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RESUMO

O projeto foi realizado com alunos com faixa etaria entre 10 e 18 anos de idade,
frequentadores de um colégio particular localizado em um bairro de classe média
alta na cidade de Curitiba/Pr. Com objetivo de instrumentalizar os alunos quanto a
necessidade da prevengao e cuidado coletivo ao uso de drogas licitas, por meio da
metodologia da sala de aula invertida preconizou-se a utilizagcdo de atividades
ludicas como ferramenta de informagcdo e conscientizacdo. Os alunos do ensino
médio foram os responsaveis ela construcdo do conteudo tedrico, planejamento da
atividade e sua aplicagdo. Aos alunos do ensino fundamental Il coube a avaliagéo
dos conceitos abordados e como eles podem contribuir para o seu desenvolvimento.
O processo de desenvolvimento durou todo o ano de 2018, inicialmente com um
treinamento dentro da turma do ensino médio onde os alunos construiram os
conceitos de saude, os efeitos do uso de drogas licitas e ilicitas e refletiram sobre o
processo de prevencdo. De posse destas informacgdes planejaram as atividades e
aplicaram junto aos alunos do ensino fundamental, criando assim um movimento de
cooperagao e colaboragado na prevencao ao uso de drogas. Pos aplicagao os alunos
do ensino fundamental avaliaram as atividades e conceitos trabalhados, destacando
barreiras e pré-conceitos em relagdo aos mais velhos que haviam sido quebrados e
que as informacgdes compartilhadas estavam em sintonia com o seu conhecimento
prévio. Conclui-se que o objetivo foi alcangado, os alunos ja tdo informados
persistem em buscar drogas licitas como meio de inser¢cdo em grupos sociais e ao
instrumentaliza-los com os conhecimentos necessarios, reforcando com exemplos
positivos dentro do ambiente escolar gera uma cooperagédo e preocupagao coletiva
com o bem estar do proximo, prevenindo e minimizando os danos.

Palavras chaves: sala de aula invertida — prevengdao — exemplos — drogas licitas — alunos.



ABSTRACT

The project was carried out with students aged between 10 and 18 years old,
attending a private college located in a upper middle class neighborhood in the city of
Curitiba / Pr. With the objective of equipping students with the need of prevention and
collective care for the use of licit drugs, using the methodology of the inverted
classroom, the use of play activiies was recommended as an information and
awareness tool. The high school students were responsible for the construction of
the theoretical content, planning the activity and its application. The evaluation of the
concepts covered and how they can contribute to their development can be assigned
to elementary students Il. The development process lasted all through 2018, initially
with training within the high school class where students constructed health
concepts, the effects of using licit and illicit drugs, and reflected on the prevention
process. In possession of this information they planned the activities and applied
them to the elementary students, thus creating a movement of cooperation and
collaboration in the prevention of drug use. Post-application elementary students
evaluated the activities and concepts worked out, highlighting barriers and
preconceptions regarding older ones that had been broken and that the shared
information was in tune with their previous knowledge. It is concluded that the goal
was achieved, already well-informed students persist in seeking legal drugs as a
means of insertion into social groups and by instrumentalizing them with the
necessary knowledge, reinforcing with positive examples within the school
environment generates cooperation and collective concern with the well-being of
others, preventing and minimizing damages.

Keywords: inverted classroom - prevention - examples - lawful drugs - students.
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1 INTRODUCAO

Somos pertencentes a uma época em que o acesso as informagdes esta
cada vez mais rapido, onde ndo ha distancias para a comunicagdo, pode-se
encontrar e conhecer inumeras pessoas em qualquer lugar do mundo tudo isso
gragas ao grande acesso as novas tecnologias e aplicativos. Sim, temos uma
geragao hiperconectada em nossos lares, e mesmo assim diante desse novo
contexto, ndo é incomum termos o distanciamento e/ou isolamento entre pares e das
pessoas do nosso circulo pessoal.

Frente a esta nova realidade e sob a perspectiva de criangas e
adolescentes, frequentadores ou ndo do ensino regular, as consequéncias desse
afastamento familiar e do isolamento cibernético tem como resultados agcbes com
consequéncias preocupantes. Estes se encontram em um momento de transigao,
maturagcdo e construcdo formando seus conceitos, corpos e personalidades,
necessitam de uma base de apoio onde possam encontrar a aprovagao social para
seus atos e atitudes.

A escola, como ponto de confluéncia para estes movimentos sente os reflexos
destas situacdes dentro do seu ambiente. Manifestam-se através do baixo
rendimento académico, situagbes conflituosas, agressdes, pouca ou nenhuma
participacao familiar no processo educativo dos filhos. Ser professor nesta realidade,
€ constatar através dos relatos de experiéncias e vivencias sociais dos alunos o facil
acesso e consumo as drogas licitas e ilicitas como meio para serem aceitos e assim
fazer parte de um grupo social. Se fizermos uma breve analise destes relatos nota-
se a grande influéncia para o consumo de alcool e tabaco por parte de alunos, cada
vez mais cedo e com a frequéncia de uso cada vez mais alta.

Pais procuram a escola relatando os desafios e dificuldades na relagdo com
seus filhos, problemas na comunicacao, desafio da autoridade parental, ruptura das
estruturas familiares e falta de representatividade social. A necessidade da
aprovagao de um grupo social e a representatividade de um modelo mais préximo
do que o adolescente preconiza leva ao consumo de alcool e tabaco cada vez mais

cedo, tendo facil acesso e frequéncia relativamente alta.
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O contexto pedagogico moderno preconiza o engajamento familiar, a
formacdo de exemplos positivos, a participagdo da comunidade escolar no
desenvolvimento e aproveitamento dos conteudos no processo de ensino e
aprendizagem. Os alunos menores tém como exemplo a ser seguido alunos mais
velhos, tomando para si o comportamento, atitudes e vocabulario utilizado dentro do
ambiente escolar.

Dentro desta Optica, a prevengdo ao consumo de drogas licitas e as
metodologias aplicadas a pedagogia convergem aos mesmos pontos, a participagao
da familia e engajamento da comunidade escolar para o efetivo sucesso das
politicas e do processo de ensino e aprendizagem. A formagao de exemplos tende a
ser um alicerce o qual pode facilitar na mobilizagdo e propagacéo dos conceitos

trabalhados em sala de aula.
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1.1 CONTEXTUALIZACAO E PROBLEMA.

Pensar uma possibilidade de intervencdo nunca foi uma tarefa facil, ser
capaz de buscar um problema significativo entre tantos em nossas escolas fez com
qgue se pensasse em atingir o maior numero possivel de alunos e na eficiéncia para
o contexto escolar, daquilo que se propunha. Estabelecer uma conexao entre a
teoria do curso e a realidade vivenciada por nossos alunos, era o grande desafio.

A escola selecionada encontra-se em um bairro de classe médio-alta, com
grande estrutura para atendimento a saude e acesso a servigos basicos. Em sua
grande maioria os alunos que ali frequentam estdo na classe econémica A e B. Em
resumo sdo familias muito bem assistidas pelo poder publico e por instituicdes
privadas.

Em uma breve analise dos dialogos e atendimentos feitos pela coordenacao
educacional, notou-se um aumento preocupante das relagcdes extraescolares
envolvendo alunos, principalmente aquelas que envolviam o uso e abuso de alcool e
tabaco. Durante momentos de dialogo e observagdo em meu periodo de aulas, pude
constatar a grande influéncia social diante das atitudes tomadas e do
desprendimento de preocupacao frente a possiveis consequéncias, entre essas o
efeito de exemplo sobre os alunos mais novos.

Resgatando os dialogos das turmas mais novas, percebi que o
comportamento dos alunos estava diretamente ligado aos exemplos que eles tinham
em casa e na escola, utilizando-os como justificativa para atitudes tomadas dentro
do ambiente escolar. Como poderia um aluno mais velho fazer e o apenas o outro
era repreendido.

Em paralelo aos contextos da especializagéo, estavamos em vias do termino
de um curso dentro do colégio. Neste fomos apresentados as novas metodologias e
a aprendizagem ativa por parte dos alunos, os quais favorecem a retencdo dos
conteudos trabalhados e a formag¢ao do pensamento critico.

Motivado pelos conhecimentos compartilhados durante os cursos, ventilou-e
a possibilidade de unir as tematicas em prol da formagcdo de exemplos positivos e
aumenta da percepcédo quanto a importancia da prevengao ao consumo e abuso ao
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uso de drogas licitas na juventude. A sala de aula invertida pode ser eficiente como
ferramenta de prevengao ao consumo precoce de drogas licitas?
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1.2 OBJETIVOS

Instrumentalizar os alunos favorecendo o processo de prevengao ao uso de

drogas licitas.

1.2.1 Objetivos Especificos

o Criar um processo de construgdao do conhecimento por parte dos alunos sobre
drogas licitas, seus riscos e prejuizos;

o Promover um processo de cooperagdo entre os alunos na criacdo de
movimentos preventivos;

° Promover a discussdo e o debate sobre as drogas licitas, seus riscos e
prejuizos;

o Utilizar a sala de aula invertida como ferramenta pedagogica.
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2 REVISAO BIBLIOGRAFICA.

Nesta etapa do trabalho serdao abordados alguns temas os quais irao
subsidiar este estudo, sendo: metodologias ativas, sala de aula invertida, drogas
uma abordagem social, drogas licitas, drogas licitas e adolescentes, drogas no

ambiente escolar, adolescentes x familias x drogas licitas.

2.1 METODOLOGIAS ATIVAS.

Quando pensamos em modelos educacionais o primeiro que nos vem a
cabeca certamente é o tradicional de cadeiras enfileiradas, um quadro em frente a
sala, giz, livros e cadernos. O professor como detentor do conhecimento e os alunos
aceitando passivamente o conteudo que lhes é apresentado. “O problema é a
apresentacao tradicional do conteudo, que consiste quase sempre num mondlogo
diante de uma plateia passiva.” (MAZUR, apud CAMARGO, 2018)

O pensamento critico e a possibilidade de construgdo do conhecimento de

modo colaborativo e coletivo é algo inexistente.

Como foco da pedagogia tradicional, temos a figura do professor, sendo que
este possui a fungéo de transmissédo do conhecimento légico aos alunos de
maneira objetiva. Sobre esta perspectiva, Saviani (1983) relata que este
modo de ensino “[...] se propunha a transmitir os conhecimentos obtidos
pela ciéncia, portanto, ja compendiados, sistematizados e incorporados ao
acervo cultural da humanidade” (SAVIANI, 1983, p. 57 apud ROSA, 2016).

Neste modelo tradicional cria-se a relacdo de dependéncia intelectual dos
alunos para com o professor, tornando-os altamente passivos diante da capacidade
de formarem o senso critico e a pesquisa “Os métodos tradicionais, que privilegiam a
transmissao de informagdes pelos professores, faziam sentido quando o acesso a
informac&o era dificil.” (MORAN, 2015).
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O ensino acaba ocorrendo de modo repetitivo, isto €, as aulas acabam
sendo constituidas por falagbes do professor e audigbes dos alunos,
normalmente desmotivados. O aprendizado é medido pelo volume de
conhecimentos, informagbes memorizadas e facilmente repetidas em
provas nunca refletidas ou analisadas. (PIMENTA; ANASTASIOU, 2002
apud CAMARGO, p.13, 2018).

Segundo Brito e Purificagdo (2015) nesse contexto, a educagdo, como as

demais organizagdes, esta sendo muito pressionada por mudancas.

As instituicdes educacionais atentas as escolhem fundamentalmente dois
caminhos, um mais suave — mudangas progressivas — e outro mais amplo,
com mudangas profundas. No caminho mais suave, elas mantém o modelo
curricular predominante — disciplinar — mas priorizam o envolvimento maior
do aluno, com metodologias ativas como o ensino por projetos de forma
mais interdisciplinar, o ensino hibrido ou blended e a sala de aula invertida.
(MORAN, 2015, p. 15)

Ser capaz de alinhar a capacidade de pesquisa dos alunos, conteudo
desenvolvido através de uma metodologia que agregue todos os saberes, fazendo
do aluno o detentor do conhecimento, apropriando-se dos conceitos abordados
sendo responsavel pelo seu processo educacional. Para Moran (2015) a educagéo
formal esta num impasse diante de tantas mudangas na sociedade: como evoluir
para tonar-se relevante e conseguir que todos aprendam de forma competente a
conhecer, a construir seus projetos de vida e a conviver com os demais.

Segundo Camargo (2018) as metodologias ativas proporcionam:

o Desenvolvimento efetivo de competéncias para a vida profissional e

pessoal;

° Visao transdisciplinar do conhecimento;

o Visao empreendedora;

o O protagonismo do aluno, responsavel por seu aprendizado;

o O desenvolvimento de uma nova postura do professor, atuando como

facilitador e/ou mediador;

o A geracao de ideias, conhecimento e reflexdo, oponde-se a ideia de

reproducao ciclica do conhecimento.

Para Camargo e Daro (2018) as metodologias ativas baseiam-se em formas
de desenvolver o processo de aprender, utilizando de situagdes reais, simuladas,
com apoio da tecnologia ou ndo. Colocam o aluno como protagonista, em atividades

com outros alunos, aprendendo de modo colaborativo e coletivo.
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As metodologias precisam acompanhar os objetivos pretendidos. Se
quisermos que os alunos sejam proativos, precisamos adotar metodologias
em que os alunos se envolvam em atividades cada vez mais complexas, em
que tenham que tomar decisbes e avaliar os resultados, com apoio de
materiais relevantes. Se quisermos que sejam criativos, eles precisam
experimentar inumeras novas possibilidades de mostrar sua iniciativa.
(MORAN, 2015, p.17).

Portanto a metodologia educacional formal tradicional mostra-se
inconsistente e ineficiente frente aos novos desafios da educacao, com sua didatica
saturada seus resultados demonstram insatisfatorios. As metodologias ativas de
aprendizagem vem como uma alternativa a preencher estes campos poucos

explorados.

2.1.1 Sala de aula invertida.

Ao pensar no planejamento de uma aula, considerada normal, o professor
elenca os conteudos que serao abordados, discorre sobre o tema em sala
explicando os conceitos. Neste modelo os alunos prestam ateng¢ao no tema proposto
e tentar reproduzir os conceitos aplicando-os em nos exercicios propostos e que
quando bem planejada ha tempo para o esclarecimento de duvidas, e revisbes dos
deveres de casa. Para Moran (2015) A escola padronizada, que ensina e avalia a
todos de forma igual, exige resultados previsiveis, ignora que a sociedade do
conhecimento é baseada em competéncias cognitivas, pessoais e sociais, que estas
nao se adquirem da forma convencional exigindo pro atividade, colaboragao,

personalizagao e visdo empreendedora.

Nesse sentido tem surgido diversas proposta de praticas pedagdgicas
alternativas, como a aprendizagem ativa, na qual, em oposicdo a
aprendizagem passiva, bancaria, baseada na transmissao de informacgao, o
aluno assume uma postura mais participativa, na qual ele resolve problema,
desenvolve projetos e, com isto, cria oportunidades para a construgdo do
conhecimento. (VALENTE, 2014, P. 81-82).
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A sala de aula invertida vem justamente quebrar essa rotina viciosa,
invertendo a légica do ensino pragmatico, onde o aluno previamente estuda em casa
o conteudo que sera abordado e sala de aula e o professor utiliza o tempo para
aplicacéo de exercicios e esclarecimentos de duvidas. O principal objetivo dessa
abordagem, em linhas gerais, € que o aluno tenha prévio acesso ao material do
curso, impresso ou online, e possa discutir o conteudo com o professor e colegas.
“‘Este modelo pode aprimorar a interagdo entre os estudantes e o professor,
promovendo um ambiente de aprendizagem onde os estudantes passam a ser

responsaveis pelo seu proprio aprendizado.” (TREVELIN et al, 2013).

A aprendizagem ativa ocorre quando o aluno interage com o assunto em
estudo — ouvindo, falando, perguntando, discutindo, fazendo e ensinando —
sendo estimulado a construir o conhecimento ao invés de recebé-lo de
forma passiva do professor. Em um ambiente de aprendizagem ativa, o
professor atua como orientador, supervisor, facilitador do processo de
aprendizagem e ndo apenas como fonte Unica de informagéo e
conhecimento. (BARBOSA & MOURA, 2013, P. 55 apud ROCHA & LEMOS,
2014).

Este método também facilita o aprendizado uma vez que individualiza a
dinamica de estudos, onde cada estudante é responsavel por determinar o seu ritmo
de estudo e, por conseguinte tirar as duvidas em tempo real com o auxilio do
professor. “A abordagem demanda que o aluno estude o conteudo em seu tempo
fora de classe, preferencialmente antes da aula presencial. Para que possa
acompanhar as discussdes e obter melhor aproveitamento das informacdes.”
(ENSINO INOVATIVO, 2015)

Cada aluno aprende de um modo diferente, em resumo a capacidade de
assimilagao pelo cérebro das informacdes repassadas sao diferentes para cada
pessoa. Para Sams e Bergmann (2018) a inversdo da sala de aula estabelece um
referencial que oferece aos estudantes uma educagéo personalizada e ajustada sob
medida a suas necessidades. Segundo Flipped Classroom Field Guide (2014), a
dindmica da sala de aula invertida deve obedecer aos seguintes requisitos sao: 1) as
atividades em sala de aula devem envolver uma quantidade significativa de
questionamento, resolugcdo de problemas e de outras atividades de aprendizagem
ativa, obrigando o aluno a recuperar, aplicar e ampliar o conteudo tedrico visto
anteriormente; 2) Os alunos recebem feedback imediatamente apds a realizagédo das

atividades presenciais; 3) Os alunos séo incentivados a participar das atividades
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extra classe e das presenciais, sendo que elas sdo computadas na avaliacdo formal
do aluno, ou seja, valem nota; 4) tanto o material a ser utilizado extra classe quanto
0os ambientes de aprendizagem em sala de aula sao altamente estruturados e bem
planejados.

Contudo vale ressaltar que ndo ha um modelo padrao para ser seguido, o
que potencializa os resultados obtidos com essa metodologia, possibilitando a

adaptagao ao conteudo, publico que esta sendo atendido e dindmicas empregadas.

2.2 DROGAS: UMA ABORDAGEM SOCIAL.

As drogas sao certamente um dos grandes males do novo século a pouco
iniciado, muito desse se deve aos fatos decorrentes da sua comercializagado e meios
que os dependentes buscam para a aquisicdo e consumo destas. Para Fonseca
(2006) o fendbmeno das drogas vem se propagando pelo mundo, difundindo-se
rapidamente e ocasionando seérios problemas de saude publica e de ordem

econdmico-social.

O consumo de drogas licitas e ilicitas é considerado problema de ordem
social, ndo somente em fung¢ado de sua alta frequéncia, mas principalmente
devido aos prejuizos a saude, pois afeta pessoas de todas as faixas etarias
com consequéncias biopsicossociais para a sociedade. (ZEITOUNE et al.
2012)

Varias agbes governamentais ou ndo, buscando a prevengdo ao consumo e
o tratamento dos dependentes tem sido implantadas e testadas, quase sempre com
sucesso momentaneo ou de pouco impacto as raizes do problema. “O uso de
substancias se tornou um objeto de preocupacédo e, como resposta, governos
desenvolveram e vém desenvolvendo estratégias de protegdo ao abuso de
substancias: a educacdo é uma maneira coerente.” (CASELA, 2014 apud RONZANI
& SILVERA, 2014).

No Brasil, os custos decorrentes do abuso de substancias psicoativas séo
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estimados em 7,9% do PIB por ano, segundo o relatério do | Férum
Nacional Antidrogas. Vale lembrar que, apesar da Lei de Toxicos o Brasil lei
6.368/76 estar em vigéncia desde 21/121976, o pais nao oferecia uma
politica publica consolidada em matéria de drogas, até o final do século XX.
(FONSECA, 2006, p. 10).

Em 1981 a OMS elaborou conceitos que definissem o que é droga:

o Droga é qualquer entidade quimica ou mistura de entidades que

alteram a funcao bioldgica e possivelmente a sua estrutura;

o Drogas psicoativas sdo aquelas que alteram o comportamento, humor

e cognigdo, agindo nos neurdnios, preferencialmente, e afetando o Sistema

Nervoso Central;

o Drogas Psicotropicas sao as que agem no SNC produzindo alteragdes

de comportamento, humor e cogni¢cdo, possuindo grande propriedade

reforcadora sendo, portanto, passiveis de autoadministracao;

o Drogas de abuso sdo quaisquer substancias, tomadas através de

qualquer forma de administracdo, que alteram o nivel de comportamento,

humor, percepcédo ou o funcionamento do sistema nervoso central, nesta

categoria inclui-se desde medicamentos, alcool e solventes.

A distingédo entre a legalidade ou ilegalidade das substancias tem como base
a legislagéo vigente brasileira, considerando como legais as substancias aprovadas
pelos o6rgaos de fiscalizacdo e controle, exemplo alcool e tabaco. As drogas
consideradas ilegais sao aquelas capazes de determinar uma dependéncia quimica.
Para Bucher (1988), Gongalves (1988) e Oliveira (1988) apud Fonseca (2006),
somente a distingdo entre drogas legais e ilegais n&o resolve a questdo da patologia
toxicbmano, pois a sua periculosidade é relativa, pois em ambos o0s casos as

pessoas podem ser levadas a dependéncia.

A dependéncia ndo é definida apenas em funcdo da quantidade e
frequéncia de uso, fatores como vias de uso e tipos de substancias podem
possibilitar essa situagdo. A OMS, de acordo com a Classificacdo
Internacional de Doencgas (CID-10) relaciona uma serie de comportamentos
que dizem a respeito ao diagnoéstico da dependéncia. (FONSECA, 2006, p.
18).

Para que uma pessoa seja considerada dependente, ela deve apresentar
determinadas caracteristicas de comportamento, dentro de doze meses, pelo menos
trés dos sinais ou sintomas: 1) forte desejo ou compulséo; 2) consciéncia subjetiva
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da vontade de controlar; 3) uso de substancias psicoativas com objetivo de atenuar
a dependéncia, tendo plena consciéncia desta pratica; 4) estado fisiolégico
abstémio; 5) evidencia de tolerancia, necessita de doses maiores as anteriores; 6)
estreitamento do repertério pessoal; 7) falta de interesse em outros prazeres; 8)
insisténcia no uso da substancia; 9) evidencia de retorno ao estado de consumo
apdés um breve periodo abstémio.

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude , abuso de substancias é definido
como o uso nocivo de substancias psicoativas e seu uso repetido pode levar a
dependéncia. As consequéncias negativas do uso de drogas inclui transtornos
comportamentais, cognitivos e fisioldgicos. Diante destas informagdes que foram
apresentadas, torna-se necessario delimitar quais sdo fatores presentes, as
condigbes e substancias que estdo sendo utilizadas, tomando assim medidas

eficientes no combate a venda, acesso e consumo.

2.2.1 Drogas licitas.

Drogas licitas sado substancias que podem ser produzidas de acordo com
critérios estabelecidos pelos 6rgdos de saude e consumidas livremente sem
restricdes. Nelas podemos enquadrar substancias licitas como alcool, nicotina,
remédios e cafeina. Neste trabalho abordaremos as duas mais consumidas entre os
adolescentes segundo Abromovay e Castro (2002) e Supera (2017).

o Alcool: subproduto resultante a destilagdo ou fermentacdo de diversos

produtos, o alcool atua no SNC criando uma sensagao de estimulo, podendo

se enquadrar como droga psicoanapilética. “A bebida alcodlica esta

plenamente integrada aos costumes atuais, € aceita pela sociedade e

incentivada pela propaganda, nao sendo penalizada a sua produgao, venda

ou consumo.” (FONSECA, 2006, p. 25).

. Nicotina: a nicotina € uma substancia encontrada em produtos que

contém tabaco, este tendo como principal representante o cigarro. Para

Fonseca (2006) o tabaco pode ser considerado como uma droga de uso
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intenso, podendo ser uma epidemia generalizada. Tem como principais

consequéncias doengas cardiopulmonares, problemas respiratorios e

circulatérios.

Estas substancias se enquadram como drogas de abuso, onde o0 uso gera a
dependéncia e, por conseguinte 0 consumo abusivo, quase sempre disfarcado por
um sentimento de poder quanto a capacidade de parar. “As drogas, qualquer uma,
forte ou fraca, incluindo o fumo, alcool e todas variantes contemporaneas, sao
condutas de exorcismo: exorcizam a realidade, a ordem e a indiferenca das coisas.”
(BAUDRILLARD, 1987, p.9). Como sao produtos de facil acesso, sua

comercializag&o, uso e consequéncias sao altamente nocivos a saude publica.

2.3 DROGAS LICITAS E ADOLESCENTES.

Ao iniciarmos a adolescéncia entramos em um momento de descobertas,
enfrentamentos, vivéncias e encontros. Estamos muito perto da infancia ao mesmo
tempo buscamos experiéncias que nos aproxime da vida adulta a qual idealizamos,
esta estd em constante metamorfose, de acordo com as preferéncias, amizades,
gostos e ideias e ideais do momento. “As criancas e o0s adolescentes,
principalmente, vivenciam um periodo de vida constituido por transformacoes,
duvidas e inumeras interrogagdes, uma fase de novas descobertas e a busca pela
autonomia, sendo esta parte decisiva na formacao do jovem.” (De POL & MATIA,
2012, p. 233).

E durante esta fase que os individuos s&o mais influenciados pelo meio,
sofrem com os apelos publicitarios dos meios e comunicacdo que os encaminha
para uma vida de consumo e igualdade entre os pares. Em busca da aceitagdo dos
grupos, ditos legais, o adolescente se sujeita a experimentar as drogas licitas como
uma iniciagao ou condigcado para estar dentro de um grupo. Para Cavalcante (2008),
a aceitacao social e a condescendéncia familiar para o consumo destas drogas,

parecem creditar a sua utilizagdo a ideia de rito de passagem para a vida adulta.

Além do estimulo constante dos meios de comunicacédo e da
condescendéncia dos pais, podemos mencionar outros fatores de risco que
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viabilizam o acesso dos adolescentes a essas substancias, como a grande
disponibilidade de drogas licitas em estabelecimentos comerciais, falta de
fiscalizagdo, normas sociais, baixo preco e conflitos familiares.
(CAVALCANTE, 2008, p. 557).

“O periodo de tempo que constitui 0 que conhecemos como adolescéncia é
afetado tanto pela biologia como pela cultura.” (GALLAHUE, 2005, p. 349). Diante
do exposto pode-se afirmar que é neste periodo que a maturagao biolégica e o seu
desenvolvimento neural se consolidam, tomando formas determinadas por seu
gendtipo, como peso e altura.

O consumo de drogas licitas acarreta um prejuizo enorme para a saude dos
adolescentes, pois funcionam como uma porta de acesso para substancias mais
pesadas com um maior grau de dependéncia. Toda droga consumida, ingerida ou
inalada provocam alteragbes no funcionamento do organismo, as drogas
psicotropicas atuam no SNC, provocando alteragdes no humor, percepcgao,
sensacao de prazer, euforia, dor, medo, etc. Patricio (1999) et al. Cavalcante (2008)
dizia que toas as substancias psicotropicas tem efeitos no sistema nervoso |,

acarretando em prejuizos imensos aos adolescentes.

Como as drogas licitas sdo legalmente aceitas, os adolescentes acreditam
que elas nao trazem tantos problemas quanto as drogas ilicitas. Porém,
sabe-se que, quando usadas em demasia, todas essas substancias causam
problemas sérios para a saude. O uso de alcool por menores esta
associado a mais morte do que todas as substancias psicoativas ilicitas em
conjunto. Além disso, o alcool é responsavel por comportamentos sexuais
de risco, déficits de memodria, comprometimento no processo de
aprendizagem e prejuizos na saude.10 Ja o tabaco é responsavel por altos
indices de problemas pulmonares, como tosse, expectoragdo, pneumonia,
hemoptise, bronco espasmos, enfisema e cancer, e também dificulta as
fungdes reprodutivas e gravidez. (ZEITOUNE et al. 2012)

O consumo de drogas ja é tratado pela OMS como uma doenga, sendo
necessario um tratamento médico efetivo para aqueles que ja convivem com a
dependéncia. Atuar de modo efetivo na prevencéao, controle e tratamento devendo

ser atuada como uma doencga e um problema social.
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2.4 DROGAS NO AMBIENTE ESCOLAR.

A escola tem sido uma das grandes vitimas desse avango no acesso e
consumo de drogas no ambiente escolar e seus reflexos no cotidiano dos alunos e
funcionarios. Ndo € incomum presenciarmos cenas de alunos em estado etilico, ou
com odor de cigarro, os mesmos tentando consumir ou distribuir no interior dos
estabelecimentos educacionais. Também ndo nos causa mais espantos quando

assistimos reportagens que denunciam estas atitudes e suas consequéncias.

A familia e a escola desempenham o papel de agentes construtores das
relagbes sociais, que podem influenciar na forma como os adolescentes
reagem a ampla oferta de droga na sociedade atual, bem como, devem
andar juntas com o objetivo de construir e desenvolver habilidades que
promovam o bom desempenho dos seus filhos e educandos, pois € preciso
priorizar condicbes para lidar com as situagdes adversas que a vida lhes
impde. (PIAI, 2015)

Unidades educacionais que tem dificuldades em combater ou estabelecer
uma politica de prevengdo ao consumo, apresentam niveis de violéncia acima da
média, bem como os indices de abandono e repeténcia escolar. Segundo
Abromovay e Castro (2004) et al Fonseca (2006) a presencga da droga e da violéncia
que dela advém, tem trazido serias consequéncias para o cotidiano das escolas,
pois impéem um clima de inseguranga e medo, estabelecendo com isso, a lei do
silencio na comunidade escolar.

Mesmo diante de todas estas adversidades, a escola € um terreno fértil para
acoes de combate e prevengdo ao uso de drogas, principalmente por seu carater
educativo e de liberdade aos alunos para se expressarem e pontuarem sobre as
suas impressdes. “A escola, devido a possibilidade de acesso aos jovens e a
natureza educacional do seu trabalho, é considerada, em todo mundo, o locus
privilegiado dos programas de prevengao dirigidos aos adolescentes.” (SOARES,
2000, p. 214).

A escola cabe o papel de promover e associar a educagao cognitiva e
emocional, incentivar e desenvolver cidadania e responsabilidade social,
bem como garantir que as criangcas e adolescentes incorporem no seu
cotidiano habitos de vida saudaveis. (BRUSAMARELLO, 2010, p. 766).
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A escola tem sido um espacgo privilegiado para o desenvolvimento de
trabalhos para a prevengao ao uso de drogas, mas devido a grande complexidade
deste tema exige-se estratégias que envolvam diversos setores da sociedade, como
os 6rgaos publicos e as familias. Neste espectro a escola e as familias podem
trabalhar na promogdo da saude e prevencdo de possiveis danos, através da
identificacdo dos sintomas da dependéncia e mudangas comportamentais. Para tal
entende-se que ambas devem antecipar este processo, com programas de

prevencgao, conseguem abordar os jovens ja no inicio obtendo maior éxito.

O risco das drogas é frequente na vida dos adolescentes e pré-
adolescentes, mas se tiverem a autoestima elevada, a expectativa de vida
clara por parte de pais e professores, aliada a uma educagéao formativa, que
envolva afeto, controle e seguranca, aspectos estes fundamentais para o
amadurecimento dos valores e atitudes, serdo direcionados para uma vida
saudavel e livre das drogas. (PIAIl, 2015)

Trabalhar os temas que estédo presentes no cotidiano dos alunos, dando-lhes
a opgao do contraditério e do questionamento, ainda é a melhor maneira de efetivar
a prevengao ao uso de drogas. Caminhar por meios que aproximem o ponto de vista
dos educandos, lhes trara ferramentas necessarias para espagarem do contexto da

drogadicao e suas consequéncias.

2.5 ADOLESCENTES X FAMILIA X DROGAS LICITAS.

Quando se pensou neste projeto, em momento algum se projetou trabalhar
com familias advindas de anuncios de margarina, ou seja, aquelas que atendem o
modelo padrao com pai, mée e filhos. Essa preocupagao deu-se principalmente pela
nova realidade que estamos vivendo nas relagdes familiares. “As familias vem
sofrendo modificagbes culturais, histéricas na sua composicdo e formatos,
destacando-se as familias monoparentais, nas quais a mae ou pai assumem a
chefia da familia isoladamente.” (MALTA, 2011, p. 167). Para Brusamarello (2010) a
familia € compreendida como um sistema dindmico com diversidade cultural atua na
construcdo da identidade individual e coletiva. Em uma casa que o estimulo é

constantemente reforgcado sobre os “beneficios” da utilizag&o, alta oferta e incentivo
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ao uso cada vez mais cedo os adolescentes iniciaram neste processo. Pois como se

sabe a familia exerce influencias de protegéo e/ou risco para os jovens.

Adolescentes estao em fase de constante mudanga, as familias constitui-se
como um importante ponto de apoio e equilibrio. A familia € considerada
estratégica para a sobrevivéncia dos individuos e para socializagdo dos
seus membros, assim como a transmissdo de valores sociais e culturais.
(MALTA, 2001, p. 167).

No ambiente familiar a relagdo entre adultos e adolescentes pode favorecer
ou inibir o consumo de drogas licitas. Neste sentido, Recio (1999) apud Pratta
(2006) aponta que as condutas dos pais podem estar associadas ao consumo de
drogas pelos filhos. Os pais com menor probabilidade de terem filhos adolescentes
envolvidos com drogas sao aqueles que estabelecem uma boa relagao afetiva com
os filhos, que n&o consomem nenhum tipo de drogas (licitas ou ilicitas).

Atitudes corriqueiras podem fazer a diferenca entre o “perder” o filho para o
mundo das drogas ou capacita-lo de modo que consiga agir de modo protetivo e
preventivo. A estrutura da familia, os pais gerenciarem e instruirem seus filhos, o
didlogo para esclarecimentos de duvidas e questionamentos, o relacionamento
interpessoal onde a compreensao dos momentos de vida pode ser a diferenca. Para
Leite (2014) saude, escola e familia devem unir-se para que os adolescentes

superem as situacdes de vulnerabilidade.

Criangas privadas de experiéncias positivas e consistentes no contexto
familiar sdo as mais carentes em termos de experiéncias reforcadoras ao
atingirem idade escolar, o que pode influenciar no desempenho escolar das
mesmas, no seu processo de socializagcdo e no estabelecimento de vinculos
fortes com instituicdes pro-sociais, como a escola, funcionando, portanto,
como fatores de risco em relagdo ao uso de drogas na adolescéncia. (BAHL
& INGBERMANN 2005 apud PRATTA 2006).

Todos sabem o quéo dificil esta para criar e educar um filho nos dias atuais,
nao sendo incomum sermos questionados quanto os motivos das regras e dos
pedidos que |hes fazemos. Regras claras, parametros definidos e a liberdade
‘vigiada” dando a possibilidade de responsabilizar-se por suas ag¢des, dentro de
suas capacidades, e de coeréncia entre os seus atos e atitudes promovem o

desenvolvimento dos adolescentes.
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3 METODOLOGIA.

Este projeto refere-se ao trabalho de conclusdo de curso da especializagéo
em saude, atendendo os anseios de propagacdo dos conhecimentos adquiridos
durante nossos encontros e estudos. Teve como objetivo principal instrumentalizar
alunos quanto os efeitos do uso e abuso de drogas licitas criando assim um sistema
de prevencao coletiva dentro do ambiente escolar.

Os alunos selecionados tem faixa etaria entre 10 e 18 anos, matriculados em
dois niveis de ensino e com frequéncia superior a 80%. O colégio selecionado para
a aplicagado é o Colégio Novo Ateneu, localizado no bairro Seminario em Curitiba,
Parana. O nivel social do colégio remete ao bairro com predominancia da classe
média alta, facil e farto acesso a servigos publicos e particulares de saude.

Com vistas a atender o objetivo proposto no projeto de criar um processo de
construgéo do conhecimento, os alunos do ensino médio foram destacados como os
cocriadores do conteudo e aplicadores das atividades de informacdo e prevengao
aos alunos do 6° e 7° anos do ensino fundamental. Estes passaram por etapas de
treinamento dentro da turma, minimizando possiveis duvidas e criando uma base
tedrica a qual fundamentou o trabalho com os alunos menores.

As etapas consistiam em analisar os conceitos de saude, estilo de vida,
medidas preventivas, riscos a saude e atitudes positivas para a obtencédo e
manutencdo da saude. Foram utilizadas anamneses, descricdo de rotinas,
prescricao de exercicios e seminarios para debate dos resultados.

O préximo momento do projeto atendia o primeiro objetivo, dando margem
para o segundo, promover a cooperagao entre os alunos criando movimentos de
prevencao. Para tal foi realizado um debate em sala sobre as drogas e os perigos do
uso precoce e continuo, este serviu para a realizagdo de um levantamento sobre o
nivel de conhecimento dos alunos sobre meios preventivos, atitudes e agdes. Neste
momento os alunos do ensino médio foram informados da necessidade de
planejarem uma atividade para os alunos do 6° e 7° anos com cunho preventivo e
informativo. Esta atividade ndo deveria focar apenas nestes dois objetivos, mas
possibilitar a troca de informagdes atendo assim o objetivo descrito no processo.

Em continuidade ao desenvolvimento do projeto os alunos do ensino médio

iniciaram a construcao da atividade sob a tutela do professor, o qual fazia as devidas
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corregdes e apontamentos necessarios para que a didatica estivesse de acordo com
0s objetivos propostos e diretrizes do colégio. Estes faziam as atividades em casa
desde a construcdo da teoria, pesquisas, confecgdo dos materiais e planejamentos
aproveitando o tempo em sala de aula para corregdes e esclarecimento de duvidas.
Este movimento pretendia atender ao objetivo de utilizar a sala de aula invertida
como ferramenta pedagdgica.

O ultimo momento do projeto foi reservado a aplicagdo das atividades junto
aos alunos do ensino fundamental Il, como meio de culminédncia de todos os
objetivos deste trabalho. Os alunos do ensino médio foram divididos em quatros
grupos, sendo dois para atuar junto ao sétimo ano e dois para o sexto ano. Cada
grupo teve uma aula para aplicar a atividade a qual foi dividida entre explicagao,
execucao, debate e avaliacdo. Aos alunos do 6° e 7° ano do ensino fundamental,
coube a avaliacao formal do trabalho, esta de acordo com as normas do colégio
servindo como componente da nota bimestral dos alunos do ensino médio.

Cada etapa do trabalho serviu como um dos componentes avaliativos
bimestrais dos alunos, durante o ano de 2018. Isto fez com que o significado
ficasse mais profundo e consequentemente aumentasse a responsabilidade sobre

as atividades e resultados.
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4 RESULTADOS.

Ao iniciar este projeto a preocupagdo de que poderiamos estar sugerindo
possiveis situagdes entre os alunos ou expondo suas vivencias dentro do mundo
das drogas mantinha-nos em alerta frente a posturas ou atitudes que néo
correspondessem as expectativas dos pais. Conseguir atingir os nossos objetivos e
atender as necessidades da comunidade escolar foi o0 nosso maior desafio.

A capacidade de engajamento dos alunos desde a construgdo até a
execucgao, a participacdo da direcdo do colégio, a relagdo entre as turmas,
possibilitando o dialogo e criando um movimento de preservagdo e atencao entre
todos os alunos mostraram-nos que estavamos no caminho certo. A troca de
experiéncias e de conhecimentos proporcionou a construgdo de um maior acervo
pessoal para cada participante. O movimento de cooperagado e cuidado entre os
alunos pode ser sentido imediatamente apds o inicio das atividades, tornando o

desenvolvimento do projeto mais facil e proficuo.

4.1 CONSTRUGAO DOS CONCEITOS TEORICOS.

Inicialmente realizamos um treinamento dentro da propria turma do ensino
medio, utilizando técnicas de pesquisa e registro os alunos responderam anamneses
(anexo 1), identificando os conceitos de saude preconizados pela OMS, dentro de
suas rotinas (anexo 2). Para Camargo (2018) as metodologias ativas proporcionam a
geracao de ideias, conhecimento e reflexao, opondo-se a ideia de reproducgao ciclica
do conhecimento. Sendo assim, frente aos resultados levantados cada aluno
identificou possiveis falhas ou abusos dentro do seu estilo de vida, possibilitando a
reflexdo sobre possiveis atitudes corretivas a serem tomadas. Estas atividades
visavam atender o primeiro objetivo, criando um processo de construgdo dos
conceito de saude e o risco do uso e abuso de drogas licitas entre adolescentes.

O estilo de vida saudavel foi o predominante no contexto da turma avaliada,

contudo varias ressalvas foram apontadas como alimentagao rica em carboidratos,
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poucas horas de sono, alunos com depressédo ou crise de ansiedade e consumo
abusivo de drogas licitas. Como avaliagdo desta etapa foi proposto um seminario
onde expuseram os resultados aos demais colegas, estes deveriam apontar

possiveis consequéncias e solugdes deficiéncia apresentada (figura 1).

a3

Figura 1 - Apresentagédo do seminario sobre o estilo de vida, com base nas amanses da turma.

4.2 APLICANDO A SALA DE AULA INVERTIDA.

A préxima etapa do projeto se deu com a iniciagcdo a metodologia sala de
aula invertida, como meio de deixa-los confortaveis frente a possibilidades e
variaveis que ocorrem durante a aplicagao de uma aula. Esta etapa serviu como pre-
avaliagcao dos alunos, possibilitando o identificar possiveis liderancgas, as dindmicas
dos grupos e alunos com maior dificuldade.

Fazendo o uso dos dados coletados na etapa anterior, foram criados seis
alunos ficticios utilizando as rotinas, habitos, constituicdo corporal e estilos de vida.
Mesmo né&o tendo acesso aos alunos ficticios cada grupo elaborou uma rotina de
exercicios, devendo adaptar de acordo com as caracteristicas apresentadas,
somente no inicio da aula. (figura 2). Aos demais coube representar o aluno (figura

3), vivenciando suas dificuldades na realizagdo dos exercicios, bem como fazendo a



33

avaliagao do trabalho apresentado e registrando em ficha propria (anexo 3).

e o
s

Figura 2 - Grupo explicando os exercicios propostos para os pacientes.

Figura 3 - Alunos representados os pacientes, durante a pratica dos exercicios.

Sendo assim esta etapa atingiu o objetivo de preparagao para a sala de aula
invertida e formagdo de uma base para que os alunos aplicadores pudessem

adaptar o seu trabalho as especificidades de cada turma e aluno.
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4.3 DROGAS LiCITAS: EFEITOS E CONSEQUENCIAS DO USO E ABUSO.

A partir deste momento os alunos do segundo ano do ensino médio informados
sobre a intervengéao junto aos alunos do sexto e sétimo ano do ensino fundamental iniciaram
pesquisa sobre drogas licitas a qual serviu como apoio teorico para desenvolver um trabalho
recreativo, de cunho preventivo. Cada grupo inicialmente fez uma pesquisa teorica
sobre os principais tipos de drogas, as quais ela ja tiveram contato ou detinham
conhecimento prévio. Esta pesquisa trouxe subsidios para que os alunos tivessem
informagdes sobre os riscos do uso e abuso de drogas, possibilitando uma
discussao prévia na turma, elencando os pontos principais a serem abordados com
0s alunos mais novos. (anexo 4 e 5)

Vale ressaltar a intencionalidade de duas acgdes desta etapa, a primeira
refere-se ao fato de informar somente a partir deste ponto a realizagdo da
intervengao junto aos menores, pois se ventilou a possibilidade da mudanca de
conduta dos alunos maiores provocando alteragdes inveridicas dos resultados
obtidos. A segunda advém na obrigatoriedade de uma atividade preventiva ludica,
pois diante do conhecimento dos pais dos alunos que sofreriam a intervencao e
ressalvas da coordenacdo pedagodgica, a utilizacdo de termos mais fortes e/ou
diretos poderiam n&o ser vistos com bons olhos gerando reclamagdes junto a
diregao do colégio e, por conseguinte a suspenséo do PlI.

De posse destas informag¢des cada grupo desenvolveu uma brincadeira, de
carater informativo, aplicando seguindo a seguintes diretrizes. Metade da Tuma foi a
responsavel pela aplicagdo com alunos do 7° ano e metade com alunos do 6° ano.
Cada grupo foi responsavel pela organizagao (figura 4) e execugao das atividades
(figura 5), buscando continuamente o feedback comparando os objetivos propostos
e alcangados, podendo adaptar a execugdao de acordo com as dificuldades
apresentadas (figura 6). Esta etapa atendeu aos objetivos de promogédo de um
ambiente de preservacao, através do debate sobre os riscos do uso e abuso de
drogas licitas.



Flgura 5 — execugéo daatividades
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Figura 6 — feedbacks e readequacgdes durante as praticas.

4.4 AVALIACAO.

Quando fizemos a reunido dos pequenos (figura 7) para avaliagdo, um
pensamento foi comum a todos, haviamos atingido os objetivos. Paradigmas em
relagdo aos alunos mais velhos, dificuldades de comunicagao e interagcao haviam

desaparecido.
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Figura 7

Ao debatermos sobre os conceitos trabalhados, situagdes de abordagem e
como eles reagiram as brincadeiras destacou-se conceitos ja tdo batidos mas que
ainda persistem em facilitar o acesso ao mundo das drogas. Assim como Cavalcante
(2008) situacbes de exemplos negativos, facil aquisicdo falta de fiscalizacdo e
liberdade exacerbada por parte dos pais foram os temas mais abordados para a
entrada do jovem neste mundo.

Esta atividade mostrou que os pequenos tem acesso farto a informacao,
tanto dos riscos como consequéncias, entretanto ainda procuram como meio de

insercao social e aceitagao dentro de um grupo especifico ja descrito em Piai (2015).
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

O trabalho pode-se concluir, alcangou seus objetivos. A participacdo em
massa, a troca de informacgdes, e a ndo segmentagdo mostrou que a sala de aula
invertida foi atingida em seu apice. Os alunos foram responsaveis pela pesquisa,
construcdo e aplicacdo das atividades, tendo o professor como mediador do
processo. O objetivo principal de instrumentalizar quanto a teoria, mostrou-se
repetitivo frente a realidade de alunos ja tao informados.

Destacaram-se em relagédo os alunos do ensino médio a sua relagao
proxima as drogas, como o facil acesso e relagdes pessoais com usuarios. Em
varios momentos éramos alertados de situacdes pessoais, de como seus idolos
eram usuario e possiveis consequéncias que ja haviam presenciado. Em relagao
aos menores a quantidade de informagdes certamente nos chamou a atencao.
Todos conheciam as drogas e seus efeitos e na grande maioria conheciam alguém
que ja fazia o uso ou ele mesmo ja havia experimentado. Nao foram raros estes
relatos.

Os alunos se engajaram na realizagdo do projeto, o qual foi estendido a
todas as demais turmas do colégio, recebendo retornos positivos da comunidade
através das redes sociais. Afirma-se que criamos um movimento de prevencao e
atencdo ao uso de drogas licitas, ndo somente entre os pequenos, mas em toda
comunidade escolar. Os relatos na coordenacdo educacional tornaram-se mais
francos e honestos, dando-nos a opgado de auxiliar os alunos na luta contra as
drogas.

Por fim vale destacar que através deste trabalho, foi plantada uma semente
da cultura da preservagao ao uso e abuso de drogas, seus efeitos certamente em
longo prazo serdo mais significativos, desde que com o reforgo necessario e a

devida atencéao por parte dos envolvidos.
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ANEXOS

ANEXO 1 — Anamnese feita por uma aluna.
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ANEXO 2 — Descricao da rotina semanal proposta aos alunos, como parte da
analise de possiveis distor¢cbes comportamentais.
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ANEXO 3 - Questionario de avaliagao das rotinas de exercicios. Cada aluno
recebeu um e deveria avaliara se o que havia sido proposto estava de acordo com

as especificidades dos pacientes.
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u' (ALUNO q*m__Jl I DATA 331042017 ]
ATENEII
fDISCIPL!NA: Educacao Fisica ][ PROF.: Felippie I 2° Bim. J[ ANO: 20 J[ E. M. ][ VALOR: 4,0 ]

Nesse momento vocé seré o responsavel por avaliar o desempenhe dos seus colegas quanto a selegéo dos

exercicios e adequacgdes necessarias para as caracteristicas do paciente. Antes da nota final, faga uma pesquisa e
analise se o que foi proposto atende as necessidades e especificidades. Lembre-se, os exercicios ndo devem
atender vocé, mas o paciente sorteado!

Grupo 1

Estilo de Vida do Paciente: ( ) saudavel ( )ativo (X sedentario

Caracteristicas: Aeps : Roe e /
PR o P Souids. 4»(@ St Riss. vda. PO A0 i -

Quaus exerclcms foram executados”
; (

Os Exercicios atendem ao estilo de vida do paciente?
(*) sim ( )nao

Os exercicios respeitam as caracteristicas do paciente?

(x) sim () nao
Nota: 4
Grupo 2

Estilo de Vida do Paciente: ( ) saudavel ( )ativo (x) sedentario

Caracteristicas: Qg:;g m~m3= :DTnﬁ :Qggj, Xt DX e oo ma ;5'\0
e e PO TRk s.\_%\.'\\‘iﬁ.udu& samiads .

Quais exercwtos foram executados?

Os Exercicios atendem ao estilo de vida do paciente?
(4 sim () nao

Os exercicios respeitam as caracteristicas do paciente?
(A sim () nao

Nota: é)ﬁ

Grupo 3

Estilo de Vida do Paciente: () saudavel ( )ativo () sedentario
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Caracterfsticas:_Qxsinn, D x_won consmomos w38 Jiom meonbhmn wlilone

{

Quais exercicios foram executados?

“dme. Sosic der |\T‘u~f:>@“\ Q‘Qﬂtx‘:\ .!:}%(!C,Q\O.rrhqrﬁ"\ﬂ Sy '.QT*«Q(\%
A ﬂt‘li}:\&‘

Os Exercicios atendem ao estilo de vida do paciente?

(A sim ( ) nao

Os exercicios respeitam as caracteristicas do paciente?
(A sim ( ) ndo

Nota: 4
Grupo 4

Estilo de Vida do Paciente: ( ) saudavel (X ativo ( ) sedentario

¥ 9 Oeem ne : Lele w ]
S A% Y“FLL‘L NEO o @A&Q@C“Cﬂb @ deﬁrm adgg_ @m*—‘(\ P medt,
Quais exercicios foram exbecutados'?

Os Exercicios atendem ao estilo de vida do paciente?
(X) sim () ndo

Os exercicios respeitam as caracteristicas do paciente?
Y sim () néo

Nota: 4

Grupo 5
& OF

Estilo de Vida do Paciente: (4 saudavel () ativo () sedentario

Caracteristicas: /P

S Q)CD 2 A P mmmq,>h\htguw \,:Lz Mmmm O L:@QWA

Quais exercicios foram executados?

Os Exercicios atendem ao estilo de vida do paciente?
( )sim {x) ndo

Os exercicios respeitam as caracteristicas do paciente?
() sim (X nao

Nota:35
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ANEXOS 4 e 5 — Trabalhos tedrica, os quais serviram como base para a construgao
das brincadeiras preventivas ao uso e abuso de drogas.
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K QIBA QU kdlg\:ow:n [
Drogas ilicitas

Em muitos casos, usuarios de drogas se envolvem em crimes tais como
narcotrafico e homicidios, tornam-se vitimas de violéncia, além de estarem
sujeitos a outros perigos, como DSTs (doengas sexualmente transmissiveis) e
gravidez indesejavel.

A OMS (Organizag@o Mundial da Satide) apontou que as principais razdes
basicas que atraem os jovens as drogas séo:

Sentirem-se adultos;
Serem populares;
Para relaxarem e sentirem-se bem,;
Desejo de correr riscos;
Por curiosidade.

Uma substancia é considerada como sendo droga quando ela provoca
alguma mudanga fisiolégica ou comportamental. O alcoe! e o tabaco sé&o
drogas licitas porque seu uso é permitido por lei. Ja as temais drogas, como o
crack, s&o drogas ilicitas, seu uso ndo é legalizado. Poréin, todo tipo de droga,
licita ou ilicita, € proibido para menores de 18 anos.

Quando a substancia afeta os sentimentos, as atitudes e os
pensamentos da pessoa, dizemos que € uma droga psicotropica, possuindo
trés propriedades:

1. A pessoa desenvolve tolerancia e precisa de doses cada vez maiores;

2. A pessoa fica dependente e tem uma necessidade obsessiva de consumir a
droga;

3. Quando a pessoa para de consumir a droga, ocorre uma sindrome de
abstinéncia.

Alcool:

Se for ingerido em excesso, o alcool pode causar falta de coordenagéo motora,
descontrole, sono e pode levar até mesmo ac coma, pois ele € uma droga
depressora da parte central do sistema nervoso. Além disso, quando chega ao
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figado, o alcool é metabolizado a etanal que & muito mais téxico do que o
préprio alcool, pode provocar cancer e lesdo no figado.

Tabaco:

A fumaga do cigarro contém mondxido de carbono, amdnia, nitrosaminas,
alcatrao e nicotina, substancias téxicas ao organismo. Quando a pessoa fuma,
ela esta absorvendo quase 5 mil substéncias prejudiciais ac organismo.

Crack:

Para detalhes sobre a constituicdo do crack, leia o texto “Quimica do Crack”.
Por ser fumada, essa droga vai direto para o pulmdo, com uma absorgio
praticamente instanténea. Seu efeito passa rapidamente, em 5 minutos, e isso
aumenta a dependéncia. A pessoa perde o apetite, emagrece, perde nocdes de
higiene e sente constantemente sentimentos desagradaveis (como depressdo
intensa, desinteresse geral, cansaco, parancia, desconfianga, medo e
agressividade).
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E uma droga ilicita, substancia psicoativa de agdo estimulante do sistema nervaso central.

O hidroclorido de cocaina (pé branco e cristalino) é extraido, por meio de processos
quimicos, das folhas da coca (Erythroxylum coca), uma planta originaria da América do Sul.

A cocaina tem sido consumida desde ha mais de 1200 anos pelos povos nativos da América
do Sul.

Os Incas e outros povos dos Andes mastigavam-na, sabendo que os ajudaria a suportar a
fome, a sede e o cansago, permitindo-lhes trabalhar em altas altitudes, onde a rarefacgdo do
ar e o frio lhes dificultavam as suas tarefas.

Talvez por isso a cocaina &, ainda hoje, legal em alguns paises dessa zona {Peru, Bolivia) em
forma de cha (na qual a absorcdo de cocaina é muito baixa).

A cocaina geralmente é consumida por aspiracdo nasal (“cheirada”), ou via intravenosa
(dissolvida em agua e injetada diretamente na corrente sanguinea).

cheirando o "p&", os efeitos aparecem entre 10 e 15 minutos.
Via intravenosa, os efeitos surgem em 3 a 5 minutos apos a injegdo.
seu uso aumenta a atividade cerebral, sobretudo nas dreas motora e sensorial.

Fisicamente, o consumo da cocaina eleva a temperatura corporea, assim como aumenta os
batimentos cardiacos e a pressdo arterial, além de dilatar as pupilas.

0 usuario tem uma sensagdo de poder, euforia, onipoténcia. Os movimentos e o estado de
alerta da pessoa que fez uso de cocaina aumentam, os pensamentos ficam acelerados e a
pessoa fica mais comunicativa.

Enguanto estiver sob o efeito da substancia, ndo sente fome ou sono.

O uso continuo de cocaina pode levar o cocainmano (viciado em cocaina) a ter efeitos
fisicos crénicos (distirbios cardiacos, respiratérios/nasais e gastrointestinais) e psiquicos
cronicos (distirbios psiquidtricos), além do risco iminente de sofrer uma overdose, pois o
uso continuo da cocaina desenvolve a tolerdncia a droga, o que leva os usuarios a utilizarem
uma dose cada vez maior para sentirem os mesmos efeitos.

Insuficiéncia cardiaca ou respiratéria sdo as causas mais comuns de morte causada por

1
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overdose de cocaina.

A maioria das mortes resultantes diretamente do efeito da cocaina sdo repentinas e ocorrem
poucas horas apos a intoxicagdo. As mortes sdo, na maioria, resultado de arritmias cardiacas.

Convulsdes generalizadas sdo freqiientes antes da morte em pacientes com intoxicagao
aguda por cocaina. Insuficiéncia respiratodria pode ocorrer com niveis muito altos de cocaina.

A morte pode também ocorrer devido a hemorragia intracerebral ou ruptura da aorta,
devido a hipertensdo severa induzida por cocaina.

Heroina ou diamorfina é um opioide frequentemente utilizado como droga recreativa devido
ao seu efeito euférico.,

Papoula, planta de onde deriva a heroina

os sumérios costumavam a utilizé-la para combater algumas doengas como a insGnia e
constipagdo intestinal.

No século passado, farmacéuticos obtiveram, da Papoula, uma substancia que foi chamada
de Morfina.

Da morfina, logo foram sintetizadas varias derivagdes como diamorfina, codeina, codetilina,
heroina, metopon.

A heroina é a mais conhecida delas. Na década de 20 foi constatado que a heroina causava
dependéncia quimica e psiquica, por isso foi proibida sua produgdo e comércio no mundo
todo.

A heroina voltou a se expandir pelo mundo depois da Segunda Guerra Mundial e hoje é
produzida no mercado negro principalmente no Sudeste Asiatico e na Europa.

A heroina ¢ uma variacdo da morfina, que por sua vez é uma variacdo do Spio, obtido de
uma planta denominada Papoula.

A designacdo quimica da heroina é diacetilmorfina.
A heroina se apresenta no estado sélido.

Para ser consumida, ela € aquecida normalmente com o auxilio de uma colher onde a droga
se transforma em ligiiido e fica pronta para ser injetada.

0O consumo da heroina pode ser diretamente pela veia, forma mais comum no ocidente, ou
inalada, como €, normalmente, consumida no oriente.

A heroina é uma das mais prejudiciais drogas de que se tem noticia.

2
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Além de ser extremamente nociva ao corpo, a heroina causa rapidamente dependéncia
quimica e psiquica. Ela age como um poderoso depressivo do sistema nervoso central.

Logo apds injetar a droga, o usudrio fica em um estado sonolento, fora da realidade.

As pupilas ficam muito contraidas e as primeiras sensacfes sdo de euforia e conforto. Em
seguida, o usudrio entra em depressdo profunda, o que o leva a buscar novas e maiores
doses para conseguir repetir o efeito.

Fisicamente, o usuario de heroina pode apresentar diversas complicagdes como surdez,
cegueira, delirios, inflamacdo das valvulas cardiacas, coma e até a morte.

No caso de ser consumida por meios injetaveis, pode causar necrose (morte dos tecidos) das
veias. Isto dificulta o viciado a encontrar uma veia que ainda esteja em condigbes adequadas
para poder injetar uma nova dose.

O corpo fica desregulado deixando de produzir algumas substancias vitais como a endorfina
ou passando a produzir outras substéncias em demasia, como a noradrenalina que, em
excesso, acelera os batimentos cardiacos e a respiragao.

O corpo perde tamhém a capacidade de controlar sua temperatura causando calafrios
constantes. O estdmago e o intestino ficam completamente descontrolados causando
constantes vomitos, diarréias e fortes dores abdominais.

Diazepam é calmante, reduz a ansiedade e trata transtornos depressivos, além de ter efeito
sedativo e anticonvulsivante.

.

Diazepam comprimidos € indicado para o alivio da ansiedade, tensdo e outras queixas
somaticas ou psicologicas associadas com a sindrome da ansiedade, e no tratamento de
insdnia, sintomas da abstinéncia de &lcool, espasmo muscular, tensdo, dor de cabega,
transtorno do pénico, tremores ou epilepsia miocldnica, em adultos.

Diazepam injetdvel é indicado para sedagao, no alivio da tensdo, da excitacdo, da ansiedade,
do estresse agudo e para diminuir a lembranca de intervencdes diagndsticas e terapéuticas,
como endoscopia, procedimentos radioldgicos, pequenas intervengBes cirtdrgicas, redugdo e
deslocamentos de fraturas, intervengBes cirdrgicas menores ou curativos em queimados, em
adultos e criangas.

Diazepam também é indicado como anticonvulsivante e como relaxante muscular.

O Diazepam estd contraindicado para pacientes com hipersensibilidade a qualquer
componente da formula, insuficiéncia respiratdria grave, insuficiéncia hepdtica grave,
sindrome da apnéia do sono, miastenia gravis, ou dependentes de outras drogas, inclusive o
alcool.

60



N&o deve ser tomado por mulheres gravidas ou que estejam a amamentar.

Diazepam é um medicamento tarja preta que pode causar riscos graves ao paciente, como
sedacdo e morte.

0 uso de Diazepam com bebidas alcodlicas é expressamente proibido, pois pode prolongar e
potencializar o efeito do remédio e da bebida, causando alucinacdes e até coma induzido.

0 uso de prologado Diazepam com bebidas alcodlicas pode provocar danos permanentes, ou
seja, o paciente pode continuar tendo alucinagdes mesmo que pare de combinar as duas
substancias.
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Autopsyfiles.org - River Phoenix Autopsy Report

COULNTY OF LOS ANGELES DEPARTMENT OF CORONER

AUTOPSY REPORT ! " 53-10011

PHOENIX, RIVER J.

| pefformed an autopsy on the body of *
@ the DEPARTMENT OF CORONER
Los Angeles, California o, NOVEMBER 1, 1993 @ 1000 HOURS

Dater Tane:
From the anatomic findings and pertinent history I ascnbe the death to:

.4 _ ACUTE MULTIPLE DRUG INTOXICATION

TLE TO OR AS & CONSEQUENLE OF - e i -

ta
DOLE 7D OR A A CONSEQUENCE OF
ity
OTHER SIGNIFICANT CONDITIONS —

Apatormical Summary:

1. History of cocaine, heroin and diazepam use.
2. Abrasions of hand.

3. Contusion of shin.

4, Evidence of therapy.

a. Intravenous catheters of neck, subclavian region,
arm and hand.

p. Resuscitation mark on chest.

¢.. Foley catheter.
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Autopsyfiles.org - River Phoenix Autopsy Report

COUNTY OF LOS ANGELES DEPARTMENT OF CORONER

AUTOPSY REPORT No93-10011

PHOENIX, RIVER J.

Page I

WITNESSES:

Detective Lee was present during the autopsy.

OPINION (November 12, 1993):

Toxicology studies showed high congentrations of morphine
(heroin) and cocaine in the blood, as well as other substances
in smaller concentrations. Pelice investigation shows no
indication of foul play at this point. The toxicology
findings are consistent with the history.
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