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O USO ABUSIVO DE DROGAS PSICOATIVAS POR ESTUDANTES E
PROFISSIONAIS DA SAUDE: POSSIVEIS CAUSAS E SOLUCOES

RESUMO

O presente trabalho vem tratar da questdo da vulnerabilidade do estudante e do
profissional da saude em relacdo ao uso de drogas psicoativas, usualmente como
‘valvula’ de escape para problemas de natureza pessoal e profissional. O uso
indevido de drogas psicoativas acontece, muitas vezes, pelo facil acesso dos
estudantes e profissionais da saude as drogas, engatilhado por estudos e carga
horéria de trabalho exaustiva, bem como por problemas de natureza pessoal ou
profissional. As mudancas e complexidades do trabalho na area de saude muito
contribuem para o0 uso abusivo dessas substancias. Uma hipétese para solucéo do
problema seria o desenvolvimento de uma estratégia pautada em uma educacao
voltada para o conhecimento dos mecanismos de acdo, para os efeitos que as

drogas causam ao organismo e para as consequéncias referentes ao uso abusivo.

Palavra-chave: Estudantes da saude. Profissional da saude. Drogas psicoativas.



THE ABUSE OF PSYCHOACTIVE DRUGS AMONG STUDENTS AND HEALTH
PROFESSIONALS: POSSIBLE CAUSES AND SOLUTIONS.

ABSTRACT

This work is dealing with the issue of student and vulnerability of health professional
regarding the use of psychoactive drugs, usually as ‘valve’ escape to problems of
personal and professional nature. The misuse of psychoactive drugs happens often,
the easy access of students and health professionals to drugs, triggered by studies
and hours of exhaustive work, as well as problems of personal or professionals
nature. The changes and complexities of working in health contribute much to the
abuse of these substances. One hypothesis for solving the problem would be to the
develop a strategy guided by an education for the knowledge of mechanisms of
action for the effects that drugs. They cause the body and the consequences for the

abuse.

Keywords: Health student . Health professional. Psychoactive drugs



O USO ABUSIVO DE DROGAS PSICOATIVAS POR ESTUDANTES E
PROFISSIONAIS DA SAUDE: POSSIVEIS CAUSAS E SOLUCOES

THE ABUSE OF PSICHOACTIVE DRUGS AMONG STUDENTS AND HEALTH PROFESSIONALS:
POSSIBLES CAUSES AND SOLUTIONS.

1. INTRODUCAO

O uso de medicamentos € de vital importancia para o tratamento de varias
patologias. A prescricdo certa favorece uma correta dispensacao, bem como 0 uso
racional pelo paciente. Porém, o uso incorreto, abusivo e sem prescricdo pode trazer
danos irreversiveis a saude do individuo, podendo até levar a morte. Atualmente,
dentre esses medicamentos, as drogas psicoativas se destacam devido a
automedicacao e uso abusivo.

As drogas psicoativas sdo aquelas que causam alteracdes comportamentais,
de humor e cognicdo. Sao drogas que agem, principalmente, nos neurdnios,
atingindo predominantemente o sistema nervoso central (SNC). Essas drogas
modificam a comunicacdo entre os neurbnios, podendo causar efeitos variados,
segundo o tipo de neurotransmissor envolvido e o mecanismo como a droga atua.
Os principais sintomas produzidos séo: agitacdo, euforia, alucinacdes e delirios que
mudam a maneira do individuo pensar, sentir e agir. As drogas psicoativas podem
ser classificadas como drogas depressoras, drogas estimulantes e drogas
perturbadoras.

A utilizacdo de substancias psicoativas licitas e ilicitas se tornou motivo de
preocupacdo mundial, visto que nos ultimos anos observa-se um aumento no seu
consumo. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) afirma que parte relevante da
prevaléncia mundial de doencas e incapacidades podem ser atribuidas ao consumo
de drogas psicoativas. Segundo a OMS, aproximadamente 10% da populacdo dos
centros urbanos fazem uso abusivo de substancias psicoativas, independente de
género, idade ou condicdes financeiras.

Alguns estudos abordam o uso abusivo de substancias psicoativas por
estudantes e profissionais da saude. Tal pratica € preocupante, pois pode ter
reflexos no futuro profissional desses individuos. No Brasil, de forma similar a

dindmica mundial, verifica-se um crescimento expressivo no consumo de drogas
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psicoativas. Um grande entrave em qualquer modalidade de terapia pensada para
esses casos é que o individuo tem dificuldade em aceitar e se expor como
dependente quimico. Muitos profissionais ndo aceitam falar sobre o assunto,
temendo os estigmas que acabam por resultar na perda do emprego e da reputacao.
A sociedade ainda considera toda dependéncia quimica como um desvio de
comportamento e ndo como doenga.

Portanto, faz-se necessario um investimento em pesquisas para se revelar o
quadro real sobre os profissionais dependentes de drogas para, a partir desse
diagndstico, aplicar politicas de educacao, prevencdo e controle sobre o uso de

drogas psicoativas.

2. DROGAS PSICOATIVAS

Segundo a OMS, as drogas psicoativas sdo substancias que causam
alteracbes de humor e cognicdo. Sdo drogas que agem, principalmente, nos
neurénios, atingindo o SNC (CARLINI, et al., 2001, p.11; FIRMO, et al.,2013, p.12).
De acordo com Kerr-Cérrea e colaboradores (2013, p.85), as substancias que nao
sao fabricadas pelo organismo e que causam alteracdo no funcionamento do SNC
sao denominadas drogas psicoativas.

Quando é efeito um uso nao terapéutico dessas substancias, temos o
chamado, uso das ‘substancias de abuso’. (PAGE, et al.,2004, p.277)

Cada droga tem sua forma de acdo especifica, mas geralmente provocam
sensacao de prazer, reduzindo as sensac¢fes desagradaveis no organismo de quem
as usa. Farmacologicamente, as drogas psicoativas possuem uma modo de acéo
gue provoca em uma determinada area do cérebro, conhecida como éarea de
recompensa, a sensagao de prazer ou gratificacdo. Esse tipo de droga faz com que
essa area de recompensa no cérebro produza mais dopamina, substéncia que atua
na comunicagdo dos neurdnios, intensificando a sensagdo de prazer (KERR-
CORREA et al., 2013, p.85).

Para que haja a homeostase no organismo, é necessario que todos os 6rgaos
funcionem de maneira equilibrada, o que se da sob o comando dos sistemas

endocrino e nervoso. Alguns autores afirmam que o0 uso repetitivo de certas
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substancias faz com que o cérebro modifique os parametros usuais do organismo
que o mantem funcionando em equilibrio. Esse equilibrio € também conhecido como
alostase, onde o cérebro é capaz de manter o organismo em um equilibrio
fisiolégico, mesmo em situacBes adversas. A droga psicoativa provoca repetidas
tentativas de adaptacdo do cérebro, o que acaba por modificar certas funcées SNC,
ocasionando mudancas de comportamento, 0 aparecimento de sintomas
psiquiatricos e o surgimento de patologias (KERR-CORREA,et al., 2013, p.85;
PAGE,et al., 2004, p.278).

O fendémeno de tolerancia farmacolégica faz com que o individuo que faz
uso frequente de drogas precise cada vez mais de doses elevadas para conseguir o
efeito desejado. Clinicamente, o que se evidencia € uma reducdo gradativa da
resposta, devido ao uso frequente. Com o tempo, os efeitos agradaveis que a droga
causa sao reduzidos, fazendo com que o individuo aumente cada vez mais o
consumo, para ter a mesma sensacdo de prazer, tornando-o incapaz de realizar
tarefas como dirigir ou operar maquinas. Existem dois tipos de tolerancia: a
tolerancia fisica ou funcional, que diminui a sensibilidade a droga utilizada e a
tolerdncia psicoldgica, onde se modificou a ag¢do da droga como resultado do
aprendizado ou de mudancas no ambiente (KERR-CORREA, et al, 2013, p.86;
PAGE,et al, 2004, p.278).

A interrupcdo abrupta do consumo de uma droga que é frequentemente
utilizada, corriqueiramente, leva a sindrome de abstinéncia, caracterizada por efeitos
colaterais como ansiedade, tremores, sudorese intensa, irritabilidade. Seu
surgimento é um forte indicativo de dependéncia quimica. O que popularmente se
conhece como “fissura” € a manifestacdo de uma vontade intensa, quase
incontrolavel de utilizar drogas psicoativas (KERR-CORREA, et al, 2013, p.87).

2.1. Efeitos especificos das drogas psicoativas

2.1.1. Drogas depressoras

As principais drogas depressoras sao: alcool, solventes (inalantes) e
farmacos como os benzodiazepinicos e os opioides. O alcool, quando usado em

excesso, pode trazer tanto consequéncias fisicas, como psicoldgicas. Os solventes
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ou inalantes apresentam efeitos psiquicos e quimicos. Os benzodiazepinicos tém,
como efeito central no organismo, a diminuicdo da atividade em determinadas areas
do cérebro. Os opioides apresentam como principais efeitos o alivio da dor e a
sensacdo de bem estar, mas o uso abusivo pode levar a intoxicagcdo aguda
(CARLINI, et al., 2001, p.12-14; KERR-CORREA, et al., 2013, p. 90-104).

2.1.2. Drogas estimulantes

As principais drogas estimulantes sdo agentes amplamente difundidos na
maioria das sociedades: cocaina, crack e nicotina. A cocaina tem um poderoso
efeito estimulante, independente da via administrada. Seus efeitos sdo de ordem
fisica e psiquica e seu uso abusivo pode levar a intoxicacdo aguda. O crack é um
subproduto da cocaina e seus efeitos fisicos e psiquicos sdo devastadores para o
organismo, levando, rapidamente, a dependéncia. A nicotina, composto presente no
tabaco, tem acdo no SNC, seus efeitos vdo desde estimulantes a relaxantes,
causando forte dependéncia (CARLINI, et al., 2001; KERR-CORREA, et al., 2013).

2.1.3. Drogas perturbadoras

Classificada como droga perturbadora, a maconha ainda ndo tem seu
mecanismo de acdo completamente definido; porém, sabe-se que pode causar ao
SNC a sensacao de bem-estar e relaxamento, e paralelamente induzir sensacgéao de
angustia, de ansiedade, déficit de atencdo e também dificuldades de memorizacao.
A overdose pode ocorrer, sendo acompanhado por ansiedade intensa e efeitos
psicoticos (CARLINI, et al., 2001, p.18).

2.2 - Aspectos éticos e legais da prescricdo de medicamentos psicotropicos

A prescricdo correta de medicamentos psicotropicos deve seguir alguns
requisitos importantes, pois funciona como um documento de valor legal com
responsabilidades a serem cumpridas por quem prescreve, dispensa e administra.
Portanto, em todo o mundo, inclusive no Brasil, deve-se seguir regras para
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prescricdo e normas éticas regulamentadas pela agéncia nacional de vigilancia
sanitaria (ANVISA) (OSORIO DE CASTRO; PEPE, 2015, p.1-5).

As prescricdbes devem apresentar escrita legivel, com linguagem clara e

compreensivel;, ndo podem apresentar rasuras e deve ser escritas com letra de
forma;
No Sistema Unico de Salde (SUS) o medicamento deve ser prescrito,
obrigatoriamente pelo nome genérico, ja nas unidades particulares o medicamento
pode ser prescrito em sua forma ética ou genérico e ndo pode apresentar
abreviaturas (OSORIO DE CASTRO; PEPE, 2015, p.1-5).

A prescricdo deve apresentar o nome, a forma do medicamento e a
concentracdo. Deve constar na prescricdo, a quantidade total do farmaco
(quantidade de capsulas, ampolas, comprimidos, etc.), a duracdo total do
tratamento, a via a ser administrada e também o intervalo entre cada dose e horario.
Além disso, € imprescindivel dados do prescritor, a saber, o nhome completo, o
endereco, o carimbo, o registro no conselho profissional e a assinatura (OSORIO DE
CASTRO; PEPE, 2015, p.1-5)

Psicotrépicos e entorpecentes necessitam de receituarios especificos,
divididos em lista A para anfetaminicos e opibides, lista B para psicotropicos
anorexigenos e a lista C para anabolizantes, acido retindico e alguns anti-
inflamatorios. Os profissionais que estdo legalmente habilitados a prescrever esse
tipo de receituario sdo médicos, dentistas e veterinarios. O farmacéutico tem a
responsabilidade de dispensar o medicamento e orientar o paciente sobre 0 uso
correto (OSORIO DE CASTRO; PEPE, 2015, p.1-5).

2.3 - Controle e distribuicdo de medicamentos psicotropicos

O controle do consumo de substancias que requerem fiscaliza¢do, no Brasil,
é feito pelo Ministério da Saude. A ANVISA é responsavel por desenvolver e aplicar
Leis que visam controlar e inibir 0 uso abusivo de tais substancias. A portaria
SVS/MS n°334 é que define o controle de tais substancias no pais.

Portanto, com o objetivo de tornar mais efetivo o controle, foi criado o

Sistema Nacional de Gerenciamento de Produtos Controlados (SNGPC), quem tem



como finalidade, monitorar a fabricagdo e distribuicdo de psicotropicos,
entorpecentes e demais substancias controladas (BOARO, et al).

O SNGPC surgiu com o objetivo de facilitar a escrituracdo, 0 acesso ao
medicamento, prescricdo e controle, reduzindo o uso indevido ou abusivo e a
falsificacdo de medicamentos. Farmacias e drogarias fazem a transmisséo eletronica

de dados como escrituragdo atraves do SNGPC diretamente para ANVISA.

3. O USO ABUSIVO DE DROGAS PSICOATIVAS POR ESTUDANTES E
PROFISSIONAIS DA SAUDE

Ha uma caréncia de estudos sobre o0 uso abusivo de substancias psicoativas
por estudantes e profissionais da saude. Porém, nos estudos encontrados pode-se
observar que o consumo de substancias psicoativas pode levar a resultados
positivos ou negativos, dependendo da forma de utilizacdo. O uso de forma abusiva
dessas drogas por estudantes e profissionais da saude € preocupante e pode ter
reflexos no futuro profissional dos mesmos.

A vida universitaria abre as portas para o mundo profissional, mas também é
uma época de descobertas e experiéncias que podem tornar o estudante vulneravel,
e € justamente nessa época que ele pode vir a ter o seu primeiro contato com
substéancias psicoativas.

Entre os motivos que levam o estudante a fazer o uso abusivo de
substancias psicoativas destacam-se motivos externos e internos, como familia,
amigos, meios de comunicacao, curiosidade, prazer dentre outros (BOTTI, et al.,
2010, p. 2-5).

Pesquisas realizadas em um curso particular de enfermagem apontaram um
elevado consumo de alcool entre estudantes, principalmente do género feminino. Ja
dentre os homens, observou-se maior consumo de tabaco, maconha e cocaina. Ja
nos cursos de medicina, farmacia e odontologia, observou-se uma prevaléncia no
autoconsumo de ansioliticos e anfetaminas (CAMPOS, SOARES, 2003, P.4).

Estudos revelaram que na Universidade de Sao Paulo, a droga mais
utilizada entre os universitarios € o alcool, seguido do tabaco e maconha. O alcool &
também a droga psicoativa mais usada entre estudantes de enfermagem de uma
escola de Ribeirdo Preto (CAMPOS, SOARES, 2003, P.4).



Os resultados de um estudo realizado com universitarios da escola de
enfermagem da UNIFESP revelaram um conhecimento reduzido a respeito dos
psicofarmacos e de drogas psicoativas.

A maioria dos participantes do estudo definiram drogas psicoativas como
medicagOes empregadas para tratamento de doencas mentais ou como medicagdes
controladas, demostrando um desconhecimento sobre a correta classificacdo desses
medicamentos (CAMPOS; SOARES, 2003, p.4)

Segundo Torres (2002, p.18), o uso abusivo de drogas psicoativas entre
estudantes da area da saude é um grave problema, que ndo tem sido tratado com
atencdo que merece. O autor ressalta para a necessidade de ado¢cdo de medidas
preventivas e educativas efetivas, ja que o cenario atual sinaliza que o uso abusivo
tende a um continuo crescimento. Um maior agravante, causa de grande
preocupacdo, é o futuro esses estudantes, muitos dos quais se tornardo
profissionais responsaveis pelo encaminhamento de usuarios de drogas, pela
execucdo de acdes preventivas e pela educacdo em saude. Obviamente, uma
questdo pertinente e comum a todos o0s usudrios € a propria saude desses
estudantes, pois o uso abusivo de drogas psicoativas pode trazer graves
consequéncias, que vao desde a dependéncia até o envolvimento em acidentes
automobilisticos com vitimas fatais.

Estudos revelaram que a faixa etaria com maior percentual de dependéncia
estd entre os 18 e os 24 anos para substancias licitas e de 16 a 18 anos para
substancias ilicitas; com uma diferenca de consumo do grupo de substancias
psicoativas de acordo com o sexo. Observou-se que estudantes do género
masculino tendem a fazer maior uso de substancias licitas e ilicitas do que o género
feminino (MARDEGAN, et al., 2007, p. 263).

Percebe-se que o meio académico facilta o uso abusivo de drogas
psicoativas, principalmente do alcool, pois trata-se de um ambiente em que as
bebidas alcoolicas estdo corriqueiramente presentes: festas, comemoracfes e todo
tipo de evento para arrecadacéo de dinheiro para a formatura (MARDEGAN, et al.,
2007, p. 263).

Ja no ambito profissional, o uso abusivo de drogas psicoativas se d&, quase
sempre, associado as atribulagbes como cargas horéarias exaustivas. Grande parte



dos profissionais da saude possuem mais de um emprego, pois sdo mal
remunerados e o estresse também advém da prépria rotina de lidar com o processo
saude doenca. Por outro lado, a preocupacédo também passa pelo facil acesso as
drogas psicoativas, a0 mesmo tempo em que impera o baixo conhecimento sobre os
efeitos, principalmente, negativos no organismo (COSTA; CORREA, 2004 p. 2).

Dentre as drogas psicoativas mais consumidas por essa classe, o éalcool
mais uma vez se destaca. Entre os médicos, o consumo do alcool vem seguido pelo
de cocaina, benzodiazepinicos, maconha, opiaceos, anfetaminas e solventes.
Médicos e enfermeiros correm mais riscos de se tornarem dependentes quimicos,
principalmente por medicamentos, devido ao alto nivel de exaustdo ao qual séo
submetidos ou se submetem (COSTA; GOLLNER, 2007, p.640).

Dentre os profissionais da area de saude, os enfermeiros, em nosso pais,
continuamente tém que lidar diretamente com a falta de recursos humanos, de
materiais tecnoldgicos e também com a crise na saude brasileira. Sdo todos esses
fatores estressantes que podem levar esse trabalhador a fazer uso abusivo de
drogas psicoativas. Muitas vezes, ha uma visao fantasiosa da profissdo, que vai de
encontro a uma realidade profissional totalmente diferente. Alimentada, por cargas
horarias extensas, baixos salarios, escassez de recursos materiais e de mao de obra
(COSTA; GOLLNER, 2007, p.640).

Em um estudo realizado em um hospital universitario do Rio de Janeiro,
Costa e Gollner (2007, p.642), em entrevista com trabalhadores de enfermagem,

trazem os depoimentos desses profissionais:

[...] essas condicbes precarias de trabalho que o hospital me da
algumas vezes fazem com que eu precise beber, a fim de aliviar o

desgaste emocional [...].(E.34)

[...] a sobrecarga de trabalho, mais de um emprego, condigbes de
trabalho, estresse, sdo fatores que podem levar ao uso de drogas. Mas
penso que nem o0s usuarios sabem direito, pois junto tudo isso e no fim

vem a droga. (E.17)



Essa sobrecarga de trabalho, a tensédo do dia a dia, as tarefas repetitivas e o
facil acesso as drogas podem se tornar uma combinacéo perigosa para a saude do

trabalhador, como revelam outros depoimentos desses mesmaos profissionais.

[...] eu ja vi colegas usarem substancias da caixa, sem perceberem que

€ uma droga, pois o paciente faz uso, ele também pode fazer [...].(E.20)

[...]facil acesso a determinadas drogas no ambiente de trabalho,

levando a automedicacaol...]. (E.5)

Tais depoimentos revelam, claramente, o livre acesso que esses
profissionais tém aos psicotropicos, o que torna facil o uso abusivo de drogas
psicoativas.

J4 no caso dos médicos, a taxa de uso de drogas psicoativas sem
prescricdo é alta. As cobrancas, o estresse do dia a dia, 0 ambiente de trabalho faz
com eles sintam a grande responsabilidade da profissdo, o que pode torna-los bem
sucedidos e frustrados ao mesmo tempo, pois necessitam de reconhecimento e
sucesso, a todo o momento. O que pode leva-los a desenvolver depresséo e a fazer
0 uso abusivo de drogas psicoativas, principalmente o alcool e medicamentos
psicotropicos. (FIDALGO; SILVEIRA, 2008, p. 3)

Segundo Meleiro (1998, p. 1-2), médicos tem conhecimento e livre acesso a
drogas psicoativas, o que facilita o uso abusivo e, até mesmo, o suicidio pelo uso
das mesmas. Estudos realizados na Califérnia demonstraram que entre médicos,
dentistas e farmacéuticos existem maior indice de suicidio devido ao conhecimento
e manipulacédo de drogas psicoativas. Outra questao, envolve a automedicagédo que
também é maior nessa classe.

O uso de psicotropicos sem prescricdo pelos médicos é elevado e a grande
maioria dos profissionais relataram que desconhecem um servico especifico de
atendimento a médicos com problemas psiquiatricos e relacionados ao uso abusivo
de drogas psicoativas. Segundo pesquisas realizadas em um hospital publico de
Séo Paulo, a maioria dos profissionais entrevistados declararam néo ter problemas
com a utilizacdo de psicotropicos, enquanto uma minoria declarou ter feito uso dos
mesmos sem prescri¢cao (FIDALGO; SILVEIRA, 2008, p. 3).



3.1 — Como reduzir o uso de drogas psicoativas

Para Lappan Botti e colaboradores (2010, p. 5), uma das acdes necessarias
para reducdo do consumo abusivo de alcool e de outras drogas entre estudantes
deve se basear na prevencdo e também na pratica de reducdo de danos para essa
classe. A estratégia de acdo passa pela idealizacdo e realizagdo de palestras,
seminarios, e minicursos, como medidas de prevencdo, enfatizando as
consequéncias negativas referentes ao uso abusivo de drogas psicoativas.

Mardegan e colaboradores (2007, p. 265) ressaltam a necessidade de um
conhecimento mais aprofundado sobre o assunto ‘Drogas e suas consequéncias
desastrosas ao organismo’, destacando o impacto na vida social e profissional, com
objetivo de incentivar os académicos a nao fazerem o uso abusivo de substancias
psicoativas.

Segundo Nunes e colaboradores (2012, p.98) ha uma estrita associacéo
entre os jovens que fazem consumo exagerado de alcool e 0 nimero de acidentes e
o indice de violéncia. Os autores chamam a atencdo para a necessidade de se
empregar estratégias de prevencao, através de politicas publicas mais abrangentes
gue alcancem os resultados esperados.

Ja no que diz respeito aos profissionais da area da saude, Costa e Correa
(2004, p.6) afirmam que os trabalhadores de enfermagem né&o estdo preparados
para lidar com situacbes que envolvam drogas psicoativas, seus efeitos no
organismo e as consequéncias de seu uso abusivo. Os autores salientam a
necessidade de curriculos mais completos e chamam a atencao para a formacao e
participacdo dos profissionais em politicas tanto nacionais como internacionais que
tenham como foco a problemética do uso excessivo de drogas psicoativas. Os
trabalhadores de enfermagem devem buscar mais informacbes sobre drogas
psicoativas, através da atualizacdo de seus conhecimentos e realizando uma
autoavaliacdo continua.

Dias e colaboradores (2011, p.450) mencionam a necessidade de se
melhorar a qualidade de vida dos profissionais da saude e também as condi¢cbes de
trabalho. E preciso enfatizar que faz parte do cotidiano do profissional de satde lidar

com substancias psicoativas, fato que ndo deve ser menosprezado. Assim, € preciso
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proporcionar condicdes de trabalho satisfatorias evitando cargas horarias
excessivas, 0 que fara com que o profissional tenha um melhor rendimento e uma
menor tendéncia em fazer uso de tais substancias.

A implantacdo de um sistema voltado para saude do trabalhador da area da
saude, com a elaboracdo de campanhas e palestras constantes e direcionadas ao
uso abusivo de drogas psicoativas e suas consequéncias é uma boa opcdo. A
definicdo de medidas preventivas ira favorecer uma melhora no servi¢co prestado e
consequentemente, um aumento na qualidade e rendimento. Tendo visto que alguns
trabalhadores da area da saude ndo consideram substancias licitas como drogas e
por isso acham natural o uso indiscriminado das mesmas (MARTINS, et al., 2009,
p.372)

4. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo descreveu sobre 0 uso abusivo de drogas psicoativas por
estudantes e profissionais da saude, as possiveis causas e solucdes. Infelizmente o
uso abusivo de drogas psicoativas se tornou um fantasma que assombra a
sociedade contemporanea. O ritmo frenético das grandes metropoles, o crescimento
urbano acelerado, o aumento no padrdo de vida e a selecdo do mercado de
trabalho, tém levado, ou melhor, tém forcado o individuo a estudar mais e a buscar
uma melhor qualificacao.

Essa corrida em busca de condi¢des mais dignas de vida tem exigido, de
muitos, um esforco que vai além da condicdo humana. E nesse momento que as
drogas entram na vida de muitos, como uma for¢ga a mais, uma ajuda ou até mesmo
valvula de escape para combater o desgaste fisico e mental.

Estudantes, talvez, fazem uso abusivo por curiosidade, por se sentirem
pressionados pela familia, amigos e pela sociedade a se tornarem excelentes
profissionais e acabam por cairem no uso abusivo das drogas como forma de
escaparem da pressao e exigéncias que sofrem. Eles também caem no uso abusivo
por incentivo de outros colegas.

Os profissionais da saude acabam por fazer uso abusivo de drogas
psicoativas devido as cargas horérias de trabalho exaustivas, as condi¢gdes precérias
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de trabalho e a baixa remuneracdo. Muitos desses profissionais trabalham em dois
Oou mais empregos para completarem seus orgcamentos. Todos esses situagdes
levam o profissional a buscar nas drogas psicoativas a ajuda que precisam para
aumentarem sua resisténcia ou até mesmo fugir da realidade cruel que os cercam.

Como j& foi proposto anteriormente, as possiveis solugbes seriam a
educacdo continuada, com um olhar totalmente voltado para as consequéncias
maléficas que o uso abusivo de drogas psicoativas pode causar.

Sendo assim, é necessaria uma educacdo voltada para o conhecimento
sobre drogas psicoativas, desde a formacdo dos profissionais da saude e que se
perpetue durante a sua atuagdo na vida profissional. O profissional da saude precisa
saber com que substancia esta lidando, seus mecanismos de acdo e possiveis
efeitos, tanto os benéficos, quanto os maléficos.

E preciso também cuidar de quem cuida. O profissional da saude, talvez seja
visto como imortal, inatingivel e que tem super poderes, se esquecendo que é ser
humano, que fica cansado, fica triste, deprimido e que adoece. Ele pode, sim, ter
uma resisténcia maior para o sono, para 0 cansago, para certas doenc¢as. Mas nao
esta imune a nenhum desses sintomas, pois sdo seres humanos feito de matéria,

gue adoece, que envelhece.
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