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RESUMO

Esta pesquisa foi desenvolvida com o objetivo de identificar e descrever o comportamento
sexual dos usuarios de cocaina e/ou crack e a sua vulnerabilidade em relagdo as doencgas
sexualmente transmissiveis (DSTs), realizada nas dependéncias de uma Comunidade
Terapéutica (CT), da Regido Metropolitana de Curitiba. Sendo um estudo transversal,
com amostra de 30 dependentes de cocaina e/ou crack, em tratamento, sob regime de
abstinéncia, cuja coleta de dados feita por meio de entrevista individual e aplicagdo
de questionario estruturado. Os dependentes, em tratamento na CT, de maioria do
sexo masculino, adultos e com média escolaridade. Os achados apontam que 33,3%
da amostra apresenta historico de doenca sexualmente transmissivel, sendo 26,7%
desenvolvidas apo6s o inicio do uso de drogas. As DSTs encontradas se apresentam
em proporcdes de 10% para gonorreia; 6,6% para sifilis; 3,3% para HIV e 13,3% para
outras doencas sexualmente transmissiveis. Os resultados destacam a vulnerabilidade
dos usuarios em relagdo a contaminagao por doengas sexualmente transmissiveis, diante
da baixa adesdo ao uso de preservativos e diversos outros comportamentos de risco,
associados ao uso de substancias psicoativas.

Palavras—chave: Usuarios de drogas; cocaina; crack; vulnerabilidade em saude;
doencas sexualmente transmissiveis.

ABSTRACT

Research developed to identify and describe the sexual behavior of cocaine and / or
crack users and their vulnerability to sexually transmitted diseases (STDs). Developed
in the dependencies of a Therapeutic Community (CT) of the Metropolitan Region of
Curitiba. A cross-sectional study with a sample of 30 cocaine and / or crack dependents
undergoing abstinence treatment. Data collection through individual interview and
application of a structured questionnaire. The dependents undergoing treatment at
TC are mostly males, adults and with average schooling. The findings indicate that
33.3% of the sample has a history of sexually transmitted disease, 26.7% of which were
developed after the start of drug use. The STDs were present in proportions of 10%
for gonorrhea, 6.6% for syphilis, 3.3% for HIV and 13.3% for other sexual diseases.
The results highlight the vulnerability of users regarding the contamination of sexually
transmitted diseases, due to the low adherence to the use of condoms and several other
risk behaviors associated to the use of psychoactive substances.

Keywords: Drug users; crack; cocaine; vulnerability in health; sexually transmitted
diseases.
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EM RELAGAO AS DSTS EM UMA COMUNIDADE TERAPEUTICA

INTRODUCAO

Ao analisar a historia da humanidade ¢é visivel
que o consumo de substancias psicoativas sempre es-
teve presente e nem sempre foi um problema social.
Os seres humanos, constantemente, buscam alteracdes
no nivel de consciéncia, alivio de dores e prazer, por
meio do uso de tais substancias'.

Atualmente, o conceito mais utilizado para a de-
finicao do termo, droga, ¢ o praticado pela Organizagdo
Mundial de Saude (1993, 69-82), em que ¢ definida
como “qualquer substancia natural ou sintética que,
quando administrada por qualquer via, no organismo,
pode modificar sua estrutura ou fungdo™.

O consumo dessas substancias estabeleceu-se
entre a maioria dos grupos sociais ao longo do tempo,
passando por evolucdes em suas composigoes € escalas
de produgdo. As drogas passaram a ser consideradas
um problema de satde publica, a partir de 1980, devido
ao aumento do consumo, danos a saude dos usuarios e
problemas sociais, relacionados ao uso e abuso’.

A dependéncia de drogas ¢ caracterizada pela
associagdo de eventos comportamentais, cognitivos e
fisiologicos que se manifestam apos o frequente uso de
um elemento psicoativo, acompanhado da necessida-
de incontrolavel de consumo, aumento da tolerancia,
abstinéncia fisica e psicologica’.

O aumento do consumo de drogas tem impacto
direto no meio econdmico e social, tornando-se um
desafio para os profissionais de saude, familiares e para
as politicas publicas de prevencao ao uso de drogas.
O consumo cada vez mais precoce resulta no aumento
dos quadros de abuso e dependéncia quimica*

Um estudo realizado em 2012 revelou que, em
média, 230 milhoes de pessoas, no mundo, fizeram uso
de drogas ilicitas, no ano de 2010, sendo esse fendme-
no responsavel por vinte dos maiores fatores de risco
para os problemas de saude publica’.

No Brasil, os estudos revelam que 23% da popu-
lagdo, entrevistada, ja utilizou drogas ilicitas durante a
vida e que as drogas estimulantes estdo entre as mais
consumidas. Em meio as drogas estimulantes ilicitas,
a cocaina e derivados dela, como o crack, destacam-se
devido aos problemas sociais e psicoldgicos, ocasio-
nados pelo uso em qualquer uma de suas formas de
consumo®.

A Erythroxylum coca, nome cientifico dado
a planta da qual a cocaina ¢ extraida, vem sendo

consumida por décadas, pelos andinos. Os estimulos
de funcionamento acelerado do sistema nervoso central
(SNC), ocasionados pelo habito de mascar as folhas,
foram transmitidos entre geracdes, sofrendo modifica-
¢oes e chegando as condigdes atuais e variadas formas
de consumo’.

A cocaina chega ao consumidor de trés manei-
ras: na forma de sal, cloridrato de cocaina ou em for-
ma de po, podendo ser aspirado ou dissolvido para
uso endovenoso, ou ainda, transformado em crack. A
producao do crack ocorre a partir do cloridrato de co-
caina, dissolvido em agua e da adicdo de um agente
alcalino (hidroxido de so6dio ou bicarbonato de sodio),
que aquecido forma a “pedra” fumada em cachimbos®.

O uso da cocaina e do crack, assim como de
todas as outras substincias psicoativas, ¢ cercado pela
criminalidade e pela violéncia, oriundos do mercado
das drogas, ocasionando danos devastadores a eco-
nomia e ao meio social. Os usudrios, em resposta as
suas praticas € exposi¢ao aos riscos, estao suscetiveis
a diversas complicacdes, dentre elas, a contaminagao
por doengas sexualmente transmissiveis’.

Pesquisas relacionadas ao comportamento hu-
mano e a agdo das drogas, no organismo, demonstram
que a exposicdo a violéncia e as condi¢des precarias
de sobrevivéncia, normalmente associadas ao uso de
drogas, sdo fatores que contribuem diretamente nas
acoes e nas medidas preventivas, adotadas pelo indi-
viduo durante suas rela¢des sexuais'®.

A regulamentacdo de procedimentos e condutas,
para os usudrios de drogas que procuram atendimento
nos servigos de saude, possibilita identificar a contami-
nag¢do por HIV ou outras DSTs. Esse procedimento via-
biliza uma estimativa acerca do nimero de individuos,
contaminados por algum tipo de doenga sexualmente
transmissivel, possibilitando diminuir a caréncia de
dados relacionados ao padrao de consumo de drogas,
aos meios utilizados para obté-las e sobre as doencas
sexualmente transmissiveis'"

A implementacdo de medidas relacionadas, ao
combate ao uso de drogas e captacdo de informagoes
relativas ao consumo e comportamento adotados pelos
usudrios, sao essenciais para a criagdo de ferramentas
efetivas no tratamento da dependéncia quimica e rein-
sercao do individuo na sociedade, uma vez que o fra-
casso, neste processo, gera um alto indice de retomada
ao uso de drogas e o0 aumento da transmissao e agravo
das doencas sexualmente transmissiveis'2.
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Reconhecendo as dificuldades no combate ao
uso € no tratamento dos usuarios, a Politica Nacional
sobre drogas do Governo Federal estabeleceu parcerias
com instituicdes da sociedade, que oferecem servigos
a comunidade, na area de dependéncia quimica, dis-
ponibilizando tratamento em regime de residéncia e
buscando a reinsercdo do individuo a sociedade .

A comunidade terapéutica € um modelo de tra-
tamento residencial, oferecido aos dependentes qui-
micos, em que se utiliza do método da experiéncia de
vida e de convivéncia, em uma cultura organizada,
abordando aspectos sociais, culturais e religiosos para
compreender a magnitude dos problemas dos usudrios
e identificar a melhor forma de intervencao, diminuin-
do o niimero de reincidéncia’.

Diante das condi¢des atuais de consumo de
substancias psicotropicas € o aumento no nimero
de casos de contaminag¢do, por doengas sexualmen-
te transmissiveis, levantamos o questionamento: Os
dependentes de cocaina e/ou crack sdo, ou ndo, mais
vulneraveis a contaminacdo por DSTs? Diante disso, 0
desenvolvimento da presente pesquisa justifica-se, em
virtude da necessidade de investigar a possivel vulne-
rabilidade dessa populagdo usuaria de cocaina/crack, a
fim de servir como base a criacao de medidas capazes
de prestar assisténcia e diminuir o indice de contamina-
¢do, por doencas sexualmente transmissiveis, em meio
aos usuarios das substancias supracitadas.

METODOLOGIA

Pesquisa transversal nao controlada, descri-
tiva e quantitativa. Foi realizada nas dependéncias
de uma residéncia terapéutica, localizada na Regiao
Metropolitana de Curitiba, apds estar de acordo com
a resolugdo 466, de 12 de dezembro de 2012, no
que diz respeito aos critérios éticos. Aprovada pelo
Comité de Etica e Pesquisa do Instituto Paranaense
de Otorrinolaringologia, sob parecer consolidado pelo
numero CAAE 76251317.8.0000.5529.

A amostra foi constituida por 30 individuos,
os quais atenderam a todos os critérios de inclusdo
e exclusdo aplicaveis. Foram incluidos, neste estudo,
dependentes de cocaina/crack, de ambos os sexos, com
idade igual ou superior a 18 anos, inseridos no proces-
so de tratamento, sob regime de abstinéncia. Os indi-
viduos que ndo atenderam aos critérios supracitados
foram excluidos da pesquisa.

Fabiane de Jesus Lacerda, et al.

Os participantes receberam, individualmente, o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
sendo disponibilizado tempo adequado a leitura e com-
preensdo do termo. Aos participantes que apre-
sentaram dificuldades, foram realizados os devidos
esclarecimentos pela pesquisadora académica. Apds
a assinatura do TCLE, concordando com a metodologia
proposta pelos pesquisadores.

Os individuos receberam um questionario estru-
turado, previamente elaborado, composto por questdes
relacionadas ao comportamento, com variaveis como:
sexo do individuo, faixa etaria, nivel de escolaridade,
frequéncia de pratica sexual, nimero de parceiros se-
xuais, uso de preservativo, pratica sexual sob efeito
de cocaina/crack, uso de preservativo nas relacdes sob
efeito de entorpecentes, prostituicao relacionada ao
uso de substancias e historico de doencas sexualmente
transmissiveis.

Os dados obtidos, através do questionario es-
truturado, foram analisados € submetidos a testes es-
tatisticos de frequéncia, pelo programa estatistico [IBM
SPSS, versao 2.2. O nivel de significancia adotado foi
de p<0,05.

RESULTADOS

Em relac@o ao sexo dos participantes, no que diz
respeito a dependéncia de cocaina/crack, observou-se
maior incidéncia do sexo masculino, com propor¢des
de 93,3% e baixa incidéncia do sexo feminino, com
indice de 6,7%. (Graficol).

GRAFICO 1. Sexo dos dependentes de cocaina/crack

B MASCULING
B FEMIMING

FONTE: Banco de Dados do Pesquisador.

A faixa etaria dos individuos, dependentes de
cocaina/crack, apresentou indice de 43,3% na categoria
entre 30 e 44 anos, seguido de 40% dos sujeitos com
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idade entre 18 e 29 anos. Os individuos com idade entre
45 e 59 anos somam 13,3% e apenas 3,4% possuem
60 anos ou mais. (Tabela 1).

Tabela 1. Faixa etaria dos dependentes de cocaina/crack

Faixa etaria Frequéncia | Porcentagem (%)
ENTRE 18 E 29 ANOS 12 40,0
ENTRE 30 E 44 ANOS 13 433
ENTRE 45 E 59 ANOS 4 13,3

60 ANOS OU MAIS 1 3,4

Total 30 100,0

129

Tabela 3. Frequéncia de pratica sexual dos dependentes de

cocaina/crack
Frequéncia sexual Frequéncia | Porcentagem (%)
2 A 3 vez por semana 10 333
1 Vez por semana 5 16,7
Esporadica 15 50,0
Total 30 100,0

* A variavel abstenc@o sexual obteve resultado igual a zero.
Fonte: Banco de Dados do Pesquisador.

Com relagdo ao nimero de parceiros sexuais,

FONTE: Banco de dados do pesquisador.

Referente ao nivel de escolaridade dos depen-
dentes, houve maior indice na categoria ensino médio
completo, com incidéncia de 36,7%. A categoria ensi-
no fundamental incompleto ocupa a segunda posicao,
com indice de 30% dos entrevistados. O ensino médio
incompleto representa 16,7% dos sujeitos, seguido de
13,3% com ensino superior completo. Somente 3,3%
dos participantes possuem ensino técnico. Nenhum
participante, durante a pesquisa, declarou ser analfa-

46,7% dos dependentes de cocaina/crack afirmaram
possuir parceiro Unico, 30% relataram possuir multi-
plos parceiros e 23,3% dos participantes referiram nao

possuir parceiro atualmente (Tabela 4).

Tabela 4. Numero de parceiros sexuais dos dependentes de

cocaina/crack
Parceiros sexuais Frequéncia | Porcentagem (%)
Unico parceiro 14 46,7
Multiplos parceiros 9 30,0
Nao possui parceiro 7 233
atualmente
Total 30 100,0

beto (Tabela 2).

Tabela 2. Nivel de escolaridade dos dependentes de

cocaina/crack
Nivel de escolaridade Frequéncia | Porcentagem
(%)
Ensino Fundamental Incompleto 30,0
Ensino Médio Incompleto 5 16,7
Ensino Médio Completo 11 36,7
Ensino Técnico Completo 1 3,3
Ensino Superior Completo 4 13,3
Total 30 100,0

*A variavel, analfabeto, obteve resultado igual a zero.
Fonte: Banco de Dados do Pesquisador.

Quando questionado sobre a frequéncia da prati-
ca sexual dos participantes, observou-se que a variavel
de pratica sexual, esporadica, obteve o maior indice,
com 50% do total, seguida da pratica sexual de, 2 a 3
vezes por semana, com percentual de 33,3% e pratica
sexual, 1 vez por semana, com 16,7%. A variavel de,
abstencao sexual, obteve resultado nulo. (Tabela 3).

Fonte: Banco de Dados do Pesquisador.

Quando questionados sobre a frequéncia do
uso de preservativo, durante as relagdes sexuais, ob-
servou-se que 56,7% dos individuos declararam que
ndo costumam usar, os outros 43,3% dos participantes
referiram fazer uso de prote¢do, durante as relagdes
sexuais, (Grafico 2).

Grafico 2. Frequéncia de uso de preservativos em relagdes
sexuais entre os dependentes de cocaina/crack

| B
B NAD

FONTE: Banco de Dados do Pesquisador.
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Com base nas afirmacdes dos dependentes,
participantes da pesquisa, constatou-se que 70% dos
dependentes entrevistados ja tiveram pratica sexual
sob efeito de cocaina e/ou crack e apenas 30% deles
afirmaram que nao costumam manter relagdes sexuais
sob efeito das drogas (Grafico 3).

Grifico 3. Incidéncia de relagdes sexuais dos dependentes
sob efeito de cocaina/crack
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Fonte: Banco de dados do Pesquisador.

No que concerne ao uso de preservativos, 66,7%
dos entrevistados alegaram que ja deixaram de fazer
uso, por estar sob efeito de cocaina e/ou crack, durante
arelagdo sexual e 33,3% relataram ndo deixar de fazer
uso de preservativo, ainda que sob efeito das drogas
(Grafico 4).

Grifico 4. Dependentes de cocaina/crack que deixaram
de fazer uso de preservativo por estarem sob o
efeito das drogas.
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Fonte: Banco de dados do Pesquisador.

Quando questionados quanto a prostituicao,
como um meio para obtencdo de drogas, 76,6% dos
individuos referiram nunca ter se prostituido, enquanto
que 23,3% relataram ter usado a prostituigdo como
meio para a obtengao de cocaina e/ou crack (Tabela 5).

Fabiane de Jesus Lacerda, et al.

Tabela 5. Dependentes de cocaina/crack que ja se
prostituiram para conseguir as drogas

Prostituicao Frequéncia Porcentagem (%)
SIM 7 23,3
NAO 23 76,7
Total 30 100,0

Fonte: Banco de dados do Pesquisador.

Referente ao historico de doengas sexualmente
transmissiveis, observou-se que 66,6% dos dependen-
tes de cocaina/crack declararam nao possuir historico
de DSTs; 16,7% relataram ter desenvolvido alguma
doenca sexualmente transmissivel apds o inicio do
uso de drogas; 10% alegaram ter desenvolvido DSTs
antes ¢ apos o uso de drogas e 6,7% mencionaram
doencas sexualmente transmissiveis antes do uso de
drogas (Grafico 5).

Grafico 5. Historico de doencgas sexualmente
transmissiveis dos dependentes de cocaina/
crack.

Porcentagem

ANTES DO USO DE APOS INICIO DO USO  ANTES E APOS O MNAC POSSUI
DROGAS DE DROGAS USO DE DROGAS HISTORICO DE DSTs

Fonte: Banco de dados do Pesquisador.

Sobre o histérico de doencas, os entrevistados
relataram ter desenvolvido um percentual de 10% para
gonorreia; 6,7% sifilis; 3,3% para HIV e 13,3% para
outras doengas. A incidéncia dos que declararam nao
ter historico de DSTs foi de 66,7% (Tabela 6).

Tabela 6. Doenga sexualmente transmissivel desenvolvida
pelos dependentes de cocaina/crack

DSTs Frequéncia | Porcentagem (%)
Nenhuma 20 66,7
Sifilis 2 6,7
Hiv 1 3,3
Gonorreia 3 10,0
Outras 4 13,3
Total 30 100,0

Fonte: Banco de dados do Pesquisador.
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DISCUSSAO

A distribuicdo dos dados, relacionados aos
dependentes de cocaina/crack, evidenciou maior in-
cidéncia masculina, resultado recorrente na maioria
dos estudos sobre o tema. De acordo com Horta'#, que
encontrou resultado semelhante, o fendmeno decorre
de fatores historicos e sociais, oriundos das questoes
de género, onde homens possuem uma tendéncia na-
tural a busca por substancias psicotropicas, quando
insatisfeitos com aspectos pessoais. As mulheres, em
contrapartida, ao buscarem apoio nas relagdes afetivas,
encontram em tal fato uma medida protetiva.

A idade predominante, dos sujeitos entrevista-
dos, foi de 30 a 44 anos (43,3%), seguida pela faixa
etaria de 18 229 (40%). Os dados obtidos corroboram
com as literaturas vigentes, visto que o estudo reali-
zado por Almeida e colaboradores,'® acerca do perfil
dos usuarios de drogas, identificou que a idade mé-
dia dos dependentes ¢ de, aproximadamente, 36 anos
e que existe declinio do uso, em virtude do avango
cronologico.

Referente ao grau de instrucao dos dependentes
de cocaina/crack, observou-se que 53,3% dos partici-
pantes da pesquisa possuem, pelo menos, o ensino mé-
dio completo, o que contrasta com achados de Garcia,'
em que 51% dos dependentes de crack ndo possuiam o
ensino fundamental completo, sendo que 80% dos par-
ticipantes apresentaram niveis baixos de escolaridade.

Tal divergéncia entre achados sugere que a va-
riavel, referente ao nivel de escolaridade, pode estar
associada ao tipo de populacao estudada, bem como a
regido onde a pesquisa foi desenvolvida. Apesar da li-
teratura apontar a maior incidéncia sobre o baixo indice
de escolaridade, entre usuarios de drogas, faz-se neces-
sario realizar mais estudos, uma vez que a dependéncia
quimica estd presente em todas as camadas sociais.

Quanto ao comportamento sexual dos entrevis-
tados, 50% relataram manter prética sexual esporadica,
seguido por 33,3% com pratica sexual de 2 a 3 vezes
por semana. Quando questionados a respeito do niime-
ro de parceiros, 46,7% dos sujeitos declararam possuir
parceiro unico, enquanto que 30% alegaram possuir
multiplos parceiros. De acordo com um estudo reali-
zado por Giacomizzi,'” 47,7% dos usuarios de drogas
declararam possuir parceiro fixo, nos tltimos 12 meses,
enquanto que 40,7% referiram ter mais de um parceiro.

A pesquisa desenvolvida por Santos, intitulada -
Vulnerabilidade e prevaléncia de HIV em usuérios de
drogas no Recife'® - explicitou que, aproximadamente,
80% dos entrevistados que declararam possuir parceiro
unico também mantiveram relagdes sexuais com par-
ceiros casuais e/ou comerciais, demonstrando assim
que o fato do individuo alegar manter parceiro Unico
nao exclui a possibilidade de um comportamento de
risco, expondo também o seu companheiro, uma vez
que, segundo estudos de Sousa,'® os casais deixam de
utilizar preservativo devido ao fator confianca.

No que diz respeito ao uso de preservativos,
56,7% dos entrevistados mencionaram que nao cos-
tumam fazer uso e o percentual aumenta para 70%,
quando estao sob efeito de drogas. Um estudo realizado
por Tuner® afirmou que a maioria das praticas sexuais,
desprotegidas, sdo atribuidas a relacionamentos mono-
gamicos e ao uso de substancias psicoativas. Os autores
evidenciaram também que o uso de tais substancias
¢ fator modulador das praticas sexuais, uma vez que
interfere na capacidade de ponderagdo dos riscos, as-
sociados as relagdes desprotegidas.

Quando indagados a respeito da prostituicao,
como meio de obtencdo de drogas, 23,3% dos sujeitos
mencionaram ja ter se prostituido. Embora a prosti-
tuicdo seja uma pratica comum entre os usuarios de
cocaina/crack, observou-se que muitos sentem cons-
trangimento em relatar tal fendmeno. Outro ponto a
ser considerado € que, a maioria dos entrevistados,
na presente pesquisa, pertence ao sexo masculino,
contrariando a concepgdo de que a prostituigdo, para
obtencao de drogas, ¢ exclusiva do sexo feminino. O
estudo realizado por Vernaglia?' demonstrou que a uti-
lizacdo do sexo como moeda de troca ¢ algo habitual
entre a populacao usuaria de crack e que ocorre em
ambos 0s géneros.

Referente a prevaléncia de doengas sexualmente
transmissiveis, na populagao entrevistada, constatou-
-se que 33,3% dos individuos desenvolveram algum
tipo de DST, sendo que 26,7% deles desenvolveram
apods o inicio do uso das drogas, com proporgdes de
desenvolvimento de 10% para gonorreia; 6,7% sifilis;
3,3% HIV e 10% para outras doengas. E importante
salientar que os dependentes, no momento da admissao
a Comunidade Terapéutica, foram submetidos a testes
para HIV e Sifilis, devendo-se levar em consideragao o
periodo da janela imunoldgica de ambas as patologias.
Um estudo realizado por Guimaraes* obteve resultado
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analogo, onde 26,2% dos individuos, institucionaliza-
dos, relataram o desenvolvimento de alguma doenca
sexualmente transmissivel, sendo que 3,4% estavam
infectados por HIV.

De acordo com o Boletim Epidemiolégico de
HIV/AIDS 2015, do Ministério da Saude?, no Brasil,
cerca de 0,39% da populagao geral vive com o HIV
e existe uma tendéncia ao aumento dessa propor¢ao
em pessoas que fazem uso de drogas. No ano de 2011,
aproximadamente 5,9% dos usuarios de drogas esta-
vam infectados com o virus e, em 2013, cerca de 5%
dos usuarios de crack eram portadores do HIV.

Embora a literatura destaque o aumento da
prevaléncia de sifilis na populacao geral, conforme
Boletim Epidemiologico de Sifilis 2017*, sendo 23,8%
para a populacdo brasileira, estudos relacionados a
prevaléncia da doenca em usuarios de crack revela-
ram um indice significativamente menor. O estudo de
Nogueira* encontrou o indice de 3,9% e Ferreira® indi-
cou um percentual de 4,5%, em sua amostra, resultados
semelhantes aos do presente estudo.

Tais divergéncias, entre o Boletim
Epidemioldgico e os estudos supracitados, sugerem a
necessidade do desenvolvimento de outras pesquisas,
relacionadas a popula¢@o usuaria de cocaina/crack e a
prevaléncia de sifilis, buscando aqueles que se encon-
tram em situagdo de uso, uma vez que esses individuos
nao costumam procurar os servigos de saude, podendo
ocorrer a subnotificacao.

CONSIDERACOES FINAIS

A analise do comportamento dos dependentes
de cocaina/crack possibilitou a identificagao da alta
vulnerabilidade dos usuarios dessas drogas, em relagao
a contaminag¢@o por doengas sexualmente transmissi-
veis, uma vez que a adesao ao uso de preservativos €,
consideravelmente, baixa e que o efeito das substancias
psicoativas representa um importante fator limitante a
utilizagao de métodos de prevencao as DSTs.

Além do impacto ocasionado pelo uso das subs-
tancias entorpecentes sobre a capacidade de decisdo
do individuo, este fica suscetivel a prostitui¢ao, como
meio para obter as drogas. Tais eventos estdo direta-
mente associados ao ato sexual desprotegido, resul-
tando em uma tendéncia a contaminacao € ao agravo
das doencas sexualmente transmissiveis, em meio a
populagdo de usuarios dessas drogas.

Fabiane de Jesus Lacerda, et al.

Diante do numero reduzido de produgdes cien-
tificas, relacionadas ao uso de cocaina/crack ¢ aos fa-
tores que o permeiam, nota-se que a vulnerabilidade
a contamina¢ao por doencas sexualmente transmissi-
veis € pouco analisada, dificultando, dessa forma, a
promogao de medidas preventivas e a otimizacao dos
recursos, a fim de diminuir o indice de contaminagao
por DSTs.

Os resultados evidenciados nesta pesquisa ratifi-
cam a necessidade de abordar os impactos do consumo
de cocaina/crack e a vulnerabilidade dessa populacao
a contaminacao por DSTs, buscando o fomento de po-
liticas publicas de satide, capazes de controlar a disse-
minagao dessas DSTs, bem como educagao continuada
¢ reinser¢ao desses individuos na sociedade.
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