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RESUMO

O presente estudo tem como objeto as representagdes sociais de mulheres sobre o uso de
substancias psicoativas (SPA) licitas na gestacdo. No que se refere ao fenbmeno do consumo
de SPA, é importante registrar que essas substancias acompanham a humanidade desde as mais
antigas civilizagdes, sua utilizacdo estava associada a diversidade cultural, religiosa e na
medicina. Com o passar dos tempos, sofreram modificacdes no padrdo de consumo; como
consequéncia, surgiram os agravos a satde publica trazendo repercussdes para a sociedade em
geral, tais como a violéncia e a toxicodependéncia. A relevancia desta tematica foi trazer por
meio das representacdes sociais uma visdo ampliada para melhor assistir essa mulher que faz
uso de SPA licitas na gestacdo. Desse modo, 0 objetivo geral: compreender as representacdes
sociais de mulheres sobre o0 uso de SPA licitas na gestacdo e 0s objetivos especificos: descrever
as representacdes sociais de mulheres que usam SPA licitas frente a gestacdo e discutir sobre o
uso de SPA licitas na gestacdo. Trata-se de um estudo descritivo, exploratério com abordagem
qualitativa. O estudo ocorreu no 3° Centro de Salde, uma Unidade Béasica de Saude localizada
no municipio de Arapiraca — AL. Os participantes da pesquisa foram 25 mulheres que fizeram
uso de SPA na gestacdo. A amostra foi definida pela homogeneidade ampla. Os dados foram
coletados de dezembro a marco de 2021, por meio de entrevistas semiestruturadas gravadas em
audio. Os dados coletados foram transcritos na integra e analisados de acordo com a técnica de
analise de contetdo na perspectiva de Bardin. Utilizou-se como referencial tedrico a Teoria das
RepresentacGes Sociais. Assim, tornou-se possivel identificar trés categorias tematicas: O
conhecimento das mulheres que fazem uso de SPA licitas na gestacéo; representacdo social de
mulheres frente ao uso de SPA licitas na gestacéo; e representacdo social de mulheres frente ao
contexto social no uso de SPA licitas na gestacdo. Os resultados demonstraram as RS de
mulheres que fazem uso de SPA licitas na gestacdo em seu contexto social frente aos
sentimentos individuais, ao seu conhecimento sobre as SPA licitas e diante da sociedade,
surgiram de varios sentimentos que causam conflito no ambito individual e social. Os
sentimentos decorrentes das RS evidenciados no estudo, foram: conhecimento distorcido ou
deficiente e a falta de compreenséo sobre as SPA licitas na gestacdo, negacao, incapacidade,
culpabilidade, preconceito, desprezo, isolamento e retracdo social e influéncia e conflitos
familiares. Dessa forma, este estudo possibilitou compreender as RS de mulheres sobre o uso
de SPA licitas na gestacdo, a partir de um universo consensual, formado a partir do apoio social
e compartilhado pelas mulheres e suas relacdes sociais.

Palavras-chave: Enfermagem; substancias psicoativas; pesquisa qualitativa; assisténcia.



ABSTRACT

The object of this study is the social representations of women about the use of legal
psychoactive substances (SPA) during pregnancy. With regard to the phenomenon of PAS
consumption, it is important to note that these substances have accompanied humanity since
the most ancient civilizations, their use was associated with cultural, religious and medical
diversity. Over time, they underwent changes in the pattern of consumption; as a result, harm
to public health emerged, bringing repercussions for society in general, such as violence and
drug addiction. The relevance of this theme was to bring, through social representations, a
broader view to better assist this woman who uses legal SPA during pregnancy. Thus, the
general objective: to understand the social representations of women about the use of legal PAS
during pregnancy and the specific objectives: to describe the social representations of women
who use legal PAS in relation to pregnancy and to discuss the use of legal PAS during
pregnancy. This is a descriptive, exploratory study with a qualitative approach. The study took
place at the 3rd Health Center, a Basic Health Unit located in the city of Arapiraca — AL. The
research participants were 25 women who used SPA during pregnancy. The sample was defined
by broad homogeneity. Data were collected from December to March 2021, through semi-
structured audio-recorded interviews. The collected data were transcribed in full and analyzed
according to the content analysis technique from Bardin's perspective. The Theory of Social
Representations was used as a theoretical framework. Thus, it became possible to identify three
thematic categories: The knowledge of women who use legal PAS during pregnancy; social
representation of women regarding the use of legal PAS during pregnancy; and social
representation of women in the social context in the use of legal PAS during pregnancy. The
results showed that the SR of women who use legal PAS during pregnancy in their social
context in view of their individual feelings, their knowledge about legal PAS and in society,
emerged from various feelings that cause conflict in the individual and social sphere. The
feelings arising from the SR evidenced in the study were: distorted or deficient knowledge and
lack of understanding about legal PAS during pregnancy, denial, incapacity, guilt, prejudice,
contempt, isolation and social withdrawal, and family influence and conflicts. Thus, this study
made it possible to understand the SR of women on the use of legal PAS during pregnancy,
from a consensual universe, formed from social support and shared by women and their social
relationships.

Keywords: Nursing; psychoactive substances; qualitative research; Assistance.
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1 INTRODUCAO

O presente estudo tem como objeto as representacdes sociais de mulheres sobre o uso
de substancias psicoativas (SPA) licitas na gestacdo, o qual constitui um valioso estimulo para
reflexdo no que se refere a fendmeno social. A motivagao para realizagdo dessa pesquisa teve
origem a partir da experiéncia docente da autora na Universidade Federal de Alagoas (Ufal) —
Campus Arapiraca —, vindo a culminar nos dias atuais no presente estudo, momento de
dedicacdo ao Programa de P6s-Graduacdo em Enfermagem da Ufal.

Por meio da trajetdria docente, o desejo pelo estudo surgiu com a oportunidade em atuar
como professora substituta do Campus Arapiraca da Ufal. Naquele momento, a principal
influéncia partiu das colegas docentes, nas disciplinas de Satde da mulher e da crianca, as quais
dia a dia inclinavam-se sobre estudos voltados para gestacdo e drogas, desenvolvidos nas
atividades da pesquisa e extensdo. Periodo marcado por boas discussoes e reflexdes sobre sua
assisténcia pré-natal, prestada a mulher no contexto de drogas e gestacao, enquanto enfermeira
obstetra assistencialista e docente.

Essas experiéncias foram decisivas para que no egresso a Ufal — Campus Maceidé como
mestranda, o tema com o assunto drogas e gestacdo fosse uma certeza para proposta de estudo,
entretanto, ainda faltava um fechamento para dar mais consisténcia ao tema. Por fim, a
orientadora, que trabalhava com wvulnerabilidades e representacdo social, propés trabalhar
drogas e gestacdo na teoria das representacdes sociais. Desse modo, os interesses foram
alinhados e empenhados para desenvolver a dissertacdo a luz da teoria das representacdes
sociais. Visto que, a representacao social € um conjunto de valores, préticas e ideias que estdo
diretamente relacionadas com o modo de vida de cada individuo perante a sociedade. Além de
possuir papel fundamental na dinamica das relagfes sociais, trazendo consigo o conhecimento
do senso comum que € considerado auténtico condutor de transformacbes sociais
(MOSCOVICI, 2015).

As mudancas no fendmeno do consumo de SPA aconteceram devido a facilidade de
aquisicado e a disponibilidade do produto no mercado, além da divulgacéo atrativa pelos meios
de comunicacdo. Esses fatores contribuem para a iniciacdo e disseminacdo do consumo das
SPA, assim como a precocidade do uso, refletindo no aumento do nimero de menores de idade
em dependéncia de drogas. E importante considerar que o uso abusivo de drogas licitas, ou
mesmo as ilicitas, gera como consequéncia problemas com a justica e com a saude, além de
interferir nas relagdes familiares (MEDEIRQOS, 2015).

As substancias psicoativas podem ser denominadas drogas de abuso ou popularmente

chamadas drogas, classificadas de acordo com seu status de legalidade. Podem ser licitas ou
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ilicitas. Assim, as drogas licitas indicam que tem a permissdo do Estado para serem
comercializadas, portanto livres para comércio, mas tém algumas com restricdo, por terem a
necessidade da receita médica para comercializagdo, como por exemplo alguns medicamentos
comercializados nas farmécias. Desse modo, o comércio da SPA licita ndo seria criminoso
(MAIA; PEREIRA; MENEZES, 2015).

Assim, tornou-se cultural a disseminacao da ideia de que a utilizacdo das drogas licitas
seriam seguras para 0 consumo, logo ndo causavam nenhum dano a salde, e as ilicitas,
perigosas e criminosas pelo status de ilegalidade. Entretanto, independente do seu status
criminoso, tanto as licitas quanto ilicitas causam danos a saude. Essas drogas licitas sdo
representadas, principalmente, pelo alcool, tabaco, cafeina, plantas alucindgenas e por alguns
medicamentos psicotropicos. (KASSADA; MARCON; WAIDMAN, 2014).

Portanto, o consumo de substancias psicoativas no Brasil constitui um grave problema
de saude publica com propagacéo e alcance em todas as camadas sociais, faixas etarias e de
género. O pais apresenta uma alta concentracdo de consumo nas favelas e nas comunidades de
baixa condigdo social e cultural. E importante relatar que na gestacio traz consequéncias para
salide materna e para 0 concepto, como o aparecimento de patologias que irdo interferir no
curso natural da gestacdo, com consequéncias devastadoras. Na assisténcia pré-natal, o
preconceito € um grande obstaculo sofrido pelos profissionais de saude, ja que as mulheres ndo
se sentem a vontade em admitir que utilizam alguma SPA por vergonha ou julgamento (MAIA;
PEREIRA; MENEZES, 2015).

Dessa forma, a relevancia dessa tematica foi trazer por meio das representacdes sociais
uma visdo ampliada para melhor assistir essa mulher que faz uso de substancias psicoativas
licitas na gestacdo, de forma interdisciplinar, com atencdo e cautela na assisténcia pré-natal,
com o intuito de conscientiza-la sobre 0 consumo dessas substancias psicoativas na gravidez, a
fim de empoderéa-la sobre o uso abusivo dessas substancias, como consequéncia social, fisica e
emocional, ja que essas mulheres desconhecem o que o consumo de SPA licita pode provocar
na gestacdo, assim como o que podem provocar enquanto fendmeno social. Diante do que foi
exposto, indagou- se: Quais as representacfes sociais da mulher em uso de SPAs licitas na

gestacao?
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

» Compreender as representacfes sociais de mulheres sobre o uso de substéncias

psicoativas licitas na gestacao;

2.2 Objetivos especificos:

> Descrever as representaces sociais de mulheres que usam substancias psicoativas
licitas frente a gestacéo;
» Discutir sobre o uso de drogas licitas na gestacao.
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3 REVISAO DE LITERATURA
3.1 Representacéo social: mulher X substancias psicoativas

O consumo de SPA é uma prética milenar e universal, entretanto a partir do seculo XX
passa a ter status de agravo a saude, levando a consequéncias ligadas aos altos indices de
violéncia, o que geram transtornos sociais com repercussao para familia e justica. A diferenca
na mudanca do padrdo de consumo da SPA, entre o passado e 0 presente, estd no momento em
que deixa de ser um elemento de integracao social para um fendmeno individual. Essa mudanga
no padrao do consumo também esta relacionada desde a disseminagao dessas substancias em
relagdo ao género, por exemplo, onde as mulheres vém apresentando um aumento no consumo
dessas substancias, diminuindo a proporcdo em relacdo ao homem, ja que era uma pratica
predominantemente masculina. Outras modificac6es relevantes ganham destaque, quanto a sua
natureza, intensidade e frequéncia do consumo, obedecendo as exigéncias sociais, aos
diferentes contextos e a intencdo para que € utilizada. Apesar do avanco do consumo entre as
mulheres, o julgamento referente a esta pratica € constante, sendo proveniente de uma viséo
machista que causa estigma social, presséo psicoldgica e cobrancas devido ao fato de ser mulher
(MARANGONI; OLIVEIRA, 2012; MACHADO, 2016; FEJES; FERIGATO; MARCOLINO,
2016).

Para esse panorama de consumo das SPAs, existe uma classificacdo conforme o status
de legalidade, de acordo com a comercializacdo, em licita e ilicita. Com relacdo as drogas
licitas, existe apenas restricdo para alguns medicamentos psicoativos que necessitam de
prescricdo médica para venda; as demais SPA licitas estdo livres para o comércio, nao
caracterizando crime a sua utilizacdo. As licitas sdo representadas pelo alcool, tabaco, cafeina,
plantas alucindgenas e medicamentos psicoativos. Nesse contexto, levados pelo status
permissivo, as SPA licitas ganham o mundo com a ideia de seguranca, além disso o apelo
psicolégico das midias sdcias que vinculam o consumo a beleza e ao glamour, envolvem o
publico feminino nesse consumo abusivo e também influenciam negativamente o0s
adolescentes, que terminam por ingressar precocemente na dependéncia. Dessa forma, néo fica
claro para as pessoas que, independentemente da legalidade, toda SPA, sendo licita ou ilicita, é
perigosa, e causa danos a saude das pessoas (MARANGONI; OLIVEIRA, 2013) (KASSADA,
MARCON; WAIDMAN, 2014). (MEDEIROS; MACIEL; SOUSA, 2017).
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Historicamente, o uso de drogas traz 0 homem como principal protagonista, sendo
levado a problemas ligados a droga, entretanto a mudanca desse fenémeno social fez com que
a mulher se tornasse visivel, embora essa pratica traga repercussdes sociais e para saude, o
publico feminino ndo é visto na sua individualidade, ainda que sofram com as exigéncias sociais
imbuidas no padrdo masculino (MEDEIROS; MACIEL; SOUSA, 2017).

Embora ndo se discuta sobre género, em sua amplitude, acredita-se que ainda devido a
hegemonia masculina desse fendmeno, trata-se apenas homem e mulher. Desse modo os relatos
das experiéncias masculinas nesse fendmeno estdo atrelados a interacdo social, em busca do
prazer, satisfacdo, autoestima e melhoria no desempenho sexual. Contrapondo-se a isso, as
mulheres se envolvem em decorréncia de experiéncias negativas, como por exemplo, abuso
sexual, violéncia doméstica, depressdo, ansiedade, sentimentos que remetem ao isolamento
social. Alem das cobrangas impostas, exigéncias decorrentes dos padrdes sociais, os familiares
e parceiros envolvidos com SPA, também influenciam negativamente o consumo, chegando ate
a exercer atividades ilicitas como o trafico de drogas e como consequéncia desta atividade ilegal
leva ao encarceramento feminino, o que é uma das principais causas do carcere para mulheres
(BESSLER, 2018; ALVES; ROSA, 2016).

Com isso, € importante lembrar que as representacdes sociais do uso dessas SPA irdo
depender do contexto sociocultural ao qual a mulher esta inserida. Lembrando que a depender
desse contexto social ela pode sofrer adesdo ou condenacdo do meio ao qual convive. De forma
geral, essa mulher é percebida com julgamento ou mesmo preconceito, visto que ocorre a
quebra de padrdes sociais, 0 que historicamente foi construida ao longo dos tempos na
sociedade a figura da mulher como: uma mulher de familia, esposa, cuidadora dos filhos e
marido, dona de casa; o envolvimento com as drogas traria a quebra desses valores
(KASSADA; MARCON; WAIDMAN, 2014).

No Brasil, a dependéncia em drogas era tratada pela justica e seguranca publica e por
meio de 6rgdos ndo governamentais como as associacdes religiosas. Em 2002, com a Reforma
Psiquiatrica, passa a cuidar de pessoas com transtornos mentais decorrentes da dependéncia de
SPA, com a portaria n® 336 3 e a Portaria n® 816 com o Programa Nacional de Atencao
Comunitéria Integrada a Usuarios de Alcool e Outras Drogas, nas quais reconhece o consumo
de SPA como nocivo a saude. Em 2003, o Ministério da Saude (MS) lanca a Politica para
Atuacio Integral aos Usuarios de Alcool e Outras Drogas que passa a ser orientada pela
Reducdo de danos (RD). Nesse momento, a RD ndo vem mais como uma estratégia, vem com
um olhar ético, clinico e politico, voltada para o problema do fenbmeno consumo de drogas,

tendo que conduzir com cuidado e compreensdo na sua integralidade. Mas, é importante
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ressaltar que as leis brasileiras estdo voltadas ao proibicionismo e a RD vem com a proposta de
cuidar com um olhar de respeito para com as pessoas que vivem no fendmeno de consumo,
respeitando-as enquanto cidaddos, ndo tendo como a Unica meta a abstengdo a droga, mas com
a interesse em minimizar as consequéncias das SPAs tanto licitas quanto ilicitas, promovendo
a cidadania das pessoas que sofrem de dependéncia de SPA (MARANGONI; OLIVEIRA,
2013; ALVES; ROSA, 2016).

Apesar do aumento, nas Ultimas décadas, no consumo de SPA pelo sexo feminino,
infelizmente ainda ndo se tem um modelo assistencial voltado para a dependéncia de drogas,
de acordo com necessidades do publico feminino. Segue-se um modelo padrao aplicado para
todos, criado com base na dependéncia do género masculino. Quando a mulher passa a ser a
protagonista do processo, € visualizada como transgressora, promiscua e disponivel ao sexo.
No caso dos homens, também sofrem julgamentos, entretanto ndo pelo simples ato de utilizar
a droga, mas por serem violentos ou transgredirem as exigéncias sociais. Esse rechaco social
leva a mulher a assumir um papel de retracdo ou isolamento, refletindo no ato de nao
conseguirem falar sobre a sua dependéncia nas consultas, principalmente se o profissional for
do sexo oposto (ALVES; ROSA, 2016).

O envolvimento das mulheres com as SPA contribui para 0s comportamentos de risco,
reduzindo a capacidade de tomada de decisdo e aumentando o risco de sexo ndo protegido e
com multiplos parceiros, levando a possibilidade de gravidez ndo planejada e infecgdes
sexualmente transmissiveis, além da exposi¢édo a violéncia. Ainda se faz necessario frisar que
guanto menor a escolaridade e as condicGes socioecondmicas e culturais, maior a implicacao
dessas mulheres com as drogas (PORTO et al., 2019).

A SPA pode ser entendida como qualquer substancia capaz de modificar a funcdo de
organismos Vvivos, resultando em mudancas fisiologicas ou de comportamento, ou seja, causam
alteracdes em uma ou mais funcdes do organismo, como: alteragdes de humor, consciéncia e
cognicao, agindo no sistema nervoso central, provocam dependéncia e, uma vez fazendo uso,
provocam uma necessidade insaciavel por consumir frequentemente, mesmo tendo plena
consciéncia das consequéncias e dos danos que podem provocar (KASSADA; MARCON;
WAIDMAN, 2014; BESSLER, 2018).

O tabagismo foi classificado segundo o Codigo Internacional de Doengas (CID-10),
como uma doenca crdnica que esta associada a diversos sintomas, tais como: ansiedade, déficit
de atencdo, depresséo, entre outros. Além disso, o tabagismo € um veiculo para dependéncia da
nicotina. Devido a isso, podem apresentar maior chance de desenvolver transtornos mentais

quando comparados a fumantes esporadicos ou a pessoas em geral. O tabagismo ainda pode
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causar neoplasias, doencgas no sistema cardiovascular, respiratério, alteracGes oftalmoldgicas
entre outras, e assim como as demais SPA, leva as repercussdes sociais, como por exemplo, a
disfuncdo familiar. Essa situagdo vem como uma cascata de eventos, pois pode levar aos
adolescentes a experienciar o tabaco de forma precoce em suas vidas (AMORIM et al., 2019).
O alcool € a SPA licita mais consumida no mundo, destaque no que se refere a maleficios
atribuidos ao seu consumo, assim como a nicotina. E introduzido na vida das pessoas de forma
sutil e precoce, por vezes em habitos familiares, podendo, com o aumento da frequéncia de uso,
tornasse um héabito. Sendo importante descrever que 0s danos sistémicos, como as doengas
cardiovasculares, por exemplo, causadas pelo consumo dessas substancias s&o mais severas nas
mulheres que nos homens, devido a acdo hormonal, fator citado na literatura. Além da
vulnerabilidade associada ao seu consumo e as repercussfes sociais, podem provocar no
periodo gravidico puerperal alteracdes morfofisioldgicas, a sindrome da abstinéncia neonatal
(SAN) e a sindrome alcoolica fetal (SAF) (BESSLER, 2018).

O consumo de alcool acontece mais tardiamente na mulher que no homem. Ainda
convém dizer que as repercussdes do consumo das SPA sdo mais graves na mulher que no
homem, ndo apenas as questdes de fendmeno social, mas se trata de risco a saude.

Um outro agravante € a utilizacdo das SPA como resposta a um transtorno alimentar,
proveniente do abuso do alcool, levando a anorexia alcoolica. Além disso, o alcool esta
relacionado a altos indices de violéncia e acidentes automobilisticos, sendo considerado um dos
transtornos mentais mais prevalentes na sociedade brasileira (SOUZA; OLIVEIRA;
NASCIMENTO, 2014).

3.2 Representacdo social: gestacao e assisténcia pré-natal

A gestacdo € um momento de muitas transformacbes na vida da mulher. Essas
adaptacfes em seu corpo acontecem para que possa abrigar o novo ser e sdo denominadas
modificacdes gravidicas, que sdo acomodac6es dos varios sistemas do organismo feminino a
gravidez, sofrendo também as alterac6es de humor, decorrentes das ac6es hormonais na fase
gestacional. Nesse contexto, a utilizacdo de SPA, seja licita ou ilicita em qualquer fase da
gestacdo, gera consequéncias potencialmente graves tanto para a méde quanto para a crianga
(ROCHA et al., 2016; MAGALHAES et al., 2018).

Com relagdo ao fenbmeno de consumo das SPA por mulheres, o uso, abuso e a
dependéncia dessas substancias levam a complica¢cdes mais severas nas mulheres em maior

propor¢do que nos homens e, quando estdo gravidas, essa pratica pode causar desde
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consequéncias fisicas até sequelas ou Obito para as criancas. Esse fendmeno representa
preocupacao para salde, justica e seguranca publica. Ainda com relagdo ao consumo de SPA,
ndo existe quantidade segura, com referéncia ao cigarro ou alcool; a cada trimestre gestacional,
0 risco do bem estar fetal € iminente. No primeiro trimestre, o alcool pode causar anomalias;
no segundo, abortamento; no terceiro trimestre, poderd ocorrer o crescimento intrauterino
reduzido, além da sindrome de abstinéncia fetal (SAF). Com relacéo ao tabaco, pode levar a
descolamento prematuro de placenta, placenta prévia, abortamento. Para o feto, ainda pode
gerar problemas neuroldgicos e devido a nicotina pode causar efeito vasoconstrictor, podendo
levar & hipdxia fetal (SILVA et al., 2020).

Segundo Brasil (2013), gestacdo representa um momento de profundas transformacdes
no ambito social, devido a modificar as relagcdes entre o casal e a familia, até a aceitacdo da
gestacdo pela propria mulher, e fisiologicas pois o corpo sofre adaptacdes com a gravidez, nao
esquecendo as mudancas de humor e sentimentos decorrentes do momento o qual esta
vivenciando.

Todavia, as mulheres que fazem uso de SPA, na maioria das vezes, a depender do
contexto social ao qual estéo inseridas, ndo abandonam a dependéncia no periodo gravidico-
puerperal, devido a fatores como: o inicio precoce da substancia em sua vida, ou mesmo pela
influéncia de pessoas préximas ou familiares que utilizam a SPA. Surge com isso a negacgédo da
maternidade em detrimento a continuidade do uso das SPA, que pode estar relacionado a
escolha da mulher em permanecer utilizando a substancia ou por falta de acesso as instituicdes
de saude (MARANGONI; OLIVEIRA, 2013).

De acordo com Brasil (2010), as SPAs séo consideradas um dos maiores problemas de
salde puablica. Dentre as SPA, vem crescendo o consumo de alcool entre as mulheres,
destacando-se aquelas em idade fértil. Na gestacdo, podem provocar varios danos a saude
materna e fetal, porque essas substancias atravessam a barreira placentaria, levando no caso do
alcool a sindrome alcoolica fetal (SAF) e a sindromes de abstinéncia neonatal (SAN).

Embora ndo existam numeros confidveis sobre o uso de drogas na gestacdo, ha
evidéncias de que as mulheres sdo tendenciosas a ndo relatar o consumo dessas substancias.
(YAMAGUCHI et al., 2008), por isso é importante ressaltar que a deficiéncia existente no
acolhimento aos usuarios de drogas dificulta ainda mais a identificacdo de fatores de risco, que
permeiam o uso disfuncional dessas substancias, devido a ser este um momento significativo
para reconhecer o contexto sociocultural no qual o individuo esta inserido. Esse passo ha

assisténcia é de fundamental importancia para a criagdo de estratégias e vinculos entre a atuacéo
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das equipes de salde junto a familias e a pessoas em situacdo de wvulnerabilidade
(MARANGONI; OLIVEIRA, 2013).

Infelizmente, o preconceito, a conduta repressiva ou mesmo a baixa autoestima e a falta
de seguranca da gestante para com o profissional levam muitas mulheres a omitirem o fato de
serem consumidoras de tais substancias, com receio das criticas e julgamentos. Com isso, a

deteccdo precoce desses casos fica prejudicada (NASCIMENTO et al., 2017).
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4 PERCURSO METODOLOGICO

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio com abordagem qualitativa. A pesquisa
qualitativa se preocupa com o nivel de realidade que ndo pode ser quantificado. Deslandes e
Gomes (2004) descrevem que a pesquisa qualitativa apresenta como importante caracteristica
a possibilidade de interpretacdo do significado das a¢des sociais, operando, dessa forma, uma
dupla hermenéutica, ou seja, reinterpretando as interpretacdes dos sujeitos sobre fatos, praticas
e concepgoes.

Com relacdo a pesquisa exploratéria, segundo Gil (2008), ela tem como principal
finalidade de desenvolver, esclarecer e modificar conceitos visando formular problemas mais
precisos e com hipoteses pesquisaveis para estudos futuros. Esta presente em levantamento
bibliografico, documental, entrevistas ndo padronizadas e estudo de caso. Seu produto final
passa a ser um problema mais esclarecido. No que se refere a pesquisa descritiva, tem o objetivo
principal em estudar as descricbes das caracteristicas de uma determinada populacdo ou
fendmeno, ou estabelecimento de relac6es entre as variaveis do estudo. Podem ser classificadas
por titulos e de forma expressiva com a utilizagdo de técnicas de padronizacdo. Por fim, esses

dois tipos de pesquisa sdo habitualmente utilizados nas pesquisas sociais.

4.2 Cenario do estudo

O estudo ocorreu no 3° Centro de Saude, uma Unidade Basica de Saude localizada no
municipio de Arapiraca — AL. Arapiraca é a segunda regido metropolitana e mais importante
cidade do interior do estado de Alagoas. Sendo considerada ainda a cidade de maior
crescimento e desenvolvimento do Estado, com destaque econémico nas pequenas propriedades
como estrutura fundiaria com énfase na producéo da mandioca, seguida pela cultura do fumo.
A unidade possui trés equipes da estratégia de saude da familia, abrangendo 3.860 familias e
11.813 pessoas, dados aproximados segundo a Secretaria de Saude do municipio, composta por

trés equipes da Estratégia Satde da Familia (ESF).

4.3 Participantes do estudo

Fizeram parte do estudo um total de 31 mulheres, das quais 3 participaram do piloto
para testar o instrumento, 3 fizeram parte das perdas, uma recusou por medo de ndo saber

responder e a outra durante a entrevista ndo teve as caracteristicas de inclusdo do estudo; e a
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ultima por depois de duas marcagoes ter desistido da entrevista, justificando outro compromisso
para 0 agente comunitério de saude (ACS), restando um total de 25 mulheres para compreensdo
das representacdes sociais sobre 0 uso de substancias psicoativas licitas na gestacao.

A amostra da pesquisa qualitativa esta baseada na interpretacdo que os participantes do
estudo dizem sobre um determinado fenémeno, o que fazem ou como lidam com isso. O critério
utilizado para definir a amostra do estudo foi a homogeneidade ampla, que define a amostra a
partir da soma de caracteristicas comuns aos participantes. Dessa forma, o pesquisador podera
encerrar a pesquisa a partir da quantidade de repeticdes de contetdo, sendo importante observar
se as informacdes coletadas daréo conta de responder os objetivos do estudo. Outro parametro

seria 0 orientador da pesquisa, o qual funcionaria como juiz dessa situa¢do (TURATO, 2013).
4.4 Critérios de incluséo e exclusao

Para a investigacdo foram utilizadas mulheres cadastradas no 3° Centro de saude, com
idade superior a 18 anos e experienciando a gestacdo ou que estivessem gestantes utilizando
alguma substancia psicoativa licita. Foram excluidas mulheres que apresentavam problemas

psicoldgicos.
4.5 Aproximacao das participantes do estudo

O processo de aproximacdo das mulheres usudrias de substancias psicoativas na
gestacdo aconteceu de acordo com as seguintes etapas:
> Sensibilizacdo dos profissionais do 3° Centro de saide com as atividades extensionistas,
fazendo abordagem sobre a tematica “drogas na gestacdo” para os profissionais da
unidade;
Reunido com os enfermeiros e ACS sobre a pesquisa, a fim de definir o publico-alvo;
> Realizado cronograma das entrevistas com nome de mulheres e datas e horarios;
> Convite para participar do estudo, inicialmente na unidade, apés alteracBes devido a
pandemia, marcacdo de entrevista em domicilio;
Leitura do TCLE com as participantes e solicitacdo das assinaturas em duas vias;
> Aplicacdo do instrumento de coleta de informacGes e gravacdo do audio respeitando a

individualidade de cada uma.
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Foi muito importante o relacionamento de confianga entre o agente comunitério de
salde (ACS) e a comunidade, pois possibilitou uma relagdo de respeito entre o entrevistado e

pesquisador.
4.6 Coleta de dados

No primeiro momento, foi realizado o projeto-piloto, com a finalidade de testar o
instrumento, o qual aconteceu em outubro/2020, com trés participantes. Ap6s aprovacao pelo
Comité de Etica em Pesquisa, a proxima etapa seguida foi agendamento das entrevistas
(APENDICE B).

O roteiro da entrevista foi dividido em trés partes: a primeira parte, com questfes
relativas aos dados sociodemogréaficos; a segunda, com perguntas relacionadas aos dados
gineco-obstétricos e habitos de vida; e a terceira parte, com as questdes disparadoras
relacionadas a tematica.

Diante de tantas mudancas devido a pandemia e aos ajustes do periodo politico, com a
mudanca da gestao, as entrevistas aconteceram inicialmente em outubro, no projeto-piloto e em
dezembro/2020. Nesse periodo, a Covid-19 ja estava causando medo as mulheres na ida para
unidade de satde. Apos algumas desisténcias de entrevistas, a agente de sadde nos propds
realizar visitas domiciliares, justificando que as participantes comecaram a colocar empecilhos
e desmarcaram as entrevistas devido ao medo de irem ao posto. Inicialmente ficavam receosas
em se deslocarem a unidade e adquirirem a doenca e depois faziam associacdo a unidade
sentinela que funciona em frente ao atual endereco do 3° Centro de Salde.

Com a nova realidade, as entrevistas foram estendidas até mar¢o/2021. A captacdo das
mulheres foi realizada por intermedio da agente comunitaria de satde (ACS), sendo abordadas
e convidadas a participar da pesquisa em sua residéncia para responder a entrevista gravada,
realizada pela pesquisadora do estudo. As entrevistas foram realizadas no domicilio apoés leitura
e orientacdo sobre a pesquisa e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

As entrevistas foram gravadas em aparelho celular com auxilio de diario de campo para
anotar expressdes e observacdes da pesquisadora no momento das conversas. As entrevistas
foram transcritas em sua integra no mesmo dia da coleta de informacdes, permitindo dessa
forma o acesso a dados descritivos da linguagem propria da participante, além de identificar as
informacGes da linguagem ndo verbal como, por exemplo, as expressdes faciais, gestos e

mudanca da tonalidade da voz.
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4.7 Tratamento e andlise dos dados

A coleta de informacbes foi realizada a partir da analise das falas gravadas nas
entrevistas, as quais foram categorizadas de acordo com a técnica de analise de contetdo
segundo Bardin. Esta refere que para coeréncia do método é preciso que se tenha como ponto
de partida uma organizacao da pesquisa em trés estagios: a pré-analise, a exploracdo do material
e finaliza com o tratamento dos resultados: a inferéncia e a interpretacdo. Assim, a analise de
contelido, enquanto método, torna-se um conjunto de técnicas de analise das comunicagfes que
utiliza procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteldo das mensagens. A
categorizacao foi constituida a partir do critério semantico, com temas que possuiam 0 mesmo
significado ou expressdes (BARDIN, 2011).

A analise de conteldo caracteriza- se em tecnica de analise de comunicacgdes, considera
0 que foi dito e observado nas entrevistas pelo pesquisador. Nesta anélise se faz necessario
classificar ou categorizar o material produzido em unidades de registro, a fim de auxiliar a
compreensdo do que esta por tras das falas. Ainda se faz importante ressaltar o rigor da analise
de conteldo para que se consiga atingir o objetivo de ultrapassar as incertezas e decifrar o que
se é examinado (SILVA; FOSSA, 2015).

4.8 Aspectos éticos

O estudo foi desenvolvido conforme as resolucdes CNS 466/12 e 510/16, as quais
estabelecem normas para pesquisas envolvendo seres humanos, visando a protecdo e a
integridade dos sujeitos que participaram da pesquisa. O estudo foi encaminhado ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Alagoas (Ufal), recebendo aprovagéo por
meio do protocolo 3.903.242, CAAE n° 22862819. 5 0000. 5013, no dia 21.02.2020 (ANEXO
1).

Apos ciéncia do parecer favoravel pelo CEP e consequente aprovacdo do termo de
anuéncia da Secretaria Municipal de Saude do Municipio de Arapiraca/AL, deu inicio a coleta
de informacdes, na qual as participantes foram esclarecidas de todas as informacges pertinentes
guanto ao propdsito do estudo, sendo garantida a sua participacdo espontanea, o anonimato por
meio de pseuddnimos (nome de flores), a possibilidade de interromper a entrevista a qualquer
momento de acordo com sua vontade e o0 respeito aos mesmos e aos dados colhidos, sem
inducdo ou constrangimento. Para firmar a aceitagdo de participacdo nesta pesquisa, aos
participantes foram solicitadas a leitura e a assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido (TCLE) (APENDICE A), buscando anular quaisquer ddvidas no entendimento das
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informagdes, proporcionando o respeito a autonomia. O TCLE foi assinado em duas vias: uma

ficou com a participante do estudo e outra com a pesquisadora.
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5 REFERENCIAL TEORICO

A teoria das representagdes sociais (TRS) foi introduzida a psicologia social por Serge
Moscovici, romeno, naturalizado francés, que se destacou na psicologia e nas ciéncias sociais.
Foi um grande influenciador da TRS e h& mais de quatro décadas influenciou pesquisadores
tanto da Europa quanto nas Américas, escreveu e organizou alguns livros, no qual apresenta,
afirma e conceitua as representacdes (OLIVEIRA, 2004; CRUSOE, 2014).

Antes de se falar em TRS, existia na época uma visdo reducionista que limitava a
compreensdo sobre o individuo e o social. Nessa compreensdo, era definido que o trabalho da
psicologia estava voltado apenas ao individuo, assim como a sociologia a sociedade. Com esse
pensamento, Wundt ganhou destaque, segundo a literatura, considerado precursor da psicologia
como ciéncia autdbnoma, contudo nessa mesma época ja existiam trabalhos na psicologia social
(OLIVEIRA, 2004; CRUSOE, 2014).

Com ideias equivalentes e empenhado em dar conta dessa divisdo entre o individuo e 0
social, Durkhein, influenciador de Moscovici, definiu a representacao coletiva, tendo origem a
partir da sociologia, argumentou que as normas que conduzem as vidas individuais ndo eram
as mesmas que conduziam as vidas coletivas. Entdo, o tedrico justificava seus estudos dizendo
que ndo se existiam fendmenos coletivos baseados no individual, argumentando que para
conceber a linguagem ou uma religido teria que ter o coletivo, por serem produtos da
comunidade (OLIVEIRA, 2004).

A definicdo da TRS vem da Sociologia e da Antropologia, com Durkhein, Moscovici e
teve influéncia nas representacdes coletivas (RC), entretanto havia divergéncia quando o
tedrico afirma nas RC que as categorias basicas de pensamentos vinham da sociedade e que o
conhecimento seria proveniente da experiéncia social. Nesse sentido, todo pensamento
organizado seria uma condicdo da vida social, o que para Moscovici, a RS estava representada
pelo sujeito e sociedade, ainda afirmando que as relagdes sociais sdo frutos de experiéncias
individuais, o que traz & tona a psicologia social e a sociologia (CRUSOE, 2014; OLIVEIRA,
2004).

Moscovici sofreu influéncia ndo apenas de Durkhein e Levi Bruhl, mas também de
Saussure com a teoria da linguagem, a qual caracteriza que a linguagem apresenta uma
dimensdo histdrica e social muito marcante ao longo dos tempos, estando representada para o
ser humano desde as pinturas rupestres, as palavras primarias até as linguas escritas atualmente.

Passando por Piaget, com a teoria das representagdes infantis e o desenvolvimento cultural de
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Vygotsky, todos contribuiram para o conceito das TRS, o qual se diferencia por ter
caracteristicas da sociologia e psicologia social (CRUSOE, 2014; MOSCOVICI, 2015).

Moscovici defendia que o individuo tem papel ativo e autbnomo no processo de
construcdo da sociedade. Da mesma forma que é criado por ela, também tem participacdo em
sua construgio (CRUSOE, 2014). Em sua obra Representacdo social (RS) para psicanalise,
demonstra preocupagdo fundamental com a inter-relacdo entre sujeito e objeto e como se da o
processo de construcdo do conhecimento para a elaboragéo da RS, destacando o conhecimento
dito como senso comum, que seria compartilnado pelo grupo social (OLIVEIRA, 2004,
CARVALHO; ARRUDA, 2008).

E importante frisar que nem todo conhecimento pode ser considerado uma RS, porque
ele esta atrelado a vida cotidiana das pessoas e por meio do senso comum pode formular
socialmente o que é funcional no sentido de interpretar, pensar e agir sobre a realidade de um
grupo (CRUSOE, 2014).

A construcdo da RS da-se pela incorporagdo do novo, dito por ele como termo “ndo
familiar” ao universo consensual. Nesse caso, a sua construcdo ocorre por dois processos
formadores chamados de ancoragem e objetivacdo. Neste processo, torna o objeto abstrato em
algo concreto. Todavia, quando se fala de objetivacao, entende-se que € um processo realizado
pelo sujeito, a fim de tornar algo desconhecido, concreto e real. Este conceito depende de varios
fatores, tais como: condicionantes culturais, da insercdo social do sujeito, aspectos éticos, do
senso comum do grupo envolvido. Esses fatores sdo necessarios para que se tenha uma imagem
coerente do objeto. J& o processo de ancoragem, € a interacdo cognitiva do objeto, € tornar o
conceito familiar (CRUSOE, 2014; OLIVEIRA, 2004).

E importante ressaltar que a TRS estd sendo uma pesquisa muito utilizada pela
enfermagem por possibilitar ao pesquisador, a partir da observacdo do sujeito da pesquisa,
captar as interpretacbes do que se deseja estudar na pesquisa e compreender atitudes e
comportamentos de um determinado grupo social com enfoque no objeto psicossocial. Ainda
existe 0 conhecimento denominado cientifico e consensual. O primeiro é o saber auténtico, o
que ndo admite contradicdo e esta vinculado a um grupo restrito da comunidade como a
cientifica e técnica, e o segundo saber estd relacionado ao senso comum, decorrente de
conversas, opinides, e faz parte da maioria da populacdo (SILVA; CAMARGO; PADILHA,
2011; CRUSOE, 2014).

Entdo, a RS vem com uma abordagem inovadora em relag&o a psicologia tradicional. O
conceito da RS esté relacionado aos mecanismos sociocognitivos do pensamento social. Assim

como a linguagem e a ideologia, o simbdlico e o imaginario, sendo promissora para as areas do
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conhecimento. A RS é formada a partir das estruturas sociais, por meio da comunicacao entre
as pessoas, com a finalidade de moldar a visdo e construir a realidade na qual vive (MARTINS-
SILVA, 2016).

Por fim, a representacdo social faz parte da vida cotidiana, o que leva o sujeito as
interagBes sociais e a partir do desvendar do objeto a nivel individual e as relagdes sociais
promovem a interpretacdo e compreensdo de mundo (OLIVEIRA, 2004; SILVA; CAMARGO;
PADILHA, 2011).
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

A apresentacdo dos resultados foi dividida em dois momentos: o primeiro referente a
caracterizacdo das participantes do estudo, as mulheres que faziam uso de SPA licitas na
gestacdo, e o0 segundo abordou as categorias tematicas, que emergiram apés a andlise de
contetdo das falas na perspectiva de Bardin, a saber: o conhecimento das mulheres que fazem
uso de SPA licitas na gestacdo; representacdo social de mulheres frente ao uso de SPA licitas
na gestacdo; e representacdo social de mulheres frente ao contexto social no uso de SPA licitas

na gestacao.

6.1 Caracterizacgdo das participantes do estudo

A amostra do estudo foi constituida em sua totalidade por 25 mulheres que faziam uso
de SPA licitas na gestacdo. Devido a pandemia pela Covid-19, as 25 mulheres foram
entrevistadas em seu domicilio com agendamento préevio realizado pelo agente de satde do
Terceiro Centro de Saude. Os dados socioeconémicos representados por faixa etaria, raca,
estado civil, escolaridade, ocupacdo, maior renda, renda mensal, religido, moradia e tipo de

substancia utilizada na gestacdo estdo dispostos na Tabela 1 a seguir:

Tabela 1 - Distribuicdo das mulheres que fazem uso de SPA licitas na gestacdo, segundo
caracteristicas socio demograficas e o tipo de SPA licita utilizada.

Variaveis N

Faixa etaria

20 a 24 anos 04

25 a 29 anos 09

30 a 34 anos 04

35 a 39 anos 04

> 40 04
Raca/cor

Parda 17

Negra 04

Branca 04
Estado civil

Unido consensual 08

Solteira 12

Casada 05
Escolaridade

Analfabeto 02

Ensino fundamental incompleto 12

Ensino fundamental completo 05

Ensino médio incompleto 01

Ensino médio completo 04

Ensino Superior incompleto 01
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Ocupagao (N)
Do lar 19
Faxineira 01
Vendedora 02
Tele marketing 01
Cabelereira/ manicura 02

Maior renda
Bolsa Familia 19
Genitor(a) 06

Renda mensal

1salario 09
1 a2 salario 05
> 3 salarios 01
Bolsa familia 10
Religido
Catolico 11
Evangélico 12
Sem religido 02
Moradia
Propria 14
Alugada 11
Tipo de substancia
Alcool 02
Tabaco 01
Café 05
Alcool/ Tabaco/ café 12
Tabaco e café 05

Fonte: Dados provenientes da coleta de dados realizada pela pesquisadora em 2021

A média de idade das mulheres participantes deste estudo foi de 28 anos. Quando
questionadas sobre a escolaridade, somente uma estava com o ensino superior em andamento e
mencionou o desejo de atuar na area de administragédo, quando finalizarem o curso. Ainda foram
identificadas duas mulheres que diziam ser analfabetas, pela falta de incentivo na familia e
alegando a falta de serventia para elas em estudar. Doze revelaram ter cursado o ensino
fundamental incompleto, mas com relatos de que haviam frequentado a escola entre trés e
quatro anos e que devido a sua baixa condicdo econdmica e por falta de interesse, ndo
retornavam a escola para finalizar o curso.

Com relacéo a abordagem socioeconémica e aos baixos niveis de escolaridade, referem
maior propensdo ao uso do tabaco, deixando uma reflexdo diante do acesso insuficiente a
informacGes sobre os maleficios que a nicotina pode provocar (AMORIM, et al. 2019). Esse
estudo aborda como substdncia psicoativa, o tabaco, e descreve que quanto menor a
escolaridade, menos o controle do ambiente doméstico para regular essa pratica de consumo,
ou seja, maior propensdo para o consumo dos filhos (SIQUEIRA; FRACOLLI; MAEDA,
2019).



30

Em relagéo ao estado civil, doze mencionaram ser solteiras e residirem com seus filhos.
Chamou atencéo a sexualidade da mulher entrevistada retratada pela filha de 13 anos, a qual
gesticulava o nimero de parceiros sexuais e o consumo indiscriminado de SPA licitas que a
mae fazia uso enquanto estava gravida dela e de seus irméos. Oito das mulheres com descri¢cdo
de unido consensual e Cinco delas, afirmaram ser casadas. No que diz respeito a cor da pele,
dezessete se autodeclararam cor de pele Parda, quatro de cor negra e quatro de cor branca.

Esses dados séo confirmados nos estudos de Siqueira et al. (2017), os quais relatam um
maior consumo de SPA na gestacdo entre mulheres solteiras, menor grau de escolaridade,
desemprego e com gestacdo ndo planejada, e ainda citam mulheres com varias gestacoes,
ficando vulneraveis para a utilizacdo dessas substancias. Segundo Marangoni et al. (2018),
mulheres jovens com idade economicamente ativa, sem vinculo empregaticio, baixa condicéo
socioecondmica e cultural, influéncia de pais e amigos, em paralelo o envolvimento com o0s
parceiros, fazem com que esses fatores de vulnerabilidade contribuam para iniciagédo precoce e
continuidade do uso de drogas (MARANGONI et al., 2018).

Os dados presentes na Tabela 2 foram provenientes de entrevistas das mulheres do
estudo N= 25, realizadas em domicilio. Contém dados ginecoldgicos e obstétricos, 0s quais
estavam presentes na segunda etapa da entrevista. Esses fatores contribuem com o aumento da
vulnerabilidade feminina diante do fendmeno do consumo das SPA. Descreve ainda, com
relacdo a consulta de pré-natal, quem realizou a assisténcia prestada, dados visualizados na

tabela a seguir.

Tabela 2 - Distribuicdo das mulheres que fazem uso de SPA licitas na gestacdo de SPA
Licitas, segundo dados ginecol6gicos e obstétricos e a consulta pré- natal.

Variaveis N

Menarca

0 a 10 anos 02

10 a 15 anos 22

16 a 18 anos 01
Coitarca

0 a 14 anos 06

15 a 18 anos 13

> 19 anos 06
Parceiros sexuais

1 parceiro 08

1 a 3 parceiros 13

> 6 parceiros 04
Gestacao planejada

Sim 07

Néo 18

Numero de filhos (N)
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1 a 2 filhos 11

3 a5 filhos 12

> 6 filhos 02
Pré-natal

1 a 3 consultas 03

4 a 6 consultas 09

> 6 consultas 13

Prenatalista
Enfermeiro 24

Médico 18

Fonte: Dados provenientes da coleta de dados realizada pela pesquisadora em 2021.

No tocante, ao fendmeno do consumo de SPA licita pelas mulheres, tais como, o cigarro,
alcool e o café, contatou-se a partir da interpretacdo das falas na entrevista, que obedeciam a
seguinte ordem de frequéncia, com o cigarro, alcool e café, respectivamente. Nos relatos, a
pesquisadora percebeu que quem utilizava o cigarro, geralmente o associava com alcool ou o
café e quem ingeria o alcool ndo necessariamente utilizava os demais. Outro ponto de destaque
foi que, em sua maioria, além de possuirem baixa renda, estavam cadastradas e com
recebimento ativo no programa do governo chamado Bolsa Familia.

A caracterizacdo das mulheres que faziam uso de SPA licitas na gestacdo, quanto aos
dados gineco-obstétrico e com relacdo a consulta pré-natal e dados obtidos em entrevista, foi
visto que as mulheres tiveram a primeira menstruacdo com uma média de idade de 12 anos. A
primeira experiéncia sexual numa média de 16 anos. Ao se questionar sobre a ocorréncia da
gravidez, se foi planejada ou ndo, apenas sete relataram que a gravidez foi planejada; as demais,
18, afirmaram que a gestacao aconteceu por descuido. Em 13 das entrevistadas, informaram ter
realizado mais de seis consultas de pré-natal e apenas trés mulheres disseram que fizeram de
uma a trés consultas. Vinte e quatro mulheres citaram a assisténcia pelo enfermeiro no pré-
natal. Em 18 desse total de 25 mulheres, houve assisténcia pré-natal apenas com o médico, com
uma entrevistada; as 17 restantes fizeram com o enfermeiro e 0 médico, de acordo com o

modelo de assisténcia pré-natal de baixo risco.
6.2 Categorizacdo tematica
6.2.1 O conhecimento das mulheres que fazem uso de substancias psicoativas licitas na gestacdo

As mulheres do estudo demonstram em suas falas singulares o reflexo do cenéario social

no qual estdo inseridas. Em sua experiéncia cotidiana, ocupam fun¢Ges em sua maioria do lar,
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cuidadoras de suas familias e demonstram limita¢cGes em desempenhar outras fungdes fora desse
ambiente. Traziam em suas falas histérias de sofrimento, violéncia doméstica e conformismo
diante do seu contexto social. Torna-se aparente, provavelmente em decorréncia do
conformismo, a falta de perspectiva diante da continuidade da sua formacdo educacional e
percebe-se que esse fator poderia estar relacionado ao contato precoce no fendémeno do
consumo de SPA e a maternidade, levando a uma limitagcdo para ascens@o pessoal ou mesmo
profissional a partir do processo da formacao educacional.

Desse modo, apoiando-se no referencial tedrico das representacBes sociais, a
necessidade da semelhanca social é o que impulsiona a conformidade presente na necessidade
de reconhecimento social, o qual descreve que o individuo apresenta sentimentos de incertezas
quanto a julgamentos e opinifes, 0 que procura minimiza-los juntando-se com a maioria
(MOSCOVICI, 2015).

No contexto de conhecimento sobre as SPAs, foram encontradas nos discursos palavras
soltas ou confusas acerca do conhecimento das mulheres sobre a SPA licita na gestacdo. Uma
das mulheres entrevistadas mencionou que adquiriu algum conhecimento lendo as informacgdes
que ficam atras das carteiras de cigarro. Outra entrevistada comentou ndo saber a diferenca
entre licito e ilicito, ja que onde morava maconha era 0 mesmo que cigarro, exemplificando que
as pessoas fumavam sem discriminagdo, nas esquinas durante o dia, sendo notoria, em seu
discurso, a confusdo sobre o assunto diante da atitude dos vizinhos.

Ancorada nas representacfes sociais das mulheres que faziam uso de SPA licita na
gestacdo, enquanto sujeitos e destituidas da razdo, contudo agravadas pelas baixas condi¢des
socioecondmicas e culturais, a objetivacdo, neste contexto, esta relacionada ao conhecimento
da sociedade deficiente ou distorcida. A falta de compreensao sobre as SPA na gestacdo, esta

evidente nos discursos abaixo:

“Nao sei nem o que € isso! mas droga destroi, né! Prejudica a pessoa e quem esta por
perto”.

“E complicado para a pessoa entender” [risos] (Flor 9).

“Eu acho tudo igual! [risos], o cigarro s prejudica a pessoa e a crianga que esta dentro
da barriga. E complicado de deixar!” (Flor 1)

“S6 sei que causa vicio, porque quando pego ele, fico calma! Ele para mim ¢ um
calmante”. (Flor 25).

“Nao sei falar o que ¢ isso! Eu bebo e fumo. Fumo mais quando bebo. O cigarro penso
que ¢ ilicito, ¢ isso?” [risos] (Flor 10).
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Com relagdo ao conhecimento proveniente do contexto social, a literatura revela que,
pelas SPA licitas terem liberdade de comércio e ampla divulgagdo em midias sociais e
propaganda, acabam muitas vezes por serem entendidas a partir do senso comum que as
propaga como se ndo fossem substancias perigosas, quando comparadas com as ilicitas,
enfatizam o uso seguro, fato que eleva a disseminagcdo do consumo (MASTROIANNI;
BALSANELLI; PALAMIN, 2019).

Ainda nesse entendimento, as gestantes, assim como 0s usuarios em geral, mesmo tendo
compreensdo dos danos causados pela manutencdo de uso das SPA, ainda sim apresentam uma
grande resisténcia e dificuldade em abandonar o consumo dessas substancias. 1sso se da em
grande parte ao senso comum, o qual justifica e relata experiéncias exitosas em outras
gestacdes, estimulando sua préatica e omitindo as complicagdes que sdo maléficas na gestacao,
tanto para mée quanto para crianca. (KASSADA; MARCON; WAIDMAN, 2014).

Um ponto importante no que se refere ao conhecimento é que o baixo nivel de
escolaridade é um fator predisponente ao uso de alcool e outras substancias, e em contrapartida
limita a autonomia da mulher, o que nesse sentido esta inversamente proporcional a busca por
conhecimento e consequentemente a mudanca de atitude intrinsecamente ligada a busca por
melhores condigdes de vida (GONCALVES et al. 2016).

Essa dificuldade ou deficiéncia de conhecimento pode estar ligada a vulnerabilidade, ja
que quando se fala na condicéo de vulnerabilidade é importante destacar que envolve aspectos
de suscetibilidade individual, social e pragmatica. Nesse caso, referente ao estudo das mulheres
que fazem uso de SPA na gestacao, a evidéncia é individual, logo esta ligada ao modo de vida,
assim como a qualidade de informacdo que possui, a capacidade de transformar essas
informacBes em instrumentos necessarios para se prevenir, além de outros fatores de ordem
pessoal e bioldgica (SOUZA; OLIVEIRA; NASCIMENTO, 2014).

No tocante das representacdes sociais, a ideia do senso comum seria todo conhecimento
compartilhado, num determinado tempo, que sofre influéncia social e da comunicacao. O senso
comum revela a forma de pensar, a existéncia do homem, a maneira de comunicacdo e suas
implicacdes referentes ao grupo social e a sociedade. Ainda € importante ressaltar que o senso
comum se apropria do conhecimento cientifico por meio do modelo de comunicacgéo, tornando-
0 comum e o reinterpreta (MOSCOVICI, 2015).

A fala das mulheres, quase todas as entrevistadas, descrevia que o pré-natal acontecia
de forma apressada, sem muita conversa, resumindo-se a medigcdes e aferiches das

circunferéncias obstétricas. De forma pontual, precisamente em uma das mulheres, relatou
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sobre o conhecimento adquirido a partir da assisténcia pré-natal e relatou que o profissional
explicou as consequéncias do uso das SPA licitas na gestacéo.

Quando questionadas de que forma obtiveram conhecimento acerca dos maleficios que
as SPA licitas poderiam causar, as mulheres mencionavam, a maioria das entrevistadas, que
conseguiram os conhecimentos pelas amigas. Uma delas citou que tinha lido na carteira do
cigarro uma informacdo sobre as complicagdes para crianga. Uma outra explicou que havia
recebido informacgdes sobre 0 assunto, pois sua genitora era agente comunitaria de satide (ACS)
e teria sido ela quem a ensinou. Em outro relato mencionou que respondia 0 que perguntava,
por isso nunca falou para o profissional que fez assisténcia ao pré-natal de suas duas gestacdes.
Isso leva a refletir acerca da qualidade e a forma de assisténcia pré-natal oferecida a sociedade.

E importante ressaltar que a maioria das mulheres refere seu conhecimento como
produto do senso comum proveniente de amigas e familiares. Na época do pré-natal, em sua
maioria, ndo faziam referéncia ao conhecimento sobre as SPA adquirido no pré-natal.
Relataram que era rapido e estava limitado a medigdo da barriga e a ausculta dos batimentos

cardiofetais (BCF), caracterizadas nos discursos abaixo:

“No pré natal nunca ninguém falou nada, s6 pergunta se usa ou ndo! So sei que ndo
pode usar porque as pessoas que falaram, mas no posto ninguém fala!” (Flor 16)

“Néo sei o que ¢ licito ou ilicito? O que é? O pré-natal era tdo rapido, olhava s6 a
barriga, coracdozinho e peso, mas ndo conversava o que era certo e errado. N&o tinha
dialogo!” (Flor 15)

Existem varios estudos que apontam as mulheres dependentes de SPA licitas na
gravidez que ndo conseguem descrever sua condicdo frente ao alcool e outras substancias nas
consultas de pré-natal. Acredita-se que devido a suas condutas fugirem dos padrdes da
sociedade, levando a omissédo a qual dificulta o acesso ao conhecimento fornecido nas consultas
e grupos de gestante, além de fatores referentes aos procedimentos a que sera submetida durante
o ciclo gravidico-puerperal (SANTOS et al. 2016)

O sentimento de constrangimento e medo do julgamento percebido pelas mulheres
frente ao profissional de salde, fato que pode estar associado a falta de informacbes na
assisténcia ao pre-natal. Todavia, percebe-se o total despreparo académico que perpassa da
subnotificacdo ou mesmo o ndo registro dos dados encontrados durante a consulta no
prontudrio, até a intervencdo necessaria. A falta de preparo esta presente ao abordar ou mesmo
detectar os casos de mulheres em uso de SPA na gestacdo retratada tanto por médico quanto
enfermeiro na atencdo primaria. O que se percebe em alguns casos € a assisténcia restrita ao

encaminhamento para servigos especializados em satude mental, por exemplo, o que ndo resolve
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0 problema, sendo necessario modificar o perfil desses profissionais com a finalidade de reduzir
0s riscos para a gestacdo referente ao uso do &lcool (CAIRES; SANTOS; RIBEIRO, 2019).

Ainda sobre a assisténcia, a literatura exalta a importancia do enfermeiro no acolhimento
e atencdo as mulheres que se envolvem com as SPA na gestacdo, entretanto revelam que esses
profissionais encontram dificuldades na abordagem a essas mulheres, assim como 0s servigos
também ndo se encontram estruturados para a assisténcia especifica de SPA na gestacdo. Desse
modo, deixa clara a necessidade de reestruturacédo dos servicos e uma formagéo continuada para
esses profissionais de satde envolvidos na assisténcia primaria, enfatizando minimizar os riscos
da vulnerabilidade dessas mulheres que fazem uso de SPA na gestagcdo (PORTO et al., 2019).

A vulnerabilidade é um indicador de desigualdade social. Percebida nas mulheres do
estudo, a vulnerabilidade individual, a qual se confunde com a social devido a integracdo ao
contexto social no qual estdo inseridas. Fatos encontrados em suas falas e em suas relagdes e
cenario social. Elas mencionam sobre a influéncia da familia na iniciagdo ao consumo de SPA,
assim como a manutencdo do uso, em alguns casos falam como se fosse uma pratica essencial
em sua vida e convivio familiar. Citam ainda 0 meio onde moram e frequentam o que
descrevem, o consumo de drogas licitas e ilicitas nas ruas do beco.

A falta de interesse do individuo frente a situacfes de perigo, a desinformacéo, a baixa
da autoestima e a falta de autoconfianca em investir na mudanca de comportamento
caracterizam a vulnerabilidade individual, em que o individuo ndo consegue interpretar
informacGes recebidas para sua préopria protecdo (MARANGONI et al., 2018).

O individuo é ativo nas relacbes sociais, interage, age, modifica e assimila a sua
realidade entre os grupos sociais. A TRS favorece a construcdo e o conhecimento da vida
cotidiana, sendo estruturada no contexto social por meio da comunicacao entre os individuos,
tendo como objetivo construir e transformar a realidade do grupo social (MARTINS-SILVA et
al., 2016).

As RS representam uma forma de saber de senso comum que busca envolver e
comunicar as crencas, imagens, simbolos, valores e atitudes que sdo compartilhados no coletivo
em seus grupos, sociedade ou cultura. Tendo como objetivos estudar a difusdo dos saberes, a
relacdo pensamento/comunicacdo e a origem do senso comum (MOSCOVICI, 2015)

A comunicacdo faz parte do processo social e € expressa por meio da linguagem.
Existem diferentes sistemas de conversacdo em niveis interpessoais, havendo do mesmo modo
a difusdo e a propaganda, sendo parte dos estudos da RS. As comunicagdes estdo presentes nas

culturas, contudo as RS nédo representam algo fechado, ndo é tranquilo, constitui o objeto e a
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ciéncia e como consequéncia a transformacéo do objeto. A escola representa uma instituicao de
educagdo (MOSCOVICI, 2015).

6.2.2 Representacdo social de mulheres no contexto do individuo frente ao uso de substancias

psicoativas licitas na gestacao

Nas observacOes de campo, percebeu-se que as mulheres em sua maioria estavam em
suas casas, sentadas nas calcadas, em conversas com vizinhos ou cuidando de seus afazeres
domésticos. Em uma das entrevistadas, contatou-se o trabalho em casa, estava em home office,
segundo ela devido a pandemia o servico foi deslocado para atendimento via internet.

Quando questionadas como se percebiam frente ao uso de SPA licitas na gestacao,
demonstraram sentimentos negativos, expressos em suas faces, no olhar e nos gestos e até
mesmo no choro. Ao citarem o café como SPA, algumas ficavam surpresas, e em sua maioria
ndo identificavam que esta substancia poderia causar danos na gestacdo. Um fato interessante
foi observado pela pesquisadora: quem tomava cafée também apresentava a dependéncia no
cigarro, mas ndo necessariamente utilizava o alcool. Outro ponto significativo encontrado é que
as mulheres que utilizavam o alcool ficam com os sentimentos negativos mais aflorados e, no
caso do cigarro, a negacao fica mais evidente.

Em suas falas, algumas mulheres do estudo expressam a satisfacdo do uso do cigarro,
por exemplo, demonstrando prazer e a sensacao de relaxamento que o cigarro Ihes proporciona.
Diante disso, vem a tona sentimento de incapacidade e até o de negacdo, quando aborda a
possibilidade de parar de fumar, associado a esses sentimentos vem a culpabilidade por ndo
conseguir cessar com a dependéncia, devido a gestacdo, o medo de causar danos para seus filhos
e até a negacdo enfatizando que é normal, ja que todos da sua familia utilizam a substancia.
Essas mulheres mencionam que, por vezes, até diminuem a frequéncia do uso, quando ficam
enjoadas, entretanto ndo conseguem parar, alegando que seu corpo esta acostumado com o
vicio.

Nesse sentido, ancorado na representacdo social das mulheres frente ao uso das SPA
licitas na gestacdo. Representada por sentimentos individuais desse sujeito que esta ancorado
em seus préprios sentimentos, movidos pela compreensao de se autorreconhecer em atitudes e
acOes e favorecidas pela objetivacdo que se caracteriza pela culpabilidade, negacdo e
incapacidade devido ao fen6meno do consumo de SPA.

Essa categorizagdo esta relacionada a como essa mulher se percebe enquanto individuo,

como compreende a sua imagem frente ao uso da SPA na gestacdo. Em algumas falas, esta
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presente negacao, incapacidade e culpabilidade em parar com a dependéncia, presentes de

forma marcante na fala das mulheres, com enfoque nos trechos abaixo:

“Bom, assim, eu as vezes fico triste! Mas meu vicio do cigarro sempre foi superior.
Ansiedade me define! Tenho ansiedade grande. N&o consigo ficar sem o
cigarro!”.(Flor 21)

“Sinto que sou incapaz! [risos]. Era pra ter deixado na gravidez e ndo consegui! Eu
sei que ndo € bom, eu quero deixar, mas devido a tanto tempo de usando, meu corpo
me obriga a usar, porque a forca de vontade é menor do que a vontade de deixar”.
(Flor 7)

Os estudos trazem que 0s sentimentos percebidos pelas mulheres frente ao uso da SPA,
como por exemplo em relacdo ao cigarro, descrevem que existe culpa em continuar com o
cigarro durante a gravidez, entretanto a satisfacéo que o ato de fumar proporciona as impede de
parar com a dependéncia. Referem que, por mais que tenham alguma nocdo do que essas
substancias possam prejudicar a gestacdo, 0s sentimentos de prazer e culpa andam juntos. A
diminuicdo do estresse e da ansiedade sao relatos trazidos na literatura como pontos importantes
que impedem a sua interrup¢édo. E, por outro lado, tém a cobranca da gestacdo, 0s sentimentos
de medo e a culpabilidade em ndo conseguir parar de fumar, sabendo que seu ato pode gerar
consequéncias para seu filho. Percebe-se que algumas gestantes podem parar de fumar devido
ao enjoo, outras diminuem, mas ainda existe muita resisténcia em abandonar o cigarro (SILVA
et al., 2016).

Os relatos trazidos pelas mulheres do estudo apontam que a SPA, como o cigarro ou o
alcool, estd muito presente nos momentos de furia, negacdo e fuga da realidade. Mencionam
gue quando estdo enfurecidas pegam a substancia para consumir, ou trazem que a sua diversao
é chegar o final de semana, beber com os amigos, até ficar sem lembrar do que esta fazendo.
Justificando que, a alegria do pobre, € beber cachaca!

Consoante ao estudo, as mulheres usuarias de SPA omitem ou mesmo ndo procuram
assisténcia pré-natal por medo e culpa e esses sentimentos emergem devido ao receio do
julgamento social e também por problemas na Justica, em decorréncia do medo de perder a
guarda dos filhos em detrimento do consumo de SPA (CAIRES; SANTOS; RIBEIRO, 2019).

Ainda no que se refere aos sentimentos de negacdo, a literatura traz que mulheres que
fazem uso de SPA costumam reconhecer apenas as manifestacdes organicas que podem
acontecer com o consumo das SPA, ndo fazem a relagdo com complicacbes que possam
interferir no desenvolvimento dos filhos ou mesmo nada que interfira em suas praticas
familiares (MASTROIANNI; BALSANELI; PALAMIN, 2019).



38

Visto que, as representacdes sociais sdo sistemas que fazem a interpretacao das relacoes
interpessoais, assim como orientam o comportamento, por meio da comunicacao. Intervém em
processos variados como a transmissao e assimilacdo do conhecimento, com a finalidade de
favorecer a construcdo da identidade pessoal e social, comportamentos intra e intergrupal e
mudanca social. E com relagdo aos fendmenos cognitivos, a representacdo social se apropria da
realidade externa que acontece de forma similar ao processo de elaboracéo psicoldgica e social.
Funcionam como uma caminho a ser seguido, uma vez que modelam e constituem os elementos
do contexto social no qual esta4 ocorrendo e realizam fun¢Ges na manutencdo da identidade
social e do equilibrio sociocognitivo (CABECINHAS, 2004).

6.2.3 Representacdo social de mulheres frente ao contexto social de drogas de abuso licitas na

gestacédo

O fenbmeno social frente a agdo do individuo muitas vezes responde de forma negativa
o reprimindo diante da sociedade. Esse contexto social termina por marcar de forma negativa a
vida das mulheres que fogem do padrédo imposto pela sociedade.

O cenario social descrito pelas mulheres do estudo em conversa informal com ACS
trazia um contexto de um mundo sem normas sociais. Percebe-se homens e mulheres em casa
em horario comercial. As ruas do bairro sdo divididas por becos; nesse local, as casas nao
possuiam muros, eram divididas pelas paredes das préprias casas. Uma das entrevistadas
mencionou que morou no beco e havia se mudado devido, segundo ela, a promiscuidade
existente no local. Continua falando que mudou para que os seus filhos ndo fossem
influenciados pelo meio onde moravam, enfatizando que havia deixado de fumar e ingerir
bebidas alcodlicas pelo bem-estar dos seus filhos, mesmo nédo tendo recebido esse cuidado dos
seus pais, ja que esses haviam incentivado o consumo do alcool e tabaco.

Relatou um acontecido presenciado por ela no beco, alegando que & utilizavam todas
as SPA licitas e ilicitas, mesmo durante o dia e todos os dias, inclusive presenciou homem e
mulher pelados, acredita ela que por efeito de alguma droga, e constatou varias vezes as pessoas
fumando maconha na sua calgada. Mesmo mudando para a rua de baixo, fora do beco, alega
gue agora esta em paz e sossegada.

Em outra conversa, mais uma vez informal com a ACS, relata a violéncia doméstica
sofrida por muitas mulheres do bairro, inclusive uma das entrevistadas havia sido espancada
pelo marido. Falou que havia sido uma reincidiva e foi pela Lei Maria da Penha. Ela chegou a

procurar a delegacia para solta-lo, alegando que a culpa era dela. No momento da entrevista,
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estava escoriada, mas por vergonha ndo detalhou a situacdo, apenas que separou do esposo
recentemente, por isso estava na casa da mae. Descreveu que o marido bebia muito, por isso
ndo estavam juntos, referindo que a bebida havia acabado com a sua vida.

A realidade social para a maioria das entrevistadas € muito dura. O julgamento e as
expressoes relatadas por elas sentidas diante de alguma solicitacdo de ajuda ou mesmo a partir
das interagdes sociais séo relatados em forma de sofrimento. Se percebem na invisibilidade
social e foi possivel ver a falta de autoestima e a falta de cuidado consigo. E fortemente
percebida a inércia social praticada por elas, devido a estarem vivendo a margem da sociedade,
ndo apresentam reacdo a situacdo social a qual sdo submetidas, o que leva a ser percebido, por
quem esta fora desse contexto, como um conformismo muito presente nesta comunidade em
geral.

A partir da ancoragem das representagdes sociais de mulheres usuarias de SPA licitas
frente ao contexto social. Representado pelo sujeito que séo as mulheres que fazem uso de SPA
licitas na gestacdo. Ancoradas nas relacbes sociais baseadas em crencas, modelo social,
influéncia e conflitos familiares e objetivados nos sentimentos de estigmatizacdo sobre esse
sujeito, por meio da desvalorizacdo da mulher, quebra de padrdes sociais e marginalizacéo.
Traduzidos atraves das falas em: preconceito, desprezo, isolamento social e a retracéo social.

Algumas mulheres relataram influéncia e conflitos das relacdes familiares para o

consumo de SPA, evidenciados nos discursos a seguir.

“Usava tranquilo. Minha familia sdo tudo fumante e quando tava gravida usava de
todo jeito. Era uma coisa que nunca parei para pensar que chegava a prejudicar! E
uma coisa que a gente sabe que ofende, mas quando a gente é fumante acha que néo!
Olhe, minha vé tem 110 anos e fuma até a noite, uma hora da manhd, ela com o cigarro
de palha no bico”. (Flor 25)

“Aprendi a fumar com meu pai. Ele levava a gente para ro¢a com o cigarro de palha
pronto, comecei acendendo o cigarro do pai e minha prima, que me ensinou a beber
cachaga”.(Flor 18)

| <

“Nao acho nada! Mas quando tinha raiva entrava na cachaga e no cigarro”! “risos”

(Flor 10)

As relagbes de interacdes sociais entre amigos, parceiros e familiares usuarios de SPA
influenciam negativamente e tém uma relacdo direta com a iniciacdo precoce da SPA. Vale
enfatizar que quando o incentivo sai do ambito familiar aumenta o risco de os filhos aderirem
ao consumo, favorecendo os conflitos familiares, os quais aparecem de forma marcante,
incentivando ainda mais o consumo das SPA (MARANGONI; OLIVEIRA, 2013).
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Ainda com 0 mesmo raciocinio, os fatores relacionados aos diferentes contextos sociais,
assim como alguns aspectos de importancia no que diz respeito a indole, idade, desemprego,
influéncia de familiares préximos e amigos, além do incentivo dos companheiros, sdo pontos
que definem a iniciacdo precoce e disseminacdo da SPA (SIQUEIRA et al., 2017).

A familia é um ponto importante de transformag&o social. Quando ndo existe um vinculo
familiar fortemente estabelecido, o oportunismo das SPA contamina seus integrantes. O que
faz pensar que se os pais influenciam negativamente seus filhos, estes, pelo reflexo da influéncia
negativa observada nos atos em seus pais, que apresentam um peso muito grande em suas vidas,
tém como consequéncia entenderem e confiarem no modelo da acdo dos pais. Visto que o0
produto dessa relacdo, o inicio precoce no consumo das SPA sera de um futuro a margem da
estigmatizacdo. Ainda vale a pena ressaltar que uma familia bem integrada e saudavel favorece
potencialidades para crianca e adolescente; caso contrario os deixa a mercé de influéncias
negativas que podem leva-los ao consumo dessas substancias ou ndo (GONCALVES et al.,
2016).

Segundo o referencial tedrico, em seu livro, Serge Moscovici traz uma teoria
denominada teoria das minorias ativas e descreve o processo de influéncia social como sendo
bilateral, e que as normas sociais sdo impostas pela maioria. A partir dessa acdo, gera uma
cascata de eventos descritos por meio da adesdo as normas, ou mesmo a geracao do conflito a
partir da ndo aceitacdo pelas minorias, as quais apresentam predisposicdo a mudanca ou
inovacdo. Com isso, o conflito é visto como uma condi¢do necessaria para mudanca social
(BARBOZA; SANTOS, 2014).

Em alguns relatos o preconceito, desprezo, isolamento social e a retracéo social estéo

presentes, com enfoque nos discursos abaixo:

“Quando uso o alcool fico alterada e no dia seguinte fico envergonhada e o cigarro
também me incomoda muito. Gostaria muito que as pessoas me vissem de outra
forma. Mas sou viciada! E quanto mais eu ingiro ela, mas eu quero mais”. (Flor 13)

“Eu fico envergonhada, eu ndo vou mentir! Eu ndo gosto, eu ndo fumo cigarro no
meio da multiddo, em publico. Eu ndo gosto! Eu creio que a sociedade defina a gente
com desprezo, porque a pior parte é o olhar das pessoas”. (Flor 21)

“A gente fica fedida, né! mas fica mesmo! fica cabelo, fica roupa, fica tudo fedido. E
as vezes a pessoa nota que as pessoas ndo querem chegar perto da pessoa, porque a
pessoa sabe que ta errada, mas a tentagdo é téo grande que a pessoa ndo deixa! Pode
butar o perfume que for, o creme que for, mas sempre o cheirinho do cigarro, fica!
Tenho vergonha tando no meio da sociedade”. (Flor 20)

“A sociedade critica, julgal Os que utilizam entendem, mas quem néo faz uso
criticam! No pré-natal, quando a profissional critica, vocé se fecha, eu me fechei
porque ele fez critica”. (Flor 7)
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O isolamento social da mulher surge em resposta a estigmatizacéo, fazendo com que
oculte muitas vezes os problemas sofridos em ambiente domeéstico, o que pode ocasionar
problemas fisicos e mentais, tornando insustentavel o convivio familiar. Além desses fatores, a
estigmatizacdo esta associada a promiscuidade e a disponibilidade para o sexo (ALVES; ROSA,
2016).

Uma das grandes probleméticas do acompanhamento de mulheres dependentes de SPA
é o preconceito, o qual se multiplica na mulher no periodo gravidico puerperal. A resposta a
esse tipo de sentimento é a retracdo e a omissao social: a gestante se fecha e ndo descreve a sua
condicdo real. O preconceito € maior quando relacionado ao alcool e a SPA ilicitas
(KASSADA; MARCON; WAIDMAN, 2014).

Entdo, conflitos familiares, dificuldade financeira, medo e culpa sdo fatores que segundo
a literatura favorecem a manutencdo da dependéncia como uma tentativa de fuga da realidade
(MASTROIANNI; BALSANELLI; PALAMIN, 2019).

A mulher, a depender do cenario social, traz alguns significados devido a pratica de
consumo das SPAs e sofre variacdes de acordo com a ancoragem no contexto social, econémico
e cultural. A visibilidade feminina no mundo das SPAS infelizmente ainda traz a visdo do
padrdo masculino, sofrendo uma dupla estigmatizacéo referente ao ser mulher: usar SPA e esta
gravida utilizando SPA. E importante lembrar que devido a esse pensamento machista, por mais
gue o consumo abusivo dessas substancias afetem sistemas importantes na mulher, ela ainda é
vista apenas em relacdo ao sistema reprodutivo, complicacGes maternas e neonatais; ndo é
percebida diante da sua vulnerabilidade (ALVES; ROSA, 2016).

Confirmando o estudo, o fendmeno social que acontece com a mulher que faz uso de
SPA ¢ diferente do que acontece com o0 sexo masculino. Com a mulher ocorre com mais
frequéncia o preconceito, que vem carregado de julgamentos devido a quebra de padrdes
sociais, porque para a sociedade a mulher deve ser cuidadora do lar, dos filhos e do marido,
tornando uma situacdo para mulher intoleravel e impropria (RIBEIRO-ANDRADE et al.,
2017).

Segundo Santos; Romanine (2019) as mulheres dependentes de SPA sdo visualizadas
perante a sociedade com dupla culpabilidade devido a negligenciar e ndo cumprir seu papel de
acordo com os padrdes sociais. Por causa do fenémeno social estar voltado ao padrdo masculino
de consumo e com o aumento da classe feminina fazendo uso de SPA, ocorre a quebra desses
padrdes sociais e surgem & estigmatizacdo feminina em relacdo ao uso de SPA, as quais

demonstram sentimento de culpa e imagem negativa de si mesma (ALVES; ROSA, 2016).
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As condicOes de vulnerabilidade estdo intimamente relacionadas ao fenémeno social no
que diz respeito aos aspectos individuais, atrelados ao ser mulher ou ser mulher dependente de
SPA, o que parece influenciar na retengé@o de informagdes e como consequéncia na dificuldade
de acesso ao setor de saude publica (MEDEIROS; MACIEL; SOUSA, 2017).

Ainda fazendo referéncia a Serge Moscovici, em sua teoria das minorias ativas, ele deixa
de uma vez definido que o conflito é necessario para mudanca social, discute que a necessidade
de aspectos referentes ao estilo comportamental os determina como: ausente ou presente a um
ponto de vista; e conveniente quanto ao posicionamento e normas determinadas. Sendo
caracterizado pela organizacdo da opinido e dos comportamentos, ao desenvolvimento e a
intensidade de sua expressdao (BARBOZA; SANTOS, 2014).

LimitacGes da pesquisa

As limitagdes do estudo aconteceram em decorréncia da pandemia da Covid-19.
Inicialmente aconteceu a realocacdo da equipe para outra unidade, devido a sua estrutura fisica
ter se transformado em unidade referéncia para Covid-19. Nessa fase, 0os empecilhos passaram
a ser a recusa dos usuarios em se locomoverem para unidade por receio de adquirirem a doenca.
Para minimizar, as pesquisadoras elaboraram estratégia junto a equipe do centro para realizar

as entrevistas no domicilio para conclusdo da pesquisa.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo possibilitou compreender as representagdes sociais de mulheres sobre o uso
de SPA licitas na gestacdo, a partir de um universo consensual, formado pelo apoio social e
compartilhado pelas mulheres e suas relagdes sociais.

A representacdo social das mulheres estudadas contribuiu para o reconhecimento de
suas vivéncias, as quais trouxeram significados negativos. Essas expressdes se destacam pela
estigmatizacdo das mulheres que faziam uso de SPA na gestacdo. Os sentimentos de desprezo,
culpabilidade, vergonha, negacdo e falta de conhecimento foram muito marcantes na maioria
das suas falas, sempre envolvidas no fendmeno social, que se caracterizou pela influéncia da
familia, do parceiro e do meio ao qual estdo inseridas. Como consequéncia, percebe-se 0
conformismo e a baixa autoestima presentes nessas mulheres.

A perspectiva do estudo esta em poder subsidiar os profissionais de salde, em especial
o enfermeiro, no planejamento e na implementacdo de praticas assistenciais que atendam as
necessidades e as expectativas dessas mulheres, por meio de suas especificidades sociais e
individuais.

Como sugestdes, a realizacdo de novas pesquisas acerca de outras parcelas da sociedade,
sobretudo com enfoque a diversidade de género a luz da teoria das representacées sociais, como
uma forma de ampliar mais ainda o olhar assistencialista, assim como, a integralidade e a

equidade na assisténcia, aproximando-se ainda mais do ser social em seu contexto cultural.
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APENDICES

APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (T.C.L.E.)

Vocé esta sendo convidado(a) a
participar do projeto de pesquisa REPRESENTACOES SOCIAIS DE MULHERES SOBRE O USO
DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS LICITAS NA GESTACAO, dos pesquisadores Rosa Patricia
Gomes Tenorio Omena Rodrigues sob a Orientacdo da Prof.2 Dr* Amuzza Aylla Pereira dos Santos. A
seguir, as informacgGes do projeto de pesquisa com relagdo a sua participacao neste projeto:

1. O estudo se destina a Compreender as representacdes sociais de mulheres sobre o uso de
substancias psicoativas licitas na gestacao.

2. A importancia deste estudo esta em trazer através das representacdes sociais uma visdo ampliada
para melhor assistir essa mulher que faz uso de substancias psicoativas licitas na gestacdo, de forma
interdisciplinar, com atencao e cautela na assisténcia pré-natal, a fim de empoderar essas mulheres sobre
0 uso abusivo dessas substancias como consequéncia social..

3. Os resultados que se desejam alcancar sdo 0s seguintes: empoderar as mulheres sobre 0 uso abusivo
de substancias psicoativas licitas como consequéncia social.

4. A coleta de dados comecara em novembro de 2019 e terminara em janeiro de 2019.

5. O estudo seréa feito da seguinte maneira: As mulheres que participardo da pesquisa serdo convidadas
a fazer parte de uma atividade de educagdo em saude da extensdo: “Drogas na gestacao: qualificando o
cuidado a gestante toxodependente ¢ manejo do neonato com sindrome de abstinéncia neonatal”, da
Ufal — campus Arapiraca. A partir desta atividade serdo convidadas a participar da pesquisa, serd
realizada uma entrevista gravada, em gravador de voz, sala reservada para este fim, e garantia de
anonimato com o minimo de interferéncia externa.

6. A sua participacdo serd nas seguintes etapas: a entrevista.

7. Os incomodos e possiveis riscos a sua saude fisica e/ou mental sdo: Sera garantido que 0s riscos
oferecidos serdo minimos, tais como, desde um leve cansaco até desconforto emocional devido a
abordagem sobre gestacdo e uso de drogas licitas. Para minimizar os riscos a producdo dos dados sera
colhida apenas pelo pesquisador principal e pelos pesquisadores associados ao projeto, realizada em
ambiente reservado, ficando os mesmos armazenados em pastas (arquivos) e em computador utilizados
para pesquisa, a fim de evitar a perda das informacdes colhidas. Ndo serdo publicados nomes, ou
qualquer outra informacdo que possa identificar as mulheres envolvidas na pesquisa. O pesquisador ird
garantir o sigilo das informacdes colhidas na pesquisa, serd garantido o anonimato das falas e discussdes
das participantes da pesquisa mantido, por meio de sigla para palavra participante e enumeradas
cronologicamente, P1, P2, P3, P4, P5, P6, P7, P8, P9 e P10..... Os formularios preenchidos serdo de
inteira responsabilidade do pesquisador. E com relacdo ao desconforto emocional, terd apoio do
pesquisador sendo ofertado informages e conforto. O comité de ética em pesquisa (CEP) da instituicdo
sera informado de todos os fatores relevantes que alterem o curso normal do estudo, podendo até
acarretar suspensao da pesquisa.

8. Os beneficios esperados com a sua participagao no projeto de pesquisa, mesmo que ndo diretamente
sdo: beneficios deste estudo superam 0s riscos, uma vez que se respaldam na geracdo de dados e
informac0es Uteis para a comunidade, aos profissionais da assisténcia bem como proporcionar subsidios
para acOes transformadoras onde possam ser tragadas estratégias que visem melhorar a qualidade dos
cuidados oferecidos as clientes no pré-natal.

9. Vocé poderad contar com a seguinte assisténcia: .do Ndcleo de apoio da familia (NASF), sendo
responsavel(is) por ela : a Unidade de Salde do terceiro centro, localizado no municipio de Arapiraca,
0 qual serd solicitado pela pesquisadora.

10. Vocé serd informado(a) do resultado final do projeto e sempre que desejar, serdo fornecidos
esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo.

11. A qualquer momento, vocé podera recusar a continuar participando do estudo e, também, que podera
retirar seu consentimento, sem que isso lhe traga qualquer penalidade ou prejuizo.
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12. As informacdes conseguidas atraves da sua participacdo ndo permitirdo a identificacao da sua pessoa,
exceto para a equipe de pesquisa, e que a divulgacdo das mencionadas informagdes so sera feita entre
os profissionais estudiosos do assunto apds a sua autorizacao.

13. O estudo ndo acarretard nenhuma despesa para VOCé.

14. Vocé sera indenizado(a) por qualquer dano que venha a sofrer com a sua participacdo na pesquisa
(nexo causal).

15. Vocé receberd uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado por todos.

o , tendo
compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha participagdo no mencionado
estudo e estando consciente dos meus direitos, das minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios
gue a minha participacdo implicam, concordo em dele participar e para isso eu DOU O MEU
CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORCADO OU OBRIGADO.
Endereco d(os, as) responsave(l,is) pela pesquisa (OBRIGATORIO):

Instituicdo:

Endereco:

Complemento:

Cidade/CEP:

Telefone:

Ponto de referéncia:

Contato de urgéncia: Sr(a).
Endereco:

Complemento:

Cidade/CEP:

Telefone:

Ponto de referéncia:

ATENCAO: O Comité de Etica da Ufal analisou e aprovou este projeto de pesquisa. Para obter mais informagdes a respeito
deste projeto de pesquisa, informar ocorréncias irregulares ou danosas durante a sua participacao no estudo, dirija-se ao:
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas
Prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC), Térreo, Campus A. C. Simdes, Cidade Universitaria
Telefone: 3214-1041 — Horério de Atendimento: das 8:00 as 12:00hs.

E-mail: comitedeeticaufal @gmail.com

Arapiraca, / /

Assinatura ou impressdo datiloscopica d(o, a)
voluntari(o,a) ou responsavel legal e rubricar | Nome e Assinatura do Pesquisador pelo estudo (Rubricar as demais
as demais folhas paginas)




APENDICE B - FORMULARIO PARA ENTREVISTA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS - UFAL
ESCOLA DE ENFERNMAGEM
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM
Formulario para entrevista
Caracterizagdo do participante da pesquisa

Identificacdo sociodemografica

NUmero da entrevista: Data:
1. Sexo: ) 2. ldade:
2. Cor: Branco ( ) Pardo () Preto ( ) amarela ( ) Indigena ( )

3. Estado civil: Casado ( ) solteiro ( ) estavel ( )

4. Nivel de Escolaridade: analfabeto ( ) Fundamental completa ( )
Fundamental incompleta ( ) Médio completo ( ) Médio incompleto ( )
Superior completo ( ) Superior incompleto ().

5. Religido: catolico ( ) Evangélico () Semreligido ( )

Moradia: Propria( ) Alugada( ) Outra:

6

7. Quantas pessoas moram em sua residéncia?
8. De quem seria a maior renda? Quanto mensalmente?
9

. Ocupacéo:

Dados gineco-obstétricos

Menarca: DUM:

Gestacdo planejada: Sim( ) Néo( )

Fez uso de algum método contraceptivo: Sim( ) Nao( ) Qual?
Coitarca: Teve quantos parceiros sexuais:

Gestacdo atual: Sim () Nao( ) . G__ P A

Intercorréncia em gestacdo anterior: Sim () Nao() Qual?:

Hospitalizacdo em gestacdo anterior: Sim( ) Néo( )

Qual o peso do seu filho na Gltima gestacao?

© 0o N o g B~ w b PE

Fez quantas consultas de pré-natal, na ultima gestacdo?
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Habit Vi

1. Vocé pratica algum exercicio fisico? E na gestagdo? Sim () N&o( ) Qual?

2. Costuma tomar dgua com frequéncia? Quantos litros por dia ?

~

isparador. r m

O que vocé entende sobre substancias psicoativas?

O que seria substancias psicoativas licitas e as ilicitas para vocé?

Vocé poderia me falar sobre essas substancias psicoativas licitas? Exemplifique essas
substancias para mim?

Utilizou alguma substancia psicoativa na gestacdo?

Como vocé se vé fazendo uso dessas substancias na gestacao?

Como vocé se enxerga na sociedade?

Como vocé acha que a sociedade define as mulheres que fazem uso dessas substancias
psicoativas licitas?

Vocé poderia me informar se tem conhecimento no que se refere as consequéncias do
consumo dessas substancias para gestacao?

O profissional que fez seu pre-natal falou alguma vez sobre 0 uso dessas substancias na

gestacdo e 0 que poderia trazer como consequéncia?



ANEXOS
ANEXO 1 - PROTOCOLO DE APROVAGAO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE " Plataforma
ALAGOAS Q'Of'

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: REPRESENTAGCOES SOCIAIS DE MULHERES SOBRE O USO DE SUBSTANCIAS
PSICOATIVAS LICITAS NA GESTACAO

Pesquisador: Amuzza Aylla Pereira dos Santos

Area Tematica:

Versao: 3

CAAE: 22862819.5.0000.5013

Instituigao Proponente: Universidade Federal de Alagoas

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.903.242

Apresentagao do Projeto:

O presente estudo tem como objeto de pesquisa as representacdes sociais de mulheres sobre o uso de
substancias psicoativas licitas na gestagdo. O interesse pela tematica surgiu mediante vivéncia docente no
grupo de pesquisa e extensdo da UFAL - campus Arapiraca, “Drogas e gestagdo”. Os objetivos do estudo &
compreender as representagdes sociais de mulheres sobre o uso de substancias psicoativas licitas na
gestagdo, assim como,

descrever as representacdes sociais de mulheres que usam substancias psicoativas licitas frente a gestagao
e discutir sobre o uso de drogas licitas na gestac&o. As substancias psicoativas sao utilizadas para produzir
emocdes e sensagoes gratificantes, sem fungao terapéutica recebem a denominagéo de psicotropicos ou
drogas de uso abusivo. No que se refere a fendmenos sociais o uso abusivo de drogas licitas ou mesmo
ilicitas reflete em problemas com a justiga e saude, além de dificuldade nas relagdes familiares e
repercussao sobre a tematica na midia mundial. A representagao social € a integragéo social e psicolégica,
sendo considerada como um conjunto de valores, ideias e praticas. A relevancia desta tematica esta em
trazer através das representagdes sociais uma visdo ampliada para melhor assistir essa mulher que faz uso
de substancias psicoativas licitas na gestacdo, de forma interdisciplinar, com atencéo e cautela na
assisténcia pré-natal, a fim de empoderar essas mulheres sobre o uso abusivo dessas substancias como
consequéncia social. Visto que essas mulheres desconhecem que o uso de drogas licitas pode ser danoso

Endereco: Av. Lourival Melo Mota, s/n - Campus A . C. Simdes,

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 57.072-900
UF: AL Municipio: MACEIO :
Telefone: (82)3214-1041 E-mail: comitedeeticaufal@gmail.com
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Continuagéo do Parecer: 3.903.242

para gestagéo, além de ndo terem conhecimento do que seriam drogas licitas. Diante do que foi exposto &
importante questionar: Quais as representacdes sociais da mulher em uso de substancias psicoativas licitas
na gestacgao?

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Compreender as representacdes sociais de mulheres sobre o uso de substéncias psicoativas licitas na
gestagéao.

Objetivo Secundario:

Descrever as representagdes sociais de mulheres que usam substancias psicoativas licitas frente a

gestacéo. Discutir sobre o uso de drogas licitas na gestagao;

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Riscos: Os riscos relativos a pesquisa serdo minimos como por exemplo o incémodo ou insatisfagéo dos
participantes em responder a entrevista, bem como o constrangimento ocasionado pelo tema. Caso essa
situagdo se concretize, a entrevista sera interrompida definitivamente ou parcialmente a depender da
escolha do participante da pesquisa, e as pesquisadoras aceitardo a deciséo.

Beneficios:

Os beneficios esperados com a sua participagdo no projeto de pesquisa, mesmo gue nao diretamente sao:
A pesquisa trara beneficios para os profissionais de satde ao passo que evidencia a importancia de uma
assisténcia obstétrica pautada em boas praticas em busca de um parto seguro, num modelo que favorece a
autonomia profissional e preza pelo trabalho em equipe. Como resultado, também beneficiara a mulher, que
sera considerada protagonista no processo parturitivo, com busca a um desfecho mais favoravel possivel
para o bindmio mae-filho.

Comentarios e Consideragées sobre a Pesquisa:
Trata-se de uma resposta & pendéncias que foram atendidas.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatéria:
Todos devidamente anexados e checados

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
Projeto atende as resolugoes CEP 466 e 510.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
Protocolo Aprovado

Enderego: Av. Lourival Melo Mota, s/n - Campus A . C. Simdes,

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 57.072-900
UF: AL Municipio: MACEIO
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Prezado (a) Pesquisador (a), lembre-se que, segundo a Res. CNS 466/12 e sua complementar 510/2016:

O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizagao alguma e sem prejuizo ao seu cuidado e deve receber copia do
TCLE, na integra, assinado e rubricado pelo (a) pesquisador (a) e pelo (a) participante, a ndo ser em estudo
com autorizacdo de declinio;

V.S2 deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e descontinuar o estudo
somente apos analise das razdes da descontinuidade por este CEP, exceto quando perceber risco ou dano
ndo previsto ao sujeito participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um dos
grupos da pesquisa que requeiram agao imediata;

O CEP deve ser imediatamente informado de todos os fatos relevantes que alterem o curso normal do
estudo. E responsabilidade do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas a evento adverso
ocorrido e enviar notificagdo a este CEP e, em casos pertinentes, a ANVISA;

Eventuais modificagdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e sucinta,
identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. Em caso de projetos do Grupo | ou Il
apresentados anteriormente 8 ANVISA, o pesquisador ou patrocinador deve envia-las também a mesma,
junto com o parecer aprovatério do CEP, para serem juntadas ao protocolo inicial;

Seus relatérios parciais e final devem ser apresentados a este CEP, inicialmente apés o prazo determinado
no seu cronograma e ao término do estudo. A falta de envio de, pelo menos, o relatorio final da pesquisa
implicara em nao recebimento de um proximo protocolo de pesquisa de vossa autoria.

O cronograma previsto para a pesquisa sera executado caso o projeto seja APROVADO pelo Sistema
CEP/CONEP, conforme Carta Circular n°. 061/2012/CONEP/CNS/GB/MS (Brasilia-DF, 04 de maio de
2012).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas|PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_P | 21/02/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1444265.pdf 11:00:15
Outros CARTA.docx 21/02/2020 |Amuzza Aylla Pereira| Aceito

10:59:33 | dos Santos
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Projeto Detalhado / | Projeto.docx 21/02/2020 | Amuzza Aylla Pereiral Aceito
Brochura 10:59:12 |dos Santos
Investigador
TCLE / Termos de | TCLE.pdf 21/02/2020 |Amuzza Aylla Pereira| Aceito
Assentimento / 10:58:51 |dos Santos
Justificativa de
Auséncia
Declaragéo de autorizacao.pdf 05/10/2019 |Amuzza Aylla Pereira| Aceito
Instituicao e 06:03:43 |dos Santos
Infraestrutura
Folha de Rosto Rosto.pdf 05/10/2019 |Amuzza Aylla Pereira| Aceito
05:57:43 | dos Santos
Declaragao de publicizacao.pdf 05/10/2019 |Amuzza Aylla Pereira| Aceito
Pesquisadores 05:57:30 | dos Santos
Situagao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao
MACEIO, 06 de Margo de 2020
Assinado por:
Luciana Santana
(Coordenador(a))
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