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RESUMO

Introducdo: a disseminacdo do uso do crack requer dos profissionais de salude uma
constante revisdo de condutas e habilidades ao lidar com seus usuarios. As instituicoes
de ensino superior, como entidades formadoras, séo fundamentais para a construcdo do
conhecimento e intervencdo na realidade atual. Objetivo: investigar as concepgoes dos
estudantes de enfermagem, de duas instituicGes de ensino superior na cidade de Recife,
sobre sua formacgdo académica para lidar com usuérios de crack. Método: estudo
descritivo, de corte transversal com 164 estudantes de graduagdo em enfermagem do
ultimo ano do curso de duas instituicdes. Os dados foram coletados através de um
instrumento validado e adaptado resultando na elaboracdo de um questionario auto
aplicado, contendo informagbes sobre dados socios demograficos e questionamentos
sobre o crack e vivéncias dos estudantes com os usudrios digitados em banco de dados
do programa Epi Info 3.5.3. A andlise dos dados foi realizada a partir das medidas de
distribuicdo de frequéncias. Resultados: Houve predominancia do sexo feminino
(95,1%) e a faixa etaria dominante (83,5%) esteve inserida entre 20-29 anos. Entre os
135 (82,3%) estudantes que referiram ter recebido informacdes sobre drogas em geral
durante a graduacdo, a maioria (71,9%) referiu quatro drogas simultaneamente (alcool,
tabaco, crack e maconha). Ao se avaliar as concepc¢des sobre 0s usuarios de crack, os
estudantes destacaram as caracteristicas emocionais (pessoas agressivas, ansiosas,
depressivas, inseguras e instaveis nas relacbes familiares) como as mais frequentes
(64%). Apenas 10,0% concordaram que consideraram ter conhecimento suficiente sobre
dependéncia quimica no trabalho com usuéarios de crack. Conclusdo: A maioria dos
estudantes considerou ndo ter conhecimento suficiente sobre o crack mesmo tendo
destacado que temas importantes foram abordados sobre o seu estudo durante a
graduacdo. Os estudantes reconheceram ainda nao saberem lidar com os dependentes de
crack e consequentemente estarem pouco receptiveis para o trabalho com os mesmos na
rede de assisténcia.

Palavras-chaves: Abuso de drogas. Dependéncia de drogas. Crack. Cocaina Crack.

Programa de Graduagdo em Enfermagem.



ABSTRACT

Introduction: the spread of crack use requires the society and in particular health
professionals a constant review of conduct and skills to deal with their users.
Institutions of higher learning such as training providers, are fundamental to the
construction of knowledge and intervention in current reality. Objective: We sought to
investigate the concepts of nursing students from two institutions of higher learning in
the city of Recife, on his academic training to deal with crack users. Method: A
descriptive study was cross-sectional with 164 undergraduate nursing students of final
year of the two institutions was performed. Data were collected using a validated and
adapted for this study instrument resulting in the preparation of a questionnaire self-
applied, containing information on demographic data and questions about membership
crack and experiences of students with users who typed in database Epi info 3.5.3. Data
analysis was performed using measures of frequency distribution. Results: Patients
were predominantly female (95.1%) and the dominant age group (83.5%) was inserted
between 20-29 years. Among the 135 (82.3%) students who reported having received
information about drugs in general during graduation, the majority (71.9%) reported
four drugs simultaneously (alcohol, tobacco, marijuana and crack). When assessing the
conceptions of crack users, students highlighted the emotional characteristics
(aggressive persons, anxious, depressed, insecure and unstable family relations) as the
most frequent (64%). Only 10.0% agreed that they considered to have sufficient
knowledge about addiction in working with crack users. Conclusion: The majority of
the students considered not having enough knowledge about the same crack and
stressed that important issues were addressed on their study during graduation. Students
recognized not know how to deal with crack addicts and consequently are somewhat
receptive to working with them in the care network.

Keywords: Drug Abuse. Drug addiction. Crack. Crack Cocaine. Graduate Program in

Nursing.
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1. INTRODUCAO

1.1 O crack

O uso de drogas e os seus problemas relacionados tém ocupado cada
espaco em nosso cotidiano ndo raro a imprensa e outros veiculos de comunicagédo
exibem situag¢fes envolvendo o trafico, violéncias e mortes produzidas por essa questao.
Historicamente pode se constatar que o homem sempre procurou estados alterados de
consciéncia. Desde a antiguidade s@o conhecidos registros de uso de drogas nas mais
diversas culturas. A necessidade de transcender a experiéncia imediata parece inerente
ao ser, assim como a curiosidade humana que levou ao conhecimento e ao
desenvolvimento do homem, da cultura e dos meios de sobrevivéncia .

O consumo de drogas que alteram o estado mental tem efeito no corpo e na
mente dos usuarios que vao desde alteracbes das funcbes psicologicas até a modificacao
da percepgéo em relacdo ao tempo e espaco provocando ainda alteragfes nos estados de
consciéncia de seu usuario. O fendmeno das drogas ¢ um velho problema dentro de
novo contexto®.

Desse modo, sabe-se que uma das problematicas que vem chamando a atencéo,
tanto do poder publico quanto dos 6rgdos de saude, universidades e sociedade em geral,
é 0 crescimento do consumo de drogas psicotrépicas, especialmente do crack®. O crack
¢ produzido a partir de residuos de preparacdo da cocaina, bicarbonato de so6dio ou
amonia e dgua gerando um composto que pode ser fumado ou inalado, o nome “crack”
vem do barulho provocado pelas pedras durante o uso *°.

As Diretrizes Gerais Médicas para a Assisténcia Integral® ao Crack alertam que a
epidemia de uso de crack no pais é preocupante e a estimativa da Organizacdo Mundial
da Saude (OMS), é que existam no Brasil 3% de usuarios equivalendo a seis milhdes de
brasileiros, no entanto, o Ministério da Salde considera, nos seus programas de
atendimento, 2 milhdes de usuérios. Em estudo elaborado pela Universidade Federal de
Sdo Paulo (UNIFESP) e patrocinado pela Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas
(SENAD) foi evidenciado que um ter¢o dos usuérios caminha para a cura (abstinéncia),
outro terco mantém o uso e o tergo restante evolui para obito, sendo que 85% dos casos
estdo relacionados a violéncia. Devido aos efeitos estimulantes e prazerosos e 0 baixo
custo de comercializacéo, o crack se espalhou rapidamente nas diferentes classes sociais

do pais e pode ser percebido como grave problema de satide ptblica®.



Em Pernambuco dados recentes revelados pela superintendéncia estadual do
Disque-dentncia (2012)° indicam que o consumo de crack aumentou consideravelmente
nos ultimos 10 anos. O Disque-dendncia recebeu 26 denincias durante todo o ano de
2002, engquanto no ano de 2011 este nimero subiu para 11.252. No primeiro semestre de
2012 foram computadas 5.956 denlncias sobre o consumo e venda do crack, numa
média de 28 contatos por dia.

O Centro Brasileiro de Informac6es sobre Drogas Psicotropicas (CEBRID) em
dois levantamentos domiciliares (2001 e 2005) evidenciou que o consumo de crack no
Brasil passou, respectivamente, de 0,4% para 0,8% demonstrando uma diferenca
estatisticamente significativa’. Estes dados sdo considerados expressivos para o crack
quando se notou que muitos dos antigos usuarios de cocaina decidiram substituir o
formato injetavel pela via fumada®.

Em pesquisa recente sobre o usuario de crack no Brasil realizada pela Fundacéo
Oswaldo Cruz®, o consumo no Brasil do crack e similares (pasta base, merla e oxi)
aumentaram significativamente. Estimam-se 370 mil usuarios regulares dessa droga nas
capitais do Brasil e destes 148 mil encontram-se na regido Nordeste. Isto significa que
43% da populacdo que usa regularmente drogas ilicitas nas capitais do Nordeste
consomem crack. O Recife, com 1,6 milhdes de habitantes, entra na estatistica com
cerca de 13 mil usuarios, uma vez que se sabe que 0,81% da populagdo residente nas
capitais brasileiras usa a droga. O mesmo estudo traz que 0s usuarios ndo querem ser
tratados com internacdo involuntaria, querem protecdo social solicitando, neste sentido,
cuidados basicos de higiene, como banho e curativo de feridas; alimentacdo; acesso a
educacdo, emprego e lazer, desejando desse modo outro tipo de tratamento, dados esses

importantes para orientacdo de politicas publicas no enfrentamento da droga.

1.2 O enfermeiro neste panorama

Diante da magnitude do problema, em relacdo ao sistema de salde, o crack
sobrecarregou um sistema que ja se encontrava precario, sem ambiente de tratamento
especifico e de rede integrada de atendimento. Sabe-se que o tratamento da dependéncia
dessa droga é recente, seus usuarios Sao 0s que menos procuram ajuda para o tratamento
e, em situacbes agudas optam pela internacdo e tém pouca adesdo ao tratamento
ambulatorial *°. Neste cenario se insere o enfermeiro como profissional que atua na

linha de frente dos cuidados a serem prestados aos usuarios de substancias e que nao



estdo sendo adequadamente preparados para dar conta de um problema com esta
dimenséo e abrangéncia *.

Em pesquisa realizada com académicos de enfermagem a respeito de suas
concepcdes sobre os usuarios de drogas, verificou-se que o preconceito ainda esta
presente no aluno na sua abordagem aos usuarios de drogas, semelhante ao evidenciado
em significativa parcela da sociedade™. Por outro lado, os servicos de sadde e os
profissionais neles inseridos ndo conseguem atender as demandas ocasionadas por tal
problematica’®.

Num contexto amplo sabemos que muitas vezes as demandas sociais nédo
correspondem & formacéo dos profissionais de satide da academia **. No caso especifico
da enfermagem existem relatos que os enfermeiros apresentam condutas negativas a
respeito dos usuarios de Substancias Psicoativas - SPA, no entanto, o reconhecimento e
a reflexdo dessas condutas podem ser o inicio de uma atitude para mudanca de

comportamento™,

1.3 Como os curriculos estdo preparando os profissionais de enfermagem para

trabalhar com o usuario

Toda essa conjuntura passa a requerer dos profissionais de salde uma constante
revisdo de suas condutas e habilidades ao lidar com essa clientela. No entanto, essa
postura deve ser refletida e vivenciada desde o periodo académico, dai a importancia do
envolvimento das Instituicbes de Ensino Superior (IES) neste cenario onde se torna
emergente as capacitacdes continuadas dos diferentes atores para atendimentos aos
usuarios de substancias psicoativas. Considera-se haver deficiéncia no ensino da
graduacdo de enfermagem onde os conteudos curriculares estdo mais voltados as
questBes da promogdo a salude mental e psiquiatria circulando com temas de outras
disciplinas™, embora dede 1998 a Organizagdo dos Estados Americanos (OEA), ja
recomendava a inclusdo do contetdo sobre alcool e outras drogas nos curriculos da
Enfermagem e a necessidade de treinamento especifico e continuo para o enfermeiro
exercer seu papel na equipe multidisciplinar *°.

Editorial sobre o fendbmeno das drogas na perspectiva dos estudos multicéntricos
na Ameérica Latina e Caribe revela que o atual contexto mundial requer profissionais
especializados, com capacidade e experiéncia suficiente em pesquisa sobre drogas e

problemas relacionados. Constata ainda ndo haver, na maioria dos estados membros da



Organizacdo dos Estados Americanos (OEA) pessoal suficiente e especializado para
trabalhar nas comissdes nacionais de drogas, em centros de pesquisa e programas
académicos de formacao de profissionais °.

O Relatério Mundial de Satde®’, em seu panorama geral, contextualiza que a
maioria dos paises em desenvolvimento tem necessidade de aumentar e aperfeicoar a
formagdo de profissionais para a saude mental. Salienta que faltam especialistas para
prover uma serie de servigos nessa area e que os profissionais devem ser estimulados a
permanecerem em seus paises em cargos que possam fazer melhor uso de suas aptiddes.
O Relatério Mundial referenda ainda que o trabalho em saide mental seja realizado em
equipes especializadas com enfermeiros psiquiatricos habilitados tendo em vista o0s
cuidados e a integracao total dos doentes.

A Politica Nacional sobre Drogas (PNAD)* propde em suas Diretrizes a
inclusdo na educacdo bésica e superior de conteddos relativos a prevencdo do uso
indevido de drogas e expressa em seus objetivos a necessidade de garantir a realizacéo
de estudos e pesquisas visando a inovagdo dos métodos e programas de reducdo da
demanda, da oferta e dos danos sociais e a salde proveniente da drogadicdo. No que
concerne as politicas publicas no caso do crack deve ser reconhecido e levado em
consideracdo, dentre outros fatores, que o consumo de crack se transformou em um
problema de saude publica de primeira ordem; que alguns modelos de tratamentos com
0 auxilio de algumas universidades, podem ser ampliados para todo o territdrio
nacional®.

As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduagdo em
Enfermagem® ndo faz recomendacdes especificas para atuacdo do enfermeiro na
assisténcia a usuarios de drogas, mas objetiva a formacdo do enfermeiro dotado de
conhecimentos para o exercicio de competéncias e habilidades voltado para seu
reconhecimento enquanto coordenador do trabalho em equipe de enfermagem e como
ser capaz de diagnosticar, solucionar problemas de salde, de comunicar-se, de tomar
decisbes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe multiprofissional e
de enfrentar situagfes em constante mudanca, requisitos fundamentais para a assisténcia
aos usuarios de drogas.

De algum modo as Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduagao
em Enfermagem estimulam uma mudanca de foco partindo de uma reflexdo e
construcdo coletiva nas instituicdes formadoras **. Nesse aspecto existe a demanda que

0 enfermeiro use seu conhecimento para criar intervengdes que possam satisfazer as



exigéncias de sua clientela e atender as necessidades do trabalho interdisciplinar, sem
perder o cerne de sua profissdo .

No trabalho com os usuarios de cocaina e crack € necessario que os profissionais
sejam capacitados e treinados, recebam supervisao clinica e apoio sistematico, tanto
individual como em grupo **. Os enfermeiros sdo os profissionais que mais contato
mantém com 0s usuarios nos servicos de saude e tém grande potencial para reconhecer
0s problemas relacionados ao uso de drogas e realizarem acdes assistenciais, mas o tipo
de abordagem frente a esta questdo pode comprometer as suas acdes. A dificuldade que
a questdo droga expressa € proporcional a amplitude do conhecimento necessario para
uma atuacéo eficaz neste campo?’. Torna-se necessario que o enfermeiro adquira desde
a graduacdo o interesse pela rea e posterior qualificacio .

A importancia em conhecer como os profissionais de saude percebem o usuario
de drogas torna-se essencial na medida em que se entende que maneiras equivocadas de
lidar com o assunto podem levar a prejuizos tanto para o0 paciente quanto para o
profissional. Neste aspecto € que se destaca a importancia do enfermeiro se auto-
conhecer, numa tentativa de se lapidar e conseguir deslumbrar as debilidades por seus
conceitos pessoais, principalmente quando se trata da teméatica droga®?, pois reconhecer
0 outro como sujeito é uma imposicdo aqueles que desejam exercer sua profissdo na
assisténcia ao usuario de drogas %.

Na perspectiva de desempenhar esse papel tdo significativo o enfermeiro devera
conhecer seu cliente, estar informado dos principais aspectos que permeiam a
assisténcia a essa populacdo. Estabelecer uma relacdo terapéutica com o cliente é
fundamental®?, a interacdo deve acontecer em clima receptivo e caloroso, com o
paciente sentindo-se acolhido e aceito®®. Usuérios de crack tém problemas sérios em sua
vida, tanto anteriores como decorrentes do consumo da droga *°.

Em geral o atendimento de enfermagem para o abuso ou dependéncia de
substancias relaciona-se a ajudar o usuario a readquirir o equilibrio fisioldgico,
aumentar a autoestima e desenvolver métodos de lidar com o estresse . A pratica atual
da enfermagem exige maior sensibilidade com o ambiente social e a necessidade de
defesa para os pacientes e suas familias®. Pesquisas revelam que o cliente permanece
mais tempo em tratamento se o profissional for capaz de estabelecer rapidamente um
vinculo onde o usuério se sinta ouvido e compreendido 2.

A abordagem favorece a assisténcia na medida em que o vinculo terapéutico

estabelecido com os usuarios propicia aos mesmos a vontade de falar dos seus



problemas e até silenciar se for o caso. Desse modo o vinculo terapéutico originado gera
atitudes de seguranca nos profissionais sendo essencial para desenvolvimento de suas
praticas’?. Além da relacéo terapéutica outros aspectos sdo igualmente importantes na
abordagem do enfermeiro ao usuério de crack. Conhecimento e entendimento sobre o
uso da droga sdo fatores-chave no sucesso dessas relacdes *. Deve-se estar ciente que 0
tratamento é eficaz, porém a adesdo desses usuérios € imprevisivel e com altos indices
de abandono implicando na necessidade de oferecer o melhor e mais estruturado
atendimento no menor tempo possivel'°.

Essa conjuntura tem passado a exigir das Instituicdes de Ensino Superior (IES)
uma postura pautada na necessidade de adequar o perfil da formacdo profissional do
enfermeiro ao novo contexto que se configura na area da saude para o enfrentamento da

problematica do crack.



2. OBJETIVOS

Obijetivo geral
e Investigar as concepcbes dos estudantes de enfermagem sobre sua formacao
académica para lidar com os usuarios de crack, em duas instituicbes de ensino

superior na cidade de Recife.

Obijetivos especificos

e Identificar quais os conhecimentos adquiridos pelos estudantes durante a graduacao
sobre o crack;

e Descrever quais as concepgdes dos estudantes sobre o0s usuarios de crack;

e Descrever as vivéncias dos estudantes de enfermagem com o usuario crack.



3. METODO

3.1 Tipo do estudo
O estudo foi do tipo descritivo, de corte transversal.

3.2 Local do estudo

O estudo foi desenvolvido em duas Instituicbes de Ensino Superior: uma privada
identificada como A, e outra publica identificada como B, em Recife, Pernambuco,
Brasil.

O curso de enfermagem da Instituicdo A iniciou suas atividades em 2006 e tem
como método de ensino a Aprendizagem Baseada em Problemas/ABP, em funcéo da
compreensdo de ser esta a melhor para operacionalizacdo de um curriculo integrado. O
curso de Bacharelado em Enfermagem tem duracdo de quatro anos, é realizado no
periodo diurno, é composto por oito periodos com uma média de 50 estudantes por
turma. As &reas tematicas imprimem uma dindmica na proposta pedagdgica, tendo
como preocupacdo central a inter-relacdo dos conhecimentos sem superposi¢cdo de
contetidos. Esta proposta é desenvolvida em estruturas de modulos obrigatérios, e/ou
atividades académicas complementares, com graus de complexidade crescente,
obedecendo aos objetivos do processo de formacéo.

A Instituicdo B oferece curso de Bacharelado em Enfermagem que atualmente
encontra-se em processo de reforma tendo Projeto Politico Pedagdgico (PPP) com base
em concepcOes didaticas pedagdgicas construtivistas, que buscam a formacao
profissional critica, reflexiva, criativa e autbnoma. Na nova matriz curricular o curso
passa para 10 semestres sendo os dois ultimos para estagio curricular. No novo projeto
pedagdgico, implantado em 2011, o aluno participa de vivéncias teoricas praticas desde

0 primeiro periodo de curso. Atualmente o curso oferece 40 vagas por semestre.



3.3 Periodo do estudo
O estudo foi desenvolvido entre os meses de outubro de 2012 a fevereiro de
2014.

3.4 Periodo da coleta

A coleta ocorreu entre outubro 2012 e fevereiro de 2013.

3.5 Populacéo
A populacdo do estudo foram os estudantes do ultimo ano curso de bacharelado

de enfermagem de duas Instituicdes de Ensino Superior da cidade do Recife.

3.6 Critérios de elegibilidade

3.6.1 Critérios de inclusdo: estudantes do ultimo ano do curso.
3.6.2 Critério de exclusdo: foram excluidos os estudantes que ndo estiveram presentes

apos duas tentativas de coleta.

3.7 Amostra

A amostra foi censitéria e representada por todos os estudantes dos dois Gltimos
periodos do curso de graduacdo em enfermagem de duas instituicGes. A amostra foi
composta por 164 estudantes de enfermagem, o que representou 100% (n=67) de uma

instituicdo e 94% (n= 97) da outra.

3.8 Instrumento de coleta

Os dados foram coletados através de instrumento validado e utilizado em uma
pesquisa intitulada “Atitudes dos estudantes de enfermagem frente aos alcoolistas”
realizada na cidade de Ribeirdo Preto, em S&o Paulo no ano 2012%°. O mesmo foi

adaptado para este estudo com autorizagdo da autora que validou o estudo (Anexo 1).



3.9 Definicdes das Variaveis e Termos

Nome da variavel

Definicao e descricao da varivel

Categorizacéo

Sexo variavel categodrica referente ao sexo do | masculino e feminino
estudante
Idade variavel numérica discreta referente a | em anos de vida

idade do estudante

Situagéo conjugal

varidvel categdrica referente a situacéo
conjugal do estudante no momento da
entrevista.

solteiro,
divorciado, outros

casado,

Informagdes sobre drogas na | variavel — dicotbmica  referente  a | sim ou ndo
graduacdo informacBes recebidas sobre drogas

pelo estudante durante a graduacgéo
Atividade extracurricular | varidvel  dicotbmica  referente  a | sim ou ndo

que aborde contetido sobre 0

crack

participagdo do aluno em atividade
extracurricular que aborde a tematica do
crack

Concepgdo sobre um tipico

dependente do Crack

definido como uma imagem subjetiva
do usuario de crack, concebida de
acordo o ponto de vista do estudante.
variavel descritiva aberta

As  respostas  foram
agrupadas em: prejuizos
emocionais prejuizos
fisicos ambos

Medicdo em escala sobre a | variavel — numérica, descrita em | De 0% a 100%
visdo de um usuério de crack | percentual através de uma escala com

intervalo de 0 a 100, onde 0 seria

considerado extremamente desfavoravel

e 100, extremamente favoravel
Conhecimento sobre o crack | varidvel dicotdmica em relagéo a: sim ou ndo

adquiridos na formacao

- problemas organicos

- motivagéo para o tratamento

- problemas psiquiatricos

- problemas familiares

-efeitos na gestacdo

- Uso na adolescéncia

- grupos de risco para uso
-identificar sinais e sintomas
-opgdes de tratamento

-importancia da historia do paciente
-politicas de salde relacionadas ao
crack

Importancia da droga no

curriculo do curso

varidvel descritiva aberta sobre a
opinido do estudante a respeito da
importancia do estudo do crack no
curriculo

As  respostas  foram
categorizadas

posteriormente

Vivéncia com usuario do

crack durante a graduacgao

variavel definida em niveis de
discordancia em relagéo a:
-conhecimento suficiente para trabalhar
com usuario de crack e para aconselhar
-ter orgulho em trabalhar com usuério
de crack

-sabe lidar com usuério

-vontade de trabalhar com dependentes
- atitudes em relacdo aos dependentes

- sentir-se recompensado e gostar de
atender dependente

categorizada em escala
tipo Likert:

discordo muito

discordo

nem concordo  nem
discordo

concordo

concordo muito




3.10 Procedimentos de coleta de dados

Para obtencdo dos dados junto aos estudantes nas diferentes instituicbes de
ensino a pesquisadora principal entrou em contato com os coordenadores dos cursos de
cada instituicdo, que agendaram encontros para apresentacdo do projeto. Nesta
oportunidade foi obtida uma carta de anuéncia para participacdo das instituicdes no
projeto de pesquisa. A coordenagdo de cada um dos cursos indicou os professores para
acompanhar a pesquisadora na execucdo da coleta dos dados, de acordo com as
diretrizes de cada instituicdo. Junto a esses professores, foram agendadas datas e locais
para a aplicacdo do questionario, ocasido em que, foi apresentado aos alunos o projeto
com as informacgdes necessarias solicitando-se o preenchimento dos questionarios antes
de iniciar as atividades daquele dia, bem como a assinatura do Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido (TCLE) aqueles que concordaram em participar do estudo.

3.11 Processamento e analise dos dados

Os dados foram digitados e analisados em um banco de dados utilizando-se o
programa do software Epi-Info 3.5.3. As varidveis foram descritas em tabelas de
frequéncia absolutas e relativas. Os conhecimentos e as concepcdes sobre o crack
segundo as varidveis estudadas foram analisados através do teste de quiquadrado de
Pearson adotando o nivel de significancia de 5%.

3.12 Aspectos éticos
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do IMIP sob o n° 3229 /
2012. Todos os participantes assinaram o TCLE. Esta pesquisa ndo ocasionou prejuizo

aos participantes, exceto pela perda do tempo em responder o questionario.

4. RESULTADOS

Os resultados serdo apresentados na forma de um artigo que sera enviado para a

Revista Brasileira de Saude Materno Infantil
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Resumo:

Concepcdes de graduandos de enfermagem sobre o crack

Objetivo: investigar o conhecimento adquirido pelos estudantes de enfermagem sobre o
crack, em duas instituigdes de ensino superior.

Método: estudo de corte transversal entre 164 estudantes de graduagdo em enfermagem
do dltimo ano do curso de duas instituicdes na cidade do Recife. Os dados foram
coletados através de questionario auto aplicado e digitados em banco de dados e
analisados través de medidas de frequéncia e associagdo considerando nivel de
significancia de 5%.

Resultados: Os estudantes foram predominantemente do sexo feminino, na faixa etéaria
entre 20-29 anos e solteiros. Dos 135 (82,3%) estudantes que referiram ter recebido
informacdo sobre drogas durante a graduacdo, apenas 10,0% concordaram que
consideraram ter conhecimento suficiente sobre dependéncia quimica quando trabalha
com usuarios de crack.

Concluséo: A maioria dos estudantes considerou ndo ter conhecimento suficiente sobre
0 crack e seus usuarios e consequentemente sdo pouco receptiveis para o trabalho com

0S Mmesmos.

Palavras-chaves: Abuso de drogas; Dependéncia de drogas; Crack; Cocaina; Programa

de Graduagdo em Enfermagem.
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Abstract:

Conceptions of nurse’ students about crack

Objectives: To investigate the knowledge among nursing undergraduate students about
the crack in two nursing school.

Methods: A cross-sectional study was conducted among 164 nursing undergraduate
students in the last years of the curse. Data were collected by questionnaire, entered into
a database and analyzed was performed using frequency and association measures.
Results: The students were predominantly female, were between 20-29 years old and
were single. Of the 135 (82.3%) students who reported having received information
about drugs during undergraduate, only 10.0% agreed that they have enough knowledge
about addiction for work with crack users

Conclusion: The most students have no enough knowledge about the crack and users,

and therefore they don't want to working with them.

Key Words: Drug Abuse; Drug addiction; Crack; Crack cocaine; Nursing Graduate

Program.



Introducéo

O crescente consumo de drogas psicotrépicas, entre elas o crack vem chamando
a aten¢do tanto do poder publico quanto dos 6rgdos de saude, universidades e sociedade
em geral.*?0 crack que é produzido a partir dos restos da preparagdo da cocaina, gera
um composto que pode ser fumado ou inalado e cujo nome “crack” vem do barulho
provocado pelas pedras durante o uso.®Devido aos efeitos estimulantes e prazerosos e o
baixo custo de comercializagdo, o crack se espalhou rapidamente nas diferentes classes
sociais do pafs e pode ser percebido como grave problema de satide pablica.®*

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) existe no Brasil 6 milhGes
usuarios o que corresponde a 3% da populacgdo brasileira. O problema se concentra nas
capitais e representa 43% da populacdo que regularmente usam drogas ilicitas no
Nordeste do Brasil.®

Existem fatores bioldgicos, genéticos, psicoldgicos, culturais e ambientais que
predispdem os individuos a dependéncia quimica e,somada a falta de informacao
adequada sobre as drogas e seus efeitos, insatisfacdo com a qualidade de vida e
facilidade de acesso deixam o individuo mais vulneravel a sua utilizaggo.®"

Dados revelados pela superintendéncia estadual do Disque-Dendncia indicam
que o consumo de crack em Pernambuco aumentou consideravelmente nos ultimos dez
anos substituindo outras drogas, como a maconha e a “cola de sapateiro”. ®)

O tratamento da dependéncia dessa droga é uma preocupacao recente e neste
cenario se insere o enfermeiro como profissional que atua na linha de frente dos
cuidados a serem prestados aos usuarios desta substancia e que ndo estdo sendo

adequadamente preparados para dar conta de um problema com esta dimensdo e

abrangéncia. 1V



As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduagdo em
Enfermagem “? ndo faz recomendacdes especificas para atuacdo do enfermeiro na
assisténcia a usuérios de drogas, mas objetiva a formagdo do enfermeiro dotado de
conhecimentos para o exercicio de competéncias e habilidades voltado para seu
reconhecimento enquanto coordenador do trabalho em equipe de enfermagem e como
ser capaz de diagnosticar, solucionar problemas de salde, de comunicar-se, de tomar
decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe multiprofissional e
de enfrentar situacbes em constante mudanga, requisitos fundamentais para a assisténcia
a0s usuarios de crack ¥,

Diante desta conjuntura que tem exigido das Instituicbes de Ensino Superior
(IES) uma postura pautada na necessidade de adequar o perfil da formacdo profissional
do enfermeiro ao novo contexto que se configura na &rea da sadude para o enfrentamento
da problematica do crack, o objetivo do presente estudo foi investigar os conhecimentos
adquiridos durante a graduacéo e suas concepcoes a respeito do crack pelos estudantes

de enfermagem em duas institui¢fes de ensino superior na cidade de Recife.

METODO

Foi realizado um estudo descritivo de corte transversal em duas Instituigdes de
Ensino Superior: uma privada identificada como Instituicdo A, e outra publica, como
Instituicdo B, ambas em Recife, Pernambuco, Brasil. A populacdo do estudo foi
composta por 97 dos 103 estudantes matriculados (94%) no ultimo ano do curso de
bacharelado de enfermagem da Instituicdo A e pelos 67 estudantes (100%) do ultimo
ano da instituicdo B, totalizando 164 estudantes. A coleta dos dados ocorreu entre
outubro e dezembro de 2012, através de instrumento utilizado anteriormente em uma

pesquisa sobre usuarios de alcool™ e adaptado para o presente estudo. O questionario



auto aplicado, continha informacgdes relacionadas a dados scoiodemograficos dos
estudantes e aos conhecimentos adquiridos durante a graduagdo sobre drogas,
particularmente sobre o crack, sobre vivencias e concepgdes dos estudantes a respeito
do crack e seu usuario. Os dados foram digitados e analisados em um banco de dados
utilizando-se o programa do software Epi-Info 3.5.3. As variaveis foram descritas em
tabelas de frequéncia absolutas e relativas. Os conhecimentos e as concepgdes sobre o
crack segundo as variaveis estudadas foram analisados através do teste de quiquadrado
de Pearson adotando o nivel de significancia de 5%. O estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa do IMIP (Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira)

sob o0 n® 3229/2012.

5. RESULTADOS

A populacdo do estudo foi composta por 164 dos 170 elegiveis para o estudo. Os
seis estudantes ndo incluidos no estudo pertenciam a Instituicdo A: um se recusou e
cinco ndo se encontravam no local no dia agendado para a coleta dos dados.

Entre as caracteristicas sociodemograficas dos estudantes se observa acentuada
predominancia do sexo feminino (95,1%) e faixa etaria (83,5%) entre 20-29 anos. A
situacdo conjugal mais frequente foi de solteiros (82,9%).

Entre os 135 estudantes que mencionaram ter recebido informacdes sobre drogas
durante a graduacdo, o grupo de alcool, tabaco, crack e maconha foi o mais citado
(71,9%),entretanto, o alcool, tabaco e crack, foram sempre citados em outras
combinagdes.

Os topicos mais frequentemente abordados relacionados ao crack foram

problemas psiquiatricos (91,3%) e familiares (87,9%), e 0 seu uso na adolescéncia



(81,8%), enquanto o topico menos abordado foi profissional de saide como grupo de

risco (15,5%). (Tabela 1)

Tabela 1. Frequéncia dos conteddos sobre crack referidos pelos 116 estudantes que

afirmaram ter recebido informacGes sobre o crack durante a graduacdo. Recife, 2012-

2013.

Contetidos abordados durante o curso da graduagio N (116) %
Problemas Organicos 67 57,7
Motivacdo para tratamento 87 75,0
Problemas psiquiatricos 106 91,3
Problemas Familiares 102 87,9
Efeitos na gestacéo 71 61,2
Uso na Adolescéncia 95 81,8
Profissionais como

Grupo de Risco 18 15,5
Identificar sinais e sintomas no usuario 74 63,7
Opcoes de tratamentos 80 68,9
Obtencéo detalhada da historia 76 65,5
Politicas de saude 86 741

Ao se avaliar as concepgdes sobre os usuarios de crack, os estudantes destacaram as
caracteristicas emocionais (pessoas agressivas, ansiosas, depressivas, inseguras e
instaveis nas relagbes familiares) como as mais frequentes (64%), enquanto as
caracteristicas relacionadas aos aspectos fisicos (pessoas desnutridas, caquéticas, mal

cuidadas, com feridas labiais, com tremores, com perdas de dentes) isoladamente foram



menos citados (8%). Vinte e cinco por cento dos estudantes responderam que um
usuario tipico de crack tinha caracteristicas envolvendo ambos os aspectos (fisicos e

emocionais). (Tabela 2)

Tabela 2. Concepcgdes dos estudantes de enfermagem sobre as caracteristicas tipicas de

um usuario de crack. Recife, 2012-2013.

Concepcdes sobre um

o ;. N %
tipico usudrio de crack

Caracteristicas emocionais 105 64,0
Caracteristicas fisicas 13 8,0
Ambas 41 25,0
Sem informacéo 5 3,0
Total 164 100,0

Apenas 10,0% referiram ter conhecimento suficiente sobre dependéncia quimica
no trabalho com usuarios de crack e 11,7% referiram querer trabalhar com usuarios de
crack. Ao comparar as respostas dadas “concordo” e “discordo” sobre conhecimento e
vivencias dos estudantes com usudrios de crack, se observou que a maioria respondeu
“discordo” as perguntas formuladas com diferenga estatisticamente significante em

relagdo a opcao “concordo” (Tabela 3).



Tabela 3. Concepcbes e vivéncias dos estudantes com usuarios de crack entre

estudantes de duas instituigdes de graduacdo em enfermagem do Recife, 2012-2013.

Discordo

Conhecimento e vivéncias com
usuarios de crack

Nao
concordo
nem
discordo

Concordo

Total*

%

N %

Considero que sei o suficiente 109
sobre casos de dependéncia,
quando trabalho com usuérios

de crack.

Sinto que posso aconselhar 72
adequadamente meus pacientes
sobre o0 uso do crack e seus

efeitos.

N&o teria muito orgulho em 95
trabalhar com dependentes de
crack

De modo geral, sinto que eu 45
n&o sei lidar com dependentes

de crack.

Quero trabalhar com pacientes 70
dependentes de crack

O pessimismo ¢ a atitude mais 94
realista a ser tomada em

relacdo aos dependentes de

crack.

Sinto que eu tenho o direito de 14
perguntar aos meus pacientes
sobre seu consumo de crack
quando necessario.

Sei que meus pacientes 58
acreditam que eu tenho o

direito de perguntar a eles

sobre seu consumo de crack
quando necessario

Em geral, é recompensador 11
estagiar com pacientes
dependentes de crack.

Em geral, eu gosto de atender 42
dependentes de crack.

68,1

44,4

58,3

28,0

43,2

Y

8,7

35,6

6,8

25,9

35 219

4628,4

50 30,7

53 329

73 451

21 129

26 16,1

44 27,0

6037,0

8955,0

16 10,0

44 27,2

18 110

63 39,1

19 117

48 29,4

121 75,2

61 374

91 56,2

3119,1

160 <0,001

162 0,001

163 <0,001

161 0,103

162 <0,001

163 <0,001

161 <0,001

163 0,103

162 <0,001

162 <0,001

*Nem todos os 164 estudantes responderam todas as perguntas



DISCUSSAO

Os estudantes pesquisados neste estudo eram predominantemente do sexo feminino, de
solteiros e na faixa etaria entre 20-29 anos, concordante com o ultimo censo sobre 0s
enfermeiros no Brasil. Segundo registros do Conselho Federal de Enfermagem 87,3%
dos enfermeiros registrados sdo do sexo feminino. “® A prevaléncia feminina na

an

enfermagem é uma realidade no cenario académico justificada pela historia da

profissdo que ligada ao cuidado e a doagdo, se assemelha a histdria das enfermeiras-
mulheres ¥

A quase totalidade dos estudantes pesquisados afirmou haver recebido durante a
graduacdo informacdes sobre drogas de um modo geral e, entre as mais abordadas, 0
alcool, tabaco, crack e maconha, foram as mais citadas pelos estudantes. O &lcool por
ser socialmente aceito, esta entre as substancias que causam dependéncia mais utilizada
pela populacédo brasileira e segundo um inquérito realizado pela Secretaria Nacional de
Politicas sobre Drogas (SENAD) em parceria com a Unidade de Pesquisa em Alcool e
Drogas (UNIAD) em 143 municipios brasileiros, 52% dos brasileiros acima de 18 anos
fazem uso de bebida alcodlica a0 menos uma vez no ano e 11% bebem todos os dias ).
Nesse mesmo inquérito™® o uso de crack dobrou, passando de 0,4% em 2001 para 0,8%
em 2005.Com relacdo ao tabaco, apesar do esforgo de agressivas campanhas anti-fumo,
cerca de um terco da populacdo brasileira adulta fuma, e 90% destes tornaram-se
dependentes da nicotina antes dos 19 anos de idade.” A relevancia de dados como esses
sugerem, dentre outros aspectos, o importante papel do enfoque desses temas nos
curriculos das Universidades.

A respeito dos contetdos mencionados pelos estudantes como 0s mais ou menos

frequentemente abordados, observa-se uma situacdo semelhante que a relatada em

pesquisa sobre o conteddo de ensino sobre de alcool e outras drogas na graduacao de



enfermagem,®onde se verificou que 95% dos estudantes entrevistados referiram que,
dentre as disciplinas que abordavam o conteudo sobre &lcool e outras drogas, aquelas
que obtiveram maior destaque foram a enfermagem psiquiatrica e a enfermagem em
satde mental, focado no grupo de adultos e relacionados aos problemas psiquiatricos,
mostrando uma intima relacdo do tema das drogas com a salide mental.

Além disso, os estudantes sugerem uma preocupacdo em buscar o entendimento
do uso da droga que vem ocorrendo desde a infancia passando para a adolescéncia e
vida adulta e sua relacdo com problemas familiares. J& tem sido demonstrada a
importancia do reconhecimento dessas questbes na prestacdo de uma adequada
assisténcia ao usuario de drogas #*?* % e em particular do crack, “ e que identificar os
problemas psiquiatricos associados ao consumo da droga € importante para o
atendimento ao dependente e no caso especifico do crack, a depressdo e a ansiedade sao
as comorbidades psiquiatricas mais recorrentes, atingindo mais da metade dos usuérios.
@A familia é fundamental no sucesso do tratamento & medida que se sabe que 0 USO
prolongado da substéncia provoca alteragdes importantes na capacidade cognitiva do
usuério resultando em seu isolamento do ndcleo familiar ou abandono por parte
deste.(21' 22,24)

As diretrizes gerais médicas para assisténcia integral ao crack atentam para a
multifatoriedade que envolve a assisténcia ao usuério referendando um tratamento
pautado numa abordagem interdisciplinar, observando as diversas areas envolvidas:
fisica, psicoldgica, social e legal, aléem da qualidade de vida, visando iniciar a
abstinéncia e prevenir recaida. ¢*® O acesso & rede de atendimento objetivando a
adesdo ao tratamento com intervengdes familiares se faz necessario e para isto o

profissional de enfermagem precisa estar preparado para integrar esta rede de apoio,



onde muitas vezes, o diagnostico de problema psiquiatrico associado se confunde com o
proprio transtorno levado pelo usuario ¢,

Distante de problematizar se os principais contetdos indicados pelos estudantes
como 0s mais abordados ou outro como 0 menos abordado s&o mais ou menos
importantes para atender a assisténcia ao usuério de crack, os contelidos abordados se
entrelacam e quase ao mesmo tempo se completam sendo também fundamentais para o
entendimento e assisténcia ao usuario de crack. Desse modo o0s estudantes ao
evidenciarem os problemas familiares, psiquiatricos e uso do crack na adolescéncia
como as questdes mais discutidas na graduagcdo parecem apontar uma preocupagdo com
temas correspondentes a realidade, centrados ainda num modelo hegeménico, clinico-
biolégico, mas partindo para incremento de outras agfes, préaticas, revendo conceitos,
marcando sua insercdo na equipe terapéutica ao identificar uma enfermagem criativa
epara possibilitar autonomia do usuério na atencdo a saude mental, ndo mais voltada
exclusivamente & doenca.®® Na assisténcia ao usuario ha de se considerar um
conhecimento de enfermagem pautada numa visao holistica observando que o fenémeno
das drogas afetas o usuario, a familia e a sociedade sofrendo e ocasionando
interferéncias historicas, econdmicas, politicas e socioculturais.*?”E essencial que o0s
curriculos dos cursos de graduacdo deem a enfermagem em saude mental, incluindo o
problema das drogas, a mesma énfase dada aos outros temas ™.

Na concepcdo dos estudantes sobre 0s prejuizos para 0s usuarios houve
predominio dos prejuizos emocionais. Isto parece estar associado a crenga dos
estudantes de que o usuario seja uma pessoa emocionalmente fragilizada, impulsiva e
com precéria ou ineficiente sustentacdo familiar e social para atender a demanda da

dependéncia e este perfil estd em consonancia com o levantamento feito pela Fiocruz



onde a maioria da populagdo que usa regularmente a droga é de ndo brancos, solteira, do
sexo masculino e com baixa escolaridade. ©

Quanto ao conhecimento e vivéncias dos estudantes com usudrios, apenas 10%
deles consideraram ter conhecimento suficiente sobre casos de dependéncia quimica do
crack e 40% disseram ndo saber lidar com dependentes de crack, demonstrando
reduzido interesse em trabalhar com essa clientela. Situacdo semelhante foi observada
entre 181 alunos de 16 universidades privadas de enfermagem no Estado do Rio de
Janeiro ao serem investigados a respeito de suas crengas e atitudes sobre o fendbmeno
das drogas e onde a maioria acredita ter conhecimentos e formagdo adequada, no
entanto, referiram divergéncias em relagcdo a forma de abordagem dos usuérios, apesar
de manifestarem atitudes de assumir a responsabilidade de intervir com esses USUArios,
demonstrando um descompasso entre o dito e o praticado ao lidar com essa clientela. ®
A dependéncia quimica ainda ndo tem adequada abordagem nos contetdos curriculares
das instituicdes de ensino em enfermagem e impulsionar as atividades extracurriculares
estimularia uma melhor aproximacao do estudante com o usuério no campo de pratica,
promove a discussao sobre o tema nos espacos da comunidade além incitar o estudante
a producdo de pesquisa nesta area. *+*%

Entretanto, essas dificuldades podem ser gerenciadas se os 6rgdos formadores
tiverem o entendimento que as drogas constituem um grave problema de saude publica
e incorporem em suas grades curriculares conteldos e praticas correspondentes com a
necessidade da populacdo brasileira, considerando aspectos de promocao, prevencao,

tratamento e insercdo social desses individuos. 7



CONCLUSAO

Neste estudo os estudantes de enfermagem ndo se consideraram suficientemente
preparados para lidar com os usuarios de crack e por isto se sentem pouco receptivos
para trabalhar na assisténcia a esta populacdo. Deste modo recomenda-se que a
formagdo do enfermeiro valorize a inclusdo do tema em seus curriculos, conteudos e
praticas como forma de instrumentalizar o académico de enfermagem nesta &rea de

atuacao.
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Tabela 1. Frequéncia dos conteudos sobre crack referidos pelos 116 estudantes que

afirmaram ter recebido informacGes sobre o crack durante a graduacdo. Recife, 2012-

2013.

Contetidos abordados durante o curso da graduagio N (116) %
Problemas Organicos 67 57,7
Motivagdo para tratamento 87 75,0
Problemas psiquiatricos 106 91,3
Problemas Familiares 102 87,9
Efeitos na gestacao 71 61,2
Uso na Adolescéncia 95 81,8
Profissionais como

Grupo de Risco 18 15,5
Identificar sinais e sintomas no usuario 74 63,7
Opc0es de tratamentos 80 68,9
Obtencdo detalhada da historia 76 65,5

Politicas de salde 86 74,1




Tabela 2. Concepgdes dos estudantes de enfermagem sobre as caracteristicas tipicas de

um usuario de crack. Recife, 2012-2013.

Concepgdes sobre um

e e N %
tipico usudrio de crack

Caracteristicas emocionais 105 64,0
Caracteristicas fisicas 13 8,0
Ambas 41 25,0
Sem informag&o 5 3,0

Total 164 100,0




Tabela 3. Concepcbes e vivéncias dos estudantes com usuarios de crack entre

estudantes de duas instituigdes de graduacdo em enfermagem do Recife, 2012-2013.

Discordo

Conhecimento e vivéncias com
usuarios de crack

Nao
concordo
nem
discordo

Concordo

Total*

%

N %

Considero que sei o suficiente 109
sobre casos de dependéncia,
quando trabalho com usuérios

de crack.

Sinto que posso aconselhar 72
adequadamente meus pacientes
sobre o0 uso do crack e seus

efeitos.

N&o teria muito orgulho em 95
trabalhar com dependentes de
crack

De modo geral, sinto que eu 45
n&o sei lidar com dependentes

de crack.

Quero trabalhar com pacientes 70
dependentes de crack

O pessimismo ¢ a atitude mais 94
realista a ser tomada em

relacdo aos dependentes de

crack.

Sinto que eu tenho o direito de 14
perguntar aos meus pacientes
sobre seu consumo de crack
quando necessario.

Sei que meus pacientes 58
acreditam que eu tenho o

direito de perguntar a eles

sobre seu consumo de crack
quando necessario

Em geral, é recompensador 11
estagiar com pacientes
dependentes de crack.

Em geral, eu gosto de atender 42
dependentes de crack.

68,1

44,4

58,3

28,0

43,2

Y

8,7

35,6

6,8

25,9

35 219

4628,4

50 30,7

53 329

73 451

21 129

26 16,1

44 27,0

6037,0

8955,0

16 10,0

44 27,2

18 110

63 39,1

19 117

48 29,4

121 75,2

61 374

91 56,2

3119,1

160 <0,001

162 0,001

163 <0,001

161 0,103

162 <0,001

163 <0,001

161 <0,001

163 0,103

162 <0,001

162 <0,001

*Nem todos os 164 estudantes responderam todas as perguntas



5. CONSIDERACOES FINAIS

H& uma complexidade que envolve o fendmeno do uso de crack, o fato de suas
consequéncias atingirem os usudrios, as familias e a sociedade deixando-0s em situagdo
de vulnerabilidade e fragilidade diante da necessidade de um tratamento complexo com
abordagem multiprofissional e interdisciplinar em servicos ainda pouco estruturados e
experientes no atendimento a esta clientela. Sabe-se que o éxito do tratamento e da
reabilitacdo do usuario de crack requer também politicas educacionais e assistenciais
que envolva sua familia e seu modo de estar em sociedade.

Nesta perspectiva a problematica imposta pelo crack e outras drogas tem provocado
0 aumento da rede de atencdo, varios servi¢os vém surgindo e o possivel encontro com
0s usuarios de crack nessas institui¢cfes e nos mais diversos espacos de nosso cotidiano,
passa a emergir a necessidade de aprendizado e apropriagdo, ndo s6 sobre o tema crack,
mas a dependéncia quimica de um modo geral, requerendo e ocupando intervengdes de
profissionais das mais diversas areas.

As Diretrizes Curriculares Nacionais indicam que os curriculos dos cursos de
graduacdo na &rea de saude devem assumir espacos de participacdo, reflexdo e
articulacdo entre educacdo superior e servigos de saude com vistas a formacdo de
egressos-profissionais com base na promog¢édo, prevencdo, recuperacdo e reabilitacéo;
respeitando as demandas e necessidades prevalentes e prioritarias da populacéo,
conforme quadro epidemioldgico do pais/regido.

Nesta pesquisa os estudantes consideraram nao ter recebido formacdo suficiente
para lidar com os usuarios de crack mesmo tendo destacado que temas importantes
foram abordados sobre o crack durante a graduacdo e se sentem pouco receptivos para

trabalharem na assisténcia a esta populagdo. Observando esta realidade recomenda-se



que a formacdo do enfermeiro valorize a inclusdo da tematica sobre drogas em seus
curriculos, conteudos e praticas em saude mental como forma de instrumentalizar o
académico de enfermagem nesta area de atuagdo. Assim como um maior incentivo as
atividades extraclasse e extracurricular poderdo provocar uma melhor aproximacéo do
estudante com o usuario no campo de pratica além propiciar imperativa investigacdo
dos multiplos aspectos que essa tematica demanda como forma de responder a nova
tendéncia das praticas em salde mental.

Entretanto, essas dificuldades podem ser gerenciadas se os 6rgdos formadores
tiverem o entendimento que as drogas constituem um grave problema de saude publica
e incorporem em suas grades curriculares conteidos e préaticas correspondentes com a
necessidade da populacdo brasileira, considerando aspectos de promocgao, prevencao,
tratamento e insercdo social desses individuos.

A Dependéncia Quimica requer atitudes de compreensdo e respeito aos seus
padecentes e permanece ndo merecendo destaque em sua abordagem nos conteddos
curriculares das instituicbes de ensino, havendo necessidade de adequagdo do ensino a
realidade econémico-social e cultural com politicas educacionais e assistenciais que

envolva a familia e o usuario, observando seu estilo de conviver em sociedade.
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APENDICE 1

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do projeto: Concepcdes de graduandos em Enfermagem sobre o Crack: um
estudo de corte transversal

Nome da instituicdo: Faculdade Pernambucana de Saude.

Responsavel pela pesquisa: Sérgia Cristina Cavalcanti Pereira.

Telefones para contato: (81) 86191893 / (81) 91178487 / (81) 34623001.

Informacdes sobre a pesquisa:

Vocé esta sendo convidado (a) a participar do projeto de pesquisa sobre
Concepgdes dos graduandos de Enfermagem a respeito do crack, de responsabilidade da
pesquisadora Sérgia Cristina Cavalcanti Pereira.

Sabemos que o ensino € fundamental para a qualificacdo do profissional
especialmente quando envolve um tema que vem atingindo de modo tdo danoso a
sociedade como é o caso do crack. Destaco a importancia de suas informagfes para a
execucdo desse estudo. Saliento que sua identidade serd preservada sem prejuizo para
vocé e sua instituicdo. Certifico ainda que vocé pode deixar de responder a qualquer
pergunta que por ventura ndo concorde. Vocé também podera interromper o
preenchimento deste formulario a qualquer momento sem que isto venha a Ihe causar
qualquer problema.

Serdo respeitadas as Diretrizes em Normas Regulamentadoras da Resolucdo 196/96 que

trata sobre pesquisa envolvendo seres humanos.

TCLE — Termo de consentimento Livre e Esclarecido:

Eu, concordo em participar da

pesquisa acima relatada, e estou ciente de que:

1- Estou respondendo este questionario de forma voluntaria e que néo recebi qualquer
pressdo para fazé-lo;

2- Posso deixar de responder o questionario a qualquer momento sem que isto venha a

causar qualquer prejuizo para mim ou minha instituicao;



3- Isto tomara uma pequena parte do meu tempo, mas os resultados desta pesquisa
poderd beneficiar o ensino a outros estudantes de enfermagem sobre o tema
abordado;

4- N&o receberei nenhum pagamento para participar desta pesquisa, bem como ela ndo
me trara qualquer custo financeiro.

5- Esta pesquisa ndo implica em riscos adicionais, exceto pelo fato de ocupar parte do
meu tempo para responder as questoes.

6- Posso obter informacdes sobre esta pesquisa a qualquer momento, inclusive apés o
termino do projeto através do telefone da pesquisadora Sérgia (81)86191893 ou
através do telefone do CEP do IMIP (81)21224756.

Pesquisado Pesquisador



APENDICE 2

QUESTIONARIO DE PESQUISA
Mestrado Profissional em Educacgdo para o Ensino de Graduacédo em Saude

Questionario namero:

Vocé esta sendo convidado(a) a responder este questionario. Para melhor
esclarecimiento, esta coleta de dados pretende obter informacdes que serdo importantes
na compreensdo do ensino sobre o crack e o do usuario dessa substancia obtidos durante
seu curso de graduacéo.

Parte |
1 - Instituicdo de ensino: (1) FPS (2) UFPE
2 — Sexo: (1) Masc. (2) Fem.

3 — Qual sua idade?

4- Situacdo Conjugal:
(1) Solteiro  (2) Casado (3) Divorciado (4) outros

5 — No seu curso da graduacdo vocé recebeu informacdes sobre drogas?
( )Sim ( )N& Se Nao, entdo pule para a questdo 19 e siga respondendo

6 — Se sim, quais as drogas abordadas
( )Alcool () Tabaco ( )Crack ( ) Maconha ( ) Outras

Se vocé respondeu crack na pergunta acima continue respondendo, caso contrario pule
para questdo 18 e siga respondendo.

7. O seu curso de graduacdo aborda os problemas organicos (ex.: hepaticos, gastricos,
cardiacos) relacionados ao uso do crack?

( )Sim  ( )Nio

8. O seu curso de graduacdo aborda a motivacdo do paciente para tratamento da
dependéncia do Crack?
( )Sim ( ) Né&o

9. O seu curso de graduacdo aborda os problemas psiquiatricos (ex.: ansiedade,
depresséo) relacionados ao uso do crack?
( ) Sim ( ) Né&o

10. O seu curso de graduacdo aborda os problemas familiares relacionados ao uso do
crack?
( ) Sim ( ) Né&o



11. O seu curso de graduacgéo aborda os efeitos do crack em gestantes (efeito fetal) e em
lactantes?
( )Sim () Naéo

12. O seu curso de graduacdo aborda o uso do crack por adolescentes?
( )Sim ( ) Néo

13. O seu curso de graduacao aborda os profissionais de satude como grupo de risco para
o uso Crack?
( )Sim ( ) Néo

14. O seu curso de graduacdo ensina como identificar os sinais e sintomas do usuario de
crack?
( )Sim ( ) Néo

15. O seu curso de graduacdo ensina as opc¢des de tratamento para 0s pacientes usuarios
de crack?
( )Sim ( ) Néo

16. O seu curso de graduacdo aborda a importancia da obtencéo detalhada da histéria do
paciente usuario de crack?
( )Sim ( ) Néo

17. O seu curso de graduacdo aborda as Politicas de Salde relacionada a questdo do
crack?

( )Sim ( ) Néo

18 - Vocé participa de alguma atividade extracurricular que aborda conteudo sobre a
temética do crack? Caso afirmativo mencionar a atividade.

() Sim, atividade:
( ) Néo

19 - Pense sobre uma tipica pessoa que é dependente de crack e escreva abaixo duas
caracteristicas que vocé pensa descrever uma tipica pessoa que sempre faz uso desta
substancia.

1.

2.

20. - Abaixo ha um termdmetro para medir como positivamente ou negativamente vocé
V€ uma pessoa dependente de crack.
0° 50° 100°

Extremamente desfavoravel Nem favoravel/ Nem desfavoravel Extremamente favoravel

A minha avaliacdo é (escreva um numero entre 0 e 100)



21. Descreva com suas palavras a importancia que a droga crack tem no curriculo de
um curso de graduacdo em enfermagem?

Parte Il.

N&o h& respostas certas ou erradas. Por favor, marque o nimero que melhor indica, o

quanto vocé concorda com cada afirmacéo:

Discordo | Discordo | Néo Concordo | Concordo
muito concordo e Muito
nem
discordo

22. Eu considero que sei o suficiente |1 2 3 4 5
sobre casos de dependéncia, para
exercer meu papel quando trabalho
com usuarios de crack.
23. Eu sinto que posso aconselhar |1 2 3 4 5
adequadamente meus pacientes sobre
0 uso do crack e seus efeitos.
24. Eu ndo teria muito orgulho em |1 2 3 4 5
trabalhar com dependentes de crack
25. De modo geral, eu sinto que eu |1 2 3 4 5
ndo sei lidar com dependentes de
crack.
26. Eu quero trabalhar com pacientes | 1 2 3 4 5
dependentes de crack.
27. O pessimismo é a atitude mais |1 2 3 4 5
realista a ser tomada em relacdo aos
dependentes de crack.
28. Eu sinto que eu tenho o direito de | 1 2 3 4 5
perguntar aos meus pacientes sobre
Seu consumo de crack quando
necessario.
29. Eu sei que meus pacientes |1 2 3 4 5
acreditam que eu tenho o direito de
perguntar a eles sobre seu consumo de
crack quando necessario
30. Em geral, é recompensador |1 2 3 4 5
estagiar com pacientes dependentes de
crack.
31. Em geral, eu gosto de atender|1 2 3 4 5

dependentes de crack.




ANEXO 1

DECLARACAO DE AUTORIZACAO

Ribeirdo Preto, 16 de Agosto de 2012

Prezado Senhor,

Declaro para devidos fins que a Sérgia Cristina Cavalcanti Pereira, aluna do Mestrado
Profissional em Educacdo na Area da Satde da Faculdade Pernambucana de Saude
(FPS) bem como seus orientadores tem autorizagdo para utilizar as escalas de atitudes
em relacdo ao uso de alcool e ou de outras drogas, bem como estuda-las para

modificagdes. Coloco-me a disposi¢ao para maiores esclarecimentos.

Atenciosamente,

Profa Dra Sandra Cristina Pillon
Departamento de Enfermagem Psiquidatrica e Ciéncias Humanas

Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto. USP



ANEXO 2

Instituto de Medicina Integral

Prof. Fernando Figueira
Escola de Pos-graduagdo em Saiide Materno Infantil IMI P
Instituigdo Civil Filantrépica

DECLARAGAO

Declaro que o projeto de pesquisa n® 3229 - 12 intitulado “Concepgoes
de graduandos de enfermagem sobre o crack: Um estudo de corte
transversal”. Apresentado pelo (a) pesquisador (a) Ariani Impieri de Souza
foi APROVADO pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do
Instituto de Medicina Integral Prof. Fermando Figueira — IMIP, em reunigo
ordinaria de 10 de outubro de 2012

Recife, 11 de outubro de 2012

Dr. Jo E%l Filho

Coordenador do Comité de Etica
em Pesquisa em Seres Humanos do
instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira

UTILIDADE PUBLICA MUNICIPAL - Lei. 9851 dc 08/11/67 &"“ df)s ("e"‘“s'}oo Boa Vista
UTILIDADE PUBLICA ESTADUAL - Lei. 5013 de 14/05/64 ccife - PE - Brasil - CEP: 50.070-550
UTILIDADE PUBLICA FEDERAL - Dec. 86238 de 30/07/81 PABX: (81)2122.4100

INSCRICAO MUNICIPAL: 05.897-1 Fax: (81) 2122.4722 Cx. Postal 1393
INSCRICAO ESTADUAL - Isento e-mail: imip@imip.org.br

CNPJ: 10.988.301/0001-29 Www.imip.org.br



ANEXO 3

(\

@ FPS
Faculdade
Pernambucana

Curso: Mestrado Profissional em Educacgao para o de Satide

Ensino na Area de Satde

Avaliagao de Defesa de Dissertagao

Titulo:

“Concepcoes de graduandos de enfermagem sobre sua formacao
académica para lidar com o usuario de crack: um estudo de corte

transversal.”
Orientador: Profa. Dra. Luciana Andreto - FPS

Coorientagao: Profa. Dra. Ariani Impieri de Souza - FPS

Profa. Dra.Iracema da Silva Frazdo - UFPE

Membros da Banca Examinadora:

Profa. Dra. Ménica Melo - IMIP
Profa. Dra. Luciana Andreto - FPS
Profa. Dra. Taciana Duque- FPS

Analisando o trabalho escrito, a exposigao oral e as respostas apresentadas as
observagdes e questionamentos da arguicdo, a candidata SERGIA CRISTINA
CAVALCANTI PEREIRA foi considerada /A;‘/J/;{/zz’c&%’f .

Recife, 24 de fevereiro de 2014.

L

Profa. Dra. hﬁnica Melo

/4 Lol
% Ppbfa. Dra. Luciana Andreto
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=

Profa. Dra. Taciana Duque

Rua Jean-Emile Fa
Imbiribeira, Recife, PE

CEP: 51200-06(




ANEXO 4

COMPROVANTE DE ENVIO PARA A
REVISTA BRASILEIRA DE SAUDE MATERNO INFANTIL

From: rbsmi@beehiveweb.com.br

> To: lucianandreto@hotmail.com

> Date: Wed, 28 May 2014 16:00:12 -0300

> Subject: Confirmacao de submissdo de artigo

>

> 0la Luciana Marques Andreto,

>

> O artigo "Concepc¢oes de graduandos de enfermagem sobre o crack" foi submetido com
sucesso.

>

> Vocé pode acompanhar o andamento do processo de avaliacdo e publicacdo do artigo
acessando a opcdo 'Detalhes do artigo', presente na pagina 'Manter artigos'.

>

> De forma alternativa, a situacao do artigo podera ser consultada por qualquer pessoa
através do endereco: www.beehiveweb.com.br/rbsmi, bastando para tanto informar o
seguinte protocolo de acesso:

>

> Protocolo: 996bh803652









