e bem relacionados entre si:
Pré-contemplagao, Contemplagao, A¢ao e Manutencgao.

A Pré-contemplacédo € um estagio em que nao ha intencdo de mudanga nem
mesmo uma critica a respeito do conflito envolvendo o comportamento-problema; a
Contemplacao se caracteriza pela conscientizacdo de que existe um problema, no
entanto ha uma ambivaléncia quanto a perspectiva de mudancga; a Ag¢ao se da
quando o cliente escolhe uma estratégia para a realizacdo desta mudanga e toma
uma atitude neste sentido e a Manutencgéo é o estagio onde se trabalha a prevengao
a recaida e a consolidagao dos ganhos obtidos durante a Agéao.

E preciso salientar que nem sempre um cliente que busca recurso encontra-
se no estagio de Acdo. Uma pessoa que se interna em uma unidade para o
tratamento da dependéncia do alcool, mas ndo se engaja no programa da
instituicdo, ndo reconhece os problemas oriundos do abuso desta substancia ou
mostra-se ambivalente quanto a manter ou interromper o uso, pode estar mostrando
evidéncias de que se encontra em algum outro estagio.

O estagio de manutengao pode e deve ser estimulado por toda a vida. Aqui o

foco do trabalho é manter os ganhos do tratamento evitando a recaida. Trata-se de
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uma fase dificil, mas crucial no tratamento de qualquer dependéncia quimica. Nao é
tao dificil interromper o comportamento de uso quanto € manter a abstinéncia.

Diclemente (1999) explana sobre as vantagens de se entender o
comportamento humano a partir do Modelo Transteo6rico, por este ser um construto
integrativo no tratamento e prevencéo das adi¢des. O autor considera que o conceito
de mudanca neste construto tedrico, abarca uma perspectiva desenvolvimental e
que uma perspectiva de mudanga ajuda a evitar explanagdes estaticas sobre o que
parece ser um ativo processo de adi¢cédo e recuperacao.

Muitos tedricos deram contribuicdes relevantes na evolugéo do vinculo, como:

Martin Buber, Paulo Freire, Pichon Riviere deram passo importante
na evolugdo do vinculo. Reconhece o ser humano “um ser
relacional”. Propdem o dialogo afetivo, a consciéncia critica e a
pratica de uma educacao para a liberdade e a justica social. Essa
abertura representa um avango na escala evolutiva do vinculo
humano Nestes autores a teoria do dialogo se orienta principalmente
na comunicagao verbal afetiva e solidaria. (Toro. 2007, p.254)

Quando Paulo Freire institui o Circulo de Cultura, nos anos 1960 como um
instrumento de expressao e aprendizagem considero que seus conceitos e marcos
tedricos podem também servir de apoio a metodologia da Educacgao Biocéntrica que
€ uma tendéncia evolucionaria que visa a integragédo do individuo orientada por sua
autoconsciéncia constituida em suas relagdes, uma vez que objetivos similares no
que diz respeito ao fortalecimento dos vinculos e a conexdo formadas de relacdes. E

a vida sendo sacralizada através do dialogo amoroso.

Em lugar do professor, com tradigcbes fortemente doadoras, o
Coordenador de Debates. Em lugar da aula discursiva, o
dialogo. Em lugar do aluno, com tradigdes passivas, o
participante de grupo. Em lugar dos pontos e de programas
alienados, programacado compacta, reduzida e codificada em
unidades de aprendizado. (FREIRE, 1979, p.103)

Paulo freire levou sua experiéncia de Circulo de Cultura para o Chile por
ocasido de seu exilio politico naquele pais. E seu o relato de um circulo
fundamentando o fato desse instrumento favorecer as pessoas a chegar a uma
consciéncia critica da prépria existéncia: Um so circulo dialogando sobre palavras
geradoras oriundas do mundo dos educando, que tenham representagao simbdlica

para o grupo com o objetivo de as pessoas sairem da cultura imposta do siléncio e
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tomarem consciéncia como ser do mundo. Sair da consciéncia magica ou ingénua
para a consciéncia critica. A Palavra geradora do grupo vem em forma verbal, de
imagens ou escrita. A sintese é feita verbalmente. Segundo Foucault (1985, P.59) o
cuidado de si aparece, portanto, intrinsecamente ligado a um “servigo de alma” que
comporta a possibilidade de um jogo de trocas com o outro e de um sistema de

obrigagdes reciprocas.
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3. METODOLOGIA
3.1 CARACTERIZACAO DA PESQUISA

A pesquisa trata de uma abordagem qualitativa, em que Minayo (2010) diz
que:

A pesquisa qualitativa responde a questdes muito particulares, se
ocupando, nas Ciéncias Sociais, com um nivel de realidade que nao
pode ou nao deveria ser quantificado. Ou seja, ela trabalha com o
universo dos significados, dos motivos, das aspiragbes, das crencgas,
dos valores e das atitudes. (p.21).

Ao tomar as representagdes sociais como conhecimento comum a determinado
grupo, assume-se sua constituicdo com base na interpenetragao entre objetividade e
subjetividade. Nesse sentido, salienta Minayo (1998), ao se buscar, na area da
saude, compreender os significados, tanto de ag¢des quanto de pensamentos,
sentimentos e resisténcias de grupos populacionais, deve-se considerar tanto o

discurso quanto a base técnica.

Esta pesquisa também ¢é descritiva, pois segundo Thomas & Nelson (2002),
afirma que:

A pesquisa descritiva € um estudo de status e &€ amplamente
utilizada na educagao e nas ciéncias comportamentais. O seu valor
esta baseado na premissa de que os problemas podem ser
resolvidos e as praticas melhoradas por meio da observacéao, analise
e descricao objetivas e completas. (p.280).

A pesquisa caracterizou-se como pesquisa-participante, uma vez que o
pesquisador ndo procedera somente a descricdo direta das caracteristicas do

fendbmeno, mas também interagira na realidade investigada, na qualidade de ator.

3.2 SUJEITO DA PESQUISA

O local escolhido para a realizagdo do estudo foi o Centro de Apoio
Psicossocial alcool e outras drogas (CAPS ad) localizadas no bairro do Rangel na
cidade de Jodo Pessoa — PB. Foram analisadas as contribuicdes das praticas
corporais no cuidado de si para dependentes de substancias psicoativas em
tratamento. Partindo do principio de se tratar de um centro de apoio, os sujeitos
participaram de forma voluntaria, sendo todos maiores de idade, assim como:

diferentes classes sociais e géneros, visto que para participar da pesquisa era
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necessario apenas ser usuario do servigo, ou seja, esta devidamente matriculado e

possuir autorizagcdo médica para participarem das aulas.

3.3 COLETA DOS DADOS

Antes de iniciar a coleta dos dados, a turma de usuarios selecionados para a
realizacéo do estudo foi informada sobre os objetivos da pesquisa e a importancia
de sua contribuigdo para o desenvolvimento da mesma. Os participantes receberam
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice B), autorizando, por
escrito, sua participacédo no estudo.

A coleta dos dados ocorreu a partir das observacdes das aulas de praticas
Corporais ministradas pelo aluno graduando do curso de Educacido Fisica da
Universidade Federal da Paraiba, participante do estudo, o qual trabalha com
oficinas para dependentes de substéncias Psicoativas ha um ano e seis meses na
instituicdo onde se realizou a pesquisa.

Outras fontes para coleta de dados foram a aplicacdo de um questionario
semi-estruturado (Apéndice A) em todos os usuarios participantes do estudo e o
registro fotografico de alguns momentos da aula. Os questionarios foram aplicados

pelo graduando do curso de educagao fisica, lvandro de Souza Oliveira.

3.3.1 Instrumentos para Coleta de Dados

Foi utilizado um questionario semi-estruturado (Apéndice A) elaborado pelo
pesquisador contendo dezesseis questdes. O questionario foi elaborado de modo a
obter informagdes dos dependentes de substancias psicoativas como: idade,
escolaridade drogas que usa ou usaram, também sobre pratica de atividade fisica e
os cuidados com a higiene pessoal.

Usamos uma maquina fotografica da marca Sony com o objetivo de registrar os
momentos mais relevantes da aula e que demonstrassem acbdes dos usuarios.
Também foi utilizado um gravador de voz da marca Sony para gravag¢des das falas
no momento final de cada aula no circulo de cultura, favorecendo assim, uma

transcricéo fiel de suas falas.
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3.3.2 Procedimentos para a Coleta de Dados

Os dados da pesquisa foram coletados em dois momentos distintos:
inicialmente, durante aplicacdo e observacao de duas aulas, onde também
ocorreram o0s registros fotograficos e através dos questionarios aplicados aos
usuarios, em um unico momento, no final de todas as observacoes.

As observacgdes aconteceram no decorrer das oficinas que acontece, duas
vezes por semana, com usuarios dependentes de substancias psicoativas.

O pesquisador esteve presente e atuante no local das aulas alguns minutos
antes da realizagdo das mesmas para preparar e organizar o material da aula.

A aula segue uma estrutura pré-estabelecida, conforme quadro abaixo:

Introdugao: (15 min.)

* Roda de conversa:
Para conversagao sobre a tematica e objetivo da aula (destacando a importancia da aula para
educacao/saude);

* Sensibilizagao:
Para Dependentes quimicos frases de reflexbes de grandes pensadores, relacionada ao tema
da aula.

Desenvolvimento: (60min.)

*Sessao Interoceptiva - Treino de alongamento (estiramento, suspensdo e postura),
flexibilidade (métodos passivo e ativo) e exercicios respiratorios.

*Sessao Exteroceptivo-Proprioceptivo (50 min.)

Sistema postural: preservar o equilibrio na sua orientacdo com a terra;

Sistema investigativo de orientagdo: ajustamentos do corpo para obter informacdes externas;
Sistema locomotivo: movimentos de aproximacao, persegui¢ao, desvio e escape;

Sistema apetite: troca com o ambiente pela respiragéo, alimentagao, eliminacao e interagao;
Sistema performatico: alterar o ambiente beneficiando o organismo;

Sistema expressivo: movimentos posturais, faciais e vocais para especificar emog¢des;
Sistema seméantico: movimentos de todos os tipos, sons e fala codificada

Conclusao: (15min.)

* Circulo de cultura, com realizagdo do Balango-de-Saber e conversagao no grupo focal.

QUADRO 1- Estrutura Metodolégica das Aulas
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Balangco de Saber € uma técnica utilizada pela equipe ESCOL (Paris VII —
CHARLORT, 1999) e consiste na produgao de um texto escrito onde os sujeitos
participantes descrevem os processos e produtos de sua aprendizagem corporal.
Esse texto a ser produzido é orientado por uma pergunta, que no nosSso caso sera:
De tudo que aprendi hoje, o que considero mais significativo, por qué?

Circulo de Cultura € um método desenvolvido por Freire (1980) dentro do
contexto da alfabetizacdo de adultos. Nos também adaptamos essa técnica aos
nossos objetivos. E uma técnica que trabalha diretamente com a fala e tem como
objetivo a conscientizagdo do grupo sobre a vivéncia.

O questionario foi aplicado em um unico momento, e ocorreu ao final das
aplicacdes e observacdes das duas aulas. Os usuarios receberam as instrugdes e
esclarecimentos em relagdes as perguntas do questionario de entrevista antes de

iniciar as respostas.

3.4 PROCEDIMENTOS DE ANALISE

As informagdes fornecidas pelas respostas dos usuarios as perguntas do
questionario de entrevista, assim como os registros fotograficos ocorridos no
decorrer das aulas aplicadas e observadas. E as informacgdes fornecidas e gravadas
no momento do circulo de cultura, serdo analisadas na perspectiva da analise de

conteudo, onde Minayo (2006, p.307) observa que:

Os pesquisadores que buscam a compreensdo dos significados no
contexto da fala, em geral, negam e criticam a analise de frequéncias
das falas e palavras como critério de objetividade e cientificidade e
tentam ultrapassar o alcance meramente descritivo da mensagem,
para atingir, mediante inferéncia, uma interpretagédo mais profunda.
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Antes de iniciarmos esta sessao podemos caracterizar brevemente essa

“cultura de si” que segundo Foucault (1985, p. 49) relata da seguinte forma:

pelo fato de que a arte da existéncia sobre as suas diferentes formas
se encontra dominado pelo principio segundo o qual é preciso “ter
cuidados consigo”; é esse principio do cuidado de si que fundamenta
a sua necessidade, comanda o seu desenvolvimento e organiza a
sua pratica.

Planilha abaixo mostra os usuarios que participaram das aulas e que fazem

parte dos sujeitos da pesquisa.

A.B. M 55 9° ANO ALCOOL
A LS. M 48 9° ANO ALCOOL
2° GRAU
R.F. M 37 COMPLETO ALCOOL E TABACO
V. L. M 34 6° ANO ALCOOL, CRACK
2° GRAU ALCOOL, COCAINA, CRACK, MACONHA,
F. C. M 29 COMPLETO TABACO
ALCOOL, COCAINA, CRACK, MACONHA,
F.N. M 31 9° ANO TABACO
2° GRAU ALCOOL, COCAINA, CRACK, MACONHA,
E.R. F 42 COMPLETO TABACO
AL M 47 8° ANO ALCOOL, CRACK, MACONHA
Z.M F 29 9° ANO COCAINA, CRACK E MACONHA

QUADRO 2 - Caracteristicas dos Sujeitos da Pesquisa.

Nota-se que os sujeitos da pesquisa apresentam no que se referem as

substancias psicoativas em particular € o consumo de alcool em comum. O fato é

que o alcool por ser uma substancia licita, classificada como uma droga depressora,

que séo aquelas que diminuem o nivel de energia do sistema nervoso, reduzindo a

sensibilidade aos estimulos externos e, em doses altas induzindo o sono. Varios

depressores sao utilizados clinicamente, como por exemplo, os sedativos, a morfina

e 0s anestésicos gerais.

A utilizagdo indevida dessa substancia, ou seja, o alcool se da por auto-

administragdo e com intuito de lazer, servindo de porta para entrada de outras

substancias psicoativas nao licitas. Segundo Guedes (2009, p.27), relata que:

As bebidas alcodlicas afetam ndo apenas o julgamento, mas também
a memoéria. Normalmente ndo prejudicam a recordagdo de curto
prazo, do que acaba de acontecer, nem as memodrias existentes de
longo prazo. Contudo, afetam o processamento de experiéncias
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recentes, convertendo-as em memdérias de longo prazo. Assim, no
dia seguinte & embriaguez, as pessoas podem ndo recordar, com

quem se encontraram na noite anterior, o que disseram ou fizeram.
ApOs as observagcbes de todas as aulas e leitura das respostas dos
questionarios (Apéndice A), resolvemos discutir as agbdes desenvolvidas pelos
usuarios em tépicos que consideramos suficientes para justificar uma pedagogia que

promova uma cultura do cuidado de si dos dependentes de substancias psicoativas.

4.1 EDUCACAO COMO PRATICA DA LIBERDADE

FIGURA 1 — Pesquisador participante interage com os usuarios
Fonte: foto retirada pelo pesquisador

A forma como professor se relaciona com os usuarios de substancias
psicoativas em suas aulas € de fundamental importancia, pois a compreensao desta
pedagogia em sua dimensao pratica, politica ou social, requer, portanto, clareza
quanto a este aspecto fundamental: a idéia da liberdade s6 adquire plena

significagdo quando comunga com a luta concreta dos homens por libertar-se.
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Para Freire (1967, p.12) a grande preocupagdo € a mesma de toda a
pedagogia moderna: “uma educagao para a decisdo, para a responsabilidade social
e politica”. Os usuarios de substancias psicoativas se encontram em situagcao de
dominacéo e degradacgao, pois fica sem escolhas conscientes sobre suas condutas,
tornando frutos de todo tipo de preconceito impostos pela sociedade, que
contribuem historicamente para eles chegarem a esse quadro.

O professor ao se deparar em uma sala de aulas com varias pessoas que
trazem os mais variaveis problemas de relacionamentos como: separacdes
conjugais, perda do respeito familiar, falta de carater e entre outros dessa natureza,
tem que ser uma pessoa que possa servi de referencial, pois sdo pessoas que estao
sem um norte e que precisam de orientagdes que direcione seu comprometimento
em busca da esséncia do ato comprometido. Segundo Freire (1983, p.16) “De fato,
ao nos aproximarmos da natureza do ser que é capaz de se comprometer,
estaremos nos aproximando da esséncia do ato comprometido”.

Para atingimos nossos objetivos que € proporcionar praticas corporais que
trabalhem essa cultura do cuidado de si em dependentes de substancias
psicoativas, sdo fundamentais, segundo Freire (1967, p.39), contudo, partirmos de
que o homem, ser de relacdes e ndo s6 de contatos, ndo apenas esta no mundo,
mas com o mundo. Estar com o0 mundo resulta de sua abertura a realidade, que o
faz ser o ente de relagdes que é.

FIGURAS 1 e 2 - mostram uma pratica corporal que visou colocar um
problema para os usuarios, que tinham que pensar refletir e agir, para solucionar o

seguinte: uma sala contendo varios usuarios e possuindo uma unica cadeira como
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todos poderiam usufruir ao mesmo tempo dessa cadeira.

FIGURA 2 — Formas de compartilhar uma unica cadeira entre os usuarios
Fonte: foto retirada pelo pesquisador

Como as (FIGURAS 1 e 2) por si s6 falam, ambos os usuarios que foram
indagados para resolugado do problema chegaram a uma decisdo que favoreceu a
todos no processo de aprendizagem, ou seja, a licdo que ficou nessa pratica
corporal € que diante das dificuldades impostas por outras pessoas e criadas por
nos mesmo podemos ao parar, pensar, refletir e agir solucionar qualquer problema

que venham nos afetar. Praticas essa que sem eles terem percebido quebraram
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tabus que em outras ocasides talvez ndo tivesse realizado a conduta de um homem
sentar no colo de outro, quebrando as barreiras, mitos e tabus.

Outra pratica corporal foi dindmica do espelho, que tinha como objetivo fazer
com que o usuario olha-se para sua imagem refletida no espelho e identifica- se
possibilidades de melhorias, relatando para o colega que anotava em um bloco de

anotacdo. Como mostra a foto abaixo:

t.
FIGURA 3 — Usuaria descreve sua imagem refletida no espelho para o colega
Fonte: foto retirada pelo pesquisador

O resultado dessa dindmica foi que dos usuarios citados anteriormente no

(Quadro 2), todos identificaram problemas ocasionado por falta de cuidado de si.

Preciso de um tratamento nos dentes (A.B, V.L e Z.M)

Os dentes € uma parte do corpo humano que recebi toda toxina que os

usuarios de substancias psicoativas introduzem no seu organismo por via oral,
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possibilitando um desgaste e perda, tanto na parte estética (coloracdo) como da
parte funciona (perda provocada por carie), dificultando a mastigacao.

No que diz respeito ao aspecto fisico identificaram a necessidade de:

Diminuir a barriga, perder peso. (Z.M)

Percebi que s6 um relatou nessa dinamica a necessidade de perder peso,
isso ocorreu porque, usuarios de drogas em particular os que sao atendidos pelo
Centro Atencdo Psicossocial, vindos de comunidades carentes e Centros de
Acolhimentos, tem um acompanhamento nutricional, que orienta e acompanha a
compra de alimentos, que sédo preparados e servidos. Fazendo com que essas
pessoas tenham acesso a uma boa alimentacdo reduzindo as consequéncias de
uma ma alimentacdo somada ao uso abusivo de substancias psicoativas que traz

prejuizo ao organismo.

Em relagdo ao aspecto comportamental os usuarios externaram o seguinte:

Deixar as mas companhias. (E.R)

Renovar as amizades. (V.L e F.N)

Arrumar uma namorada e dar um jeito na minha situagdo conjugal. (V.L, R.F e A.L)
Visitar os filhos. (F.C)

Também durante suas falas no que diz respeito os aspectos comportamentais
perceber-se que houve uma reflexdo do contexto ao qual estavam inseridos
seguidos de uma tomada de decisdo em suas atitudes, que colocadas em praticas
podem servir de trampolim para um salto em diregdo a sua melhoria de vida,
possibilitando assim uma reinsergcéo na sociedade.

Quando eles falam em deixar as mas companhias e renovar as amizades,
nota-se que eles entendem que n&o basta sé querer deixar as drogas, mas € preciso
atitudes de libertagdo que promova uma acgéo de corregdo como eles citaram acima.
Sabemos que alguns alcangam essa consciéncia do cuidado de si, mais n&o se

liberta, pois precisdo de um apoio que nao seja sé focado no assistencialismo e sim
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na formacédo e qualificacdo para poder voltarem a serem seres de producio
passando a existir como seres capazes.

Nota-se também que as questdes conjugais e familiares sempre estao
presentes na problematica das drogas. A familia sofre também por muitas vezes nao
entender dessa problematica. Por outro lado muitas dessas complicacbes como:
briga conjugal, separagdes, divorcio e auséncia dos filhos, ja é resultado das perdas
que o usuario de droga vivéncia entre outros acontecimentos dessa natureza. E
pode ser amenizada pelo acolhimento e orientagdo a familia, pratica essa que o
CAPS AD, promove e valoriza, mais existe uma grande resisténcia por parte da
familia que muitas vezes, ndo querem aceitar esse tipo de acontecimento dentro de
sua casa.

Outros pontos que foram levantados pelos usuarios no “circulo de cultura” e
“balanco do saber”, foram nas intengcdes futuras na busca de melhorias do cuidado

de si.

Voltar a trabalhar. (A.B, A.L.S e Z.M)
Ter um emprego. (V.L, F.N, F.C e R.F)
Ter a minha casa propria. (F.N)
Terum lar. (V.L)

Voltar ao trabalho e ter um emprego foi citado como um interesse que
predomina na busca da independéncia, mas sabemos que usuarios de substancias
psicoativas muitos tém vontade de voltar as atividades profissionais mais por
estarem sem controle da situagédo, ou seja, estabilizado no que diz respeito ao
consumo, fica dificil essa reinsercdo no mercado de trabalho. Fora isso tem a
questao da falta de formacao e qualificagcao desses usuarios dificultando ainda mais
sua situacgao.

Outro fato que chamou atencgéo foi que justamente os usuarios que vivem na
casa de acolhida externaram sua vontade no tocante de possuir suas casas, iSso
mostra que trabalhar com o método do “circulo de Cultura” e a técnica de “balanco
do saber” provoca uma consciéncia de melhorias de si, fazendo os usuarios

refletirem nos objetivos que faltam para eles conquistarem.
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5 CONCLUSAO

Os resultados obtidos apontam que agdes pedagdgicas do professor
correspondem a um dos principais fatores de contribuicdo para despertar novos
horizontes em usuarios de Centro de Atencdo Psicossocial com problemas de
dependéncias de substancias psicoativas.

O que se pode perceber na maior parte das instituicdes de tratamento de
dependentes quimicos é que os funcionarios nao recebem a um treinamento prévio,
ou seja, uma capacitagdo para poder ter maior manejo com esse publico que exigi
muito dos seus facilitadores.

O professor de Educagdo Fisica, como integrante de uma equipe
multidisciplinar, € um componente importante na formagéao da cidadania e muito tem
a contribuir para a reinser¢cao social de dependentes de substancias psicoativas,
utilizando de suas praticas corporais para estimular uma consciéncia de mundo.

A educacao de usuarios de drogas, era considerada apenas de interesse e
competéncia dos professores especialistas, no contexto atual, € competéncia de
todo professor ser especialista em educagao, quer seja de usuarios de substancias
Psicoativas quer seja de alunos normais, pois cada um deles tem suas
peculiaridades individuais.

O objetivo do professor sempre sera de contribuir para o sucesso dos
usuarios em seu tratamento. Identificar as reais necessidades desses usuarios seria
o primeiro passo a ser dado pelo professor, para isso exige acima de tudo
sensibilidade voltada para humanizagao.

Enfatizamos que colocar usuarios de substancias quimicas em Centro de
Atencéo Psicossocial, por si s6 ndo basta. A tarefa € mais ardua e envolve, entre
outras coisas, a capacitacdo dos profissionais que fazem parte da equipe
multidisciplinar na 6tica de saude mental.

Os resultados obtidos apontam que o processo de conscientizagao voltado ao
cuidado de si, trabalhado nas atividades realizadas em sala, utilizando de praticas
corporais possibilitaram aos usuarios fazer reflexdes sobre suas acbes. Essas
reflexdes sdo fundamentais e necessarias, pois a consciéncia de si esta intimamente
ligada ao processo de mudanga, que comega a partir do desenvolvimento e

organizacéo de suas praticas.
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Esperamos que estudos futuros possam ser realizados com o objetivo de
saber se essas praticas corporais utilizadas na conscientizacdo de si de
dependentes de substancias psicoativas contribuiram na pratica vivenciada. Isso
porque o objetivo era de promove uma descoberta por parte dos usuarios que seja
capaz de fazer com que eles coloquem em pratica atos solidarios e cooperativos,
aumentando sua consciéncia e compreensao em relagdo aos outros e consigo

mesmo, possibilitando uma libertagao.
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Apéndice A — QUESTIONARIO DE ENTREVISTA

1- Idade:

2- Série:

3- Sexo: ()F ()M

4- \/océ ainda faz uso de droga:

( ) muito ( )pouco ( )asvezes

5- Quais as drogas que vocé usa ou usava?

6- O que vocé mais gosta de fazer no CAPS ad?
( )Comer ( )Tomarremédio ( )conversar

Por qué?

7- Vocé gosta dos jogos nas atividades de educacéo fisica? ( ) sim ( ) ndo.

Quais e Por qué?

8- O que mais agrada vocé nas atividades (jogos cooperativos, de construgao,

de regras e atividades de sensibilizacao corporal)?

9- O que vocé faz para melhora sua saude?

10-Qual é sensacao de ver um colega de tratamento sujo e fedorento?
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11-Quais sédo os cuidados que vocé ndo vem tendo com a sua aparéncia?Por

qué?

12-Para vocé tomar banho é:

( )agradavel ( ) desagradavel. Porque?

13-0 que vocé entende sobre cuidado de si?

14-E importante cuidar da satde?

( )sim () nao. Por qué?

15-No momento do circulo de cultura vocé prefere?

( ) falarou ( ) escutar. Por qué?

16-Quando termina a aula de Educacao Fisica, vocé sente vontade de repetir as
praticas corporais?

( )sim () nao. Por qué?
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Apéndice B — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado Senhor;

Esta pesquisa é sobre Praticas Corporais € o Cuidado de si em Dependentes
de Substancias Psicoativas e esta sendo desenvolvido por, Ivandro de Souza
Oliveira, aluno do Curso de Educacédo Fisica da Universidade Federal da Paraiba,
sob a orientagao do Professor Dr. Pierre Normando Gomes da Silva.

O objetivo do estudo € analisar as contribuicdes das praticas corporais no
cuidado de si para dependentes de substancias Psicoativas, em um Centro de Apoio
Psicossocial Alcool e outras Drogas (CAPS AD).

A finalidade deste trabalho é contribuir com o desenvolvimento de praticas
corporais que enfatizem o cuidado de si em Dependentes de Substancia
Psicoativas.

Solicitamos sua colaboragao para a entrevista, como também sua autorizagao
para Fotos de momentos das aulas e gravagao das suas falas durante o Circulo de
Cultura e apresentar os resultados deste estudo em eventos da area de saude e
publicagdes em revistas cientificas. Por ocasido da publicagcdo dos resultados seu
nome sera mantido em sigilo e suas imagens preservadas. Informamos que essa
pesquisa nao oferece riscos previsiveis para a sua saude e considera os aspectos
éticos recomendados na resolucao 196/96 do Conselho Nacional de Saude / CNS,
que regulamenta as pesquisas envolvendo seres humanos no cenario brasileiro.

Esclarecemos que sua participagdo no estudo é voluntaria e, portanto, o (a)
senhor (a) ndao € obrigado a fornecer as informagbes solicitadas pelos
pesquisadores. Caso decida ndo participar do estudo, ou resolver a qualquer
momento desistir do mesmo, nao sofrera dano algum.

Os pesquisadores estarao a sua disposicao para qualquer esclarecimento que
considere necessario em qualquer etapa da pesquisa.

Diante do exposto, declaro que fui devidamente esclarecido e dou o meu
consentimento para participar da pesquisa e para publicacao dos resultados. Estou
ciente que receberei uma copia desse documento.

Assinatura do Participante da Pesquisa
ou Responsavel Legal
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Espaco para impressao dactiloscépica

Assinatura da Testemunha

Contato com o Pesquisador Responsavel:

Caso necessite de maiores informagdes sobre o presente estudo, favor ligar
para o pesquisador Pierre Normando Gomes da Silva no (83) 3216-7030 ou procura-
la em seu setor de trabalho, situado no Departamento de Educacdo Fisica da
Universidade Federal da Paraiba, ou ligar para o Comité de Etica Tel.: (83) 3216-
7302, localizado no Hospital Universitario Lauro Wanderley, 4° andar, Campus |
UFPB.

Atenciosamente,

Assinatura do Pesquisador Responsavel

Assinatura do Pesquisador Participante



Apéndice C — CERTIDAO COMITE DE ETICA

:!:f' ¢ UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA - UFPB
HOSPITAL UNIVERSITARIO LAURO WANDERLEY - HULW

COMITE DE ETICA EM PESQUISA COM SERES
HUMANOS - CEP

CERTIDAO

Com base na Resolugéio n® 196/96 do CNS/MS que regulamenta a ética da
pesquisa em seres humanos, o Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitdrio Lauro Wanderley - CEP/HULW, da Universidade Federal da Paraiba,
em sua sessdo realizada no dia 26/04/2011, apés andlise do parecer do relator,
resolveu considerar APROVADO o projeto de pesquisa intitulado PRATICAS
CORPORAIS E A CONSCIENCIA DE S| EM DEPENDENTES DE SUBSTANCIAS
PSICOATIVAS .Protocolo CEP/HULW n°. 238/11, Folha de Rosto n° 418590, dos

pesquisadores Ivandro de Souza Oliveira e prof.dr. Pierre Normando Gomes da

Sifva.
Ao final da pesquisa, solicitamos enviar ao CEP/HULW, uma cdpia desta

certiddo e da pesquisa, em CD, para emissdo da certiddo para publicagdo cientifica.

Jodo Pessoa, 09 de agosto de 2011.

laponira Cortez Costa de Oliveira
Coordenadora do Comita de Eice
Prof® Dr® Iaponira Cortez Costa de Oliveira
Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa-HLW

Enderego: Hespital Universitdrio Laure Wanderley-HULW - 4° andar.  Campus I - Cidade Universitdria.
Bairro: Castelo Branco - Jodo Pessoa - PB. CEP: 58051-900  CNPJ: 2409847 7/007-05
Fone: (83) 32167302 — Fone/fax: (083)32167522
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