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RESUMO

Os homens sempre foram os principais usuarios de substincias psicoativas, mas, nas Ultimas
décadas, tem-se observado aumento significativo no nimero de dependentes do sexo feminino.
As mulheres apresentam respostas fisioldgicas diferentes a esse uso; ademais, sofrem maior
estigma social em razéo da dependéncia quimica. O presente estudo buscou conhecer o perfil de
mulheres usudrias de substincias psicoativas em Maringa (PR). Possui carater transversal,
utilizando dados do Relatério Circunstanciado dos Atendimentos voltados a esse publico, no
periodo de 2012 a 2019. Os dados foram analisados de forma descritiva. Foram registrados 8.888
atendimentos, distribuidos em distintas unidades de saide ou de assisténcia social. As usuarias
eram majoritariamente jovens, solteiras, com filhos, com escolaridade mediana, realizavam
trabalhos informais e tinham renda mensal inferior a um salario minimo. O conhecimento desse
perfil possibilita a acolhida e o melhor desenvolvimento de estratégias promotoras da satde,
levando em conta as desigualdades relacionadas.

Palavras-chave: Psicotropicos. Satide da mulher. Vulnerabilidade em satde.

ABSTRACT

Men have always been the main users of psychoactive substances, but in recent decades there
has been a significant increase in the number of female addicts. Women have different
physiological responses and, in addition, suffer greater social stigma due to chemical
dependence. The present study sought to know the profile of women who use psychoactive
substances in Maringa (PR). It has a transversal character, using data from the Detailed Report
of Assistance to this audience, from 2012 to 2019. The data were analyzed in a descriptive way.
There were 8,888 attendances, distributed in different health or social assistance units. The users
were mostly young, single, with children, with medium education, performing informal jobs and
had a monthly income of less than one minimum wage. Knowledge of this profile allows for the
acceptance and better development of health-promoting strategies, taking into account the
inequalities related to the gender variable.
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INTRODUCAO

O uso de substancias psicoativas ¢ um
problema de magnitude mundial. Elas estdo
divididas em licitas, como tabaco e alcool; e
ilicitas, sendo as mais conhecidas a maconha,
a cocaina e o crack'. O uso dessas substancias
promove danos individuais, familiares e
coletivos; aumenta os gastos do Estado com
seguran¢a publica, servicos de assisténcia
ambulatoriais e

interveng¢des hospitalares>.

social, atendimentos
Globalmente, cerca de 29 milhdes de
pessoas sdo dependentes de algum tipo de
substancia psicoativa*. Entre as drogas licitas,
destacam-se o tabaco e o alcool como causa
de grande preocupacdo as autoridades da
satde. Em 2006, a Politica Nacional de
Promogao da Saude (PNPS) elencou entre
suas metas prevenir € reduzir o consumo de
4lcool e outras drogas®.

Nas ultimas décadas, a diminui¢ao de
campanhas publicitarias, menor
glamourizacdo do cigarro e outras agdes
direcionadas a prevengado terminaram fazendo
com que houvesse uma redugdo significativa
no uso do tabaco no Brasil®, mas a diminui¢do
no consumo do 4lcool oferece maiores
dificuldades,

populagio feminina’. O agravante é que o

com crescimento entre a
consumo problematico de &lcool tem sido
descrito como um preditor para o uso de
outras drogas e sexo sem prote¢io®. Além do

alcool, a maconha, cocaina e crack sdo as

drogas mais usadas, seguindo uma tendéncia
mundial®.

A literatura  especializada tem
apontado mudancas no perfil de género dos
consumidores de substancias psicoativas
licitas e ilicitas, destacando um aumento
70 Além  de

bioldgicas

expressivo de mulheres

apresentarem respostas
diferenciadas dos homens, as mulheres sofrem

maior estigmatizacio social'?

, porque o uso
dessas substancias contraria os imperativos
culturais que forjaram a representacdo das
mulheres como sendo afastadas dos “vicios” e
dos comportamentos “marginais”.

Um elemento comprometedor é que o

aumento do consumo de substancias
psicoativas pelas mulheres ndo vem
correspondendo, na mesma ordem, a
implantacdo de politicas publicas mais

sensiveis as perspectivas de género ou ao
desenvolvimento de pesquisas cientificas, as
quais  busquem  evidéncias  clinicas
privilegiando as mulheres'.

Estudos na 4rea da saude sob a
perspectiva de género ganharam poténcia
desde o final da década de 1980. Eles
permitem elaboragdo e implementacdo de
politicas publicas mais bem direcionadas aos
dependentes de drogas de qualquer natureza'4,
com atencdo para os determinantes sociais,
afastando essas politicas do enfoque restrito
ao risco e melhorando a qualidade dos

cuidados?.
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Género ¢ um conceito interdisciplinar
que explica o que ¢ ser homem e ser mulher se
valendo de um enfoque socio-historico e nao
bioldgico e inscrito fixamente nos corpos'®.
Dessa forma, desnaturaliza a dominagao dos
homens e a subordina¢do das mulheres,
entendidas relacdes de

como poder

legitimadoras de desigualdades.
Especificamente no setor saude, os estudos
tétm demonstrado o género como um
determinante que influencia formas de
adoecer, tratamentos, intervencdes. Portanto,
invisibiliza-lo compromete a atuacdo do
setor'?.

Para alcancar um resultado mais
eficiente no atendimento e cuidado em satde
das mulheres usudarias de drogas ¢ importante,
antes de tudo, que se conheca quem sao elas.
Isso porque o ato do cuidar pressupoe
compreender, tanto quanto possivel, as
subjetividades. Diante de tal proposta, este
estudo buscou conhecer o perfil de mulheres
usudrias de drogas licitas e ilicitas atendidas
nos servigos publicos de Maringa, estado do

Parand (PR), no periodo de 2012 a 2019.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal e de
abordagem quantitativa, realizado no periodo
de 2012 (ano em que a prefeitura de Maringa
iniciou a identificagdo dos usuarios atendidos
pela rede de saude mental da cidade) a 2019
(ano anterior a pandemia provocada pelo
SARS-COV-2, que comprometeu a seriagao).

Foi feito um levantamento de dados extraidos

do Relatorio Circunstanciado; e o estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Cesumar (UNICESUMAR),
sob o parecer n° 4.847.831/2020.

O Relatorio Circunstanciado
representa o unico dado quantitativo referente
aos usuarios de substancias psicoativas em
Maringa. As informagdes sao procedentes dos
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS),
Hospital

Psiquiétrico, Emergéncia

Psiquiatrica do Hospital Municipal e
Unidades Terapéuticas, permitindo conhecer
dados sociodemograficos e as principais
drogas utilizadas.

foram

As  seguintes  variaveis

consideradas como critérios de inclusao:
idade, sexo, escolaridade, tipo de droga
utilizada, estado civil, situagdo de moradia ¢
dados

no programa

de empregabilidade. Os foram
posteriormente organizados
Microsoft Excel 2016 e analisados por
estatistica descritiva do programa Prism 7.0,

por meio de frequéncia absoluta e relativa.

RESULTADOS

A anélise do relatorio evidenciou que,
de 2012 a 2019, 8.888 mulheres receberam
atendimento em alguma unidade de saude e
assisténcia social de Maringd. Considerando-
se o que foi possivel avaliar, a maioria delas
tinha entre 14 a 65 anos, com alternancia por
ano: em 2012, predominaram aquelas de 30 a
34 anos; em 2013, as de 25 a 29 anos; e, em
2019, as de 21 a 25 anos. Os dados mostraram

que as mulheres iniciaram o uso de alcool ou
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drogas proximo aos 20 anos de idade, com a
procura por tratamento terapéutico se dando,
em média, 15 anos depois, ou seja, por volta

1dade.

encontradas usuarias com idades entre 55 € 65

dos 35 anos de Também foram
anos de idade, em menores propor¢des. Um
dado preocupante foi o aumento da presenca
de jovens de 15 a 19 anos, que passou de 21
casos atendidos em 2012 para 124 em 2019;
ademais, na faixa etaria de 20 a 24, foram
atendidas 68 jovens em 2012 ¢ 368 em 2019.

No que se refere ao estado civil, 4.919
tiveram esses dados registrados, o que
representa 55,34% da amostra. Destas, 2.356
(47,90%) foram identificadas como solteiras;
1.719 (34,95%), casadas; 665 (13,52%),
divorciadas; e 179 (3,64%), vitvas.

Em relagdo a escolaridade, foram
realizados 4.922 (55,38%) registros: 1.677
(34,7%) usuarias tinham concluido o ensino
médio; 1.610 (32,71%), o ensino fundamental
I1; 902 (18,33%), o ensino fundamental I; 563
(11,44%), o ensino superior; e 170 (3,45%)
foram descritas como analfabetas ou sem
escolaridade.

Foram obtidas as condigoes de
trabalho de 3.929 mulheres (44,20%), entre as
quais 1.597 (40,65%) estavam desempregadas
e 1.133 (28,54%) exerciam alguma atividade
remunerada. Destas ultimas, 381 (9,70%)
estavam na informalidade.

A renda mensal geral das entrevistadas
nao alcangou um salario minimo.

Quanto a situacdo familiar, foram
realizados 4.209 registros (47,36%), que
1.202  (28,56%)

permitiram  identificar

mulheres vivendo com companheiros ou
maridos, das quais 243 (5,77%) estavam em
um segundo relacionamento; 895 (21,26%)
moravam com pais/irmaos; ¢ 434 (10,31%)
viviam sozinhas. Nenhuma foi descrita como
chefe de familia monoparental. As usudrias
que nao tiveram esses dados identificados e
foram alocadas em “outra situacao” sao,
especialmente, mulheres vivendo em situagao
de rua ou acolhidas em albergues.

No tocante a presenga de filhos, foi
possivel identificar a situacdo de 5.480
mulheres (61,66%). Destas, 3.424 (62,48%)
tinham filhos e 641 (1,17%) estavam gravidas
no momento em que foram atendidas em
alguma unidade assistencial ou de satde, em
Maringa.

Em relacdo ao tipo de substancias
licitas e ilicitas utilizadas por usuarias de
substancias  psicoativas, 0s valores
encontrados foram: em 2012 e 2013, as
mulheres atendidas foram primordialmente
usuarias de crack. De 2014 a 2019, o alcool
aparece como a principal droga usada pelas
mulheres que procuraram os servigos sociais
ou de satde. A cocaina ndo apareceu em
situacdo de liderancga, mas, em 2012, 2013 ¢
2014, foi a terceira droga mais usada em
Maringa.

O Decreto n®° 9.761/2019,

estabeleceu a Politica Nacional Sobre Drogas

que

(PNAD), apontou a maconha ou canabbis
como sendo a droga mais usada nacional e
internacionalmente. Todavia, em Maringa,
esta ndo foi a realidade das mulheres que

procuraram o servico de saude. De 2012 a
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2014, essa droga foi a quarta mais consumida,
com aumento em 2015, quando ocupa a
terceira posicao, apos o alcool e o crack. De
2016 a 2019, volta a diminuir o nimero de
mulheres usuarias de maconha que procuram
0s servigos, com a droga ocupando de novo a
quarta posi¢do, atrds do alcool, crack e
cocaina (2016 e 2017); alcool, cocaina e crack
(2018); e, novamente, alcool, crack e cocaina
(2019). O uso de outros estimulantes, como
heroina, dietilamida do acido lisérgico (LSD),
anfetaminas e outros foi pouco expressivo.
Nem todas as varidveis foram
respondidas. Sendo assim, o nimero total de
respostas por variavel foi: estado civil (5.503
respostas), escolaridade (8.888 respostas),
emprego (3.913 respostas) e situagdo de

moradia (3.886 respostas).
DISCUSSAO

Como visto, o Relatorio
Circunstanciado evidenciou que as usuarias
de drogas atendidas em Maringd eram
majoritariamente jovens. O resultado esta
consonante com outras pesquisas ja realizadas

no pais!'®!’

e também divulgadas no Relatério
Mundial sobre Drogas 2018, no qual foi
apontado que o pico no consumo de
substancias psicoativas se situa entre os 18 e
25 anos'8. Sendo assim, fica evidente que
problemas nos relacionamentos afetivos,
conflitos familiares, traumas e estresses sao
elementos que induzem as jovens ao Uuso
abusivo de alcool e outras drogas, além de

mudangas nos papéis sociais de género, com

as mulheres adotando comportamentos antes
exclusivos dos homens!?.

Apesar de a populagdo jovem aparecer
como principal faixa de usudrios de drogas, o
uso entre a geragdo com 40 anos ou mais
apresenta crescimento, conforme aumenta a
expectativa de vida e pessoas que usaram
drogas na

juventude  chegam  ao

envelhecimento!®. No presente estudo, de
fato, se observou um crescimento do niumero
de usuarias acima de 65 anos. Em 2019, de um
total de 8.886 (1,7%)

correspondiam a esse grupo.

registros, 90

Embora o grau de escolaridade das
usudarias de Maringa possa ser descrito como
mediano, j& que a maioria tinha concluido o
ensino médio e até mesmo o ensino superior,
isso nao se refletiu numa colocagdo
satisfatoria no mercado de trabalho e,
consequentemente, na renda mensal. As
mulheres se encontravam majoritariamente
desempregadas ou desempenhando atividades
informais. Essa situagdo ndao chega a ser
exatamente uma exclusividade das usuérias de
drogas, pois, no Brasil, a terceirizagdo da
economia gera indices elevados de
informalidade, o que acarreta falta de acesso a
direitos sociais, licenga-

muitos como

maternidade, seguro-desemprego,
aposentadoria, afastamento remunerado por
doencas e agravos'’. [Essa realidade
neoliberalista, que promove a precarizagao do
trabalho, atinge especialmente as mulheres
que contam com um numero menor de horas
trabalhadas e

ttm menos qualificacdo

formal?’. Pode-se imaginar, portanto, que no
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caso das usuarias de drogas essa situagao seja
agravada.
A vulnerabilidade

de neoliberalismo,

social, nestes

tempos associa-se a
vulnerabilidade institucional, com o Estado se
comprometendo cada vez menos com oS
direitos dos cidadaos. Um exemplo ¢ a
desmobilizacdo dos Centros de Atencgado
Psicossociais Alcool e outras Drogas (CAPS
AD) e a transferéncia de responsabilidade de
cuidado com as pessoas usuarias para as
comunidades terapéuticas. Estas, em sua
maioria de carater religioso, retomam o antigo
modelo manicomial de tutela e dependéncia, o
que tem sido visto com preocupagio?!.

No Brasil, os discursos sobre o tema
das drogas tém seguido duas linhas
interpretativas: uma que sustenta um debate
na vertente da seguranca publica voltada,
particularmente, aos narcotraficantes e a
repressao da distribui¢do, e outra que caminha
como questdo de saude, atenta a repressao da
demanda, mas, especialmente, a reducdo de
duas tendéncias estdo

danos. Essas

representadas, sobretudo, Lei n°
11.343/2006° ¢ Lei n° 13.840/2019%.

Em 2006, foi instituido no Brasil, por
meio da Lei n®° 11.343/2006, o Sistema
Nacional de Sobre

(SISNAD), que assim estabelece:

pela

Politicas Drogas

§ 1° Entende-se por Sisnad o
conjunto ordenado de principios,
regras, critérios e recursos materiais
¢ humanos que envolvem as
politicas, planos, programas, agdes e
projetos sobre drogas, incluindo-se
nele, por adesdo, os Sistemas de
Politicas Publicas sobre Drogas dos

Estados,  Distrito  Federal e

Municipios®.

Essa Lei foi posteriormente alterada
pela Lei n° 13.840/2019%%, que, entre outros
objetivos, propunha a interdisciplinaridade e
integragdo dos programas, agoes, atividades e
projetos de orgaos e entidades publicas e
privadas nas areas de saude, educagdo,
trabalho, assisténcia social, previdéncia
social, habita¢do, cultura e lazer, com vistas a
prevencdo de drogas e reinser¢do social dos
usudrios ou dependentes. A Lei, promulgada
em 2019, trata ainda do acolhimento em
comunidades terapéuticas e estabelece a
possibilidade da internacdo involuntaria do
dependente, a pedido da familia ou do
responsavel legal e, na falta destes,
por solicitagdo do servidor publico da area da
saude, da assisténcia social ou 6rgaos publicos
vinculados ao SISNAD, com excecdao de
servidores da seguranca publica®?.

Uma analise atenta das leis
mencionadas anteriormente evidencia que nao
héa qualquer meng¢do a género como elemento
de distin¢do entre usuarios e usuarias, nao
levando em conta que circunstancias culturais
e historicas colocam a mulher numa situagao
muito diferenciada no consumo, trafico e
dependéncia de drogas. E importante ressaltar
invisibilidade ¢  bastante

que €Ssa

comprometedora dos resultados finais
almejados com as politicas publicas.
Um

ocultamento de informagdes importantes € o

exemplo  significativo  de

Relatorio Circunstanciado da Prefeitura de

Maringd, que ndo apresenta satisfatoriamente
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a raca/cor da pele das pessoas atendidas nos

servicos.  Trata-se de uma lacuna
comprometedora quando se considera que o
racismo ¢ um elemento estruturante da
sociedade brasileira e potencializador de
vulnerabilidades econdmicas, sociais e de
satde?.

O uso do conceito de
interseccionalidade, cunhado pela feminista
afro-americana Kimberlé Crenshaw, nos
permite compreender “[...] como as relagdes
interseccionais de poder influenciam as
relagdes sociais em sociedades marcadas pela

experiéncias
9924

diversidade, bem como as

individuais na vida cotidiana Isso
demonstra que classe, género, orientagao
sexual, raga, etnia, geracdo, escolaridade,
nacionalidade, entre outras identidades, sdo
elementos que se somam para potencializar as
vulnerabilidades de homens e mulheres®**.
Assim, na perspectiva interseccional, ser
mulher usudria de droga € uma situacao
agravante quando a dependente ¢ pobre
(classe); negra ou indigena (etnia); lésbica ou
trans (sexualidade); muito jovem ou muito
velha (geragdo); vivendo em situacdo de rua
ou nas periferias das cidades (pertencimento
espacial); imigrante ilegal, refugiada
(territorialidade); entre outras caracteristicas.
Conhecer essas individualidades contribui
para a elaboracdo de politicas publicas mais
realistas e que levam em consideragao sujeitos
reais ¢ nao abstracgoes.

Em relagdo a vulnerabilidade feminina
as drogas, no campo da saude, o conceito de

vulnerabilidade vem sendo usado desde a

década de 1990, resultado do surgimento da
sindrome da imunodeficiéncia adquirida
(AIDS), substituindo o conceito de risco, o
qual ¢ de carater epidemiolédgico. Trata-se de
uma condicdo em que trés dimensdes se
superpoem:  vulnerabilidade  individual,
construida na relagdo do eu versus outro;
vulnerabilidade social, relacionada a estrutura
politica, econdmica, cultural (relagdes étnico-
raciais, de género, de geragdo, dentre outras);
e vulnerabilidade programatica, ligada as
formas institucionalizadas de agdes diversas
promovidas Estado, leis,

pelo como

programas e politicas publicas®.

Embora as usudrias de drogas se
enquadrem praticamente nas trés dimensoes,
destacaremos a vulnerabilidade social,
notadamente, na perspectiva de género. O
conceito de género ndo revela apenas um dado
epidemioldgico a ser acrescentado aos
estudos, mas sugere que diferenciagdes nos
papéis sociais tradicionais do que seja ser
homem e ser mulher devem ser consideradas
nas politicas e projetos voltados a populacao
dependente de drogas?®.

Pelo menos nas ultimas seis décadas,
tem-se assistido a inimeras mudangas na vida
das mulheres, com maior inser¢ao no mercado
de trabalho, aumento da escolaridade, redugao
do nimero de filhos, entre outras igualmente
importantes'’. A participagdo das mulheres
em diferentes esferas sociais implicou a
adogao de habitos e costumes antes exclusivos
dos homens, como o consumo de alcool e

outras drogas'’.
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Também nas ultimas décadas, ha
maior facilidade para a compra de drogas, o
que estimula o uso. Além disso, as mulheres
tém sido vitimadas pelo estresse causado pelo
acumulo de responsabilidades tanto no &mbito
privado quanto publico, gerando tensdes
diversas. Por fim, registre-se o peso do
envolvimento afetivo com homens usuarios,
cujos reflexos sdo observados, inclusive, no
crescimento de mulheres encarceradas por
assumirem o comando do comércio ilicito de
entorpecentes apds a prisdo dos parceiros®’.

A literatura discutida por Alves e
Rosa!® mostrou haver consenso de que existe
distingdo entre as razdes que estruturam e
interferem no envolvimento e consumo de
drogas entre homens e mulheres. Para os
homens, a droga serve para ampliar as
relacdes  sociais,  aliviar aborrecimento,
aumentar a autoestima e potencializar o
desempenho sexual. As mulheres, por sua vez,
sao levadas ao uso por causa de experiéncias
traumaticas € memorias de dor, tais como
abuso sexual, incesto, violéncia doméstica,
depressdo, isolamento social e ter pais e ou
parceiros usuarios.

Ademais, se toda sociedade ¢
“gendrada”, isto €, regida por normas de
género, importa reconhecer que o estigma
social sobre as mulheres consumidoras de
drogas ¢ muito maior porque elas rompem
com papéis tradicionais de género que pensam
as mulheres como ajuizadas e ordeiras®.
Aquelas cujos comportamentos desconstroem
tais idealizacdes sao mais estigmatizadas,

perdem o apoio familiar e, consequentemente,

tétm maior dificuldade para buscar ajuda
familiar e terapéutica!’-?.

Como mostrado, em Maringa muitas
usudrias eram maes, € um pequeno numero
delas se encontrava, inclusive, em estado
gestacional. A condenagdo a essas mulheres ¢
ainda mais intensa, porque a maternidade ¢
um lugar sagrado no qual ndo ha espago para
os vicios, € a “op¢ao” pelas drogas em
“detrimento” dos filhos faz com que muitas
mulheres percam o apoio familiar e de
amigos, dificultando ainda mais a busca por
ajuda terapéutica!’.

No caso das que estdo gravidas, a
condenacdo pode ser ainda maior, porque
pesquisas médicas admitem que o uso de
alcool e drogas durante a gestacdo pode
provocar agravos como prematuridade do
parto, baixo peso e diminui¢ao do perimetro
cefalico da crianca; logo, o uso de substancias
psicoativas nesta fase ¢ motivo de
condenagdes severas>’.

Outra vulnerabilidade a que se
encontram expostas as usuarias de drogas ¢ a
violéncia sexual. Uma pesquisa com usudarias
de crack em ambito nacional evidenciou que a
prostituicdo entre as mulheres usudrias ¢ de
55,4% contra 14,6% entre os homens; a
violéncia sexual contra as mulheres ¢ também
maior: 46,7%, em oposicao a 7,49% no sexo
masculino. O mesmo pode ser dito quanto a
pratica da prostituigdo entre as mulheres
(55,4%) e homens (14,6%), deixando-as mais
expostas a riscos de saude?®.

Segundo Sousa e colaboradores®!, os

servigos de satide nem sempre conseguem
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realizar uma coleta de dados fidedigna dos
usudrios de drogas, e isso compromete um
estudo capaz de oferecer o acesso aos dados
epidemioldgicos para monitoragdo, avaliacao,
gerenciamento e oferta de servigos
assistenciais em satde publica. De fato, a
documentacao trabalhada ndo nos permitiu
conhecer o indice de violéncia sexual e/ou
prostituicdo entre usuarias de drogas em
Maringéd. Nesse aspecto, a invisibilidade
feminina nas agdes direcionadas as usuarias
de drogas ¢ uma condi¢do que tende a se
perpetuar enquanto essa mesma invisibilidade
for uma caracteristica dos dados que
subsidiam tais politicas.

Como limitagdo do estudo, uma lacuna
que o comprometeu foi a incompletude nas
informagdes, percebida em momentos nos
quais o relatorio traz expressdes como
“desconhecido” ou “outras situagdes”. Isso
pode ocorrer quando a paciente chega ao
estado de inconsciéncia ou semiconsciéncia,
quando esta acompanhada por pessoa que nao
dettm as informagdes solicitadas pelos
atendentes ou mesmo quando o profissional
da saude d4 mais urgéncia ao atendimento do
que as informagdes sobre a paciente. Assim,
por exemplo, a ndo apresentagdo do quesito
racga/etnia caracteriza uma falha significativa.
Diante disso, vale dizer que a negagdo desse
dado se da sobretudo em razdo de as pessoas
ndo entenderem a importancia do quesito
racial nas agdes da saude, pois mesmo
mulheres em estado de inconsciéncia
poderiam ter tido esse dado registrado, j& que

ele € visivel.

Por fim, este estudo mostra que a
dados do

Circunstanciado se constituiu numa limitagao

incompletude dos Relatorio
evidenciando a
Dados

relacionados aos anos de 2020 e 2021 ficaram

bastante  significativa,

importancia de novas analises.
comprometidos pela pandemia de Covid-19,
mas sugere-se que os responsaveis pelas
politicas antidrogas em Maringa atentem para
a importancia de uma coleta de dados mais

criteriosa por parte dos profissionais da rede.

CONCLUSAO

Conclui-se que, entre 2012 a 2019, as
usudrias de drogas na cidade de Maringa (PR)
eram majoritariamente jovens, solteiras, com
filhos,

informalidade e com renda mensal inferior a

com escolaridade mediana, na
um salario minimo. A vulnerabilidade a que se
encontram expostas fica evidente quando se
observa o fato de as politicas publicas serem
construidas segundo um modelo de atengao
cujo paradigma € o sujeito masculino. Nao ¢
considerada a importincia de se refletir sobre
o modo pelo qual modelos de masculinidades
e feminilidades socialmente construidos e
valorizados impactam as diferentes formas de
viver a situagdo de uso e dependéncia as
drogas. Quando se analisa a situagdo de
dependéncia as drogas, observa-se que,
embora os homens ndo escapem dos estigmas,
o olhar condenatério ¢ mais intenso sobre as
mulheres, presas, desde sempre, a um modelo

idealizado que as presume sujeitas a “ordem”.
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Além do género, a raga ¢ igualmente
um determinante social de extrema
importancia quando se pensa acerca de
politicas para as mulheres, mas, como visto,
este ndo foi um dado contemplado no
Relatorio Circunstanciado, confirmando a
cegueira sobre um dado fundamentalmente
determinante das condi¢cdes concretas da
existéncia humana. Ser uma mulher negra
num pais estruturalmente marcado pelo
racismo, como ¢ o caso do Brasil, constitui-se
um elemento que compromete a vida em
multiplos aspectos e potencializa sofrimentos.

Sendo assim, reforgamos que, além do
género, entendido como a construgdo social
de masculinidades e feminilidades, também
raca e classe social sdo elementos
determinantes dos diferentes graus de
vulnerabilidade a que se encontram expostas
as mulheres usudrias de drogas. Em Maringa,
a acolhida e o cuidado em saude levando em
conta essas € outras variaveis ainda ¢ algo a
ser realizado, mas sempre € tempo de rever
acoes, planos e estratégias na busca da justica
social, da promocdo da satde e da
consolidagdo  dos  direitos  humanos.
Consideramos que conhecer o perfil das
usudrias de drogas € um passo entre outros que

precisam ser dados nessa direcao.
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