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Caracterizacao da cultura de
crack na cidade de Sao Paulo:
padrao de uso controlado

Characterization of the crack
cocaine culture in the city of Sao
Paulo: a controlled pattern of use

RESUMO

OBJETIVO: Caracterizar a situa¢do do uso de crack na cidade de S&o Paulo,
assim como o perfil sociodemografico de seu usuario.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS: Estudo qualitativo etnografico
com amostra intencional de usuarios (n=45) e ex-usuarios de crack (n=17).
Os participantes foram recrutados pela técnica de amostragem em cadeias e
responderam a uma entrevista semi-estruturada, direcionada por questionario,
durante os anos de 2004 e 2005. O conjunto de cada questdo e suas
respectivas respostas originou relatérios especificos que foram interpretados
individualmente.

ANALISE DOS RESULTADOS: O perfil predominante do usuério de crack
foi ser homem, jovem, solteiro, de baixa classe socioecondmica, baixo nivel
de escolaridade e sem vinculos empregaticios formais. O padréo de uso mais
frequentemente citado foi o compulsivo, caracterizado pelo uso multiplo de
drogas e desenvolvimento de atividades ilicitas em troca de crack ou dinheiro.
Entretanto, identificou-se o uso controlado que consiste no uso nao-diario de
crack, mediado por fatores individuais, desenvolvidos intuitivamente pelo
usuario e semelhantes, em natureza, as estratégias adotadas por ex-usuarios
para o alcance do estado de abstinéncia.

CONCLUSOES: A cultura do uso de crack tem sofrido mudancas quanto ao
padrdo de uso. Embora a maioria dos usuarios o faca de forma compulsiva,
observou-se a existéncia do uso controlado, que merece maior detalhamento,
principalmente quanto as estratégias adotadas para seu alcance.

DESCRITORES: Cocaina Crack. Transtornos Relacionados ao
Uso de Substancias, prevencéo e controle. Fatores Socioecondmicos.
Conhecimentos, Atitudes e Pratica em Saude. Pesquisa Qualitativa.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To characterize the situation regarding crack cocaine use in the
city of Sdo Paulo, along with the sociodemographic profile of its users.

METHODOLOGICAL PROCEDURES: Qualitative ethnographic study
carried out with an intentional sample of crack cocaine users (n=45) and
former users (n=17). The participants were recruited by means of the chain
sampling method and they underwent a semi-structured interview guided by
a questionnaire, in 2004 and 2005. The combination of each question and
its respective responses gave rise to specific reports that were interpreted
individually.

ANALYSIS OF THE RESULTS: The predominating profile of the crack
cocaine users was that they were single young men of low socioeconomic
class and low schooling level, without formal employment ties. The pattern
of use most frequently cited was compulsive, characterized by multiple drug
use and carrying out illegal activities in exchange for crack cocaine or money.
However, controlled use was also identified. This consisted of non-daily use of
crack cocaine mediated by individual factors that were developed intuitively
by the user. Controlled use was similar in nature to the strategies adopted by
former users to achieve a state of abstinence.

CONCLUSIONS: The culture of crack cocaine use has undergone changes
regarding the pattern of use. Although most users do so compulsively, the
existence of controlled use was observed. This deserves to be investigated in

more detail, particularly with regard to the strategies adopted to attain this.

DESCRIPTORS: Crack Cocaine. Substance-Related Disorders,
prevention & control. Socioeconomic Factors. Health Knowledge,
Attitudes, Practice. Qualitative Research.

INTRODUCAO

O primeiro relato de uso de crack na cidade de Séo
Paulo ocorreu em 1989.” O perfil do usuério de crack,
descrito pela primeira vez por Nappo et al,*” foi identifi-
cado como homem, jovem, de baixa escolaridade e sem
vinculos empregaticios formais. Em func&o dos efeitos
do crack, era raro que 0s usuarios consumissem-no uma
Unica vez, prolongando o uso até que se esgotassem
fisica, psiquica ou financeiramente.!"8 Em consonancia
com a realidade norte-americana,’*'? o0 pensamento
dos usuérios foca-se no consumo de crack de forma
que sono, alimentac&o, afeto, senso de responsabilidade
e sobrevivéncia perdem o significado. Em artigo de
Nappo et al,*® observou-se que em fungao da sensagao
de urgéncia pela droga e na falta de condi¢des financei-
ras, o usuario via-se forcado a participar de atividades
ilicitas (trafico, roubos e assaltos). Tal situacdo piorou
com a inclusdo das mulheres na cultura® que, ao troca-
rem sexo por crack ou dinheiro, submetiam-se ao risco

de infeccdo por HIV e outras infeccbes sexualmente
transmissiveis (IST).2® Consideradas em conjunto, tais
atitudes tém interferido negativamente sobre a salde
e funcionamento social do usuéario de crack de forma
a marginaliza-lo, tanto no contexto micro (como nas
redes de uso) quanto macrossocial (comunidades e
sistemas de servico).*

Embora a situagdo seja alarmante, nos Estados Unidos
tem-se identificado a existéncia do uso controlado de
crack, caracterizado como um consumo a longo-prazo,
nao-diario e racional, em que o usudrio, por meio de
estratégias de autocontrole, ndo tem permitido que a
necessidade pela droga governe sua vida.t No Brasil, em
principio, esse uso controlado ndo havia sido detectado
entre os usuarios de crack.'® O uso de crack persiste
em territdrio brasileiro,® apesar dos graves problemas
gue causa a quem consome, como marginalidade, cri-
minalidade e efeitos fisicos e psiquicos devastadores.

2 Nappo SA, Sanchez ZM, Oliveira LG, Santos SA, Coradete Jr, Pacca JCB, Lacks V. Comportamento de risco de mulheres usudrias de crack em
relagdo as DST-AIDS. Sdo Paulo: Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotrpicas; 2004.

b Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotrépicas - CEBRID. Il Levantamento Domiciliar sobre o uso de drogas psicotrépicas no
Brasil: estudo envolvendo as 108 maiores cidades do pafis. Sao Paulo; 2007.
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Desta forma, suspeita-se que a cultura de uso tenha so-
frido mudancas desde sua primeira descricdo, realizada
na cidade de Sao Paulo, ha 11 anos.t"18

Assim, em linhas gerais, 0 objetivo do presente estudo
foi caracterizar a situagdo do uso de crack na cidade
de S&o Paulo, assim como o perfil sociodemogréafico
de seu usudrio.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Em abordagem qualitativa, o fendmeno (objeto de
investigacdo) é identificado a partir dos valores, cren-
cas e representacdes do individuo ou do grupo que 0s
detenha,® logo, a amostra intencional®® foi composta
por casos ricos em informacao, ou seja, USUArios e ex-
usuarios de crack, de ambos 0s sexos e de idade supe-
rior a 18 anos. Considerou-se ex-Usuario ou Usuario o
individuo que tivesse consumido crack por pelo menos
25 vezes na vida, evitando-se a inclusdo de iniciantes.?
O ex-usudrio deveria estar abstinente por periodo de,
no minimo, seis meses antes da selecao.

Foram selecionados 65 sujeitos, sendo 48 usuarios (U)
e 17 ex-usuarios (E). Do total, trés dos usudarios foram
excluidos, por desisténcia, totalizando 62 depoimen-
tos. A amostra procurou incluir todos os perfis que
satisfizessem aos critérios pré-estabelecidos, até que
as informagdes atingiram o ponto de saturacao tedrica,
momento em que a sele¢do foi interrompida.?>%

A coleta de dados deu-se de meados de 2004 a inicio de
2005. A selegdo da amostra foi mediada por informan-
tes-chave, especialistas que facilitaram a aproximacéo
dos investigadores a populagdo-alvo e forneceram sub-
sidios a elaboragdo do questionario de entrevista.? Em
seguida, os investigados foram recrutados pela técnica
de amostragem por cadeias, com énfase a bola de neve,!
construindo 15 cadeias de participantes. A maioria das
cadeias foi constituida dentro da comunidade e poucas
partiram de centros de tratamento ou outros programas
de intervencdo.

O principal instrumento de coleta foi a entrevista
semi-estruturada, em profundidade, direcionada por
questionario. Algumas perguntas foram previamente
padronizadas para permitir a comparabilidade de res-
postas entre os sujeitos, enquanto outras foram apro-
fundadas ou inseridas durante a entrevista.> Tendo em
vista que o foco do trabalho foi caracterizar o consumo
de crack como um todo, assim como o perfil de seu
usuario, o roteiro de entrevista abordou os seguintes
topicos: perfil sociodemogréafico do usuério, forma e
padrao de uso (em termos de freqiiéncia e quantidade),
efeitos (positivos e negativos), associacao de crack a
outras classes de drogas, atividades desenvolvidas pelo
usuario sob a necessidade de crack e conseqiiéncias de
vida decorrentes de seu consumo.

Caracterizagdo da cultura de crack  Oliveira LG & Nappo SA

Apos transcricdo, cada entrevista foi identificada com
cddigo alfanumérico significando, pela ordem: inicial
do nome do entrevistado; idade do entrevistado; inicial
do sexo do entrevistado; situacdo do uso de crack no
momento da entrevista, ou seja, se usuario (U) ou
ex-usuario (E). Foi criado programa especifico para
a tabulacdo dos dados, de tal forma que o conjunto
de cada questdo e suas respectivas respostas originou
relatérios especificos, individualmente avaliados e
interpretados.®

As entrevistas, andnimas e com duragdo média de 88
min, foram gravadas com a concordancia prévia do
entrevistado, ap0s a leitura e aceitagcdo do termo de
consentimento livre e esclarecido. O estudo foi aprova-
do pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Sdo Paulo/Hospital Sdo Paulo.

ANALISE DOS RESULTADOS

A maioria da amostra foi constituida por homens. Em
sua maioria, 0s participantes eram jovens, solteiros(as),
de baixo nivel socioecondmico e de escolaridade, sem
vinculos empregaticios formais, tal como as primeiras
descricOes da cultura realizadas ha quase 11 anos.*"®
(Tabela)

Quase todos os entrevistados iniciaram o uso de drogas
com alcool e tabaco, tendo relatado o uso recreacional
(na vida) de até 14 substancias diferentes. Em funcéo
de seu alto poder indutor de dependéncia,® entre tais
substancias, o crack foi eleito como a droga de pre-
feréncia.

Quase todos os entrevistados afirmaram que, dentre as
vias de administracdo da cocaina, os efeitos de crack sdo
os de inicio mais rapido, mais breves e mais intensos,
dados condizentes com as diferencas farmacocinéticas
entre tais vias.>*

“Porque ela ndo é uma droga que te deixa louco por
horas, é pa e puf, é uma droga que vocé deu uma pau-
lada ali e é por minutos (...)” (N19MU)

Os entrevistados sugeriram a divisdo dos efeitos de
crack em duas categorias: psiquicos e fisicos. Os
psiquicos aconteceriam em duas etapas distintas e
sempre na mesma ordem, ou seja, primeiramente o0s
efeitos positivos (de prazer) sucedidos pelos negativos
(desagradaveis), em conformidade ao j& descrito por
Nappo et al.

“Parecia que eu estava pisando nas nuvens ao lado
de Deus. Imagina a situacdo, usando droga ao lado
de Deus. Parecia o paraiso, que estava tudo bem, que
ndo existia problemas (...)” (F17FE)

Os efeitos ditos negativos (alucinagdes; delirios; fissura
—desejo incontrolavel de repetir o uso; sensagdo de de-
pressdo e arrependimento) sdo comumente associados
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Tabela. Perfil sociodemografico dos usuarios e ex-usudrios
de crack. Sao Paulo, SP, 2004-2005. N=62

Variavel Usudrio Ex-usudrio Total
Sexo
Homem 34 12 46
Mulher 11 5 16
Faixa etdria
15-25 14 5 19
25-35 19 7 26
35-45 9 4 13
45 a mais 3 1 4
Estado civil
Solteiro 18 6 24
Casado 8 6 14
Separado 18 5 23
Vitvo 1 0 1
Escolaridade
Analfabeto 2 1 3
Fundamental incompleto 14 6 20
Fundamental completo 14 1 15
Ensino médio completo 12 8 20
Superior completo 0 1 1
Pés-graduagao 3 0 3
Religido
Ateu 2 1 3
Sem religido 11 2 13
Catdlica 13 10 23
Protestante 14 2 16
Espirita 4 1 5
Sincrético 1 1 2
Se trabalha atualmente
Sim 19 10 29
Nao 26 7 33

a sensagdes de perseguicdo (parandia), despertando
intenso medo e angustia no usudrio e estimulando-lhe
a adocdo de comportamentos repetidos e atipicos que
aliviem essa condi¢do: abrir e fechar portas e janelas;
apagar e acender luzes; buscar incessantemente por
restos de crack que possam ter caido no ambiente de
uso; entre outros.

Além dos efeitos psiquicos, foram relatados efeitos
fisicos, que podem ser subdivididos em motores e
viscerais. Os efeitos motores consistem em contragdes
musculares involuntérias, principalmente da face que,
acompanhadas por intensa protrusdo do globo ocular
garantem marcante expressao de panico ao usuario de
crack, conforme ja citado por Siegel,? servindo-lhe
como potente identificador social.
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“Era incrivel, antes de queimar a primeira pedra, eu
falava assim ‘vamos dar o Gltimo sorriso porque aca-
baram os sorrisos’, a transformacéo da fisionomia era
incrivel, tudo se transformava (...)” (J30MU)

As respostas viscerais foram relatadas como manifes-
tacBes involuntarias do sistema gastrointestinal, media-
das por episodios de flatuléncia, diarréias e vomitos,
despertadas prontamente com a simples recordacéo do
crack ou do momento de seu uso.

“S0 de pensar ja da dor de barriga, ansia de vomito
(...) jA cheguei a buscar a droga vomitando (...) de tdo
desesperado pra fumar, perceber que eu tinha evacuado
nas calcas (...)” (A28MU)

Diferentemente dos estudos anteriores'’*® que enfatiza-
vam o padrdo compulsivo como a tnica modalidade de
uso, o presente trabalho sugere a existéncia do padrao
controlado. Caracterizado como o uso racional e ndo-
diario de crack, tem gerado implicagdes individuais e
sociais menos severas, amenizando o estereotipo ante-
riormente associado ao usuério de crack, reconhecido
como alguém irresponsavel, improdutivo e agressivo.

Dentre os padrfes de consumo identificados, o0 uso
compulsivo ainda foi o mais frequente, consistindo no
consumo diario de crack e podendo estender-se a até
nove dias continuos. Geralmente, esse uso so finalizava
quando o usuario atingia 0 esgotamento fisico, psiquico
ou financeiro, corroborando estudos anteriores.*+1820

“Eu nem cheguei a contar os dias porque era cons-
tante (...) muitas vezes emendava o dia e a noite (...)"”
(M39ME)

Produto da busca incessante pelos efeitos positivos,
0 uso compulsivo de crack caracterizou-se pelo uso
multiplo de drogas e realizacdo de atividades ilicitas
na falta de recursos financeiros a aquisicdo de crack,
situagdo que tem contribuido negativamente a condicao
ja socialmente marginal do usudrio.

Atividades ilicitas

Como a fissura gerava uma sensagdo de urgéncia por
crack, o usudrio esgotava rapidamente seus recursos
financeiros, vendo-se obrigado a realizar atividades
fora do mercado legal de trabalho, comprometendo
sua liberdade e integridade fisica. Os entrevistados
relataram a realizagdo de inimeras atividades ilicitas,
a citar: prostituicdo, tréfico, roubos, sequestros, venda
de pertences proprios e familiares e golpes financeiros
de naturezas diversas, nos mesmos moldes que tém
sido relatados a cultura de crack norte-americana.® Por
ja apresentar inovagdes quanto a forma de execugao e
pelos riscos associados, no presente manuscrito deta-
Ihou-se apenas a atividade de prostituicao.
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Metade das mulheres entrevistadas relatou ja ter se
prostituido em troca de crack. Embora essa atividade ja
tivesse sido sugerida nos momentos iniciais do apareci-
mento da cultura de crack na cidade de S&o Paulo,'"*8
algumas mudangas tém sido observadas. Atualmente,
tem-se identificado a prostituicdo compulsoria, em que
homens “emprestam” suas esposas a traficantes ou a
outros usudarios em troca de crack, de tal forma que
0 periodo e 0 nimero de pedras sdo combinados no
momento da negociacao.

“Eujavi o caratrocar mulher por crack, o cara falava
‘voce fica uma noite com ela e me da uma quota’e ela
aceitar e ficar com o cara, era s6 dar uma quota e a
mulher ficava la (...)” (L39ME)

Além das novas modalidades de prostituicdo, a ativi-
dade tem deixado de ser de exclusividade feminina. Os
homens entrevistados que ja trocaram sexo por crack
ndo se declararam homossexuais, mas quase todos
praticavam-na com outros homens.

“Eu estava na rua, de madrugada, louco pra usar
crack e aparecia um cara ‘oh, gatinho, vem aqui que
eu quero te chupar’, se tem dinheiro, entdo demorou
(...)” (R24MU)

Entre os homens, a recompensa era frequentemente
feita por dinheiro, mas era possivel a troca de sexo
diretamente por crack, principalmente entre colegas
de consumo. N&o havia um valor fixo para o programa
e tampouco pontos de prostituicdo. A prética de sexo
oral foi a mais comum, tendo em vista que segundo
0s entrevistados, era a modalidade sexual que menos
comprometeria sua sexualidade. Nos Estados Unidos,
a prostituicdo feminina ja foi extensamente relatada
e a masculina tem sido recentemente identificada.'2*®
Maranda et al*® sugerem diferentes etiologias para as
duas prostituicdes, ou seja, enquanto a feminina seria
produto exclusivo da fissura por crack, a masculina pa-
rece ser 0 produto combinado da fissura ao aumento da
libido sexual induzido por crack, distin¢do que merece
detalhamento em estudos futuros.

Combinacgéo de drogas

O uso mdltiplo de drogas é outra caracteristica mar-
cante do atual padrdo compulsivo de uso, substituindo
paulatinamente o uso exclusivo, relatado na primeira
descricgdo da cultura de crack na cidade de S&o Paulo.'’
Embora presente na literatura,®'*19% as motivacoes
subjacentes ao uso multiplo de drogas sempre per-
maneceram pouco esclarecidas. Assim, conforme os
entrevistados do presente estudo, o uso maltiplo sur-
giria como a possibilidade de manipular a intensidade
ou a duracdo dos efeitos de crack, seja como paliativo
aos efeitos negativos ou com fins de intensificar ou
prolongar os efeitos positivos. As drogas associadas
mais freqlientemente citadas foram: alcool, maconha
e cloridrato de cocaina.

Caracterizagdo da cultura de crack  Oliveira LG & Nappo SA

O élcool tem sido empregado como paliativo aos
efeitos negativos de crack,'4181920 como ilustrado pela
fala a seguir:

“(...) a bebida me acalma, pra eu ndo pensar mais em
fumar eu vou no bar e tomo uma cerveja (...) se eu ndo
bebo me d& um nervoso, eu ando a cidade todinha até
encontrar um lugar pra eu tomar uma (...)” (J39MU)

Conforme os entrevistados, o consumo de alcool criava
ciclos de uso alcool-crack, de forma que uma droga pas-
sava a estimular o uso da outra e vice-versa.** Quanto
a ordem de administragdo, todos os entrevistados re-
lataram ingerir alcool ap6s crack, ordem que, segundo
Gossop et al,® diminui os beneficios da associagao, pois
os efeitos vasoconstritores da cocaina diminuiriam a
absorcao do alcool. Em linhas gerais, as a¢des do alcool
parecem ser mediadas pela formagéo do cocaetileno,
metab6tito da cocaina formado na presenca de alcool
gue, de meia-vida maior e de efeitos semelhantes a co-
caina, aumentaria o periodo de intoxicacéo, colocando
a salide do usuario sob maiores riscos.2*

A maconha, de acordo com os entrevistados, era usada
como paliativo aos efeitos negativos de crack.®? Base-
ado em tal efeito, Labigalini Jr. et al** apontaram a ado-
¢do da maconha como importante estratégia a redugéo
dos danos associados ao uso cronico de crack de forma
a diminuir a fissura e os demais sintomas associados a
sindrome de sua abstinéncia, o que possibilitaria, em
longo prazo, a reintegracdo sdcio-laboral do usuario.

“(...) eu gasto meus 10, 20 contos em crack e depois
fumo um baseado pra baixar a brisa (...) até porque
depois vocé vai dar uma desacelerada pra chegar em
casa com uma cara boa (...)” (JL27MU)

Embora ndo interfira sobre a intensidade dos efeitos
positivos, a maconha parece prolongar sua duracao,
seja administrada simultaneamente (como mesclado)
ou apds crack (na forma de baseado).

“(...) com maconha prolonga mais, se antes era 5 mi-
nutos, com maconha passa a ser 10 e vocé fica mais
louco (...)” (F26MU)

O uso combinado com o cloridrato de cocaina (via
aspirada) aumenta a intensidade e duracdo dos efeitos
positivos,® além de atuar como paliativo dos efeitos
negativos. Seu emprego por usudrios de crack é tao
intenso que, conforme Gossop et al,® chegaria a ul-
trapassar em freqiiéncia o uso realizado por usuarios
exclusivos de cloridrato de cocaina.

“Eu usava bastante crack e quando acabava ficava com
aquelafissura e a cocaina da uma baixada nisso, sendao
vocé acaba fazendo besteira (...)” (M22MU)

Outras drogas foram empregadas em combinacdo ao
crack para intensificar seus efeitos positivos (como
a triexifenidila — TEF) ou como paliativo aos efei-
tos negativos (e.g., benzodiazepinicos e inalantes).
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A triexifenidila (TEF), substancia anticolinérgica
sintética, ¢ medicamento empregado no tratamento
sintomético da moléstia de Parkinson e no controle dos
sintomas extrapiramidais secundarios ao uso de drogas
neurolépticas. A TEF tem a¢do sobre 0 sistema nervoso
central, possibilitando efeitos psiquicos de importancia
como euforia e intensificagdo das sensacoes fisicas, seja
audicéo, visdo ou tato e j& constam relatos sobre seu
uso recreativo entre usuérios de crack.

Poucos entrevistados relataram o uso exclusivo de
crack, forma de consumo mais prevalente na época da
primeira descri¢do da cultura na cidade,'” resultante,
principalmente, da apreciacdo das sensacdes isoladas
de crack. De baixa prevaléncia, as motivagdes do uso
exclusivo, além da anteriormente mencionada, esten-
dem-se a descrenga de que outras drogas pudessem,
de alguma maneira, potencializar ou amenizar 0s
efeitos de crack e em virtude do desconhecimento e/ou
temor das consequéncias decorrentes de uma possivel
associagao.

“(...) vocé ndo consegue associar crack a nada, é sd ele
(...) ele te derruba e te leva para o fundo do pogo, mas
é ele, ndo ha outra droga junto (...)” (V45ME)

No que concerne as drogas licitas (&lcool e cigarro), os
entrevistados relataram o aumento de sua freqiiéncia e
quantidade de uso depois de empregadas como drogas
associadas, podendo, em longo prazo substituir o crack
como droga de preferéncia.

“N&o usava alcool antes, hoje ndo sei sair 14 do Butanté
e vir até o Hospital Sao Paulo sem parar no bar e tomar
uma cerveja.” (R24MU)

Em contrapartida, o uso de outras drogas ilicitas di-
minuiu apos iniciado o uso de crack, principalmente
maconha e cloridrato de cocaina (via aspirada), embora
fossem empregadas como drogas associadas. Assim, na
falta de recursos financeiros para aquisi¢do de outras
drogas, tornou-se clara a preferéncia por crack:

“(...) o crack me levou a usar cada vez mais ele, mas
foi inibindo as outras drogas (...) se eu tenho dinheiro
pra comprar crack porque eu vou comprar cocaina se
o0 crack me deixa mais louco?” (E23ME)

Uso controlado

Embora o padrdo compulsivo ainda seja 0 mais comum,
tem sido identificado o uso controlado de crack, em
semelhanca ao ja descrito nos Estados Unidos.2 Embora
jé observado entre usuérios de cloridrato de cocaina (via
aspirada),na cidade de S&o Paulo, usuarios de crack ndo
conseguiam manter o controle sobre o uso, principal-
mente em decorréncia da fissura a ele associada.®

O padréo controlado foi caracterizado pelo uso nédo-
diario de crack e comumente conciliado as atividades
sociais pré-existentes (no que se refere a familia, ati-
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vidades escolares e trabalho), protegendo o usuério da
marginalizagdo.

“Acordava cedo todos os dias, ia trabalhar normalmen-
te, corria aos finais-de-semana, ia no baile com minha
namorada, quer dizer, eu tinha outras coisas pra ocupar
minha cabega, entdo sobrava pouco tempo pra pensar
em crack (...)” (JL27MU)

A prética de atividades ilicitas ndo foi mencionada
por usuarios controlados, permitindo-lhes conservar
algum senso de ordem em suas vidas,® de tal forma
gue se manifestaram contra os fatores farmacoldgicos
e fisioldgicos tipicos a dependéncia de crack.31°

“Sujo, cobertor nas costas, descalco (...) eu falei ndo,
pelo amor de Deus, isso eu ndo quero. Jamais vou
vender minhas coisas, tirar alguma coisa de mim pra
fumar (...)” (A30MU)

O consumo controlado foi usualmente identificado entre
usuarios que ja houvessem passado pela fase compul-
siva de uso de crack. A transicdo da fase compulsiva
a controlada ocorreu depois de anos de consumo, no
momento em que o individuo conscientizou-se das im-
plicagBes e concessdes feitas em favor da continuidade
do uso de crack. O fato de acreditarem ndo ter mais
estrutura fisica, psiquica ou moral para lidarem com as
consequiéncias decorrentes do préprio consumo, assim
como a observacdo da vida desastrosa de colegas de
uso, foram os principais motivos para o “despertar” do
individuo a vida, dirigindo-se ao uso controlado ou até
mesmo a abstinéncia.

“(...) o tesdo que o crack da, ndo tem igual. Eu lamento
ndo poder, quer dizer, poder eu posso, s6 que tenho que
arcar com as consequéncias e nao estou mais disposto
a isso (...) uma vez basta, errar duas vezes é burrice
(...)” (R24MU)

O relato de usuarios compulsivos sobre o conhecimento
de usuarios de crack que mantinham controle sobre a
droga reforgou a existéncia sobre o uso controlado.

“Tem um amigo meu que faz uso recreativo, ndo tem
problema nenhum, talvez por meia hora fique aquele
viciado tremendo, mas depois volta ao normal (...)”
(P29FU)

Embora uma minoria dos entrevistados tenha reduzido
a freqliéncia e quantidade de uso por intermédio de
métodos de intervencdo externos (e.g. tratamento re-
ligioso, medicamentoso ou psicoterapico), os demais
alcangaram o padrdo controlado com estratégias de
autocontrole ou auto-regulacdo, individual e intuitiva-
mente desenvolvidas. Ou seja, consistem em estratégias
individuais, fatores de protecdo internos desenvolvidos
pelo proprio usuario ao se basear nas suas proprias
crengas e valores. Assim, acredita-se que tais estratégias
possam ser eficientemente incorporadas a programas
de reducédo de danos, minimizando as implicagdes de
vida associadas ao uso compulsivo.
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Com efeito, 0 uso dessas estratégias também foi relata-
do por ex-usuarios, a época de consumo, consistindo em
um possivel meio de alcance do estado de abstinéncia e,
portanto, em uma relevante ferramenta para programas
de intervencdo terapéutica.

Dentre as estratégias adotadas, foram mencionadas:

1. substituicdo da pedra de crack por formas “mais
leves” de consumo (e.g. pitilho ou mesclado — crack
com tabaco e maconha, respectivamente) ou pelo
uso de outras substancias psicotrépicas.

“Eu estava ficando muito magro, ai passei a usar
duas ou trés vezes por semana, mas pra controlar
eu compensava com bebida (...)” (M22MU)

2. Afastamento do contexto social de crack. Trata-se
de uma eficiente estratégia intuitiva, pois um dos
motivos que levam a recaida de uso sdo as “pistas
ambientais” a ele associadas, como o local e amigos
de consumo.

“(...) porque eu ndo passo por lugares onde eu
passava, eu evito as pessoas que fazem o uso (...)”
(P30MU)

3. Reprogramacdo de pensamentos e comportamentos,
especialmente nos momentos de écio.

“Agora o crack esta tomando um espago menor na
minha vida, consigo ter momentos de lazer, voltei a
ter contato com o pessoal do skate e agora também
estou com uma namoradinha (...)” (A28MU)

4. Diminuigdo do emprego das drogas sabidamente
interferentes sobre os efeitos e/ou frequéncia e
guantidade de uso de crack, passo que parece ser
subseqliente a estratégia 1 no processo de alcance
do uso controlado.

“Foi ai que eu diminui o alcool porque ele da aque-
la ansiedade de mexer com crack. E se vocé ndo
beber, ndo fica transtornado, com aquela vontade
(...)” (J41IMU)

Embora algumas das estratégias ao alcance do uso
controlado pare¢cam contraditérias, principalmente no
que se refere aos itens 1 e 4 (por estimularem e redu-
zirem, respectivamente, 0 uso de outras substancias
interferentes sobre o uso de crack, como o alcool), séo

Caracterizagdo da cultura de crack  Oliveira LG & Nappo SA

necessarios estudos que as descrevam em profundidade
e identifiquem uma possivel ordem cronolégica entre
elas, categorizando-as como passos de um amplo pro-
cesso de recuperacao.

CONCLUSOES

Na cidade de S&o Paulo, a cultura de uso de crack
tem sofrido consideraveis mudangas ao longo desses
11 anos apds sua primeira descrigdo. O perfil socio-
demogréfico do usuério é praticamente 0 mesmo e 0
uso compulsivo é ainda majoritario, com importante
comprometimento fisico, moral e social do usuério. O
uso exclusivo tem sido paulatinamente substituido pela
associacdo do crack a outras drogas, caracterizando o
usudrio, da cidade de Sao Paulo, como um politoxico-
mano. Inicialmente empregado para modular os efeitos
positivos e negativos de crack, o uso maltiplo de drogas
tem adicionado multi-dependéncias e co-morbidades
ao quadro psiquiatrico ja existente. Além de dificultar
a identificacdo da severidade do uso de crack, o uso
maltiplo de drogas dificulta a adesdo do paciente a
possiveis intervencOes terapéuticas e seu sucesso.

Em paralelo, a sensac¢do de urgéncia por crack tem
incentivado o usuario a realizacdo de atividades ilicitas,
intensificando o processo de marginalizagdo social e 0s
riscos a sua liberdade e integridade fisica, psiquica e
moral. Destaca-se a prostituigdo que, uma vez estendida
aos homens, predispde a cultura a riscos importantes.

Consideradas em conjunto, as implicagdes associadas
ao uso de crack consistem em importante problema a
salide publica, sendo necessario o desenvolvimento
de programas de intervengdo e politicas publicas ao
seu controle. Em contrapartida, o presente trabalho ja
indica a existéncia do uso controlado de crack, com
caracteristicas distintas do uso compulsivo. Trata-se do
uso mais racional de crack com menores implicacbes
individuais e sociais. As estratégias intuitivamente
desenvolvidas semelhantes as medidas adotadas por
ex-usudrios para alcancar o estado de abstinéncia,
consistem em importantes alternativas & reducdo de
danos e, até mesmo, interrup¢do do uso.

Em linhas gerais, ressalta-se que a informagdo para
reducdo de danos ou abstinéncia pode advir do proprio
usudrio de crack, detentor do conhecimento, apontando
a necessidade de estudos detalhados a respeito.
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