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RESUMO

Objetivo: descrever encontros desenvolvidos com os usuarios bem como a contribui¢do do grupo de apoio/suporte.
Método: estudo descritivo com abordagem qualitativa com enfoque na pesquisa-ago, realizado Centro de Atengao Psicossocial
de Alcool e outras Drogas localizado em municipio de médio porte da regido norte do Estado do Ceara, Brasil.

Resultados: participaram do estudo sete usudrios cadastrados no servigo de satide. Desenvolveu-se durante o periodo de janeiro
e margo de 2015, encontros de forma coletiva, nas dependéncias do servi¢o de salide como também de maneira externa, com
duragdo em média de duas horas. Da andlise das informagdes, elaborou-se duas categorias: Descrevendo os encontros grupais
com os usudrios e Significados dos encontros grupais para os usuarios. Conclusdo: a abordagem grupal configura-se como
importante estratégia de assisténcia aos usuarios de drogas.
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ABSTRACT

Objective: to describe meetings developed with users as well as the contribution of the support group. Method: a descriptive
study with a qualitative approach focusing on action research, conducted at the Psychosocial Care Center for Alcohol and other
Drugs located in a medium-sized municipality in the northern region of the State of Cear4, Brazil. Results: seven users registered
in the health service participated in the study. During the period of January and March 2015, meetings were held collectively, on the
premises of the health service as well as externally, with an average duration of two hours. From the analysis of the information,
two categories were elaborated: Describing group meetings with users and Meanings of group meetings for users.
Conclusion: the group approach is an important assistance strategy for drug users.

DESCRIPTORS: Drug users; Health promotion; Health care (public health); Health personnel; Health services.

RESUMEN

Objetivo: describir las reuniones desarrolladas con los usuarios, asi como la contribucion del grupo de apoyo. Método: un
estudio descriptivo con un enfoque cualitativo centrado en la investigacién de accién, llevado a cabo en el Centro de Atencién
Psicosocial para el Alcohol y otras Drogas ubicado en un municipio de tamafio mediano en la region norte del Estado de Cearsd,
Brasil. Resultados: siete usuarios registrados en el servicio de salud participaron en el estudio. Durante el periodo de enero y
marzo de 2015, las reuniones se llevaron a cabo colectivamente, en las instalaciones del servicio de salud y externamente, con
una duracién promedio de dos horas. A partir del andlisis de la informacion, se elaboraron dos categorias: Describir las reuniones
grupales con los usuarios Yy los significados de las reuniones grupales para los usuarios. Conclusién: el enfoque grupal es una
estrategia de asistencia importante para los usuarios de drogas.

DESCRIPTORES: Consumidores de drogas; Promocién de la salud; Atencién a la salud; Personal de salud; Servicios de salud.

INTRODUCAO

O movimento da Reforma Sanitéria, que surgiu na década
de 70 pela busca da redemocratizagio, possui uma ligagdo direta
com as atuais politicas de saiude mental, desenvolvidas no dmbito
do Sistema Unico de Satide (SUS), que geraram o movimento
de Reforma Psiquidtrica no Brasil. Este processo sociopolitico
oportunizou intensas mudangas na atengio a saiide mental entre
as ultimas trés décadas.'

Deste modo, instituiu-se a Rede de Atengdo Psicossocial
(RAPS) a partir da Portaria n° 3.088, que oportuniza uma nova
dimenséo ao conjunto das agées em satide mental no SUS, com
a garantia da articula¢do dos servigos de atencéo a saude no
territdrio, qualificando o cuidado por meio do acolhimento,
acompanhamento continuo e atengdo as urgéncias a aten¢éo
psicossocial da populagdo com transtornos mentais e com ne-
cessidades de cuidado decorrentes do uso de drogas.

No mundo, estima-se que 271 milhdes de pessoas entre 15 e
64 anos usaram pelo menos uma vez droga no ano anterior, isto
representando 5,5% da populagdo, uma em cada 18 pessoas. E,
cerca de 35 milh&es sofrem com disturbios pelo uso de drogas,
sendo a cannabis a droga de mais adeptos.’

No Brasil, a dependéncia de alguma substancia, exceto al-
cool e tabaco, nos ultimos 12 meses foi mais frequente entre os
individuos de 25 a 34 anos (1,6%), sendo que dos 1,2 milhdes de
dependentes, 517 mil encontram-se nesse grupo etario. Destes,
aproximadamente 38 mil dependentes sdo adolescentes (12 a
17 anos) e aproximadamente 117 mil estdo entre 55 e 65 anos.*

Nesta perspectiva, esses individuos conglomeram uma popu-
lagéo de risco, tornando-se um desafio para os servigos de satude,
tanto para o tratamento como para a elaborag¢io de politicas
publicas.® Assim, o tratamento necessita envolver uma atengio

biopsicossocial, com foco nos contextos que estdo relacionados
ao uso da droga e ndo somente ao nivel organico e psiquico.®

Desta forma, diferente da psiquiatria tradicional, o Centro
de Atengdo Psicossocial de Alcool e outras Drogas (CAPSad)
aparece como um servigo pioneiro, em que busca promover a
cidadania. Instituido no ano de 2002, este servi¢o foi desenvol-
vido para realizar atendimentos individuais, em grupos, oficinas
terapéuticas, atendimentos domiciliares bem como assisténcia a
familia, e a realizacio de atividades comunitdrias.’

Sendo um servico de base comunitaria, busca ofertar a¢oes
com foco na promogio a saude numa perspectiva de colaboragio
interprofissional, para além do tratamento clinico farmacolé-
gico, centrado na reinserc¢do social, atuagdo na comunidade e
substitui¢ao dos antigos manicomios. Para isso, tem se tornado
imperativo o emprego de estratégias tanto coletivas de cuidado
como individual de forma multiprofissional para um maior enten-
dimento do contexto em que os usudrios encontram-se postos.®

Dentre as distintas a¢des desenvolvidas no CAPSad com uma
abordagem tematica acerca do alcool e outras drogas, o grupo se
constitui como recurso terapéutico no contexto de cuidado, sendo
regulamentado pela portaria n. 224/1992 e atualizado pela porta-
ria 336/2002 nas modalidades de psicoterapia de grupo, grupos
operativos, atividades de suporte social e oficinas terapéuticas.’

Deste modo, enquanto poténcia dentre as estratégias de cui-
dado, as atividades grupais sao consideradas como uma das
principais formas de tratamento, objetivando a integracao do
servigo e do usudrio com a familia e a comunidade.® O grupo
de apoio/suporte destinado aos usudrios de alcool e outras dro-
gas, destaca-se como possibilidade de espago para informagdes,
opinides, encorajamento, compartilhamento e apoio.!

Frente ao que se apresenta, o estudo tem como fio condutor o
seguinte questionamento: Qual a contribui¢ao do grupo de apoio/
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suporte a usudrios de drogas de um CAPSad? Para tal, o presente
estudo objetiva descrever os encontros desenvolvidos com os
usudrios bem como a contribui¢do do grupo de apoio/suporte.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa
com enfoque na pesquisa-agio, realizado em CAPSad localizado
em municipio de médio porte da regido norte do Estado do
Cear3, Brasil.

O referido CAPSad oferece atengdo psicossocial aos usuarios
de alcool e outras drogas e familiares, além de outras atividades
preconizadas pelas politicas ptblicas, com acompanhamento de
uma equipe multiprofissional. Este funciona diariamente nos
turnos da manha e tarde, contudo, oferece horarios especiais
no periodo da noite.

Assim sendo, para a realizagdo do presente estudo com-
pareceu-se aos encontros de um grupo terapéutico existente
denominado Interagdo Ativa (IA) do CAPSad, apresentou-se a
proposta aos usuarios e, por meio de convite formal solicitou a
participag¢io voluntéria.

Selecionaram-se para participar do estudo sete usuarios.
Como critérios de inclusdo: ser maior de 18 anos de idade, usu-
arios de substancias psicoativas e frequentar regularmente os
encontros. Quanto aos critérios de exclusio: sob o uso de substan-
cias psicoativas e que ndo estivesse orientado ao tempo e espaco.

Desenvolveu-se durante o periodo de janeiro e mar¢o de 2015,
os encontros de forma coletiva com os usuarios, nas dependén-
cias do servigo de saude como também de maneira externa, com
dura¢ido em média de duas horas e meia cada e conduzido pela
autora principal com apoio da equipe da unidade de satde e de
estudantes da Residéncia Multiprofissional em Saude Mental.
Para tanto, considerando o tipo de estudo utilizado, fez-se im-
perativo seguir quatro fases: I) Exploratdria; II) Principal; III)
Acio; e IV) Avaliacdo.”

Na fase exploratdria, por meio de um primeiro encontro,
buscou-se conhecer os integrantes por meio de uma breve ex-
posigdo, estabelecer junto aos participantes normas para uma
convivéncia harmoniosa e coletar informacgdes acerca das neces-
sidades individuais e coletivas, mediante um questionario que
continha perguntas fechadas acerca do perfil sociodemografico,
aspectos cognitivos e emocionais e perguntas abertas sobre os
interesses e as dificuldades relacionadas as questdes sociais,
pessoais e profissionais.

Na fase principal, destinou-se elaborar propostas para as
intervengdes grupais tendo como base as necessidades levan-
tadas anteriormente, mediante encontros paralelos da equipe
com 0s usudrios.

Na fase da agdo, realizou-se através de cinco encontros, ativi-
dades grupais sob emprego de diferentes tematicas intrinsecas a
realidade dos usudrios, fundamentadas na tecnologia de grupo
de apoio/suporte," caracterizada como ferramenta assistencial
utilizada pelos profissionais da saide com objetivo terapéutico
e de cuidado.

Na fase da avaliagao, aplicou-se no tltimo encontro entrevista
individualmente, no espago reservado no servigo de saude, para
a garantia da privacidade e anonimato e como forma de avaliar
os resultados dos encontros. Para tanto, utilizou-se de um ins-
trumento composto por perguntas abertas quanto a contribuigao
dos encontros grupais.

Todos estes momentos foram registrados em audio com
auxilio de um gravador eletronico, mediante a autorizacdo dos
participantes. No entanto, para os encontros grupais, utilizou-se
ainda de um didrio de campo para realizar anotagdes sobre as
observacdes diretas.

Para analisar as informagdes, realizou-se uma leitura verti-
cal dos dudios e das anotagdes, agrupando de forma coletiva e
reconhecendo o conteudo global e, posteriormente procedeu-se
para uma leitura horizontal, destacando e codificando aspectos
significativos.”” Enquanto para as entrevistas, empregou-se da
Andlise Temética,'* operacionalmente, composta por trés etapas,
a saber: Pré-analise; Exploracao do material; e Tratamento dos
resultados obtidos e interpretagio.

Para garantir o anonimato dos participantes da pesquisa, os
fragmentos dos depoimentos, quando apresentados nos resulta-
dos, foram identificados pelo termo “Usudrio” e o respectivo nu-
mero relativo 4 ordem da entrevista (Ex: Usudrio 1 (...) Usudrio 7).

O estudo obteve-se a aprovagio do Comité de Etica em Pes-
quisa com o parecer n°. 929.715 e, respeitou-se ainda os aspectos
éticos da Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.”
Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

Dos setes participantes da pesquisa, todos eram do sexo
masculino, com faixa etédria entre 20 e 59 anos de idade. Com
relagdo ao estado civil, cinco eram solteiros e dois eram separados.
No tocante ao grau de instrugio, seis usudrios possuiam ensino
fundamental incompleto e um era analfabeto.

Quanto a religido, trés eram catélicos, trés eram evangélicos e
um ndo seguia nenhuma religiao. No que diz respeito a ocupagio,
um era autdbnomo e seis estavam desempregados. No que concer-
ne os aspectos emocionais e cognitivos, seis usudrios relataram
dificuldade para dormir, necessitando de medicag¢des a noite.

As alucinagdes visuais e auditivas, estavam presentes no coti-
diano de cinco participantes. Evidenciou-se a presenca de tristeza
entre cinco usudrios pela auséncia e/ou prejuizo nas relagdes
afetivas, ao ponto que um deles revelou pensamentos e tentativas
de suicidio relacionado a soliddo e preocupa¢io com a saude.

As informagoes analisadas foram agrupadas em duas cate-
gorias, as quais serdo apresentadas a seguir:

Descrevendo os encontros grupais com os usuarios

Desenvolveram-se cinco encontros grupais com os usudrios
para abordagem de diferentes tematicas especificas: Pai; Tabagis-
mo; Trabalho, Saide e Drogas; Passeio na Casa do Capitio-Mor;
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e Familia, as quais foram mediadas por profissionais de saude,
incluindo enfermeira, psicéloga e terapeuta ocupacional.

Utilizou-se de atividades expressiva, educativa e recreativa
para favorecer o desenvolvimento do momento e a construgio
coletiva de materiais que externassem as experiéncias sobre os te-
mas trabalhados e, ao final a abertura de espago para apresentagio
dos materiais elaborados e compartilhamento de depoimentos.

Durante os momentos dos encontros, alguns usuarios apre-
sentaram dificuldade para executar tarefas, déficit de atengio
e absenteismo no processo, no entanto, outros mostraram-se
interessados, cooperativos e participativos.

Os encontros se revelaram como cendrio para a troca de
confidéncias, particularidades e intimidades entre os usuarios.
Deste modo, sensibilizados pelos temas abordados sobre a familia,
resgataram lembrancas de vinculos parentais. Em espago aberto
para didlogos intersubjetivos sem relagdes assimétricas, apresen-
taram situagdes acerca do consumo de substancias psicoativas,
como no caso, o uso de tabaco em momentos de estresse e/ou
quando ingeriam bebida alcodlica.

Em uma comunicagao verbal e/ou ndo-verbal entre os colegas,
realizaram-se reflexdes sobre os (des)encontros de situacoes de
vida implicados negativamente pela droga. Em outro espago que
ndo pertencia ao servigo de saude, obtiveram uma formacao de
carater cultural. Em total liberdade de expressar percepcdes,
revelaram a existéncia de conflitos sob efeito de droga, além de
reconhecerem comportamentos que prejudicavam os relaciona-
mentos interpessoais, conforme observa-se no Anexo 1.

Significados dos encontros grupais para os usuarios

Os encontros despertavam interesse de participar assidua-
mente e oportunizavam espago em que os integrantes se sentiam
acolhidos:

Eu acho dtimo, ndo gosto de faltar ndo. Me sinto muito bem.
(Usudrio 5)

Contribuiram no processo de ensino-aprendizagem, favore-
cendo a (re)construgdo de novas alternativas de comunicagdo
€ expressao:

Para mim eu acho importante. Eu aprendi a saber con-
versar, a me expressar a conversar sobre o que a gente td
sentindo. A gente vé, aprende e bota na mente e no coragdo
da gente. (Usuario 4)

No compartilhamento de informagdes sobre aspectos pesso-
ais, familiares e profissionais, amenizando tensoes de situagdes
ocultas e intrinsecas:

A gente fala da vida da gente, sobre a familia, sobre um
bocado de coisa boa, porque a gente desabafa um pouco da
cabega e conversa mais. (Usudrio 6)

Na construgdo de conhecimento que se torna importante
para a tomada de decisdo livre de coer¢do externa por meio de
atividades educativas a promogio da saude:

Gosto das palestras sobre drogas, das conversas. Vou pra
casa com o coragdo mais aliviado. (Usuério 5)

Na adesdo de condutas proficuas frente a comportamentos
deletérios, como, por exemplo, em se abster do consumo de
substancia psicoativa:

As vezes eu tenho vontade de fazer besteira comigo, aqui e
acold [ali] aparece essa vontade, eu tenho insonia. O grupo
ajudou a melhorar minha vida, esquecer, a deixar a bebida
um pouco. (Usuario 7)

Em excelente recurso terapéutico para promover a coesio e
o0 apoio e elevar a autoestima e a autoconfianga:

Me sinto bem maneirinho [calmo]. Bem bom, a mente fica
boa, passa os sentimentos, eu melhoro, eu fico mais alegre.
(Usudrio 2)

No estabelecimento de vinculo afetivo entre profissional e
paciente devido a promogéo do cuidado:

Eu vejo amor aqui dos profissionais. Eu era rejeitado, eu
ficava com aquela angiistia dentro de mim. Poxa, ninguém
gosta de mim. (Usudrio 4)

DISCUSSAO

As caracteristicas dos usudrios assemelham-se as de outros
conforme evidenciam estudos nacionais'®® e internacionais.>* A
totalidade de usuarios do sexo masculino pode estar relacionado
as condi¢oes socioculturais de género e a maior exposi¢do aos
fatores de risco.”® A varia¢do no quesito idade denota uma maior
exposi¢do da populagio associada a maior vulnerabilidade nestas
faixas etarias.’ O predominio de solteiros pode ser decorrente de
perdas sociais implicadas pelo abuso de substancias, desagregacdo
familiar e prioridade da droga.”

O baixo grau de instrugio representada pela maioria ratifica
a auséncia destes individuos no cendrio escolar para uma for-
magio cidada, reforcando a ideia de que uso das drogas interfere
negativamente no aprendizado e interesse pelas atividades esco-
lares.’” O predominio de usudrios que se autodeclaram adeptos a
alguma religido, revela a presenca de vinculo com a religiosidade/
espiritualidade e importante fator de protegio ao uso de drogas.'®
O desemprego em quase todos os participantes, pode ser conse-
quéncia do uso de drogas que compromete o desenvolvimento
das atividades laborais.*®

Embora todos estivessem em tratamento e abstinéncia de
drogas, identificou-se problemas de aspectos emocionais e cog-
nitivos que estavam afetando a saude e o bem-estar dos parti-
cipantes. A literatura especializada evidencia que usudrios de
alcool e/ou outras drogas sdo frequentemente acometidos por
agravos organicos e psiquicos.”’ Cada droga produz diferentes
efeitos psiquicos e fisicos no organismo humano, podendo ser
mais ou menos agravante, conforme um conjunto de variaveis
relacionadas ao seu uso.**
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Supde-se que devido a abstinéncia de dlcool e outras drogas,
os usudrios podem ter apresentado estado de alucinagdes visuais
e auditivas em rea¢do a auséncia da substancia psicoativa, a qual
os individuos tornaram-se dependentes.”! A tristeza quanto a
quebra de vinculos, os problemas com questdes de satide e o
estado de soliddo incidindo em tentativas de suicidio, sdo outros
aspectos que estdo bem presentes na vida de pessoas envolvidas
no passado.'**

Isto, portanto, denota a importancia das novas abordagens
de cuidado aos usudrios que superam o paradigma psicossocial e
antimanicomial com enfoque para o sujeito.”? Entre as formas de
promover o cuidado individual ou coletivo nos diferentes niveis
de atengdo a sadde, a tecnologia grupal tem se reportado como
excelente ferramenta, ao oportunizar ao participante, como no
caso o usuario, um espago aberto para didlogo e escuta.

Verifica-se que as tematicas abordadas se remetiam em sua
maioria a realidade dos usudrios, fato este possivel mediante
levantamento prévio realizado, que se mostra como alternativa
relevante para o desenvolvimento proficuo de atividades grupais.”
Entende-se que apreender o espago social, conhecendo historias,
bem como o modo como se relacionam com outros, permite
conduzir préticas baseadas na situagao real vivida pelo grupo.

Quando se trata de usudrios, esta conduta preliminar viabiliza
conhecer para intervir em situagdes reais que frequentemente
envolvem danos. O principal problema de uso das drogas ainda
¢ desagregacdo familiar. Inicialmente ocorrem os conflitos e,
posteriormente o afastamento dos familiares. Somada ainda por
prejuizos nas esferas materiais e produtivas devido a perda do
emprego e agravada com consequéncias nocivas para a saide.”

Estes problemas intensificando cada vez mais a necessidade
de solidificar a composi¢do de uma equipe multiprofissional, a
qual se tornou realidade a partir da Reforma Psiquiatrica bra-
sileira que prop6s um novo modelo de Atenc¢io Psicossocial.
Entre os profissionais de saude que compdem a equipe minima
estabelecido pelo modelo vigente da atengdo a saide mental,
constata-se que a categoria de Enfermagem, da Psicologia e
da Terapia Ocupacional, se sobressaem no envolvimento das
atividades grupais com usudrios.”

O uso desta abordagem em intervencdes de satide com usu-
arios de droga fundamenta-se pelo enfoque decisivo na exe-
cucdo. Esta aproxima da realidade o sujeito, a fim de que se
sinta a vontade e participe de forma espontinea, sem medo
ou vergonha dos companheiros. No entanto, considerando as
caracteristicas singulares dos participantes e as peculiaridades
das tematicas, tornou-se ainda necessario associar alternativas
que fossem condizentes com as metas tragadas para alcangar os
objetivos. Deste modo, as atividades expressivas, por exemplo,
que foram utilizadas no estudo e sdo enfatizadas na literatura
como estimulos,” oportunizaram a imersdo e o protagonismo
de todos os integrantes.

Contudo, embora se tenha a incorporagdo destas novas prdxis
conforme estabelece a Portaria n° 336, do Ministério da Satde,
ainda, se verifica nos servicos de saude, & presenca predominante
do modelo biomédico, hegemonico e curativista focado na do-

enga, seja pela concepgio da cura apenas por meio de farmacos
ou pela oferta de grupos insuficientes.”

Este cenario representando um descompasso entre o que de
fato é realizado pelos profissionais no campo da satide mental
e o que regulamenta portarias, programase politicas do Minis-
tério da Saude; tornando-se, portanto, um problema potencial
ao tratamento ou a reabilitagdo. Conforme estudo realizado na
farmécia do CAPSad, hd uma forte influéncia da participagdo
de usuarios em grupos terapéuticos no abandono do tratamento
e/ou de drogas.*

Deste modo, reconhecesse que cuidado ao usudrio deve ser
contemplado por um modelo de atengio biopsicossocial que
extrapole questdes organicas e psiquicas para contextos (inter)
subjetivos, envolvendo aspectos sensitivos e emocionais, que se
fazem salutar em atividades promotoras de saude.

Observa-se que estes momentos possibilitam de forma mutua
o compartilhamento de saberes e/ou experiéncias. Em encontro
sobre a figura paterna, os participantes recordaram e evocaram
acontecimentos com a rede familiar. Por ser a familia o alicerce
da vida, esta tem papel fundamental na vida dos usudrios.* Em
funcao disso se faz necessario inclui-la nas discussoes grupais
para reconhecimento das relagdes estabelecidas.

O atendimento em grupo facilita que os participantes compar-
tilhem situagdes vividas que, na maioria das vezes, assemelham-se
com a realidade do outro, sem se sentirem oprimidos e coagidos.
Dentre as quais, destacam-se questdes relacionadas ao préprio
do consumo de drogas em momentos de exaustagéo ou sob uso
de bebida. Este achado corrobora com literatura, uma vez que,
estudo comprovam o abuso elevado destas substancias pela
populagdo mundial.* Constatou-se que participantes com sinto-
matologia ansiosa usam de forma abusiva o tabaco ao contrario
dos participantes sem sintomatologia que era apenas ocasional.

Nesse contexto, é evidente a importancia destas discussdes
em atividades terapéuticas, para que os profissionais como os
usudrios e familiares reconhecam estes problemas como possiveis
fragilidades que podem comprometer o tratamento e a reabilita-
¢d0 e, assim possam buscar por agdes preventivas e eficazes que
intervenham nestas situacdes potencializadoras.

Identificou-se que as atividades possibilitaram também re-
flexdes sobre as situagdes pessoais afetadas negativamente pelo
consumo de substancias, pois ¢ fato que o envolvimento com
drogas, acarreta prejuizos em diferentes aspectos da vida.* Esta
descoberta se traduz na capacidade autodestruicédo e, conse-
quentemente de (re)constru¢ido com base em atitudes diferentes
e adequadas. Estudo apresenta que usudrios de um grupo apds
reconhecer os prejuizos, retrataram-os como motivagao expressos
em aprendizado e competéncia.”

Considerando que a atengéo biopsicossocial depende de uma
série de outros determinantes que estdo implicados na vida do ser
humano, fez-se necessario para assegurar assisténcia de politica
nao-institucionalizada, uma atividade externa junto dos usuarios,
reinserindo-os novamente no convivio social. Esta estratégia
possibilitou a constru¢do de conhecimento e a ressignificagao
do individuo na sociedade."
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A Reforma Psiquidtrica preconiza que deve ser estimulado
a estruturagio e o fortalecimento da rede de aten¢io psicosso-
cial centrada, associada a rede de servicos de saide e sociais,
que enfatize a reinserc¢do social dos usudrios. Contudo, ainda
se evidencia adversidade na integra¢do da familia dos usudrios
nestas atividades. Estudo apresenta que os familiares tém o desejo
de participar destes momentos, mas sdo barrados pela falta de
ampliagdo das formas participativas.”® Deste modo, ressalta-se
que essa demanda reprimida deve ser motivo de preocupagio,
pois afeta a satisfacao do familiar e do usudrio no servico.

Evidenciou-se ainda que por se encontrarem em total liber-
dade de expressdo no grupo, os usudrios se sentiram seguros
para revelar sobre a existéncia desentendimentos os familiares.
Este fato se da em razdo das drogas produzirem mudangas no
grau de consciéncia, sistema sensorial e estado emocional.** As
alterag6es causadas variam de acordo com as caracteristicas da
pessoa, de quem consome, da substancia escolhida, da quanti-
dade usada, da frequéncia e de circunstancias. Deste modo, os
familiares por estarem mais proximas dos usudrios, na maioria
das vezes, sdo os que mais sofrem.

Ademais, identifica-se que aspectos ligados a conflitos com
familia é motivagédo para o uso de substincias psicoativas. Estudo
sinaliza que usudrios ao se perceberem contrariados, recorrem
as drogas, como forma de punir os familiares ou para lidar com
situagdes conflituosas.”” Frente ao que se apresenta, ressalta-se
que a familia deve representar fator de prote¢do e nio o contrario.

Este momento oportunizou também o reconhecimento dos
usudrios acerca das indumentarias que lesionam relacionamentos
interpessoais. De fato, individuos envolvidos com drogas estio
mais predispostos como autor ou vitima de situagdes de maus-
-tratos, agressividade e violéncia, contribuindo, em alguns casos,
para a ruptura de lagos afetivos.”

Verificou-se, ainda, neste estudo uma avaliagdo positiva dos
participantes no que diz respeito os encontros grupais desenvol-
vidos. Acredita-se que por grupo se comportar como ferramenta
de cuidado com praticas humanizadas,'' oportunizando aos
usuarios espaco de didlogos abertos e escutas,” além de um clima
de hospitalidade que desperta o interesse de participagoes.!!

Esta abordagem de cuidado que favorece a integragéo e in-
teracdo entre todos os participantes, contribui no processo de
aprendizagem e de crescimento pessoal,” demandando a neces-
sidade da incorporagio de novas habilidades, de comunica¢do
e de expressdo,” que se fazem importantes para a socializa¢do
nos espagos.!!

O encontro do eu com o(s) outro(s) ancorados no processo
grupal pérvio permite falar, chorar e conversar,' isto é, expressar
sentimentos frente a vivéncia da dependéncia e dos problemas
causados,’ sem medo de julgamentos, apresentando-se como um
importante recurso terapéutico."

Por meio da troca destas questdes e da oferta de outras in-
formagdes, as situagdes ganham novos sentidos, auxiliando os
usudrios no enfrentamento do problema, atenuando o sofri-
mento e reduzindo a ansiedade. Possibilita-se ainda a percepgio
da realidade do que estdo vivendo, através do conhecimento

de dados mais concretos sobre o problema’ e diminui¢édo das
fantasias a ele relacionadas, auxiliando-os no enfrentamento da
crise vivenciada."

Além disso, percebe-se que pelo fato da centralidade do
cuidado esta direcionado ao usuario como sujeito social, ha o
reconhecimento da figura do profissional de saude e o estabele-
cimento de vinculo entre pares."

CONCLUSAO

A abordagem grupal configura-se como importante estratégia
de assisténcia aos usuarios de drogas. Esta apresenta-se como
ferramenta a ser utilizada na producéo do cuidado prestado, com
vistas a realizagdo de educagéo, promogao, preven¢ao, promogao
e recuperacdo da saude de individuos e grupos sociais.

Espera-se que os achados deste estudo se revelem como ele-
mentos para a produgdo do conhecimento tanto no que se refere
ao campo da assisténcia como da pesquisa entre os profissionais
de saude, especialmente, aos enfermeiros que em seu processo
de trabalho apresentam maior proximidade com os usudrios e,
por vezes, requerem tecnologias, por exemplo, a grupal como
ferramenta potencializadora para assisténcia a saude.

Salienta-se que a limitagdo deste estudo estd circunscrita
aos aspectos metodoldgicos adotados que nido possibilitam a
generalizacdo das informagdes obtidas, no entanto, evidencia-
se que os resultados apresentados sdo analogos ao cotidiano de
outros cendrios.
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Anexo 1 - Descrigdo das atividades desenvolvidas em grupo com os usuarios. Sobral, Ceard, Brasil, 2015

Enfermeira do Centro
de Atengio Psicossocial
Alcool e Drogas.

No final, realizou-se apresentagdo
dos materiais elaborados e discussdes
sobre a vivéncia dos usudrios com
seus familiares.

a relevancia da familia
como suporte de apoio
ao usudrio de drogas.

- . . Percepciao Percepgio dos
Encontro Tema Facilitador Atividade Metodologia Bg P? .
Da pesquisadora usuarios
Disponibilizou-se aos participantes
Terapeuta Ocupacional revistas, tesouras, colas, Os participantes -
A . ) Os usuérios revelaram
da Residéncia canetas coloridas e cartolinas e, apresentaram o~
) . ) L - satisfagdo em
° Multiprofissional posteriormente solicitou-se a dificuldades para . "
2 . . . < o ) participar da atividade
Pai em Satde Mental e Expressiva | construgdo de materiais ilustrativos compreender e .
Encontro : . -, expressiva e de resgatar
Enfermeira do Centro que retratassem a palavra pai. Ao executar a atividade
~ . ; : - . . e lembrangas de aspectos
de Atengdo Psicossocial final, discutiu-se acerca dos materiais devido ao déficit "
A . - familiares.
Alcool e Drogas. elaborados e dos sentimentos cognitivo.
despertados no encontro.
Os participantes
Terapeuta Ocupacional, - relataram
- ) . ) Alguns usuarios
Psicéloga e Enfermeira Apresentou-se video educativo acerca contentamento com
S . apresentaram . .
da Residéncia dos maleficios do consumo de tabaco " ~ o video educativo
o ) . . . dificuldade de atengdo, . L
3 ) Multiprofissional . e, posteriormente realizou-se uma . : disponibilizado e
Tabagismo , Educativa . ! solicitando sair do
Encontro em Saude Mental e reflexdo critica acerca do material ’ revelaram o uso do
: : = A espago para a ingesta
Enfermeira do Centro e discussdo sobre experiéncias dos , tabaco em momentos
% Do . L ; de 4gua e o uso do
de Atencdo Psicossocial usuarios com o tabagismo. ) de estresse e/ou
0 banheiro. ) )
Alcool e Drogas. quando ingerem bebida
alcodlica.
Realizou-se discussdo sobre as
) tematicas Trabalho, Saude e Drogas, Os usudrios
Terapeuta Ocupacional . : -
e Enfermeira viabilizando o compartilhamento de mostraram-se atentos Os participantes
da Residéncia vivéncias e a motivagdo de novos e participativos no expuseram satisfagao
40 Trabalho, Multiprofissional ideais. Entregou-se tesouras, cola, encontro. Contudo, com a atividade
Saude e P, Expressiva | lapis de cor e carinha em branco expressaram em desenvolvida e reflexdes
Encontro em Salde Mental e o - )
Drogas Enfermeira do Centro e, solicitou-se que os participantes seus discursos do des (encontro) de
% Do . desenhassem no material como se desconhecimento situagdes pessoais de
de Atengio Psicossocial ; ) )
Alcool e Drogas sentiam naquele momento. Ao final, quanto aspectos vida.
£as- abriu-se espago para didlogo acerca relativos das tematicas.
das emogdes geradas no momento.
Transportou-se os usuarios do Centro
Terapeuta Ocupacional, de Atengdo Psicossocial Alcool e Os integrantes
Passeio a | Enfermeira e Psicéloga Drogas para a Casa do Capitdo-Mor. | Os usudrios manifestaram-se
5o Casa do | da Residéncia No local, obteve-se informagdes permaneceram-se satisfeitos por conhecer
Encontro Capitdo- | Multiprofissional Lazer de abordagem histérica acerca do interessados durante 0 espago e destacaram
Mor/ em Salde Mental e espago. Apos a visita, retornou-se o passeio e atentos as a importéncia de
Sobral-CE | Enfermeiro do Centro CAPS AD e conversou-se com os explicagdes da guia. conhecer os locais e as
de Atencdo Psicossocial. participantes sobre a experiéncia do histérias.
passeio.
Os usudrios referiram a
existéncia de conflitos
- ) com seus familiares
Distribuiu-se cartolinas, tesouras e o - .
. L . . A maioria dos quando estdo sob efeito
Terapeuta Ocupacional lapis coloridos para os participantes -
oA : I participantes de droga. Demostraram
da Residéncia e, posteriormente solicitou-se a e
o - o apresentaram-se calmos | satisfagio com a
o Multiprofissional construgdo de painéis acerca da . y .
6 " . ) . - e cooperativos no atividades realizadas,
Familia em Salde Mental e Expressiva | representatividade de suas familias. . ) .
Encontro encontro. Evidenciou-se | tendo em vista, o

reconhecimento de
comportamentos
que prejudicam o
relacionamento
interpessoal com os
seus familiares.

Fonte: autoria prépria (2015).




