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Objetivo: descrever o padrdao de consumo de substancias
psicoativas entre pessoas idosas sob a otica da complexidade.
Método: qualitativo do tipo estudo de caso multiplo, realizado
com onze pessoas idosas no domicilio/servico de saude; os
dados foram coletados através de documentos, observacgdo
assistematica e entrevista semiestruturada; foram analisados
de forma geral, analitica e tedrica por meio da comparagao
dos casos; teve como eixo teodrico a complexidade, sendo
aprovado pelo comité de ética em pesquisa. Resultados:
quanto ao padrao de consumo de substancias psicoativas
foram achados dois temas: encontro com a substancia, que
identificou pessoas idosas utilizando substéncias licitas e
ilicitas, e formas de consumo; consequéncias e motivagdes
do consumo e/ou abandono das drogas. Sdo consequéncias
as perdas materiais/econémicas e criminalidade e motivagdes
a socializacdo e fuga do estresse/ansiedade. Os idosos que
pararam ou diminuiram o consumo aderiram a estratégia de
reducao de danos. Conclusao: evidenciou-se o consumo de
substancias psicoativas por pessoas idosas, verificando-se
espaco para o sucesso de intervencbes de saude/enfermagem
com a criagdo de agdes/programas de abordagem especifica

para reducao de danos.

Descritores: Idoso; Consumidores de Substancias

Psicoativas; Saude do Idoso; Enfermagem.
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The consumption of psychoactive substances
among older adults: a complex perspective

Objective: to describe the pattern of consumption of psychoactive substances among older
adults from the perspective of complexity. Method: a qualitative survey of the multiple-case
study type, carried out with eleven older adults at their homes and/or at a health service; data
was collected through documents, unsystematic observation and semi-structured interview; they
were analyzed in a general, analytical and theoretical way by comparing the cases; its theoretical
axis was complexity, being approved by the research ethics committee. Results: regarding the
pattern of consumption of psychoactive substances, two themes were found: encounter with
the substance, which identified older adults using legal and illegal substances, and forms of
consumption; consequences and motivations of drug use and/or abandonment. Consequences
are material/economic losses and crime, and motivations for socialization and escape from stress/
anxiety. The older adults who stopped or reduced their consumption adhered to the harm reduction
strategy. Conclusion: the consumption of psychoactive substances by older adults was evidenced,
with space for the success of health/nursing interventions, with the creation of actions/programs

with a specific approach to harm reduction.

Descriptors: Aged; Drug Users; Health of the Older Adults; Nursing.

El consumo de sustancias psicoactivas en
personas mayores: una mirada compleja

Objetivo: describir el patron de consumo de sustancias psicoactivas en personas mayores desde
la perspectiva de la complejidad. Método: estudio cualitativo, de tipo caso multiple, realizado con
once ancianos en el domicilio/servicio de salud; los datos se recopilaron a través de documentos,
observacidn no sistematica y entrevista semiestructurada; se analizaron de forma general, analitica
y tedrica comparando los casos; su eje tedrico fue la complejidad, siendo aprobado por el comité
de ética en investigacion. Resultados: en cuanto al patron de consumo de sustancias psicoactivas,
se encontraron dos temas: contacto con la sustancia, que identific6 a personas mayores que
consumen sustancias legales e ilegales, y formas de consumo; consecuencias y motivaciones del
consumo y/o abandono de las drogas. Las consecuencias son pérdidas materiales/econémicas y
delitos, y motivaciones para socializar y escapar del estrés/ansiedad. Las personas mayores que
suspendieron o disminuyeron su consumo se adhirieron a la estrategia de reduccion de dafios.
Conclusién: se evidencié el consumo de sustancias psicoactivas por los adultos mayores, con
espacio para el éxito de las intervenciones de salud/enfermeria, con la creacién de acciones/

programas con un enfoque especifico de reduccién de danos.

Descriptores: Anciano; Consumidores de Drogas; Salud del Anciano; Enfermeria.
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Introdugédo

A definicdo de substancias psicoativas (SPAs)
apresenta trés eixos: a substancia em si, que diz respeito
a acdo farmacoldgica, incluindo dosagem/via que é
utilizada; o set corresponde ao estado/expectativa do
individuo no momento do uso; e, seting que diz respeito
a influéncia do ambiente/contexto fisico e social no local
do uso™. Assim, entende-se como pessoa que faz uso
de SPAs aquela que consome, independentemente da
legalidade, sem intencdo terapéutica/médica.

O tipo de SPA consumida, regularidade e frequéncia
utilizada tendem a influenciar o padrao de consumo. As
pessoas passam por uma etapa inicial onde provam
diversas substancias e, ao longo do tempo, tendem a
definir a droga de escolha, estabelecendo a continuidade
do consumo®. Assim, o consumo de SPAs pode ser
classificado em controlado, cujo usuario tende a definir
quantidade ideal da droga a ser consumida, sem que
interfira nas atividades diarias, propondo padrdes de
comportamento e mantendo atividades sociais; e abusivo,
caracterizado pelo consumo diario e intenso, cujo individuo
nao consegue manter controle®.

A utilizacdo de SPAs é frequentemente interpretada
como um problema que afeta apenas a populagdo
jovem. Pesquisas que tratam do uso de SPAs entre
pessoas idosas, na sua maioria, abordam utilizagdao de
medicagdes e consumo de bebidas alcodlicas3). Quanto
ao uso de substancias ilicitas, os estudos sdo escassos e
pontuais considerando a faixa etaria acima de 50 anos®*
%), justificando que pessoas usuarias das SPAs tendem a
possuir taxas elevadas de morbidades médicas quando
comparados a individuos jovens.

O fato de estar havendo um aumento no numero
de pessoas idosas que utilizam SPAs pode ser explicado
pela geracgao “baby boomer”, nascidos nos anos 40/50
até inicio dos anos 60, influenciados fortemente pelo
movimento hippie que tinha no seu contexto o uso destas
substancias. Apesar de sempre presente na humanidade,
0 uso recreativo/ritualistico ganha maior destaque a partir
da era hippie, no qual a populagéo da época hoje é idosa®.

Entre pessoas idosas, o consumo de SPAs é, muitas
vezes, mal identificado, porém trata-se de problema
significativo de saude publica, pois além de acarretar
impactos negativos na salde e bem-estar dos individuos,
influencia também nos aspectos socioecondmicos da
comunidade, gerando altos custos de sustentabilidade
para os contribuintes e agéncias governamentais, além
dos aspectos de salde e qualidade de vida®“7.

Ainda, percebe-se haver risco acrescido para o
consumo de SPAs, entre pessoas idosas, ja que o processo
de envelhecimento pode fazer com que reflitam sobre
limitagGes e possivel sobrevivéncia no mundo, levando-os
a questionamentos sobre morte e finitude da vida. Neste
sentido, problemas de origem biopsicossocias e vivéncia
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de sentimentos de tristeza/soliddo podem ser responsaveis
pela suscetibilidade ao uso de SPAs®,

Assim, ao refletir acerca de pessoas idosas que
consomem SPAs surge necessidade de evitar julgamentos
e entender que esse processo € circular, permitindo
desconstrucdo, incerteza e reconstrugdao de suas
atitudes®.

De acordo com a teoria da complexidade, é
improvavel conhecermos uma pessoa ou contexto, a
partir de uma Unica vertente, considerando que causas
e consequéncias de determinado fendmeno nao se
apresentam de forma linear®. Ou seja, é improvavel
compreendermos o consumo de SPAs pelas pessoas
idosas sem considerar as diversas facetas biopsicossociais
e culturais que influenciam o uso. Torna-se relevante
compreender o contexto/ambiente em que a pessoa
idosa vive ou transita, focando nas caracteristicas do seu
cotidiano e redes de apoio social, além das propriedades
farmacolodgicas da substancia que consomem.

A complexidade discutida por Morin, utilizada
como alicerce desta pesquisa, implica em interacao
entre o ser humano e o contexto em que esta inserido,
originando-se a partir de eventos e retroacdes incidentes
que constituem o mundo dos fendmenos. A complexidade
consiste numa perspectiva integradora. Observando a
sociedade, é possivel perceber a existéncia de interagdes
entre individuos, onde estdo presentes diferentes culturas,
no qual a simplificacdo se mostra insuficiente perante
as dificuldades empiricas e contradigbes insuperaveis®.

A ideia de que a realidade é complexa e se apresenta
em multiplos planos, confere ao uso de SPAs pelas
pessoas idosas significados particulares, definidos a
partir das légicas de diferentes épocas, culturas e grupo
de consumidores. Conferir um Unico significado a uma
diversidade de formas e padrdes de consumo contribuiria
para apresentar uma visao deformada e parcial.

Dessa forma, o uso de SPAs entre as pessoas idosas
pode ser uma situacao complexa/multifatorial, uma vez
que os indices de consumo dessa populagdo associados ao
processo de envelhecimento sdo subestimados e podem
apresentar especificidades em relagao aos seus efeitos
e formas de tratamento/cuidado em saude®*®. Assim,
torna-se necessario conhecer as vivéncias e interfaces
do consumo de SPAs, desse grupo etario, que é marcada
pela invisibilidade. Neste contexto, esse estudo teve por
objetivo descrever o padrdo de consumo de SPAs entre
as pessoas idosas, sob a dtica da complexidade.

Método

Pesquisa qualitativa do tipo estudo de caso multiplo,
que considerou cinco componentes essenciais para
seu desenvolvimento: questdo do estudo, proposicdes
do estudo, unidades de andlise, ligacdo dos dados a
proposicdo e aos critérios para interpretacdo dos dados(.
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Para a metodologia do estudo de caso revelar sua
esséncia é sugerido que a questdo de pesquisa utilize os
termos de “como” ou “por que”(®, Assim, questiona-se:
como se apresenta o padrao de consumo de SPAs entre
as pessoas idosas, sob a dtica da complexidade?

A proposicdo do estudo é restrita ao que sera
analisado no trabalho, levando-o a busca de evidéncias
relacionadas'®, ou seja, a experimentacdo e continuagao
do consumo de SPAs entre as pessoas idosas apresenta
forte relagdo com o ambiente, relagdes sociais e estilo
de vida.

Em estudo de caso multiplo, sugere-se o
desenvolvimento de 4 a no maximo 12 casos?. O estudo
foi realizado em um municipio do Rio Grande do Sul,
Brasil, com 11 pessoas idosas consumidoras de SPAs.
Foram critérios de inclusdo: ter 60 anos de idade ou
mais e consumir SPAs; foram critérios de exclusdo:
possuir limitagdes cognitivas impeditivas de responder
aos questionamentos e ndo ser cadastrado no servigo de
salde/Redugdo de Danos.

A identificacdo das pessoas idosas usuarias de SPAs
ocorreu através de buscas nos cadastros do servigo de
Redugdo de Danos, e, indicagdes dos Agentes Redutores
de Danos daqueles que mantinham vinculo/contato com
o servigo, facilitando sua localizagao.

Os dados foram coletados no ambiente natural do
participante (domicilio), na Unidade Basicas de Saude
(UBS) ou Centro de Atencdo Psicossocial de Alcool e
Drogas (CAPS-AD), dependendo da disponibilidade dos
profissionais de sallde em acompanhar a pesquisadora.
O contato com os participantes foi realizado no momento
da entrevista, nao havendo recusas.

Para coletar os dados foram utilizados: diario de
campo para o registro das observacGes assistematicas,
descrevendo detalhadamente as “ocorréncias no
campo”, os sujeitos, os locais, eventos especiais e os
comportamentos; documentos do prontuario das pessoas
idosas e entrevistas individuais semiestruturadast®. A
coleta foi realizada nos meses de dezembro/2015 a
fevereiro/2016.

O roteiro da entrevista semiestruturada foi construido
pelas autoras, levando em consideragcdo questdes que
contemplassem as proposi¢cdes do estudo. Dentre as
questdes especificas abordou-se o consumo de SPAs (idade
que iniciou o uso, quem ofereceu, quantidade, frequéncia,
forma, associagoes, local, valor e fonte proveniente dos
recursos gastos), quais as motivagdes, expectativas,
dificuldades e perdas vivenciadas e estratégias utilizadas
para frear o uso e/ou reduzir os danos decorrentes.

As entrevistas foram realizadas em um Unico
encontro e duraram em média 30 minutos, cada
participante foi identificado pela palavra “caso” seguido
do numero correspondente a ordem de realizagdo (por
exemplo: caso 1), tendo sido gravadas e posteriormente

transcritas na integra, preservando a fidedignidade
de cada depoimento. Além disto, utilizou-se a técnica
de observagdo assistematica, a fim de identificar
comportamentos, gestos e expressdes que pudessem
complementar os dados apreendidos na entrevista,
registrando-os em um didrio de campo, com o objetivo
de diminuir as possibilidades de perda de informagdest®.

A ligacdo dos dados a proposicdes e os critérios
para a interpretagdo das constatagdes prenunciam as
etapas da analise de dados, que tinham como unidade
a pessoa idosa que consome SPAs. Assim, a partir da
interagdo dos trés métodos de coleta, houve incorporagédo
dos dados, os quais foram analisados a partir de trés
estratégias: analitica geral, que definiu prioridades;
analitica descritiva, que constituiu a descricdo dos casos e
seus desdobramentos; e analitica tedrica, que estabeleceu
a estrutura fundamentada na revisao de literatura e
referencial tedrico, propiciando reflexées e interpretacdes
acerca do consumo de SPAs por pessoas idosas®?.

Dessa forma, emergiram dois temas/categorias:
Encontro com a substancia: droga escolhida, formas
de consumo e motivos para a continuagdao do uso;
Consequéncias do consumo de substancias e motivagdes
para o abandono da droga.

O estudo respeitou as exigéncias formais das normas
nacionais/internacionais de pesquisas envolvendo seres
humanos, bem como a Resolugdao n° 466/2012, do
Conselho Nacional de Saude - CNS, sendo aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), sob o parecer
nimero 40/2015.

Resultados

As pessoas idosas investigadas foram duas mulheres
e nove homens usuarios de alcool, maconha, tabaco e/ou
cocaina; entre 60 e 79 anos de idade; oito de cor branca,
um pardo e dois negros; quatro residem sozinhos e sete
com familiares; cinco casados ou com unido estavel, dois
divorciados, dois viuvos e dois solteiros; todos com filhos;
cinco aposentados, um pensionista e cinco autbnomos;
nove com renda mensal de até um salario minimo e dois
de dois salarios; nove residem em casa prépria e dois em
residéncia cedida, todas de alvenaria.

Encontro com a substéancia: droga escolhida, formas
de consumo e motivos para continuagao do uso

A experimentagdao do consumo de SPAs entre as
pessoas idosas ocorreu de forma precoce, na infancia/
adolescéncia, por influéncias de familiares/amigos/
curiosidade/estilo de vida. As substancias utilizadas
foram diversas, destacando-se o alcool, tabaco, maconha
e cocaina.

Eu comecei a trabalhar com 15 anos em uma fabrica de

bebidas, engarrafando e tomando ... (Caso 1); Eu comecei a
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beber aos 14 anos e a fumar aos 25, porque eu achava bonito
sair na rua fumando, comecei por glamour (Caso 3). A primeira
vez que usei maconha os amigos me ofereceram, eu tinha uns
17 anos ... (Caso 10); A cocaina experimentei com 14 anos e a
injetavel utilizei dos 18 aos 26 anos, por curiosidade... (Caso 11).

Os significados construidos perante a substancia
e como se dao suas representagdes na sociedade
viabilizam e ddo sentido ao inicio do consumo das drogas,
despertando a curiosidade dos usuarios: As drogas s&o de
momento, o momento agora é a pedra, ja teve o da cocaina, o
da maconha, o 'lolé’, desses vicios eu ja experimentei tudo, mas
néo levo a sério... (Caso 8).

Entre as pessoas idosas que consomem substancias
licitas, o local de uso é a prépria residéncia e as
companhias sdo familiares/amigos: Fumo cigarro em casa,
um pacote de enroladinho dura uns dois dias... (Caso 2); Fumo na
rua/patio, quase sempre sozinho ou com meus netos. (Caso 4).

A estrutura financeira se apresentou como um fator
que interfere diretamente no padrdao de consumo entre
0s idosos: Para comprar a droga, eu trabalhava como pintor, de
porteiro e, também, na prefeitura... (Caso 7),; Eu ja fui traficante.
Dinheiro eu conseguia todos os dias, toda hora, aqui na oficina
e, também, soldando. (Caso 8); Eu traficava e sempre trabalhei
como pintor e chapista. Antes, tudo o que eu tinha ia, eu saia
com 3 mil e voltava zerado... (Caso 9), Eu sempre trabalhei,
trabalhava por conta propria. Mas o crack, se eu tivesse 1.000,00
no bolso, ia tudo. (Caso 11).

Hoje mais reflexivos e com poder aquisitivo menor,
repensam o consumo e utilizam as SPAs, principalmente
ilicitas, com maior controle ou somente quando ganham
de outro usuario: Eu jé usei de tudo, eu usei cocaina toda
minha vida, agora uso sé de vez em quando, quando algum
amigo traz. A maconha depende do dia, do estado de espirito,
do que tu esperas e com quem estas te relacionando. Eu tenho
usado depois do trabalho... (Caso 8); A maconha e a cocaina uso
quando eu ganho, ndo tenho dinheiro para comprar toda hora.
Eu conhego e ajudei a cidade toda quando traficava, agora eles
lembram de mim. Cerveja e vinho eu tomo todos os dias, umas
12 ou 15 latas por dia... (Caso 7); A bebida uso todos os dias em
casa. (Caso 9); A cocaina eu ndo uso sempre, eu nem compro, na
verdade, o lugar que eu frequento os caras ajudam... (Caso 11).

Sdo diversos os motivos que as pessoas idosas
relatam para seguir consumindo SPAs: A ansiedade é meu
principal motivo, eu bebo porque quero fugir dos problemas...
(Caso 1); E a propria cabeca, ver os outros fumando, é o vicio...
(Caso 2); Uso maconha porque estou chateado, estressado e,
também, depois do trabalho para relaxar.... (Caso 8); Uso para
sair, conversar, dar uma volta, trocar uma ideia, o que me motiva

é isso. (Caso 9).

Consequéncias do consumo de substancias e
motivacdes para o abandono da droga

Pessoas idosas que utilizam somente tabaco nao
identificaram nenhum tipo de dano social em suas vidas.
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Ja pessoas que utilizaram alcool na juventude culpabilizam
0 Uso por ndo estarem aposentadas e pela baixa condicdo
econOmica.

Por causa da bebida perdi muitos empregos, faltava ao
servigo, essa questdo que estou mal assalariado hoje foi minha
maior perda... (Caso 2), Eu coloquei tudo fora, ia para noite e
gastava tudo nas festas e em bebida. Hoje eu digo, se eu ndo
estou aposentada, é culpa minha... (Caso 3).

Entre os usuarios de multiplas substancias
ilicitas, apareceram algumas questdes relacionadas a
criminalidade: Eu perdi o que dava para perder, quando chega
no limite, tu pdra. Quem diz que rouba por causa da droga é
sem-vergonha. Eu coloquei fora carro/moto/revolver. Eu ja fui
traficante. Na justica, eu tive problemas porque comprei um
material roubado, ai fiquei trés anos preso... (Caso 8); Na rua,
jé briguei. Com a justica, eu fui para cadeia varias vezes pelo
trafico de drogas, mas nunca roubei nada de ninguém... (Caso
9),; Perdi tudo, recém estou me recuperando. Eu morei na rua,
néo tinha onde morar e a minha familia ndo me queria. Com a
Jjustica, tive problemas duas vezes por trafico e briga... (Caso 11).

As pessoas idosas experimentaram diversas
substancias durante toda sua vida e varios pararam de
utilizar aquelas que consideravam “pesadas”, optando
pelas mais prazerosas/gratificantes.

O &lcool me transformava muito, ai eu parei de chegar
nos bares, comprava meu cigarro em outros lugares, ndo podia
pedir bebida e nem aceitar se outro me oferecesse.... (Caso 2);
O élcool um dia eu adoeci e nunca mais bebi. Agora posso estar
em festa, boteco e em lugares que as pessoas estdo bebendo
que eu ndo bebo mais. (Caso 3); Ha 40 anos usei maconha,
mas parei. A cachaca faz mais de 30 anos que também parei.
Quando eu quero, eu domino o vicio. S6 me conscientizei que
tinha que parar e parei. (Caso 5); A abstinéncia e a vontade, s6
existem na cabega do fraco, eu estou aqui para te dizer que eu
néo tenho vicio nenhum e ja usei de tudo. Eu parei o cigarro e a
bebida por causa da Ulcera no estémago... Hoje uso a maconha
para relaxar (Caso 8).

Identificaram-se pessoas idosas com atitudes
individuais/subjetivas, que foram modificadas a partir da
experiéncia com a substancia. Idosos que aprenderam a
reconhecer os efeitos de cada SPA e, hoje, utilizam-na a
fim de desfrutar seus efeitos positivos, como relaxamento

e socializagao.
Discussao

Frente ao consumo de SPAs por pessoas idosas, mais
do que uma epistemologia simplificadora, é necessario
assumir uma diversidade, instabilidade e complexidade,
considerando o contexto e a cultura dos individuos
envolvidos, além, de situar cada fenbmeno em seu
espacgo-tempo, alargando os horizontes do pensamento®.
Assim, a teoria da complexidade nos permite visualizar
cada sistema a partir do tecido de acontecimentos,
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acles, interagOes, retroacdes, determinagdes e acasos
compreendendo os fendémenos em profundidade®.

O consumo sistematico de um conjunto de substancias
capazes de alterar o comportamento, a consciéncia e o
humor dos seres humanos é comprovadamente milenar e
se apresenta de diversas formas dependendo da época e
do evento em que é utilizadoV, Por exemplo, na presente
pesquisa, o consumo de SPAs ocorreu de forma precoce,
apos um consumo recreativo ou de experimentacdo,
influenciado pela era hippie da época ou pelos significados
positivos, de empoderamento, que se tinha frente as
pessoas que utilizam determinadas substéancias.

Pesquisas mostram que o uso de SPAs iniciado na
juventude é mais comum do que quando iniciado na
maturidade&®. O consumo de alcool e tabaco tornou-se
um ato comum entre os jovens, pelo fato de serem drogas
licitas, de facil acesso, mercadoria de muita publicidade
e de baixo custo, podendo tornar-se mais vulneraveis a
futura dependéncia, a experimentagdo e a continuagdo
do consumo de outras drogas?*?, Na maioria dos casos,
existe uma escalada entre o consumo de substéncias
licitas até o primeiro contato com as ilicitas11),

Sao diversas as motivagdes para experimentagao
e continuidade do consumo de SPAs. Uma analise de
617 autorelatos de pessoas de diferentes nacionalidades
identificou que a experimentagdo de novas substancias
ocorreu por acreditarem que determinada droga é mais
segura e conveniente; para satisfizerem a curiosidade e o
interesse sobre os efeitos; por facilitarem uma aventura
nova e emocionante; promoverem a autoexploragao
e crescimento; auxiliarem como agentes de
enfrentamento; aprimorarem habilidades e desempenho;
promoverem vinculo social e pertencimento e/ou atuar
como um meio de recreagao e prazer(¥,

A consciéncia é extremamente fragil, o espirito
humano sabe rejeitar o que lhe é desagradavel e
selecionar o que |he satisfaz. A memdria e o esquecimento
seletivo sdo também operadores de ilusdo®. Assim, para
alguns, o inicio e a manutengdo do consumo talvez tenha
ocorrido devido a dificuldade de lidar com os sentimentos
e emogoes sentidas, no qual a SPA proporcionou prazer
e esquecimento das angustias, porém torna-se ilusoria
ao sujeito, pois apds algumas horas a realidade e os
problemas vém a tona.

O problema do consumo de SPAs e da classificagao
de um padrdao controlado ou abusivo se encontra
atrelado as amarras sociais, politicas e morais, havendo
uma estreita relagdo entre disponibilidade econdmica
e quantidade de consumo da substancia®®%. A restrita
disponibilidade financeira € um fator limitante para o
uso de substancias ilicitas nesta pesquisa, razdo pela
qual o idoso sé utiliza a droga quando ganha de amigos/
conhecidos. Na juventude, os idosos utilizavam maior
quantidade de substancias devido ao maior poder

aquisitivo e a facilidade em conseguir dinheiro, ndo se
preocupando com os gastos.

A complexidade surge a partir de novas reflexdes,
baseadas na distincdo, conjungao e implicacao®. Os
elementos que circundam o “mundo das drogas” podem
ser o motivo e a consequéncia do padrdo de uso, podem
ser o causador ou o causado, tornando-se, assim,
improvavel compreender o fendmeno do uso de SPAs
a partir das partes sem conhecer o todo, ou conhecer o
todo sem identificar as partes. As interfaces do consumo
de substancias entre as pessoas idosas circulam entre os
eixos da vida social, familiar e ambiental®, influenciando
0 padrdo de consumo e tornando o sistema complexo,
aberto e integrado.

A retribuigdo de favores entre os usudrios é explicita
na fala dos idosos; os que traficavam e compartilhavam
a droga durante a juventude, hoje, sdo gratificados pelos
filhos/netos/conhecidos dos antigos clientes, que lhes
cedem algumas carreiras de cocaina.

Estudo realizado nas cenas de uso de crack destaca
as relacdes de solidariedade, protecao e companhia que
existe entre os usuarios, em que a troca material e ndo
material entre os individuos é responsavel por sustentar
o grupo. Nesse caso, a partir da doagao da pedra de crack
pelo lider do grupo, mais pedras tendiam a retornar a ele,
completando o ciclo do dar, receber e retribuir, alimentado
pela relagdo de alianga e solidariedade®®.

Em relagdo as formas de consumo de SPAs, as licitas
sdo utilizadas diariamente, na prdpria residéncia, seu uso
€ aceito pelos familiares e, algumas vezes, compartilhado
entre os membros. Tal comportamento frente ao consumo
de alcool, assim como o de tabaco, acarreta a ideia
erronea de que sdo substancias menos nocivas que as
drogas ilicitas e acabam tendo seu consumo facilitado,
podendo trazer consigo varias complicagdes clinicas,
psicoldgicas, familiares e sociais(®13.

O uso de SPAs ilicitas € marcado por um
comportamento mais isolado/as escondidas, como em
casa de amigos, a fim de evitar o risco de agressoes/
violéncia de certos grupos de usuarios abusivos.
Determinados grupos sociais apresentam maior
vulnerabilidade quando utilizam as SPAs, demonstrando
que as consequéncias do uso ndo dizem respeito apenas
aos efeitos farmacoldgicos da droga no organismo
humano, mas a todo o contexto de vida do usuario e
as caracteristicas sociais dos grupos®),

A criminalidade atribuida ao consumo da substéancia
ilicita estad relacionada, principalmente, ao trafico da
droga. Os individuos dependentes de crack/cocaina
apresentam uma propensdo maior para o envolvimento
em atividades ilegais, colocando em risco a propria
integridade fisica’”19, No entanto, na presente pesquisa,
0s sujeitos associam o envolvimento em praticas ilegais
as caracteristicas individuais e ndo a substancia utilizada.

www.revistas.usp.br/smad



Cruz VD, Santos SSC, Oliveira MM, Moraes CL, Oliveira PC.

As facetas que circundam a vida das pessoas idosas
que consomem SPAs podem ser compreendidas como
um sistema permeado de flutuagdes e turbuléncias que
acarretam eventos incertos, ndo lineares, que procuram
um entendimento circular e multidimensional®. Diferentes
interpretacdes acerca dos fendmenos devem ser sempre
complementares e ndo excludentes, necessitando de
um olhar ampliado e de agdes que direcionem para nao
fragmentacgdo deste sistema multidimensional®. No
entanto, a sociedade tende a excluir e ndo contextualizar
os fendmenos, julgando os sujeitos a partir de uma
Unica caracteristica: idoso bom ou idoso ruim, como se
conflitos e paradoxos ndo existissem em nossas relagoes.
A contradicdo é severamente punida e a racionalidade
impde, neste caso, o ndo consumo de SPAs.

Apds anos de consumo, alguns idosos escolheram o
tipo de substancia para a continuacdo do uso e decidiram
abandonar as que consideravam mais prejudicais a sua
saude e vida. Estratégias foram utilizadas pelos idosos
para o abandono das substancias, entre elas: afastamento
dos lugares onde costumavam comprar as substancias,
nao experimentar drogas que servem de gatilhos para o
uso abusivo, “ndao tomar o primeiro gole, para tomar o
segundo”, e, simplesmente, a conscientizacdo e o desejo
de parar.

As praticas de regulagdo do consumo, por meio da
redugdo do uso, ou até mesmo abstinéncia, parecem resultar
de certa experiéncia acumulada sobre a droga e os danos/
beneficios associados ao consumo. A exposicdo do individuo
a fatores ambientais previamente associados ao uso da
droga produz resposta fortemente condicionada, que incita o
individuo a substancia. Dessa forma, a interrupcdo/reducao
do uso sofre influéncia de diversos fatores, entre eles:
fissura pela droga, estado emocional do sujeito, realizacao
de tratamento e alguns estimulos ambientais129),

Ao vivenciar a realidade da compulsdo, que leva ao
consumo exaustivo da droga, depara-se com um caminho
ambiguo: de um lado, o prazer e, de outro, as perdas e
danos, podendo afetar suas relagdes sociais e de saude. A
incerteza é um dos principios norteadores da humanidade
e a partir da complexidade propdem-se a compreensao
da contradicdo e do imprevisivel a partir da integragdo
de elementos contraditérios. Pensar de forma complexa
é enfrentar a confusdo, a incerteza e a contradicdo, sem
deixar de conviver com a solidariedade dos fenOmenos
existentes®.

Os resultados e consequéncias do consumo de
SPAs entre as pessoas idosas, quando associados ao
processo de envelhecimento, podem ocasionar impacto
na saude®2), E importante reconhecer a diversidade de
experiéncias e caminhos trilhados, distinguindo entre
inicio precoce e inicio tardio e os diferentes padrdes de
consumo, para seja aconselhado o melhor tratamento/

acompanhamento em saude(®18),
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A literatura indica que o uso de substancia de inicio
tardio apresenta maior possibilidade de abstinéncia
de consumo, do que o inicio precoce!®, No entanto,
usuarios de inicio precoce apresentam vantagens em
comparagdo com o inicio tardio, como: maior controle
do consumo, compreensdo dos efeitos da substancia na
saulde, transmissdo de doengas, maior capacidade de
socializagao(®.

De acordo com a teoria da complexidade, a nogdo
de recursividade refere-se ao movimento de percorrer de
novo, havendo muitas vezes um inesgotavel movimento
de vaivém de agbes e implementagdes®. Entre as pessoas
que consomem SPAs, esse processo de repeticdo € comum
devido a alternancia entre momentos de abstinéncia com
um padrao de consumo intenso da droga.

Assim, é indispensavel que os profissionais de saude/
enfermeiros tenham conhecimentos e habilidades sobre
a forma de identificar e cuidar de pessoas idosas que
consomem SPAs, buscando uma dinamica relacional de
didlogo, compreendendo a nogdo de recursidade, propondo
assim um cuidado digno, solidario e com qualidade®?,

Conclusao

Este estudo alcangou o objetivo proposto descrevendo
o padrao de consumo de SPAs entre as pessoas idosas,
sob a ¢ética da complexidade a partir da identificagédo
de pessoas que utilizam substancias licitas e ilicitas,
descrevendo companhias e o espago de consumo que
lhes proporcione seguranga, apontando perdas materiais
na juventude, continuidade no consumo de SPAs para
promover socializacdo, bem como o abandono das que
consideravam prejudiciais a salde/vida e eram utilizadas
para minimizar estresse/ansiedade.

A utilizacdo da metodologia estudo de caso se prop0s
adequada uma vez que o consumo de SPAs por pessoas
idosas é um fenbmeno contemporaneo, com pouco
controle dos pesquisadores sobre os fatos e com niumero
reduzido de pesquisas cientificas publicadas, sendo assim
utilizada devido a sua possibilidade de aprofundamento.

A descricdo de um padrdao de consumo de SPAs pelas
pessoas idosas, considerando as inumeras vivéncias/
experiéncias ao longo da vida apresentou forte relagdo
com o ambiente, as relagbes sociais e o estilo de vida,
sendo oportuna e adequada a utilizacdo da teoria da
complexidade para subsidiar/analisar os dados coletados,
pois possibilitou perceber o enredamento de um problema
social sob diversos aspectos, podendo esclarecer
melhor a compreensdo do mundo da vida, que né&o é
compartimentado, estanque, mas em espiral, complexo.

Apresenta contribuicdes para a Enfermagem e
implicagbes para pesquisas futuras, pois, a medida que é
estabelecida a evidéncia do consumo de SPAs por pessoas
idosas, abre-se espaco para o sucesso de intervengbes
de saude/enfermagem, a partir da criacdo de agdes/



SMAD, Rev Eletrénica Satide Mental Alcool Drog. 2021 out.-dez.;17(4):54-62

programas a serem desenvolvidos e aprimorados por
meio da redugao de danos.
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