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REVISAO / REVIEW / REVISION
Family faces in front of drug addiction and incarceration process of users:

a reflection
Faces da familia frente ao processo de drogadicdo e encarceramento dos usuarios: uma reflexao
Rostro de la familia frente al proceso de adiccion a las drogas y el encarcelamiento de los usuarios: una
reflexion

Danielle Souza Silva Varela', Andréia Alves de Sena Silva?, Claudete Ferreira de Souza
Monteiro3, Telma Maria Evangelista de Araujo*, Silvana Santiago da Rocha®

ABSTRACT

Objective: To reflect about the role of family in drug abuse and liberty’s deprivation of its members in
protective, fomenting and exclusionary perspective. Methodology: Reflective study built to further discuss
the issue today and strengthen it as an object of public policy, using scientific articles for reasoning. The
reflection is subdivided into three topics: The family and the drug addiction process; family and incarceration
of drug users; Nursing, family, drug addiction and incarceration. Results: The family presents itself
multifaceted in front of drug addiction and liberty’s deprivation, assuming postures that determine protective
factors, incentive and marginalization of its members. Nursing has good prospects for improving the health
care of this public, but finds difficulties. Final Thoughts: Nursing is challenged to reinvent and adapt itself to
the modern society’s problems, as it has the ability to transform the reality in which it operates, with the
family as a strong ally.

Key Words: Family relations. Drug users. Prisons. Risk groups. Nursing.

RESUMO

Objetivo: Refletir sobre o papel da familia no uso abusivo de drogas e na privacdo da liberdade de seus
usuarios na perspectiva protetora, fomentadora e excludente. Metodologia: Estudo reflexivo construido para
aprofundar a discussdo sobre a tematica na atualidade e fortifica-la enquanto objeto de politicas pulblicas,
utilizando-se artigos cientificos para fundamentacdo. A reflexdo encontra-se subdividida em trés topicos: A
familia e o processo de drogadicdo; a familia e o encarceramento do usuario de drogas; Enfermagem, familia,
drogadicdo e encarceramento. Resultados: A familia apresenta-se multifacetada frente ao processo de
drogadicao e privacao da liberdade, assumindo posturas que determinam fatores de protecao, de incentivo e
de marginalizacdo de seus membros. A enfermagem possui boas perspectivas para melhorar a assisténcia a
saude deste publico, mas encontra dificuldades. Consideracdes finais: A enfermagem ¢é desafiada a
reinventar-se e a adaptar-se as problematicas da sociedade atual, ja que possui a capacidade de transformar
a realidade em que esta inserida, tendo a familia como forte aliada.

Descritores: Relacbes familiares. Usuarios de drogas. Prisdes. Grupos de risco. Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: reflexionar sobre el papel de la familia en el uso abusivo de drogas y en la privacion de la libertad
de sus usuarios en la perspectiva de proteccion, fomentadora y excluyentes. Metodologia: estudio reflexivo
construido para profundizar la discusion sobre el tema en la actualidad y fortificarla como objeto de politicas
publicas, mediante articulos cientificos para el razonamiento. La reflexion se subdivide en tres temas: “La
familia y el proceso de adiccion a las drogas”; “La familia y el encarcelamiento del usuario de drogas”;
“Enfermeria, familia, drogadiccion y encarcelamiento”. Resultados: la familia presentase multifacética
frente al proceso de dependencia de sustancias y la privacion de la libertad, asumiendo posturas que
determinan los factores de proteccion, del incentivo y de la marginacion de sus miembros. La enfermeria
tiene buenas perspectivas para mejorar la salud de este publico, pero encuentra dificultades.
Consideraciones finales: la enfermeria es desafiada de reinventarse y adaptarse a los problemas de la
sociedad actual, como tiene la capacidad de transformar la realidad en la que se inserta, teniendo la familia
como un fuerte aliado.

Palabras clave: Relaciones Familiares. Consumidores de drogas. Prisiones. Grupos vulnerables. Enfermeria.
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CONSIDERAGOES INICIAIS

A notoriedade assumida na  sociedade
contemporanea pelo uso abusivo de drogas e a
constante privacao da liberdade de seus usuarios em
virtude de pequenos roubos, furtos dentre outros
delitos em favor da obtencao deste produto tem

provocado reflexdes e mobilizacdes de diversos

segmentos governamentais na perspectiva de
encontrar estratégias de superacdao frente as
implicacbes  sociais, psicoldgicas, econdmicas,

politicas e também da salde que tais fendomenos
provocam, em sua maioria, através de politicas
publicas de salde.

Nesta situacdo, a familia apresenta-se como um
forte recurso de amparo e ao mesmo tempo de
modelo para os individuos que faz uso da droga e/ou
que se encontra no ambiente carcerario por causa
desta, devendo ser melhor considerada nas
discussoes e reflexdes que envolvam a tematica,
sendo inserida no ambito das politicas de salde, ao
passo em que se configura num grupo de referéncia
na comunidade e repercute positivamente ou
negativamente sobre a problematica, mediante a
faceta assumida.

E na familia, onde segundo autores, ocorre as
possibilidades de constituicao das pessoas enquanto
sujeitos e cidadaos. E nela que ocorrem as primeiras
identificacbes e inspiracbes para a tomada de
decisdo e de postura em épocas futuras, implicando
dizer que a familia pode responsabiliza-se pela
producao de identidades e de comportamentos na
sociedade!".

A familia pode torna-se o espelho do individuo e,
ao mesmo tempo, o reflexo da sociedade, sendo a
ordenadora de saberes e praticas reproduzidas no
meio social que, moldada por aspectos culturais e
religiosos, tende a influenciar a organizacao e o
funcionamento da sociedade. Neste caso, intenta-se
que a percepcao da familia acerca da drogadicao e
da privacao da liberdade, fendmenos neste artigo em
analise, repercuta sobre as condutas vigentes e por
este motivo, possa assumir diferentes papéis em
diferentes sociedades.

E seguindo esta linha de raciocinio e mediante a
necessidade de aprofundar a discussao acerca desta
tematica na atualidade e fortifica-la enquanto objeto
das politicas publicas nas areas correlatas, que o
presente artigo objetiva refletir sobre o papel da

familia no uso abusivo de drogas e na privacao da
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liberdade de seus usuarios na perspectiva protetora,

fomentadora e excludente.

A FAMILIA E O PROCESSO DE DROGADICAO

Estudos apontam que o primeiro contato com as
drogas licitas e ilicitas ocorrem em sua maioria na
adolescéncia, periodo de descobertas e de busca por
uma identidade pessoal?3). Considerada a “fase da
vulnerabilidade” é nela que o individuo apresenta
uma forte necessidade de se destacar em seu grupo
familiar e entre seus pares como um ser distinto,
dotado de personalidade prdpria. A busca por uma
autoafirmacdo e de governo sobre sua propria vida
leva o adolescente, muitas vezes, ao distanciamento
dos pais (familia) e a afinidade por outros grupos da
comunidade que, frente a vulnerabilidade e a
necessidade de ser aceito, encontra-se induzido a
adocao de comportamentos e atitudes de pares
desviantes®.

E, pois, neste periodo de desenvolvimento que a
familia precisa inserir-se incisivamente na vigilancia
e na imposicao de limites, aproveitando-se das

intensas transformacoes biopsicossociais  do

adolescente, visto que é nesta fase que o
posicionamento da familia tende a tomar dimensoes
mais ostentosas na construcao da personalidade do
individuo, devendo trabalhar posicionamentos que os
proteja das adversidades.

Nesse caso, quando o nlcleo familiar oferece
uma boa base de sustentacao para as
experimentacées do adolescente ha geralmente o
desenvolvimento de um ambiente/individuo
saudavel. Por outro lado, quando por vezes, a
dinamica familiar apresenta-se conturbada e néo

consegue abarcar as demandas do filho em

desenvolvimento, isto pode reverter-se em

comportamentos sintomaticos que favorecem a
aproximacao com o universo das drogas, onde a
familia acaba assumindo um papel fomentador de
praticas de riscos e a violéncia intrafamiliar (verbal,
fisica e sexual) como um forte indutor para o
consumo de substancias psicoativas®.

Do mesmo modo, o uso de substancias psicoativas
por pessoas proximas aos adolescentes, a exemplo de
pais, irmaos e amigos, também funciona como um
estimulo para o consumo destas, inclusive incitando a
curiosidade, a precocidade do “vicio” e o uso no
ambiente  familiar,

principalmente com a

comprovada maior incidéncia desse consumo entre

Portuguese
Rev Enferm UFPI. 2014 Apr-Jun;3(2):115-20.

116




ISSN:2238-7234
Varela DSS, et al.

pessoas com historico familiar de uso/abuso de
substancias®. Além disso, o consumo de drogas por
favorecimento de

familiares tende ao

desentendimentos, desintegracées familiares e a
propria violéncia, originando ainda no ambiente
doméstico mais situacoes fomentadoras a praticas de
risco.

Quando ja instalado o consumo, atitudes
repressivas da familia frente ao uso da droga,
sobretudo do crack, através da constante cobranca
para cessar o consumo de vez, utilizando-se até de
métodos extremos como o encarceramento domiciliar
e o acionamento da policia, tendem por sua vez, a
potencializar o distanciamento do usuario da familia,
havendo rompimentos de contatos/vinculos e incitar
a agressividade no ceio familiar®. A negacdo do
usuario e de sua dependéncia quimica pela familia
implica numa postura excludente que s6 marginaliza
e desampara o usuario, legitimando o estigma e o
preconceito da sociedade.

Buscar um bom relacionamento interpessoal, ser
resiliente e cultivar estratégias de reducao de danos
precisa entrefazer-se na relacao usuario-familia, até
mesmo para que esta consiga a
recuperacao/reabilitacdo daquele, ressocializando-o
e prevenindo recaidas por meio da parceria com
acoes e servicos de salde. Informar precocemente
sobre a nocividade das drogas além do “fazer mal a
salude” envolvendo principalmente os efeitos
negativos destas na vida social e pessoal do usuario,
inclusive através da observacdo direta e clara dos
danos fisicos e morais resultantes da dependéncia,
constitui um importante artificio da familia para o
afastamento dos jovens dessas substancias‘®.

Além disso, residir ambos os

com pais,

desenvolver praticas diarias com estes, permitir
supervisao familiar e informa-los sobre o que o faz
nas horas vagas configuram-se em fatores de
protecdo ao habito de fumar, beber e se drogar,
especialmente entre adolescentes!”). Neste interim, o
dialogo, o afeto e os esclarecimentos completos,
além da manutencao de um ambiente harmonioso
desviado de conflitos e vicios, cultivando a cultura de

paz apresentam-se como fatores de protecao da

Family faces in front of drug addiction and incarceration..

A FAMILIA E O ENCARCERAMENTO DO
USUARIO DE DROGAS

E inegavel a influéncia da instituicdo familiar na
superacao ou na melhor aceitacdo do individuo em
ser uma pessoa privada de liberdade. E inegavel
também o sofrimento que atinge todo o vinculo
familiar e o conjunto de relacbes interpessoais,
quando possuir um membro da familia usuario de
drogas em uma unidade prisional, pode representar o
encarceramento de toda ela. O repldio, a
discriminacao e a exclusao por parte da sociedade
perante aos presos, muitas vezes, estendem-se as
suas familias.

Apesar disso, é percebida a funcao protetora da
familia, ainda que limitada, em relacdo aos usuarios
de drogas no ambiente carcerario, quando esta
incentiva a manutencao do exercicio da cidadania
dentro do presidio, o respeito as regras impostas e a
manifestacdo de um bom comportamento('?,

A familia ainda reforca (re)estruturacao das
relacoes sociais dos detentos, bem como incentiva o
exercicio de praticas reabilitadoras, como voltar a
estudar e trabalhar dignamente, procurando resgatar
bons costumes. Por outro lado, as familias sdo por
vezes culpabilizadas pelos maus comportamentos em
rua dos detentos e as mas companhias assumindo
neste contexto uma roupagem fomentadora a
comportamentos de risco!''"12),

Estudos apontam que eventos desfavoraveis no
ambiente familiar, como violéncia intrafamiliar,
historico de consumo de drogas por familiares e a
desagregacao familiar precoce, causam danos
morais, psicologicos e sociais a uma personalidade
em formacao""'? podendo incitar desvios de
comportamento que resultem no encarceramento.

Quanto ao papel excludente da familia nesse
contexto, apesar de nao encontrar registros na
literatura cientifica a respeito, pode-se afirmar a
partir da observacdo da dinamica dos ambientes
prisionais e das relacoes sociais de ex-detentos, que
frequentemente tal atitude é existente. O abandono
da familia durante o periodo de cumprimento da

pena pode gerar sofrimento, revolta, arrependimento

nova

117

familia® que deve ser por esta cultivados e e raiva no detento. O abandono vivido tende a
disseminados junto a midia e aos amigos, diminuir as chances de uma ressocializacdo
extrapolando os limites do preconceito e do adequada, podendo ocasionar ainda repeticdao de
estigma®. atitudes  criminosas e  assim, uma
institucionalizacao, bem como o retorno ao uso da
droga. Do mesmo modo, a insisténcia da familia em
Portuguese
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manter uma postura excludente, mesmo quando o
individuo ja cumpriu sua pena, contribui para a

discriminacao e estigmatizacao do ex-detento.

ENFERMAGEM, FAMILIA, DROGADICAO E
ENCARCERAMENTO

A Enfermagem na qualidade de profissao que

apresenta em sua esséncia o cuidar possui
importante papel na educacdo em salde e na
promocao da salde, devendo abster-se de
preconceitos e de estigmatizacoes que possam existir
na clientela alvo de seu cuidado, a exemplo da
populacao usuaria de drogas e interna do sistema
prisional, e avancar no seu exercicio profissional.
Com o crescente nimero de usuarios de drogas no
cenario mundial, a enfermagem ganhou a
responsabilidade de aperfeicoar ou adaptar novas
formas de abordagem a esse publico®. Neste
interim, tem cabido ao enfermeiro buscar uma
postura critica e

reflexiva que o possibilite

acompanhar a dinamica social da realidade e
colaborar no enfrentamento desse grave problema da
contemporaneidade!'. Para isso, isto €, para que se
avance no plano assistencial, € necessario que a
formacdo ofereca subsidios instrumentalizadores ao
processo de trabalho deste profissional, que
viabilizem intervencoes adequadas e eficazes.

No entanto, ao que parece, existem dificuldades
de trabalhar a tematica alcool e drogas pelos
profissionais de enfermagem, decorrentes
justamente do pouco preparo advindo da formacao.
Associado a isto, a auséncia de treinamentos sobre o
assunto tem “co-atuado” limitando certos avancos
nesta area de atencdo, especialmente diante da
reconhecida faléncia do processo de ensino-

aprendizagem dos conteldos trabalhados na
graduacao(’>19),

Apesar disso, é importante e necessario
reconhecer que independente do preparo especifico
sobre o tema, no campo da salde pulblica, o
enfermeiro inserido no territdrio que tem como foco
a familia, possui grande potencial de identificar e
intervir sobre os problemas da comunidade,
transformando-os. Esse enfermeiro, ao reconhecer
em seu cotidiano os problemas relacionados ao uso
de drogas e ao considera-lo um reflexo de problemas
familiares e de vulnerabilidades sociais, pode
juntamente a equipe, a comunidade e a familia,
trabalha-lo de

forma interdisciplinar e

intersetorial"”,
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Sob

problematica, inclusive considerando as vertentes da

um olhar multifatorial em torno da
familia nesse texto discutidas, este profissional pode
planejar e executar estratégias que viabilizem e
potencializem os fatores de protecao familiar e,
paralelamente, que minimizem os atos/situacées de
incentivo e marginalizacao por parte desta. O mesmo
pode ser dito em relacao a atencao aos familiares de
presidiarios, seja no territério, seja no proprio
servico de reclusao, uma vez que o Plano Nacional de
(PNSSP)

dentre varias condicdes estruturais minimas, na

Saude no Sistema Penitenciario preve,
composicao de recursos humanos, a insercao do

profissional enfermeiro, devendo desempenhar
atencdo integral a salde com foco na promocgao e
prevencao de agravos('®.

No ambiente prisional, além da pouca habilidade

dos profissionais relacionarem-se com seus pacientes,

muitas vezes por medo e estigmas, existem
dificuldades que prejudicam uma assisténcia
adequada, como seguranca, estrutura

fisica/organizacional, gestdao de pessoas e recursos

materiais®. Com relacio ao primeiro, o
reconhecimento por parte dos internos de que a
profissdo é essencial para a manutencdo da saude
dentro da unidade, tem minimizado a periculosidade
do trabalho®, mas o segundo ainda precisa avancar.

As limitacées determinadas pela logistica de
seguranca que o sistema penal impde faz com que a
assisténcia se molde e se adapte ao modelo, sendo
assim, nao tao eficaz o quanto poderia ser. Apesar
disso, acredita-se na potencialidade do trabalho de
enfermagem melhorar a assisténcia a salde ofertada
a este publico, bem como de reduzir a incidéncia dos
relacionados a

problemas drogadicao e o

encarceramento dos usuarios.

CONSIDERAGOES FINAIS

Observou-se que o periodo de inicio do contato
com as drogas, a adolescéncia, coincide com a época
em que o posicionamento da familia é determinante
na construcdo da personalidade do individuo,
podendo repercutir sobre as escolhas deste individuo
dependendo de sua estabilidade comportamental e
estrutural. Ha condicées do ambiente familiar que
podem evitar o contato do individuo com as drogas;
ha situacbes em que este incita o inicio de
comportamentos desviantes e a permanéncia destes,

a exemplo do consumo de substancias ilicitas e a
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promocao de crimes em face destas; e ainda
posicionamentos que se apoiam na (re)socializacao e
no regate dos bons costumes, buscando-se a
protecao.

A enfermagem ¢é desafiada a reinventar-se e a
adaptar-se as problematicas atuais, inserindo
questdes como as que foram tratadas nesse estudo na
formacdao académica e na pratica cotidiana da
profissdo, ja que possui a capacidade de transformar
a realidade em que esta inserida, tendo a familia,
sobretudo como forte aliada. Nesse contexto, espera-
se que essa profissdo supere os obstaculos existentes
na atencao ao usuario de drogas, presidiarios e suas
respectivas familias e colabore efetivamente para
superacao das implicacdes negativas oriundas desses

fendmenos.
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