

  [image: ]




  

    

      [image: Dr. Gustavo Teixeira]




      [image: Manual antidrogas. Guia preventivo para pais e professores]




      1ª edição




      [image: BestSeller]




      Rio de Janeiro | 2014


    


  




  

    

      CIP-BRASIL. CATALOGAÇÃO NA FONTE


      SINDICATO NACIONAL DOS EDITORES DE LIVROS, RJ




      Teixeira, Gustavo




      T266m




      Manual antidrogas [recurso eletrônico]: guia preventivo para pais e professores / Gustavo Teixeira. - 1. ed. - Rio de Janeiro: Best Seller, 2014.




      recurso digital




      Formato: ePub




      Requisitos do sistema: Adobe Digital Editions




      Modo de acesso: World Wide Web




      Inclui bibliografia




      Sumário, introdução, contato com o autor, sites




      ISBN 978-85-7684-890-5 (recurso eletrônico)




      1. Dependência (Psicologia) 2. Drogas - Abuso - Tratamento. 3. Livros eletrônicos. I. Título.




      14-15698




      CDD: 616.8606


      CDU: 613.83




      Texto revisado segundo o novo Acordo Ortográfico da Língua Portuguesa.




      Título:


      MANUAL ANTIDROGAS


      Copyright © 2014 by Gustavo Teixeira




      Capa: Elmo Rosa




      Todos os direitos reservados. Proibida a reprodução, no todo ou em parte, sem autorização prévia por escrito da editora, sejam quais forem os meios empregados.




      Direitos exclusivos de publicação em língua portuguesa para o mundo reservados pela


      EDITORA BEST SELLER LTDA.


      Rua Argentina, 171, parte, São Cristóvão


      Rio de Janeiro, RJ – 20921-380




      Produzido no Brasil




      ISBN 978-85-7684-890-5




      Seja um leitor preferencial Record.


      Cadastre-se e receba informações sobre nossos


      lançamentos e nossas promoções.




      Atendimento e venda direta ao leitor


      mdireto@record.com.br ou (21) 2585-2002


    


  




  

    

      Dedico este livro aos dois amores da minha vida: Pedro Henrique e João Paulo. Que eles cresçam habilidosos e cercados de amor e conhecimento para enfrentar os riscos do envolvimento com as drogas de abuso.




      E também aos familiares e profissionais que lutam diariamente na prevenção e no tratamento de usuários de drogas no nosso país.


    


  




  

    

      INTRODUÇÃO




      Sempre que estou na companhia de pais e professores, durante palestras, costumo realizar uma analogia entre uma locomotiva e a infância. Costumo imaginar essa locomotiva cruzando territórios desconhecidos a 200 km/h e podendo, a qualquer momento, descarrilar e cursar novos rumos, sendo muitos deles perigosos e traiçoeiros. Um desses caminhos desconhecidos é o das drogas.




      O consumo de drogas é um fenômeno mundial e deve ser encarado como um grave problema de saúde pública em todo o mundo. Trata-se de um grande desafio aos pais, médicos, educadores e à sociedade de um modo geral.




      Jovens sob efeito de drogas apresentam desinibição comportamental, perda do juízo crítico e de reflexos motores, fatos que colaboram para que algumas das principais causas de mortes entre adolescentes como acidentes automobilísticos, suicídio, afogamentos e mortes por arma de fogo estejam relacionadas, em quase metade dos casos, ao consumo recente de bebidas alcoólicas e outras drogas.




      Os estudos epidemiológicos sobre o consumo de álcool e drogas evidenciam um crescimento assustador nas últimas décadas, sendo que os jovens têm tido suas primeiras experiências cada vez mais precocemente, em geral na passagem da infância para a adolescência.




      A grande maioria das pesquisas revela que a idade da primeira experimentação de álcool e tabaco é por volta dos 12 anos, enquanto o uso de maconha e cocaína encontra-se entre os 14 e 15 anos. Outro dado assustador é a constatação de que a experimentação de drogas ilícitas por esses adolescentes, excluindo-se álcool e tabaco, é próxima dos 22%. Isso quer dizer que, na média, praticamente um em cada quatro adolescentes brasileiros já experimentou algum tipo de droga ilícita durante a vida. Outra conclusão importante sugere que existe uma grande correlação entre consumo de drogas, faltas escolares, baixo rendimento acadêmico e abandono escolar.




      Mais uma questão importante que favorece o uso e abuso de drogas por crianças e adolescentes é a desinformação dos pais, a falta de capacitação de profissionais do ensino e a inexistência de programas eficientes de prevenção ao uso de drogas nas escolas.




      Manual antidrogas — Guia preventivo para pais e professores é um livro prático e simples. Parte do princípio de que a escola e a família são dois dos principais ambientes formadores da personalidade, da aprendizagem de conceitos éticos e morais. Neles, regras sociais serão aprendidas e serão alicerces sobre os quais os “trilhos da locomotiva” vão ser construídos.




      O objetivo deste livro é informar e auxiliar pais, professores, amigos, familiares e profissionais da saúde e educação a conhecer e identificar os principais problemas relacionados às drogas, suas características, efeitos e consequências, assim como oferecer orientação na busca por tratamento.




      Boa leitura!




      DR. GUSTAVO TEIXEIRA


    


  




  

    

      PARTE I




      NEUROCIÊNCIAS E AS DROGAS


    


  




  

    

      CAPÍTULO 1




      O CÉREBRO E AS DROGAS




      O que são as drogas?




      Para dar início à leitura deste guia, gostaria de convidá-los a entender um pouco mais sobre aspectos neurocientíficos que envolvem o problema das drogas, como definições e conceitos que serão encontrados no decorrer da leitura.




      Drogas: quando falo em drogas, estou me referindo às substâncias que exercem ações no cérebro humano, capazes de provocar alterações comportamentais e químicas no nosso organismo.




      Abuso de drogas: é o consumo de qualquer substância que cause consequências adversas ao organismo.




      Adição: é o padrão de comportamento de abuso da droga, caracterizado pelo envolvimento irresistível com o seu consumo; a pessoa não consegue resistir ao impulso de utilizá-la repetidamente.




      Tolerância: é o fenômeno em que, após repetidas utilizações da droga, o usuário necessita de doses maiores para obter as sensações prazerosas que sentia inicialmente com uma dosagem inferior. Exemplos disso são as pessoas que anos atrás necessitavam de apenas um copo de cerveja para se sentirem embriagadas e hoje precisam beber mais de uma garrafa para sentir os efeitos do álcool.




      Dependência de drogas: consiste em alterações comportamentais e químicas no cérebro do usuário, que causam desejo e o levam à busca incessante pela droga.




      Síndrome de abstinência: está presente nesses dependentes químicos e é caracterizada pela experimentação de sintomas e sensações de desconforto psicológico e fisiológico devido à ausência da substância no organismo.




      Fissura ou craving: corresponde às sensações de forte desejo pela busca e o uso da droga, normalmente acompanhadas de sintomas de ansiedade presentes na síndrome de abstinência.




      Como as drogas agem no cérebro?




      Diversos estudos se propõem a investigar como as drogas agem no cérebro. Uma das hipóteses mais aceitas até hoje propõe que a droga ativa o chamado sistema de recompensa cerebral.




      Esse sistema compreende algumas regiões do cérebro localizadas dentro do sistema límbico que são responsáveis pelas emoções, sensações de prazer e estão relacionadas também ao problema do uso de drogas. O sistema de recompensa cerebral ou circuito do prazer começa na área tegumentar ventral, localizada na região cinzenta do tronco cerebral. Impulsos elétricos são criados nessa região a partir do uso da droga de abuso e esses estímulos atingem o núcleo accumbens e posteriormente o córtex pré-frontal, região responsável pelo comportamento emocional.




      Os neurônios presentes nessa via são chamados dopaminérgicos e basicamente o que ocorre é que as drogas de abuso atuam no sistema de recompensa cerebral estimulando a produção e a liberação de dopamina, substância relacionada ao prazer, aumentando assim sua quantidade no cérebro e proporcionando as sensações prazerosas da droga.




      É muito importante salientar que, assim como a droga é capaz de estimular o sistema de recompensa cerebral, aumentando a liberação de dopamina e provocando sensações de prazer, há outras atividades igualmente capazes de estimular esse sistema, como praticar esportes, sair com amigos, namorar, comer fora, ir ao cinema, assistir a um bom programa de televisão, a um show de rock, ou experimentar um sorvete.




      Ao contrário de quando a pessoa estimula naturalmente a liberação de dopamina, provocando um “alto natural”, o uso de drogas provocará um “vício” dos receptores de dopamina no cérebro, fazendo com que este necessite de mais dopamina, tendenciando assim o jovem a buscar mais droga.




      Quais são as consequências do uso de drogas na adolescência?




      O uso de drogas na adolescência pode acarretar em uma série de modificações estruturais no cérebro do usuário.




      Jovens que abusam de drogas apresentam, de uma maneira geral, prejuízos acentuados nos estudos e nos relacionamentos sociais. A capacidade de cognição e raciocínio lógico fica comprometida, ocorrendo lentificação do pensamento, dificuldade de concentração e de retenção de informações. Outros prejuízos cognitivos estão relacionados a alterações na capacidade de julgamento e juízo crítico, aumento da agressividade e impulsividade.




      Esses adolescentes irão se afastar dos outros jovens não usuários de drogas, e, dessa maneira, os laços afetivos serão comprometidos. Atividades esportivas e recreacionais em grupo serão abolidas, laços de confiança, companheirismo, ética e respeito não serão formados, restando ao jovem a interação social com outros usuários e baseada na simples relação de consumo de drogas.




      Essa relação socialmente pobre e disfuncional lentamente levará o adolescente ao padrão comportamental caracterizado por comportamentos do tipo: acordar pensando na droga, passar o dia inteiro pensando em consumi-la ou em como consegui-la, deixando de lado a família e os amigos. Uma realidade triste, mas vivenciada por milhares de jovens todos os dias.




      Dessa forma, as alterações químicas e comportamentais produzidas pelo consumo de drogas resultarão invariavelmente em graves alterações da personalidade desse futuro adulto em formação.




      Por que tantos adolescentes abusam das drogas?




      Essa é uma pergunta que aflige pais, professores e profissionais da saúde mental em todo o mundo. Mas quais são os fatores que colaboram para que o consumo de drogas seja um fenômeno da juventude?




      Dificilmente um único fator de risco levará o jovem ao transtorno por uso de álcool e drogas. Na verdade, o uso problemático das drogas está relacionado a uma série de características, de forma que, quanto mais fatores de risco o jovem apresentar maiores serão suas chances de envolvimento problemático com as drogas.




      A adolescência é uma fase complicada do desenvolvimento dos jovens, mediada por uma descarga intensa de hormônios que passam a modificar completamente seus corpos. Além disso, um furacão de mudanças comportamentais e físicas ocorre em seu corpo e sua mente.




      O jovem está buscando sua identidade, sua individualidade, fazendo novas experiências, questionando, duvidando e muitas vezes brigando e lutando por questões que julga importante. Nessa fase, o adolescente não aceita mais passivamente as determinações e orientações de seus pais e existe uma tendência de maior identificação com o grupo de amigos. São mais impulsivos, curiosos, mais aptos a seguir as opiniões dos colegas, e todos esses fatores podem impulsionar o jovem a buscar novas experiências, sensações e prazeres.




      Logo, a adolescência é uma fase complexa do desenvolvimento físico e mental. Esse conjunto de fatores agregará o que se pode chamar de um “ambiente facilitador” para a experimentação das drogas. Ainda a facilidade com que as drogas são ofertadas no meio acadêmico, nas festas e nas próprias ruas, em bares e lanchonetes que vendem álcool e cigarros indiscriminadamente para menores de 18 anos, mesmo sendo proibido pela legislação federal, torna o controle ainda mais difícil.




      Outro fator importante para o início do uso de álcool e drogas pelos adolescentes são as influências dos modismos. A juventude contemporânea e nossa própria sociedade consideram normal o consumo alcoólico durante eventos esportivos, como a Copa do Mundo, ou eventos sociais, a exemplo do carnaval, réveillon ou outras festividades, sendo praticamente uma regra a presença de álcool nesses momentos.




      É importante ressaltar também a importância do papel da família do jovem nessa fase de experimentações. O lar no qual esse adolescente está inserido pode representar um fator de proteção ou de risco ao envolvimento com as drogas.




      Em primeiro lugar, temos o fator genético e logicamente imutável: filhos de pais dependentes de álcool ou drogas possuem até quatro vezes mais chances de se tornarem dependentes quando comparados com filhos de pais não usuários dessas substâncias. A realidade na qual o jovem está inserido também é importante. Logo, em ambientes domésticos caóticos e doentes, onde há um convívio diário com pais alcoólatras, usuários de drogas agressivos, violentos, negligentes, hostis, desafiadores, e onde não há diálogo nem respeito mútuo, o risco de esse adolescente abusar de drogas e álcool também será maior.




      Portanto, a primeira maneira de prevenir o uso e o abuso de drogas por seus filhos é mantendo uma família estável, respeitadora, ética, sempre aberta ao diálogo franco e honesto. Uma criança que vive em um ambiente doméstico sadio e seguro, no qual as normas e regras sociais são ensinadas por seus pais e conceitos éticos e morais são passados aos filhos para a formação de um jovem responsável, seguro de seus deveres e responsabilidades, que sabe lidar com a questão dos limites, possui ferramentas importantes e eficazes para evitar o envolvimento com as drogas.




      Jovens com baixa autoestima, inseguros, tímidos, retraídos e que não conseguem se destacar nos estudos, nos esportes nem nos relacionamentos sociais são mais propensos ao envolvimento com as drogas. Portanto, a identificação precoce desses perfis psicológicos e comportamentais serão de grande importância para a prevenção ao seu uso.


    


  




  

    

      CAPÍTULO 2




      AS DROGAS E OS TRANSTORNOS COMPORTAMENTAIS NA INFÂNCIA E ADOLESCÊNCIA




      Diversos estudos internacionais associam transtornos comportamentais na infância e adolescência com uso e abuso de drogas. Aproximadamente 89% dos jovens usuários de drogas apresentam outros diagnósticos psiquiátricos, tais como: transtorno de conduta, transtorno de déficit de atenção/hiperatividade (TDAH), depressão, transtorno bipolar do humor ou transtornos ansiosos. Além desses transtornos, um comportamento frequentemente associado ao uso de drogas é o bullying.




      Logo, a identificação precoce dessas condições comportamentais e o seu tratamento correto podem representar uma intervenção essencial no primeiro passo para a prevenção do envolvimento dos nossos filhos com as drogas.




      Demonstro a seguir um pequeno resumo dos principais transtornos comportamentais da infância, frequentemente associados ao uso abusivo de drogas.




      Bullying




      Trata-se de um termo em inglês que denomina o comportamento agressivo entre estudantes. São atos de agressão física, verbal ou moral que ocorrem de modo repetitivo, sem motivação evidente e executados por um ou vários estudantes contra outro, em uma relação desigual de poder, normalmente dentro da escola, ocorrendo principalmente na sala de aula e no recreio escolar.




      O bullying está relacionado a comportamentos agressivos e hostis de alunos que se julgam superiores aos outros colegas, acreditam na impunidade de seus atos dentro da escola e muitas vezes pertencem a famílias desestruturadas, convivendo com pais opressores, agressivos e violentos.




      Os alvos de bullying normalmente são jovens tímidos, quietos, inseguros, pouco habilidosos socialmente, que possuem poucas amizades e são facilmente intimidados, sendo incapazes de reagir aos atos de agressividade. Com frequência, são fisicamente mais fracos e menores que os agressores, mais jovens, e desta forma apresentam dificuldade em se defender das agressões.




      

        Bullying na escola




        

          	Apelidar;




          	Ameaçar;




          	Agredir;




          	Hostilizar;




          	Ofender;




          	Humilhar;




          	Discriminar;




          	Excluir;




          	Isolar;




          	Intimidar;




          	Perseguir;




          	Assediar;




          	Furtar;




          	Quebrar objetos pessoais.


        


      




      Transtorno desafiador opositivo




      O transtorno desafiador opositivo pode ser definido como um padrão persistente de comportamentos negativistas, hostis, desafiadores e desobedientes observados nas interações sociais da criança com adultos e figuras de autoridade de uma forma geral, como pais, tios, avós e professores.




      As principais características do transtorno desafiador opositivo são: perda frequente da paciência, discussões com adultos, desafio, recusa a obedecer a solicitações ou regras, perturbação e implicância com as pessoas, que podem ser responsabilizadas por seus erros ou mau comportamento. O jovem com esse transtorno se aborrece com facilidade e comumente se apresenta enraivecido, irritado, ressentido, mostrando-se rancoroso e com ideias de vingança.




      

        Transtorno desafiador opositivo na escola




        

          	Discute com professores e colegas;




          	Recusa-se a trabalhar em grupo;




          	Não aceita ordens;




          	Não realiza deveres escolares;




          	Não aceita críticas;




          	Desafia a autoridade de professores e coordenadores;




          	Quer tudo ao seu modo;




          	É o “pavio curto” ou o “esquentado” da turma;




          	Perturba outros alunos;




          	Responsabiliza os outros por seu comportamento hostil.


        


      




      Transtorno de conduta




      O transtorno de conduta é um conjunto de alterações comportamentais apresentado por algumas crianças e adolescentes segundo o qual há conduta agressiva, desafiadora, antissocial, em que os direitos básicos alheios, regras e normas sociais são violados. Trata-se de uma condição mais grave quando comparada ao transtorno desafiador opositivo, sendo responsável por frequente encaminhamento aos serviços de psiquiatria infantojuvenil.




      A violação de regras é o componente marcante desse transtorno. Jovens com transtorno de conduta apresentam comportamento antissocial com episódios de agressão física e ações cruéis com outras pessoas e animais. Não demonstram sentimento de culpa ou remorso pelos seus atos, são negativistas, desafiadores, hostis e podem realizar atos de vandalismo, furtos e destruição de patrimônio alheio. Furtos frequentes de brinquedos em lojas de departamentos ou de objetos pessoais de colegas em sala de aula, além de violência e intimidações contra outros estudantes, podem ser observados em quadros iniciais do transtorno de conduta.




      Com frequência, os jovens acometidos por esse transtorno apresentam dificuldades em interações sociais e possuem poucos amigos, além de sintomas de baixa autoestima, baixa tolerância à frustração, irritabilidade e explosões de raiva normalmente estão presentes. Todos esses fatores culminam em comportamentos delinquenciais, provocações de brigas corporais em ambiente escolar ou na rua, inclusive com a utilização de armas como faca, bastão ou arma de fogo. Abandono e reprovação escolar, fugas de casa, mentiras, consumo de álcool e outras drogas, comportamento sexual de risco e ausência de arrependimento por seus atos também são comuns.




      

        Transtorno de conduta na escola




        

          	Mentiras;




          	Brigas corporais;




          	Faltas escolares;




          	Destruição de carteiras;




          	Furto de material escolar;




          	Agressividade e ameaças contra professores e alunos;




          	Hostilidade com colegas de turma;




          	Consumo de álcool e outras drogas;




          	Desempenho escolar fraco;




          	Isolamento social;




          	Autoria de bullying.
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