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Objetivo: descrever a percepgéo de adolescentes sobre a adesdo ao tratamento da dependéncia
quimica. Método: estudo descritivo, exploratorio, com abordagem qualitativa. Participaram
onze adolescentes atendidos no Centro de Atengao Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS ad),
no interior de Minas Gerais. Os dados foram coletados por meio de entrevistas, utilizando um
instrumento semiestruturado, e apds analisados através da técnica de analise de conteudo.
Resultados: constatou-se que os vinculos estabelecidos, as atividades desenvolvidas e o apoio
familiar facilitam a ades&o ao tratamento, e a ordem judicial auxilia a frequéncia no servigo.
Conclusao: conclui-se que a identificagdo e a compreensao dos fatores que interferem no
processo de adesao ao tratamento possibilitam a elaboracéo de programas e abordagens

terapéuticas adequadas e eficazes, pautadas nas necessidades dos adolescentes.
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Adherence to treatment:
perception of adolescents in chemical dependency

Objective: the objective of this study was to describe the adolescents’ perception about
adherence to the chemical dependency treatment. Method: descriptive, exploratory study
with a qualitative approach. Eleven adolescents attended the Psychosocial Care Center for
Alcohol and Drugs (CAPS ad) in the interior of Minas Gerais. Data were collected through
interviews, using a semi-structured instrument and then analyzed through the content analysis
technique. Results: it was found that the established links, the activities developed, the family
support facilitates the adherence to the treatment and the court order assists in the frequency
of service. Conclusion: it is concluded that the identification and understanding of the factors
that interfere in the process of adherence to treatment allow the elaboration of adequate and

effective therapeutic programs and approaches, based on the needs of adolescents.

Descriptors: Adolescent; Drug Users; Substance Abuse Treatment Centers.

Adhesion al tratamiento:
percepcion de adolescentes dependientes quimicos

Objetivo: el trabajo tuvo se objetivd describir la percepcion de adolescentes sobre la adhesion al
tratamiento de la dependencia quimica. Método: se trata de un estudio descriptivo, exploratorio,
con abordaje cualitativo. Participaron del estudio once adolescentes atendidos en el grupo
psicoterapeéutico en el Centro de Atencion Psicosocial Alcohol y Drogas (CAPS ad) en el interior
de Minas Gerais. Resultados: los datos fueron recolectados por medio de entrevistas, utilizando
un instrumento semiestructurado y después de analizadas a través de la técnica de analisis de
contenido. Se constaté que los vinculos establecidos, las actividades desarrolladas, el apoyo
familiar facilitan la adhesion al tratamiento y el orden judicial auxilia en la frecuencia al servicio.
Conclusion: se concluye que la identificacion y la comprension de los factores posibilitan la

elaboracion de programas y enfoques terapéuticos adecuados y eficaces.

Descriptores: Adolescente; Consumidores de Drogas; Centros de Tratamiento de Abuso de

Sustancias.

Introducao

A adolescéncia € um periodo singular para cada ser
humano. E caracterizada por alteragdes biopsicossociais
e notorias adaptagdes que o individuo experimenta no
processo de mudanga para a vida adulta™. De acordo
com estatuto da crianga e do adolescente (ECA),
compreende o periodo entre 12 e 18 anos®. E marcada
pelo despertar de novas aptiddes e habilidades pessoais

e interpessoais, descobertas, vivéncias, busca por
uma identidade e escolhas que podem ser decisivas
e permanentes em sua vida®.

Essa transicao é considerada critica, pois, aliada a
outros fatores, sobretudo os ambientais, podem induzir
ao uso/abuso de drogas®. No processo de adolescer,
a dependéncia quimica pode influenciar no abandono
escolar, intensificar dificuldades de relacionamento familiar
e profissional, acarretando em grande impacto social®.
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Nesse contexto, ressalta-se a importancia de
compreender as singularidades da adolescéncia, os
quadros de dependéncia quimica, funcionamento
psicodinamico, as relagdes interpessoais e apoio
da familia como influenciadores de comportamento,
vinculo profissional para/com o usuario, motivagao
pessoal para a mudanga de comportamento, sendo
estes fatores que contribuem para melhor adesao ao
plano terapéutico®®),

A partir da compreenséo desses diversos fatores e
a relacao estabelecida entre eles, € possivel vislumbrar
possibilidades de assisténcia e articular a abordagem,
garantindo a efetividade das agdes, uma vez que os
adolescentes sao citados na literatura como grupo que
manifesta hostilidade, desconfianga e outras formas
de resisténcia, além de baixa motivacao para adesao
ao tratamento.

A fim de debater a questdo da adesao de ado-
lescentes ao tratamento da dependéncia quimica, este
trabalho tem como objetivo descrever a percepgao
de adolescentes sobre a adesao ao tratamento da
dependéncia quimica.

Método

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, com
abordagem qualitativa dos dados, com o intuito de
se aprofundar na complexidade do fenébmeno e na
aproximacao da realidade no contexto social com suas
peculiaridades e significados®. A pesquisa foi realizada
em um Centro de Atengao Psicossocial alcool e drogas
(CAPS ad) do interior do estado de Minas Gerais.

Participaram da pesquisa onze adolescentes que
frequentavam a instituicdo no periodo de coleta de
dados e que preencheram os seguintes critérios de
inclusdo: ter idade inferior ou igual a 18 anos; estar
inserido no plano terapéutico para adolescentes; e
aceitar participar voluntariamente do estudo.

Os dados foram coletados por duas pesquisadoras,
que receberam treinamento prévio. Utilizou-se como
técnica de coleta a entrevista semiestruturada
com questdes norteadoras com foco na adesao ao
tratamento. As respostas foram registradas em um
gravador e transcritas na integra, para posterior
analise. Os entrevistados receberam identificagao
ficticia (Ex.: E1, E2, E3...), de acordo com a ordem
em que foram abordados, para preservacgido da
identidade. As informacdes obtidas nas entrevistas
foram analisadas e categorizadas através da técnica
de analise de conteudo, que abrange trés etapas:
pré-analise, exploragao do material e tratamento dos
resultados obtidos®.

Conforme a regulamentagao que rege as pesquisas
desenvolvidas com seres humanos, o projeto foi
submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Federal do Triangulo Mineiro (UFTM)
recebendo parecer favoravel com protocolo n° 2204.
Apos a apreciagao e aprovagao do projeto pelo comité
teve inicio a coleta de dados. Para cada voluntario e
responsavel foram entregues o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, segundo Resolugao 466/12, e
elucidado o objetivo do estudo, bem como a garantia
do anonimato e total liberdade do voluntério em desistir
da pesquisa a qualquer momento.

Resultados e Discussao

Os dados sociodemograficos obtidos nas entrevistas
evidenciaram que os usuarios apresentavam idade
entre 15 e 18 anos, sendo dez do sexo masculino
e um do sexo feminino. Todos solteiros, sendo que
apenas um vive com a namorada e tem filhos. Nenhum
adolescente finalizou o ensino médio e oito deles
relataram abandonar os estudos por terem permanecido
recentemente internados em instituicbes de reabilitagéo
ou no Centro de Atendimento e Reeducacao Social
do Adolescente e Menor Infrator (CARESAMI). Dez
adolescentes frequentam o Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS) como
cumprimento de medida socioeducativa de liberdade
assistida e de prestacao de servigos a comunidade,
portanto frequentam o servigo de reabilitagdo CAPS ad
por ordem expressa em mandato judicial, sendo que
apenas um usuario frequenta o CAPS ad por orientagao
da familia. Cinco trabalham, porém nenhum possui
vinculo empregaticio formalizado. Quanto ao arranjo
familiar, os adolescentes relataram morar com os pais,
com tios, irmas, namorada e sobrinhos.

Apos leitura e analise das entrevistas, emergiram
as seguintes categorias: | - Vinculos; Il - Atividades
desenvolvidas em grupo; Il - Apoio familiar; IV -
Frequéncia ao servigo: ordem judicial; V - Receio em
avaliar o servigo.

Categoria I: Vinculos

Esta categoria aponta a amizade estabelecida
e a criagao de vinculos com os outros adolescentes
participantes e com profissionais da instituicdo como
principal fator para a adeséo ao tratamento. Foi
identificado que a relagéo constituida com os demais
integrantes era viabilizada pelo fato de serem da mesma
faixa etaria e se identificarem com os problemas uns
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dos outros. Isso pode ser evidenciado pelos seguintes
relatos:

Os jovens da minha idade, da mesma idade, isso é legal.
(E6)

O que eu mais gosto é de conversar [...] com 0s
profissionais. (E1)

Uma coisa que eu gostei é das amizades, de conhecer
muitas pessoas, as conversas sdo boas. Ajuda muito, é s6 eu
pensar nos amigos que tudo melhora, tudo fica mais facil. (E10)

A literatura destaca como favoravel a adesao
ao tratamento a frequéncia assidua ao CAPS ad,
a constituicdo de nova rede de relagdes entre os
usuarios, em especial os da mesma faixa etaria, o
bom relacionamento com os profissionais do servigo
especializado, que tenham afinidade com o trabalho com
dependente quimico, de forma a oferecer acolhimento
e assisténcia qualificada, desenvolvendo relagdes
amigaveis, focada no plano terapéutico individualizado
e na formagéo de uma rede social soélida®&19),

Nesse sentido, o vinculo permite a aproximagéao
mais efetiva entre os usuarios e o profissional,
possibilitando estabelecer relagdes fundamentadas
na escuta, dialogo e respeito, o que contribui para o
éxito do tratamento. O usuario se sente mais seguro
por perceber-se aceito e proximo dos profissionais
e assim estrutura-se uma relagdo de confianga,
aumentando possibilidades de resolugdao dos
problemas apresentados no contexto do uso de drogas.
Contudo, ressalta-se que o vinculo ndo pode se tornar
uma dependéncia, visto que o profissional auxilia o
usuario no alcance de sua autonomia e independéncia,
tornando-se prejudicial o estabelecimento de uma
relagdo dependente® ',

Dessa forma, a rede de suporte social sugerida
pela reforma psiquiatrica atua no intuito de apoiar os
individuos, promover saude e proporcionar a criagéo de
novos vinculos, fortalecendo, assim, o acesso a outras
redes sociais dentro da comunidade().

Desse modo, os vinculos estabelecidos pro-
porcionam sentimento de acolhimento, apoio, e
contribuem para que o adolescente se sinta seguro e
amparado, condigbes que o contexto familiar muitas
vezes nao proporciona.

Categoria II: Atividades desenvolvidas
em grupo

De acordo com a percepcao dos adolescentes,
destacam-se como fatores facilitadores da adeséao as
atividades desenvolvidas no CAPS ad, com énfase para
os grupos terapéuticos mediados pela psicéloga. Isso
pode ser comprovado pelos seguintes relatos:

Gosto de vir pra cé e participar do grupo. E o que eu
mais gosto. (E5)

O que mais gosto é das atividades, quando reunimos
todo mundo para conversar, falar sobre as coisas. [...] (E11)

Gosto das atividades que fazemos juntos. (E7)

De forma geral, as atividades desenvolvidas
no CAPS ad contemplam visitas e atendimentos
domiciliares, atendimento a familia, atividades
comunitérias com enfoque na integracéo do dependente
quimico na comunidade e sua insergao familiar e
social, bem como atendimento de desintoxicagao('®,
com destaque para os atendimentos em grupo, por
suas contribuigcdes na reabilitagdo dos usuarios. Os
grupos sao espagos criados para trabalhar as areas
vulneraveis, compartilhar experiéncias e sentimentos,
levando a reflexao e reformulagcdo de conceitos!'®.
Assim, o ambiente acolhedor proporciona aos individuos
a oportunidade de discutir sobre seus problemas e
compartilhar experiéncias, visando a inser¢ao social,
auxiliando os usuarios a assumir seus papéis na
sociedade, aumentando suas potencialidades para
mudanga de comportamento(?.

A incluséo de grupos para o atendimento ao
adolescente configura-se como uma ferramenta efetiva
e de bons resultados. Grupos de atividades ludicas,
prazerosas e inerentes ao cotidiano dos adolescentes
possibilitam o vivenciar de lazer com enfoque estratégico
terapéutico de reabilitagao.

Categoria III: Apoio familiar

O apoio recebido por parte da familia propicia a
adeséao dos adolescentes ao tratamento no CAPS ad,
visto que os usuarios relatam em diferentes momentos
0 apoio e incentivo recebido por parte dos familiares.
Além disso, evidencia-se que frequentar regularmente
o CAPS ad representa uma forma de resposta a um
débito com seus familiares. O apoio recebido pode ser
demonstrado pelos seguintes relatos:

Eles apoiam que eu venha pra ca, sendo nem venho. (E3)

Eu venho com a minha mée quando ela me chama. (E7)

Minha mée apoia, vem aqui na participagdo comunitaria,
minha mée que toma conta de mim. (E10)

A atuacao familiar exerce ampla influéncia sobre
as condigbes e decisdes do adolescente dependente
quimico, tornando-se relevante para a adesao ao
tratamento quando proporciona apoio, convivéncia
familiar harmoniosa, dialogo, orientagao e interagéo
efetiva no processo de reabilitagdo!'s17,

Assim, a abordagem familiar é fundamental no
tratamento de dependéncia quimica, especialmente
quando se trata de adolescentes. Diferentes estudos
apontam melhores resultados para os tratamentos nos
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quais a familia é envolvida no processo e estimulada
a oferecer suporte, comparados com aqueles que sao
centrados apenas no usuario, evidenciando a importancia
do apoio familiar na ades&o ao tratamento®19),

Nesse contexto, € fundamental a interagao da
familia com o usuario durante o tratamento, buscando
a participagédo em atividades conjuntas('®), estar presente
nessa etapa da intervengéao constitui um fator de apoio
e segurancga para sua reinsergao social®,

Categoria IV: Frequéncia ao servico:
Ordem judicial

Um fator de destaque para a assiduidade ao
servico de tratamento de dependente quimico esta
relacionado a ordem judicial para frequentar o CAPS
ad visando a participagao efetiva no servigo como
forma de tratamento da dependéncia e prevencéao
de recaidas. Apesar dessa medida possuir carater
impositivo, contribui diretamente para assiduidade,
sendo relatada por dez dos participantes do estudo.
Isso pode ser demonstrado pelos seguintes relatos:

Vim por ordem do juiz. (E3)

Eu venho pra céa porque eles me mandaram. Eles falaram
pra eu vir pra terminar meu tratamento aqui. (E5)

Eu sou obrigado a vir. (E7)

Vim por causa do juiz, ele que falou. (E8)

Para o adolescente que comete ato infracional, cabe
ao Poder Judiciario a aplicacéo de ordens de medidas
juridicas de protegao de direitos e socioeducativas,
previstas no ECA, proéprias para a resolugédo e
enfrentamento dos casos legais que séo apresentados.
Desse modo, o inicio do tratamento especializado
comumente ocorre por encaminhamentos judiciais
associados a atos infracionais ou acompanhamento
por Conselho Tutelar'-22),

Assim sendo, o mandato judicial € apontado na
literatura como elementar no processo de procura de
ajuda, assiduidade aos CAPS ad e, por conseguinte,
melhor adesdo ao tratamento®?2%. Questiona-se,
contudo, a ndo manifestacdo de desejo de procurar
ajuda por parte dos usuarios, sendo necessaria a
imposigao judicial. Isso pode interferir no bom éxito
do tratamento em longo prazo devido a auséncia de
motivacéo e interesse em mudancgas. Destaca-se,
porém, que as medidas coercitivas influenciam a adesao
ao tratamento por submeter o usuario a diferentes tipos
de intimidag&o para mudanga comportamental®.

Diante disso, evidencia-se a necessidade de um
trabalho efetivo e constante por parte dos profissionais
do CAPS ad a fim de sensibilizar os adolescentes para
a frequéncia ao servigo de tratamento, ndo apenas

como forma de cumprimento de ordens previamente
estabelecidas, mas pautadas na sensibilizagao e
compreensao da necessidade de reabilitacao de suas
fungbes sociais aderindo ao plano terapéutico.

Categoria V: Receio em avaliar o servico

Com relagado a percepgao sobre o servigo
de atendimento para a adesdo ao tratamento da
dependéncia quimica, os adolescentes apresentaram
receio em verbalizar. Mesmo sendo esclarecidos
sobre os objetivos do trabalho, garantindo sigilo e
certificando que as informagdes nao representariam
qualquer risco a eles, optaram por nao responder
claramente as questdes sobre os dificultadores da
adeséo, principalmente questdes inerentes aos
aspectos negativos do local ou sugestdo de mudancas
nas atividades da instituicdo, pois acreditaram que
apontando possiveis inadequagdes no servigo ou
expondo queixas de insatisfacdo pudessem ser
posteriormente prejudicados de alguma forma.

Infere-se que esse receio apresentado por todos os
participantes € um sentimento implicito de autoprotecao
e de precaugao para ndo se comprometerem. Alguns
sugeriram em seus depoimentos que se sentiam
inseguros em verbalizar sobre o assunto, pois estavam
inseridos no servigo ha pouco tempo e temiam que
fazer criticas/sugestdes do servigo pudesse representar
risco de prejudica-los. Através dos relatos verbais e
da observacao da linguagem corporal, evidencia-se
esse receio:

Essa pergunta ai, que papo doido, pula essa [...] ndo
tenho nada a declarar sobre essa pergunta néo. (E10)

Tenho ideia n&o. (E12)

O que eu menos gosto aqui? Nao sei te explicar néo.
[.](E3)

Né&o tem nada, ndo tem nada que eu ndo gosto. (E5)

Né&o tem nenhuma n&o, ndo tem nenhuma, eu acho.
[-]1(E8)

O tempo de permanéncia, a convivéncia com
profissionais do servigo e os vinculos estabelecidos
gradativamente podem minimizar esse comportamento.
A presenga de uma equipe multiprofissional qualificada,
com disponibilidade para acolhimento, que possibilite
a construgao de um relacionamento efetivo capaz de
gerar interagao, sao fatores considerados facilitadores
para adeséo ao tratamento®.

Todavia, a adesao ao tratamento na dependéncia
quimica apresenta varios desafios e ndo ha evidéncias
para categorizar as diferentes intervengdes em termos
de maior ou menor efetividade®+2%),
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Conclusao

Diante do exposto, é possivel considerar que a
adesao ao tratamento de dependéncia quimica por
adolescentes é um processo complexo e multifatorial.
Contudo, destacam-se aspectos relevantes nesse
contexto identificados nesta pesquisa. O acolhimento
oferecido na admissdo do adolescente no servigo
€ decisivo na adesao ao tratamento, pois mesmo
que a iniciativa em frequentar o CAPS ad seja por
imposigao judicial, a abordagem inicial realizada pelo
servigo pode resultar em adesao, quando proporcionar
o estabelecimento de relagbes de respeito e aceitagao
mutuas, bem como a criagao de vinculos ndo apenas
entre os adolescentes, como também entre os usuarios
do servigo e a equipe profissional.

Salienta-se o desenvolvimento de atividades
de interesse dos adolescentes, de forma que sejam
concomitantemente prazerosas e capazes de
sensibilizar para mudanga de comportamento, fazendo
com que a frequéncia no servigo nao seja apenas para
o cumprimento de ordem judicial, mas por interesse
do proprio adolescente. Destaca-se ainda a presenca
da familia oferecendo apoio e incentivo como fatores
relevantes nesse processo.

Assim, evidencia-se que a identificagdo e
compreenséo dos fatores que interferem no processo
de adesao ao tratamento possibilitam a elaboragéo de
programas e abordagens terapéuticas adequadas e
eficazes, de forma a possibilitar estratégias que auxiliem
os adolescentes no enfrentamento da dependéncia
quimica, pautando-se nas reais necessidades por
eles manifestadas, eximindo conceitos e intervengdes
equivocadas que ocorrem na pratica e que em diversos
casos atuam no sentido de prejudicar a adesao ao
servico.

Como limitagéo do estudo, destacam-se os
adolescentes que nédo se manifestaram quanto a
percepcao do servigo sobre caracteristicas do servigo
e da equipe que eles pudessem julgar relevantes nesse
processo. A tematica deste estudo apresentou-se de
forma desafiadora para as pesquisadoras, que nao
pretenderam esgotar a tematica abordada com esta
pesquisa. Sendo assim, cabe ressaltar a necessidade
de pesquisas em outros servigcos, tendo este trabalho
o papel de iniciar uma longa busca pelo conhecimento
sobre a adesao ao tratamento de adolescentes
dependentes quimicos.
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