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Representacdes sociais de profissionais
de satide sobre o consumo de drogas:
um olhar numa perspectiva de género

Health workers’ social representations about
drug use: a look from a gender perspective

Abstract This qualitative study is aimed at
grasping the health workers’ social representa-
tions about drug use from a gender perspective.
Data were gathered from March to July 2004 in a
health care unit specialized in assisting drug users
in Salvador-Bahia, through participant observa-
tion; and semi-structured interviews with 19
health practitioners working in the unit. After
thematic content analysis, two categories were
identified: drug use as a way of facing life; the
hidden female users. The context in which the
health workers worked showed them different re-
alities concerning female drug users, which were
found to be in opposition to their representation
of such population group. The context is therefore
shown to be influential in the construction of so-
cial representations. If fair and humanized care is
to be achieved, health professionals should get a
broader gender approach and further studies like
this one should include other practitioners.
Keywords Drug use, Women, Social representa-
tion, Gender identity, Health workers

Resumo Estudo de cardter qualitativo, desenvol-
vido com objetivo de apreender as representagoes
sociais de profissionais de satide sobre o consumo
de drogas, numa perspectiva de género. Os dados
foram coletados de marco a julho de 2004, atra-
vés da observagdo participante, em uma unidade
de satide especializada na assisténcia a pessoas
usudrias de drogas em Salvador-Bahia; e de en-
trevista semi-estruturada com 19 profissionais
que atuam na referida unidade. Os dados foram
submetidos a técnica de andlise de contetido te-
madtica, sendo identificadas duas categorias: o
consumo de drogas como uma forma de enfrentar
a vida; o ocultamento das mulheres usudrias. O
contexto de atuagdo dos profissionais revelou di-
ferentes realidades em relagdo as mulheres que
consomem drogas, que vio de encontro ds repre-
sentagdes dos profissionais sobre este grupo popu-
lacional. Ressaltamos a influéncia do contexto na
elaboragdo das representacgdes sociais. Visando
uma assisténcia humanizada e equdnime, sugeri-
mos ampliacdo da abordagem de género para os
entrevistados e a inclusdo de outros profissionais
em estudos como este.

Palavras-chave Consumo de drogas, Mulheres,
Representagaes sociais, Identidade de género, Pro-
fissionais de satide
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Introducéo

Na sociedade contemporanea, o consumo de
drogas, compreendido como uso e abuso, ga-
nha destaque por sua complexidade e expansdo
em todas as regides do mundo. Considerado
um problema de sadde publica de ordem mun-
dial, suscita discussdes por parte de gestores,
profissionais de satide e formadores de politicas
publicas, com vistas a resolver e/ou minimizar
os inimeros problemas conseqiientes da sua
adocdol. Em 2005, foi registrado um aumento
global de 15 milhoes de pessoas, na faixa etdria
de 15 a 64 anos, envolvidas com o consumo de
drogas?, e neste contingente foi identificado o
aumento do nimero de mulheres em relagdo ao
de homens para alguns tipos de drogas, espe-
cialmente as considerada ilicitas.

Até recentemente, o uso e abuso de subs-
tancias psicoativas era considerado um proble-
ma do mundo masculino3, tendo como causa e
efeito a sub-representacdo das mulheres em es-
tudos sobre esta temdtica e um conhecimento
limitado sobre mulheres usudrias de drogas.
Conseqiientemente, o planejamento e a im-
plantacdo de intervengdes para pessoas usud-
rias de drogas estao baseados em necessidades
masculinas, com pouca consideragido para
quaisquer diferengas entre os sexos, sejam elas
fisiologicas, psicoldgicas ou sociais.

A expansdo, diversidade e complexidade
que envolve o consumo de drogas tém deman-
dado a necessidade de se estudar este assunto
de forma a contemplar o individuo, a substin-
cia utilizada e o contexto em que a mesma é
usada, elementos apontados como interativos
no processo de uso e abuso de drogas> 6,7. A
perspectiva de género vem sendo indicada co-
mo uma poderosa abordagem para reconhecer
o impacto de construgdes sociais e culturais da
masculinidade e da feminilidade sobre o uso de
drogas em grupos e individualmentes.

A conjuntura social, politica e econdmica
apresenta aspectos distintos em relagdo as dro-
gas: a tolerancia e o incentivo para substancias
como o dlcool, tabaco e medicamentos, consi-
deradas legalmente como licitas; o delito e a
punic¢do para o uso e/ou abuso de substancias
como maconha, cocaina e crack, determinadas
legalmente como ilicitas ou ilegais. Esta situa-
¢do tem suscitado, no imagindrio social, dife-
rentes representacdes sobre as drogas e sobre a
pessoa usuaria.

A heterogeneidade de pessoas usudrias de
drogas ¢é consenso na literatura9 10,11, contudo

ainda hd uma tendéncia a homogeneizagao, co-
o se todos os usudrios pertencessem a uma mes-
ma categoria social e devessem ser vistos a partir
de um mesmo enfoques. Mulheres com proble-
mas de uso e abuso de drogas tém apresentado
situacoes e necessidades especificas, que nem
sempre sdo reconhecidas e satisfeitas pelos ser-
vigos destinados a assisténcia de pessoas usua-
rias de drogas. Estas situagdes e necessidades,
de um modo geral, estdo associadas com: gra-
videz; responsabilidades nos cuidados com
criangas; trabalho com sexo; traumas decor-
rentes de abuso fisico e sexual experienciados
na infancia e/ou adolescéncia; o sistema judi-
cidrio; e, ainda, com niveis mais altos de pro-
blemas de satide mental e cronica em relagdo
aos homens!2.

Fica entdo evidente que o consumo de dro-
gas ndo pode ser reduzido a aspectos da légica ra-
cional, devendo ser consideradas, também, as in-
fluéncias de natureza sociocultural. Por isso,
adotamos a “Teoria das representagdes sociais”
como eixo norteador para este estudo, que teve
como propdsito analisar questdes sobre o consu-
mo de drogas, numa perspectiva de género. Este
artigo é um recorte desse estudo e tem como ob-
jetivo discutir as representagdes sociais de pro-
fissionais de satide sobre o consumo de drogas.

A teoria das representagdes
sociais e a perspectiva de género:
alguns comentarios

As representagdes sociais (RS) situam-se na
interface do psicolégico e do social, podendo
ser entendidas como formas de conhecimentos
elaborados e compartilhados socialmente que
contribuem para a constru¢io de uma realida-
de comum, possibilitando a compreensao e a
comunicagdo do sujeito no mundo!3. Sendo
assim, compreende-se que as representagdes
sociais estao vinculadas a valores, nogdes e pra-
ticas individuais que orientam as condutas no
cotidiano das relagdes sociais e se manifestam
através de esteredtipos, sentimentos, atitudes,
palavras, frases e expressdes!4. E um conheci-
mento do “senso comum”, socialmente cons-
truido e partilhado, diferente do conhecimento
cientifico, que ¢é reificado e fundamentalmente
cognitivols.

As representagdes sociais s30 a0 mesmo
tempo individuais e sociais. As respostas indi-
viduais sdo reflexos das manifestac¢des do gru-
po social com o qual o sujeito compartilha ex-
periéncias e vivéncias da sua vida pessoal, e os



pronunciamentos semelhantes revelam certo
nivel de generaliza¢do, uma forma de pensar
coletiva sobre um mesmo assunto!3 16, Isto de-
nota o dinamismo das representagdes sociais e
sua potencialidade para criar e transformar a
realidade social.

Estabelecer uma conexao entre a perspecti-
va de género e as representagdes sociais, no ca-
so especifico acerca do consumo de drogas,
implica em pensar na concepg¢ao da natureza
humana. Natureza esta que ndo se dd apenas
por uma determinagdo bioldgica, mas também
por uma constru¢ao social, histérica e cultu-
ral. Tal concepgdo constitui a base da perspec-
tiva de género compreendida como um siste-
ma de signos e simbolos que denota relagées de
poder e hierarquia entre os sexos e no interior de
relagdes do mesmo sexol7. Portanto, uma rela-
¢3o de natureza assimétrica que se realiza cultu-
ralmente, por ideologias que tomam formas es-
pecificas em cada momento histéricols.

O cardter historico, dindmico e plural atri-
buido ao conceito de género, decorrente da sua
construgdo social, evidencia a existéncia de di-
versificagdes nas concep¢des de masculino/fe-
minino e homem/mulher entre sociedades dis-
tintas, e até mesmo dentro de uma mesma so-
ciedadel6. Logo, estudar a perspectiva de géne-
ro nas representagdes sociais de profissionais
de satide que assistem pessoas usudrias de dro-
gas revela o interesse em entender como esses
profissionais lidam com uma questdao do seu
cotidiano, e como as construgdes sociocultu-
rais interferem na pratica assistencial. Este en-
tendimento, por sua vez, podera ajudar a pen-
sar em mudangas nas condutas assistenciais
adotadas, de forma a atender especificidades
individuais e de grupos formados por homens
e mulheres usudrios de drogas, em distintos
contextos socioculturais.

Metodologia

O estudo parte do pressuposto de que as repre-
sentagdes sociais dos profissionais de satide na
assisténcia as pessoas usudrias de drogas estao
condicionadas ao processo de capacitagdo e a ex-
periéncia no atendimento, sendo capazes, por-
tanto, de apontar questdes especificas e possibi-
lidades de implanta¢do e/ou implementagdo de
estratégias que confiram maior visibilidade ao
problema.

Trata-se de um estudo exploratério, de
abordagem qualitativa, realizado no municipio

de Salvador-BA, tendo como cendrio uma uni-
dade de sadde especializada na assisténcia a
pessoas usudrias de drogas e a seus familiares.
Foram tomados como sujeitos profissionais
que atuavam em atividades internas e externas
da referida unidade.

A coleta dos dados se deu de margo a julho
de 2004, através das técnicas de:

1) Observag¢do do campo (fluxo e demanda
dos pacientes na unidade, as caracteristicas da
populacio atendida, as rotinas e tipos de aten-
dimentos prestados pela unidade). Durante o
periodo determinado, buscamos estabelecer
um contato direto com os sujeitos estudados e
a realidade enfrentada pelos mesmos. Isto pos-
sibilitou a identificacdo de aspectos relaciona-
dos a clientela, com um olhar direcionado as
questdes de género, assim como permitiu tra-
¢ar uma relagdo direta entre os depoimentos e
a realidade vivida, favorecendo a identifica¢ao
de discrepancias entre as representagdes e as
praticas.

2) Entrevista semi-estruturada com profissio-
nais em atuag¢do na unidade e que concorda-
ram em participar da pesquisa. Utilizamos um
roteiro contendo doze questdes que tratavam
da formacao dos profissionais e das atividades
que desenvolviam na unidade; caracteristicas
da populacio atendida, aspectos relevantes em
relagdo ao consumo de drogas pela clientela;
percep¢ao sobre assisténcia as pessoas usudrias
de drogas.

Estas técnicas sdo adequadas para estudos
qualitativos!9.

As observagdes de campo registraram, so-
bretudo, diferencas relacionadas a: busca e fre-
quiéncia de pessoas usudrias de drogas quanto
a0 sexo, idade, raga/etnia e ao tipo de drogas
utilizado; condi¢do de usudrio(a) e acompa-
nhante e/ou familiar; participa¢do dos usudrios
nas atividades individuais e de grupos; multi-
plicidade de a¢des individuais e grupais desen-
volvidas intra e extramuros; atividade especifi-
ca para populagdo feminina.

Todas as entrevistas foram realizadas na
propria unidade de satide, com uma duragao
média de quarenta minutos, e gravadas em fita
cassete mediante autoriza¢do dos sujeitos. Nao
houve recusa dos profissionais em participar
da pesquisa, sendo o ndmero dos participantes
definido pela saturaciao de dados. Apés a trans-
crigdo das fitas, foi realizada a leitura “flutuan-
te” das mesmas e em seguida partiu-se para a
analise de contetido tematico!9 20. Os dados fo-
ram organizados em duas categorias: 1) consu-
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mo de drogas como uma forma de enfrentar a
vida; 2) o ocultamento das mulheres usudarias
de drogas.

A autorizagdo para realizacdo da pesquisa
foi obtida quando da aprovagio do projeto pe-
lo Comité de Etica e Pesquisa do Instituto de
Saude Coletiva da UFBA. Em atendimento ao
disposto na Resolug¢do ne 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, que trata da pesquisa com
seres humanos, foi oferecido e assinado pelos
participantes o Termo de Consentimento Livre
e Informado. Mantendo-se o anonimato, os su-
jeitos foram identificados pelo local de atuacao
(Atividades internas-Al ou Atividades exter-
nas-AE), seguido da condi¢io sexual bioldgica,
determinada como homem ou mulher, e da
idade21.

Resultados e discussao
Os sujeitos

Dezenove profissionais foram entrevistados
e organizados em dois grupos, de acordo com
o contexto de atuagdo, resultando em um agru-
pamento distinto, também quanto a categoria
profissional. O grupo de profissionais que de-
senvolvia atividades terapéuticas no espago in-
terno da unidade foi composto de uma assis-
tente social, trés médicos e seis psicélogas. E o
grupo de profissionais que atuavam em drea
externa (comunidades periféricas caracteriza-
das pelo alto consumo e trafico de drogas) foi
constituido de nove redutores de danos — usud-
rios e/ou ex-usudrios de drogas treinados para
atuarem junto a pessoas usudrias, visando mi-
nimizar os danos nocivos a satde decorrentes
do consumo de substancias psicoativas.

Os dez profissionais entrevistados que
atuavam no espaco interno da unidade tinham
idades entre 36 e 50 anos, sendo trés homens e
sete mulheres, com tempo de atua¢io na uni-
dade entre dois a quatorze anos. Trés deles dis-
seram estar solteiros (dois homens e uma mu-
lher) e os demais casados (um homem e seis
mulheres). Em relagdo a cor, seis se classifica-
ram como brancos (quatro mulheres e um ho-
mem) e os demais se denominaram de pardos
(um homem e trés mulheres). Quanto a reli-
gido, apenas trés revelaram adesdao a uma dou-
trina religiosa (uma mulher se diz seguidora
da doutrina espirita e duas do catolicismo).
Todos desenvolviam outras atividades remu-
neradas e tinham cursado p6s-graduacédo (es-

pecializagdo e mestrado), na busca de ampliar
conhecimentos sobre o fenémeno das drogas,
tema pouco explorado durante seus cursos de
graduacgdo.

No grupo de redutores de danos, havia
quatro mulheres e cinco homens, com idade
entre 23 e 51 anos. Seis afirmaram ser solteiros
(quatro homens e duas mulheres) e trés disse-
ram ter companhia fixa hd mais de um ano
(um homem e duas mulheres). Com relagio a
escolaridade, apenas trés tinham concluido o
ensino médio (dois homens e uma mulher) e
os demais tinham o ensino fundamental com-
pleto (dois homens e uma mulher) ou incom-
pleto (um homem e duas mulheres). Quanto a
religido, uma revelou-se evangélica praticante e
os demais afirmaram nao freqiientar nenhuma
atividade religiosa. Todos se declararam ne-
gros, pertencentes a classe média baixa, tendo
como Unica atividade remunerada o trabalho
de redugio de danos.

As distintas realidades vivenciadas pelos
profissionais, assim como as diferencas na for-
magdo académica e na condi¢do socioecond-
mica dos mesmos, evidenciaram algumas di-
vergéncias dentro das categorias identificadas.
Todavia, treinamentos especificos e o contato
didrio entre eles e com pessoas usudrias de dro-
gas deram lugar a temas com similaridade de
sentido. Isto comprova que as representagdes so-
ciais envolvem a pertenga social dos individuos
com as interiorizagdes de experiéncias, prdticas,
modelos de conduta e pensamento, socialmente
inculcados ou transmitidos pela comunicagdo so-
cial, que a ela estdo ligadas!3.

Consumo de drogas como forma
de enfrentar a vida

Nas falas dos entrevistados, o consumo de
drogas esta representado por idéias que refle-
tem o contexto social e cultural em que estdo
inseridos, as vezes em contradi¢do com a reali-
dade vivenciada nos distintos espacos de aten-
dimento as pessoas usudrias de drogas. Em vir-
tude disto, situa¢des especificas em relagdo as
mulheres foram constantemente referenciadas.

As vezes a droga é uma forma do sujeito viver.
Se ndo fosse a droga, ele jd teria ou enlouquecido
ou se matado... Vejo a droga ndo como causa, mas
como conseqiiéncia da modernidade, da violén-
cia, dos conflitos (Al, homem, 47 anos).

As pessoas usam drogas pelos problemas da
sociedade, pela discriminagdo, problema fami-
liar, de doeng¢a (AE, mulher, 26 anos).



As adversidades da vida, representadas prin-
cipalmente por problemas de ordem social, fa-
miliar, profissional, moral ou de sadde, foram
apontadas como fatores fundamentais para o
inicio e a manuten¢ao do consumo de drogas
por pessoas de ambos os sexos, de qualquer
idade, racga ou classe social. Ancorados nesta
idéia, os entrevistados nao consideram que a
adogdo de tal conduta seja um caminho sem
volta. A transitoriedade, contudo, ressaltam
eles, depende da relagdo da pessoa usudria com
a droga utilizada e do lugar que a mesma ocu-
pa na vida da pessoa, sendo esta relagao especi-
fica para cada individuo.

Com base na realidade vivenciada, os pro-
fissionais afirmam que, na nossa sociedade, em
muitas situa¢des, as drogas se apresentam para
algumas pessoas como uma possibilidade facil e
répida e, até mesmo, como a tnica possibilida-
de viavel de gerar renda mediante inser¢do nas
redes de distribui¢do e venda de drogas ilicitas.
Noutras situa¢des, as drogas mostram-se como
unica fonte de sensagdes de prazer. Estas idéias
mostram que a droga é um fator de excitagdo,
uma forma de aventura que rompe com a rotina,
sobretudo de grupos que ndo tém muitas alterna-
tivas diante do écio compulsério e do tédioS.

Ainda com base na experiéncia vivida, os
entrevistados evidenciam mudangas no perfil
das pessoas usudrias atendidas na unidade,
principalmente em relacdo ao sexo e ao tipo de
droga. Entre essas mudangas, destacam o au-
mento do nimero de mulheres e o surgimento
de consumidoras de substéncias ilicitas, espe-
cialmente o crack. A freqiiéncia dessa clientela
ainda é bastante discreta nas atividades inter-
nas, mas expressiva nas atividades externas,
conforme observagdo realizada. Com relagdo a
essa mudanga, os profissionais afirmam que:

Até um certo tempo, eu atendia mais homem,
hoje eu tenho muitas pacientes mulheres. [...]
Quando comecei a trabalhar aqui tinha os usud-
rios de maconha, depois comegou, raramente, a
aparecer os usudrios da cocaina. Hoje, o crack é
uma questio muito forte. Além disso, hd tam-
bém o dlcool e os medicamentos (Al, mulher, 38
anos).

Vejo que a populagio feminina, por questies
culturais, quase que uma inflexibilidade da fun-
¢do social, que hoje as mulheres tém que assumir,
que é: além de ser mulher perfeita, mae perfeita,
estar inserida no mercado de trabalho, elas tém
que ter um corpo absolutamente perfeito. Elas
tém que ser um modelo em tudo (AL, homem, 36
anos).

[...] a mulher tem aparecido agora como che-
fe de familia, se destacando em determinadas
profissées bastante histéricas e culturais como
masculina. [...] nas comunidades onde trabalho
tem muito mais mulher que homem usando dro-
gas, muito mais mulher (AE, homem, 23 anos).

A forma como os profissionais concebem o
aumento do consumo de drogas entre mulhe-
res faz parte de um contexto social mais amplo,
marcado por mudangas no estilo de vida deste
grupo populacional. Isto é resultado, sobretu-
do, de conquistas dos movimentos de mulheres
e feministas na luta pela igualdade de direitos
com o sexo oposto. Essas mudangas, por sua
vez, tém modificado o perfil de fatores de risco
e de estresse para a satide da mulher e influen-
ciado na tendéncia de “igualdade de género” no
uso de drogas22.

A sobrecarga de trabalho e as responsabili-
dades inerentes aos papéis social e cultural-
mente atribuidos as mulheres podem favorecer
ou dificultar o consumo de drogas, de acordo
com os profissionais que atuam no espago in-
terno. A busca para melhorar a capacidade do
desempenho de responsabilidades atribuidas
aos papéis sociais e para atender aos padrdes de
beleza estabelecidos é um fator que favorece o
consumo. Neste caso, as drogas mais usadas sdo
os medicamentos, especialmente, os tranqiiili-
zantes e anfetaminas. No caso do consumo de
substéncias ilicitas, as responsabilidades ine-
rentes aos papéis de mae, esposa e dona de casa
sdo apontadas como fatores que dificultam o
desenvolvimento do quadro de dependéncia.
Tal representacdo traz, explicita e implicita-
mente, a idéia de que a sociedade e a cultura
marcam padrdes de comportamento diferen-
ciados para homens e mulheres, de acordo com
os papéis para eles determinados!6.

Como reflexo dessa concepgao, os profis-
sionais das atividades externas apresentam trés
grupos distintos de usudrias de drogas: as do-
nas de casa, as profissionais de sexo e as piri-
guetes — mulheres que vém de outras comuni-
dades para as comunidades onde o comércio e
o trafico sdo freqiientes, com o objetivo exclu-
sivo de fazer uso de drogas. Para tanto, usam
especialmente o corpo como moeda de troca,
mantendo rela¢des sexuais com um ou varios
parceiros ao mesmo tempo. Os profissionais
das atividades externas defendem ainda a idéia
de que as donas de casa usam mais comumente
o0 alcool e o tabaco e, eventualmente, a maco-
nha, enquanto as profissionais do sexo tendem
a usar com mais freqiiéncia a cocaina e o crack,
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e o grupo denominado de piriguetes faz uso,
preferencialmente, do crack. Nesta visao, os “pa-
péis sociais” que as mulheres assumem pare-
cem ter uma intima relagdo com o tipo de dro-
ga utilizado.

Os dados apresentados até o momento per-
mitem identificar e entender que as representa-
¢des sociais dos profissionais de satide sobre o
consumo de drogas estdo impregnadas de as-
pectos sociais e culturais que estabelecem pa-
péis para os homens e para as mulheres. Situa-
¢Oes vivenciadas pelos entrevistados apontam
para mudangas no padrido do consumo de dro-
gas, confirmando assim uma das fung¢des das
RS: Introduzir a novidade no jd conhecido e pro-
vocar a conversio do nao familiar em familiar,
dando-lhe sentido e tirando a carga de ansiedade
que ele provoca?3.

O ocultamento das mulheres
usudarias de drogas

Nas falas dos entrevistados, foram captadas
idéias sobre formas adotadas pelas mulheres
para ocultar o consumo de drogas e se proteger
de situagdes de discriminac¢ao diante das con-
dutas adotadas. O estigma e a desaprovagao no
ambito mundial mostram-se muito maiores
quando a pessoa usudria é uma mulher24, o
que contribui para que as mulheres fagam um
consumo as escondidas, aumentando, de certo,
a vulnerabilidade a diversos riscos e danos a
saude, entre eles a infec¢do pelo HIV?Y, 25,

Com base em construg¢des socioculturais,
os profissionais falam que as mulheres adotam
o consumo de drogas numa rela¢do de vincu-
lagdo e subordinagédo ao parceiro. Esta vincu-
lagao, por sua vez, pode se dar de diferentes
formas na tentativa de manter, inclusive, o pa-
pel de cuidadora.

[...] a gente vé muitas meninas que comegam
a usar droga no sentido de uma certa cumplici-
dade com o parceiro... numa posicdo meio sacri-
ficial, de estar ao lado do parceiro, de fazer um
sacrificio em beneficio desse homem, no sentido
de ajudar, ai, ela acaba também entrando nessa
utilizagdo (Al, homem, 38 anos).

A mulher passa a ser parceira do usudrio, co-
thega a namorar os usudrios e ai pratica o uso da
droga (AE, mulher, 23 anos).

[...] ndo sei se por uma posigao histérica que
a mulher teve durante milhares de anos de sem-
pre ficar na sombra de um marido, mas o consu-
mo que ela faz é muitas vezes ligado ao uso que o
companheiro faz. Ela tem esse mimetismo com o

seu companheiro, essa submissao. Dificilmente vo-
cé vai ver um homem, assim, que atrela seu uso ao
uso da sua companheira (Al, mulher, 38 anos).

A concepgdo apresentada mostra-se asso-
ciada a um contexto social mais amplo, conce-
bido com base em uma cultura androcéntrica
que ainda impera em nossa sociedade, com
comportamentos de domina¢ao masculina e
submissdo feminina. Entretanto, a formacio de
grupos exclusivamente de mulheres, com o ob-
jetivo especifico de adquirir e consumir drogas
licitas e/ou ilicitas, e a influéncia de uma mu-
lher sobre outra para ado¢ao do consumo de
drogas foram comportamentos freqiientemen-
te registrados nas atividades externas. Estas
condutas mostram-se contrdrias a concep¢ao
apresentada pelos profissionais.

A tentativa de ajudar o parceiro a abando-
nar ou reduzir o consumo de drogas é com-
preendida como uma condi¢do de sacrificio
para mulher que, algumas vezes, se torna usud-
ria. Nestes casos, elas passam a enfrentar situa-
¢oes diversas de discriminacdo e estigma, até
mesmo por parte do parceiro4 9. Buscando li-
vrar-se dessas situagdes, elas adotam formas de
ocultar o comportamento praticado, principal-
mente quando a substancia usada é considera-
da ilicita. Nesta situacio, a vinculagdo da mu-
lher ao parceiro é maior, pois ela depende do
parceiro, que também é usudrio, para lhe for-
necer a substancia.

Além do uso de drogas vinculado ao parcei-
ro, as usudrias de drogas tendem a manter par-
ceria sexual com homens igualmente usudrios,
sem o0 uso rotineiro de preservativos, e resistem
a buscar os servicos de satide com receio de se-
rem identificadas. Essas situagdes as colocam
em risco para vdrios danos a sadde, sobretudo
as infec¢des sexualmente transmissiveis, com
destaque para a aids2>.

Soma-se a esses comportamentos, a ten-
déncia das consumidoras de drogas a utiliza-
rem o corpo como moeda de troca para a aqui-
si¢ao da substincia desejada. Esta tendéncia re-
trata a idéia do senso comum que associa o
consumo de drogas por mulheres com a prosti-
tui¢do. Os(as) profissionais compartilham des-
sa concepgao.

Eu acho que a mulher sempre usa seu corpo
para adquirir as drogas, pelo menos nas comuni-
dades em que atuo. O corpo sempre se mostra co-
mo moeda de troca para as drogas, mesmo que a
mulher ndo seja prostituta (AE, mulher, 50 anos).

Tem uma parcela grande de usudrias que sdo
pessoas que exercem a prostitui¢do, mas isso se



dd em todas as classes. Independente da classe so-
cial, parece que o consumo de drogas por mulhe-
res estd mais relacionado com a prostituigdo (Al,
mulher, 51 anos).

A relagdo entre prostitui¢ao e drogas nao
constitui um fendmeno recente. A relagao dro-
gas-prostitui¢do é mais do que uma unido facil,
¢ uma pratica corrente que envolve temas polé-
micos como a sexualidade, o prazer e a autono-
mia do ser humano em relagdo ao seu corpo.
Sao comportamentos socialmente estigmatiza-
dos e apontados como de risco para a dissemi-
nacdo de infecgdes sexualmente transmissiveis,
especialmente, da aids26.

O uso do corpo como moeda de troca é
uma conduta discriminada até mesmo entre
usudrias de drogas, que confirmam a tendéncia
desse comportamento entre as mulheres, mas
negam e condenam a adogdo da mesma?25. As
concepgdes apresentadas até o momento nos
levam a compreender que a constru¢ao dos gé-
neros masculino e feminino influencia a forma
como homens e mulheres percebem e reagem
diante das condutas que implicam em riscos e
transgressdo. No caso do consumo de drogas,
as mulheres sdo duplamente estigmatizadas:
por nio respeitarem os papéis femininos deter-
minados socialmente e por consumir drogas27.

As concepgdes e as situacdes apresentadas
pelos profissionais sobre o consumo de drogas,
nos distintos contextos de atuagdo, confirmam
que as representagdes sociais sdo elaboradas a
partir da realidade de cada sujeito no seu am-
biente. Estas representacdes servem de guia pa-
ra as condutas adotadas nas rela¢des interpes-
soais!3.

Consideragdes finais

Este estudo confirmou que o consumo de dro-
gas é um comportamento complexo, que mere-
ce investigacoes no sentido de desvendar parti-
cularidades individuais e de grupos, em con-

textos distintos em uma mesma cultura. Os di-
versos locais de atendimento mostraram dife-
rengas no perfil das pessoas usudrias quanto ao
sexo, tipo de droga utilizada, forma de aquisi-
¢do e idade. O surgimento paulatino de consu-
midoras de drogas ilicitas nas atividades inter-
nas, associada 8 demanda expressiva delas nas
atividades externas, constitui-se em mais um
desafio a ser enfrentado pelos profissionais e
pelos servicos de saude.

O enfrentamento desse novo desafio requer,
sobretudo, a amplia¢do da abordagem de géne-
ro no ambito das praticas dos profissionais de
saude. Tal abordagem pode promover uma to-
mada de consciéncia no sentido de demarcar no-
vas perspectivas cognitivas em relagdo as orienta-
¢0es conceituais e metodoldgicas dos agentes pii-
blicos responsdveis pelo tratamento das deman-
das sociais, traduziveis em politicas p1iblicas28.

As representagdes sociais do consumo de
drogas presentes nos discursos dos profissio-
nais estao permeadas de esteredtipos que man-
tém as mulheres submissas aos homens, apesar
do reconhecimento de mudancas no estilo de
vida da populagdo feminina. Diante da assime-
tria estabelecida pela construcio social de gé-
neros para homens e para mulheres, torna-se
imprescindivel o reconhecimento de tais dife-
rengas na assisténcia a saide. Neste sentido,
reafirmamos a necessidade de a¢oes diferencia-
das para as mulheres e para os homens, tanto
no que se refere a tipologia do cuidado quanto a
forma de sua realizag¢iol6, de modo a atender
especificidades pessoais e de grupos geradas
nao apenas pela condic¢io biolédgica, mas, so-
bretudo, sociocultural.

A partir desse contexto, recomendamos a
extensdo deste estudo a outros profissionais de
satude, com o intuito de estabelecer compara-
¢des e identificar outras representagdes acerca
do uso de drogas, buscando amenizar agravos
sociais e de saide para a pessoa usudria e para
sociedade de um modo geral, tendo como res-
paldo uma concepgdo ampliada de género.
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