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RESUMO

A monografia que ora se apresenta trata de um
tema preocupante: o uso de drogas pelos adolescentes infra-
tores. Pretende-se, através de revisdo bibliografica, di-
mensionar esse problema social e averigua-lo a luz de dados
coletados em pesquisa de campo efetuada entre os adolescen-
tes infratores da comarca de Porto Alegre. O objetivo fun-
damental deste trabalho é apurar a prevaléncia do uso de
droga entre os adolescentes infratores, constatando se a
droga é um agente motivador do cometimento de atos infraci-
onais e se o Sistema de Justiga esta atento a essa condigéao
peculiar do adolescente.
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1 Introducao

A presente monografia versa sobre o uso de
drogas por adolescentes infratores na cidade de Porto Ale-
gre e tem como objetivo averiguar se é um agente causal ou
motivador do cometimento de atos infracionais. Para tanto,
tem-se a necessidade de constatar se hd prevaléncia de sua
utilizacao pelos adolescentes autores de ato infracional
para, com conhecimento mais objetivo possivel, valorar a
situacdo real da presenca das drogas no cometimento de atos
infracionais, buscando assim, poder contribuir com o es-
tudo da problemadtica infracional juvenil e seu enfrentamen-

to.

A motivacdao do presente estudo decorreu de
uma ingquietacao, sobretudo pessoal , de gquem vivencia coti-
dianamente questdes relativas a situacdao de risco a dque

estdo expostas criancas e adolescentes.

Uma, em especial, vem-se mostrando avassa-
ladora: a drogadigao. O uso de drogas por criancas e ado-
lescentes vem tomando contornos dramdticos em nosso pais e
se revela um dos temas mais preocupantes da sociedade mo-
derna, atingindo, indistintamente, todas as classes soci-

ais.

Cotidianamente, constata-se que o uso de dro-
gas vem embalando a criminalidade infanto-juvenil, e véarias
sdo as mencgdes efetuadas sobre este enfoque relacional de
gque a droga induz Jjovens a delingliéncia e seria o agente

motivador do cometimento de atos infracionais.

Essa panoramica € francamente veiculada pelos
meios de comunicacido, através dos quais é possivel presen-
ciar, de forma impactante, a disseminacdo das drogas, em-—

bora, nas informacdes divulgadas, muitas vezes ainda preva-
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leca a tolerédncia em relacdo as drogas licitas, como o al-

cool e o tabaco.

H& um reconhecimento generalizado imputando
ao consumo de drogas o crescente aumento da violéncia nas
médias e grandes cidades, principalmente relacionada a ado-
lescéncia, o gque tem gerado inumeras reagdes na sociedade ,
a par de proposigdes simplistas, como o rebaixamento da
idade penal, na tentativa de se buscarem solugdes para o

problema.

Forgcoso é reconhecer que o Estado, até aqui,
tem-se mostrado agudamente incompetente para enfrentar a
questao das drogas, tanto em sua faceta criminal quanto nos

aspectos econdmico, social, médico e comportamental.

No entanto, as poucas pesguisas existentes
revelam que os dados referentes a extensdo do problema séo
escassos e restringem-se a alguns segmentos populacionais,
como os dos escolares de primeiro e segundo graus, e al-
guns outros fragmentados, sendo insuficientes para uma ava-
liacdo global e mais segura, O que vem auxiliar abordagens
menos realistas e especulativas, dificultando a adogdao de

politicas publicas adequadas.

Nado existe, no ambito de atuacdo judicial no
nosso Estado, um estudo que permita a mensuracao dos atos
infracionais relacionados ao consumo de substéncias psico-
ativas ou mesmo motivados por elas. No entanto, é constan-—
te o relato efetuado pelos Promotores e Juizes da Inféncia
e da |Juventude quanto ao numero cada vez mais elevado de
condutas infracionais de adolescentes relacionadas ao uso

de drogas.

A questao é, portanto, de grande relevancia

social.

12



Em wvista disso, delinear indicadores para
analisar, da maneira mais objetiva possivel, a situacéo
real dessa realidade é a motivagdo que nos leva a verifi-
car se ha, de fato, prevaléncia do uso de drogas entre os
adolescentes autores de ato infracional. Além disso, bus-
car-se-4 identificar se o Sistema de Justica' , na aborda-
gem do caso, esta atento a essa circunsténcia de vida e vem
aplicando as medidas protetivas de orientacdo e tratamento

cabiveis.

Nesta investigacdo, para melhor dimensionar o
consumo de substlncias psicoativas por adolescentes autores
de ato infracional em Porto Alegre, foi realizada pesquisa
exploratéria de coleta de registro de dados e da analise
dos depoimentos prestados nos procedimentos de apuracdo de
ato infracional, pretendendo-se constatar indicativos para
identificar algumas varidveis sociodemograficas que envol-
vam o adolescente autor de ato infracional. Entre elas,
faixa etédria, sexo, cor, familia, grau de escolaridade,
trabalho e vinculacdo com drogas serao investigados, assim
como serdo apontadas quais as substadncias psicoativas mais
consumidas pelos adolescentes autores de ato infracional. O
estudo também pretende, além de identificar os principais
atos infracionais que sdo motivados ou Jjustificados pelo
uso de substancias psicoativas , verificar se o Sistema de
Justica da Inféncia e da Juventude, na abordagem do adoles-—
cente infrator, gquando constata que existe correlacdao de
elementos comportamentais de conduta com o uso, abuso e/ou
dependéncia de drogas, intervém, aplicando medidas de enca-

minhamento a servicos de orientacdo e acompanhamento.

Com esse norte, o trabalho nao teve a preten-

sdo de estudar a delingiiéncia Jjuvenil, o dque exigiria

"A organizacdo dos servigos concebida pela interacdo. No ambito do atendimento do adolescente infra-
tor, nos moldes da diretriz elencada no art. 88 inciso V, do ECA.
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dissecar todos os aspectos psicoldgicos, sociais e bioldgi-
cos da violéncia, investigando os principais fatores que
contribuem para seu desenvolvimento. Esse estudo, com maes-—
tria, foi desenvolvido por Trindade®? na sua obra Delin-

gliéncia Juvenil: uma abordagem transdisciplinar’.

Restringe-se tao-somente a averiguar a pre-
valéncia da utilizacdo da drogas entre os adolescentes in-
fratores em Porto Alegre , para constatar a situacdo real
desse consumo e a dimensao do problema da presenca da dro-

gas.

Nesse sentido, com o retrato dos indicadores
e o oferecimento dos dados sobre a dimensdao da utilizacéo
da droga pelos adolescentes autores de ato infracional, es-
pera-se poder prestar colaboracdo para estimular o envolvi-
mento dos operadores técnicos e juridicos na avaliacao efe-
tiva das condigdes peculiares dos adolescentes infratores,
quando da atuacdo operacional e da andlise da pertinéncia
das medidas aplicadas. E também objetivo do presente estudo
poder auxiliar na instrumentalizacdo de profissionais e
apoiar a elaboracdo de propostas de programas , bem como a
implementacdao de servigos adequados as caracteristicas e
necessidades do adolescente infrator e, em especial, dos
servigos de tratamento e orientacdo a adolescentes infrato-

res usuarios de drogas.

Assim, do investigado, abstraindo-se e res-
peitando-se a “cifra negra”- aquelas infracgdes que nao che-

gam ao conhecimento das autoridades- como bem apontado por

* Prof. Dr. Jorge Trindade, Mestre pela Universidade de Extremadura(Espanha); Doutor(Ph.D) pela Wis-
consin International University(Estaros Unidos); Procurador de Justi¢a jubilado; Psicélogo; Livre-docente
pela ULBRA/RS

? Trindade Jorge. Delingiiéncia Juvenil: uma abordagem transdisciplinar. Ed.Porto Alegre, Livraria do
Advogado,1996.
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Barberger®, as ocorréncias sociais averiguadas, ainda que
representem uma pequena faixa da sociedade global, poderao
servir de auxilio na abordagem racional da situacdo do
adolescente usudrio de drogas e nortear politicas e progra-

mas de intervencdo adequados e eficazes.

* Cécile Barbeger, Jurista, professora da Universidade de Paris X- Saint-Quentin, responsavel pelo setor
de pesquisas do Instituto de Estudos Judicidrios de Nanterre, in Delitos e Delinqtiéncia, no livro a Ilusdo
das Estatisticas/ organizagdo Jean-Louis Besson, traducdo Emir Safaer.-Sao Paulo.Editora da Universida-
de Estadual Paulista,1995. pag.77.
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2 Uma questao so6 de Policia?
2.1 Uso de Drogas por adolescentes: Dimensao do problema.

O uso de substédncias psicoativas por adoles-—
centes é um problema sério e comum, constatado ndo sé na-

cional como internacionalmente.

Conforme a médica especialista Dra. Carmen Co
Freitas®, o consumo de substadncias que causam dependéncia é

iniciado, em geral, durante a adolescéncia e a juventude.

Estudos revelam que a experimentacdo e 0O uso
regular dessas substidncias vém aumentando. Conhecer o seu
alcance e os padrdes de uso, ou seja, as prevaléncias das
substancias mais consumidas, suas freqgliéncias e suas repar-
ticdes nos diversos segmentos da populagdo, representa um
recurso indispensdvel para delinear indicadores e necessa-
rio para a escolha de medidas de intervencao adequadas e

eficazes.

Nos Estados Unidos, em um estudo de visitas
consecutivas a uma sala de emergéncias psiquidtricas em uma
cidade grande, verificou-se que 35% das admissdes de ado-—
lescentes foram por suspeita ou abuso de droga confirmado.
Outro dado aponta que, aproximadamente, um terco dos ado-
lescentes de oitava série e dois tercos dos da terceira sé-
rie do segundo grau usam alcool. Mais da metade dos aciden-
tes fatais envolvendo motoristas com idade inferior a vinte
anos € relacionada ao &lcool. Bem mais de 50% dos adoles-
centes de 3° ano relatam uso de maconha. Os relatos apontam
gque o uso de cocaina e crack é alto entre os adolescentes.

De um modo geral, estima-se que 10 a 15% de todos os ado-

> Médica psiquiatra, especialista em prevencdo e tratamento de dependéncias quimicas, professora univer-
sitdria e consultora da Organizacdo Mundial de Satide in Fatores de Risco e de Protecdo Associados ao
uso de drogas na Adolescéncia. IV Semindrio de Capacitag@o para o Enfrentamento da Problematica das
Drogas. Apostila. MP/RS,2001.

16



lescentes desenvolvem problemas sérios com abuso de 4lcool

e drogasﬁ

Essa visdo epidemioldégica da situacdo das
drogas no Brasil é enfatizada com pertinéncia por Richard
Bucher’ quando assinala que, mesmo ndo sendo possivel ob-
ter dados abrangentes sobre essa situagdo, por ser demasia-
damente complexa e diversificada, sobretudo em um pais do
tamanho do Brasil, os fragmentos j& disponiveis permitem um
dimensionamento mais correto desse consumo , auxiliando na
desmistificacdo da "questdo das drogas" e inserindo-a nos

patamares concretos de ocorréncias sociais averiguadas.

No final da década de 80, comecaram a surgir,
no Brasil, estudos epidemioldgicos mais abrangentes em re-
lagcdo ao uso e abuso de substéncias psicoativas. Embora
eles nédo permitam estabelecer ainda um retrato preciso da
situacao na populacdo geral, pois os dados sdo fragmentdri-
os, obtidos de populacdes especificas ou sobre drogas sin-—
gulares, Jja se percebe, como bem assevera Bucherﬁ, que,
gragas a uma politica de incentivo a pesquisa cientifica
sobre o tema, uma nova geracdo de investigagdes passiveis
de oferecer um minimo de informacdo necessdria para um dia-
gndéstico mais confidvel dessa realidade vem sendo desenvol-

vida.

Recentemente, a Secretaria Nacional Antidro-
gas em parceria com o CEBRID- Centro Brasileiro de Informa-
cbes sobre Drogas Psicotrépicas, o6rgdo vinculado a Escola
de Medicina da Universidade Federal de Sao Paulo, divulga-

ram, em Jjulho de 2002, o resultado final do mais amplo es-—

® Abuso de drogas por Adolescentes, Frederick B. Hebert, MD., e Gordon K Farley,M.D. pag.398 do
Livro Segredos em Psiquiatria de James L.Jacobson,M.D. e Alan M. Jacobson, M.D. ed.Artes Medi-

cas, 1997, Porto Alegre.

7 Biicher, Richard. Psic6logo, especialista em toxicomania,in Drogas e drogadi¢do no Brasil.Porto Alegre.
Artes Médicas.1992.

¥ Idem Ibidem n°7
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tudo realizado no pais sobre o uso de drogas. No I Levanta-
mento Domiciliar sobre o Uso de Drogas Psicotrdpicas no
Brasil® foram questionadas 8.589 pessocas na faixa etédria
compreendida entre 12 e 65 anos de idade residentes nas 107
cidades com populacdo superior a 200 mil habitantes. O le-
vantamento revelou que 19,4% da populacdo pesquisada ja fez
uso de drogas, excetuando-se tabaco e &dlcool. O uso da ma-
conha aparece em primeiro lugar entre as drogas ilicitas,
sendo consumida por 6,9% dos entrevistados. Em segundo lu-
gar aparecem os solventes, utilizados por 5,8% dos entre-

vistados.

Vale referir, a par da agora primeira e si-
gnificativa estimativa nacional relativa a prevaléncia do
uso de drogas na populacdo em geral, gue o segmento da po-
pulacdo brasileira mais e melhor estudado sdo ao escolares

de 1° e 2° graus, objeto até entdo de inumeras pesquisas.

Um dos pioneiros na realizacdo desses estudos
epidemioldégicos no Brasil foi o Centro Brasileiro de Infor-
macdes sobre Drogas Psicotrdépicas -CEBRID. Este centro de
estudos pesquisou, nos anos de 1987,1989, 1993 e 1997, em
dez capitais brasileiras, a saber, Belém, Belo Horizonte,
Brasilia, Curitiba, Fortaleza, Porto Alegre, Recife, Rio de
Janeiro , Salvador e Sao Paulo, o consumo de drogas (uso na
vida) por estudantes de primeiro e segundo graus da rede de
ensino publico. Sobre o Rio Grande do Sul, os dados revelam
gque o consumo de &lcool e outras drogas pela populacdo es-—
colar da rede estadual de ensino de Porto Alegre é alarman-
te. O aumento na experimentacdo de drogas por estudantes de

primeiro e segundo graus entre 1987 e 1997, na capital, foi

? Senad:www.senad.gov.br
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de 1400% para cocaina, 220% para maconha e 112% para taba-

co'?.

-

E importante mencionar ainda que dois desses
levantamentos da Escola Paulista de Medicina, em 1987 e

' sendo

1989, foram efetuados por CARLINI e colaboradores,l
que, no segundo trabalho, a coleta de dados foi estendida a
escolas particulares em quatro capitais do pais, ai inclui-
da a cidade de Porto Alegre. No conjunto, os dados se apre-
sentam com uma homogeneidade elevada, do sul ao norte do
pails, apesar de todas as diferencas geograficas, cultu-
rais e socioecondmicas. Segundo os resultados, o© consumo
de drogas outras, com excecgao do dlcool e tabaco, aumen-
tou em todas as capitais, exceto em Brasilia. O maior nume-
ro de usudrios encontrava-se em Belo Horizonte e, em rela-
cdo ao uso freqgliente, destacaram-se, apds a capital minei-
ra, Belo Horizonte, as cidades de Porto Alegre e Recife.
Apurou-se , ainda, que os alunos da rede privada consomem,
em média, mais drogas do que aqueles da rede publica. A
diferenca nao se mostrou elevada, mas significativa , sendo

0o resultado similar nas quatro capitais pesquisadas.

Segundo outra pesquisa, realizada em quatorze
capitais do pais e publicada em junho de 2001 pela Organi-
zacdo das Nacgdes Unidas para a Educacédo, a Ciéncia e a Cul-
tura -UNESCO, 18% dos estudantes porto—-alegrenses entre 10
e 17 anos fumam tabaco, e 15% utilizam ou Jja& utilizaram
drogas ilicitas, restando demonstrado que Porto Alegre é a
capital brasileira com o maior indice de consumo de cigarro
entre os estudantes e divide com o Rio de Janeiro o primei-
ro lugar no ranking das cidades com maior uso de drogas

ilicitas entre os alunos. Em relacdo ao uso de drogas inje-

' Fonte: tabela de consumo de drogas em estudantes de primeiro e segundo graus em Porto Alegre/RS
em 1987, 1989, 1993 e 1997- CEBRID, publicado nos cadernos do IV Semindrio de Capacitacio para o
enfrentamento da Problemadtica das Drogas, Projeto RS sem Drogas, janeiro de 2001.

' Bucher,Richard in Drogas e Drogadi¢do no Brasil.Porto Alegre.Artes Médicas,1992.



tdveis, a capital gatcha também tem o indice mais alto: 4%
dos estudantes admitiram consumir ou J& ter experimenta-

do'?.

Ainda confirmando ser Porto Alegre a capital
brasileira com maior consumo de drogas entre os Jjovens,
novo e mails detalhado levantamento publicado em 2002,
pela UNESCO, intitulado Droga nas Escolas'’, apurou que a

capital gaucha 1lidera o ranking dos usuarios regulares de

drogas licitas - &lcool(14,4% dos entrevistados) ou cigar-
ro(8,4%)- e de ilicitas (6%), sendo dessas a mails usada a

maconha com 4,7% dos usuarios, seguida por cocaina(l,4%) e
inalantes(1l,1%) .Foram ouvidos em Porto Alegre 3.107 estu-
dantes de vinte e quatro escolas, com faixa etdria entre 13
a 24 anos. Um dado geral ainda se mostra preocupante: 23,1%
dos alunos disseram que drogas sao consumidas no interior

das escolas.

Apesar da escassez de informagdes em rela-
cao a outros segmentos de criancas e adolescentes, foram
encontrados, de forma esparsa, estudos muito reveladores da
situacdo vivida pela populacdo no que se refere a qguestao

das drogas.

Nos levantamentos realizados com criancas e
adolescentes em situacdo de rua, também pelo CEBRID, em
1987, 1989, 1993 e 1997, foram observados indices extrema-
mente elevados de uso de drogas psicotrdédpicas, concluindo-
se gue o consumo de drogas estd presente no cotidiano des-
ses jovens, podendo, inclusive, ser considerado como parte
integrante de um estilo de vida especifico do grupo. O es-
tudo, realizado em 1997 nas cidades de Brasilia, Fortaleza,
Porto Alegre, Recife, Rio de Janeiro e S&o Paulo, mostrou

que 88,1% dos entrevistados j& haviam usado drogas. Desses,

"2 matéria veiculada no Jornal Correio do Povo, 2 de julho de 2001.
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48,3% admitiram fazer uso pesado delas, ou seja, terem con-
sumido algum tipo de droga cinco ou mais vezes por semana,
no més que antecedeu a coleta de dados. As drogas psicotrd-—
picas mais citadas foram os solventes, seguidos pela maco-
nha, pela cocaina e pelos medicamentos que atuam no funcio-

namento cerebrall’?.

Dados igualmente reveladores sdao mostrados
pelos relatdrios da Promotoria de Justica da Infancia e da
Juventude de Porto Alegre, que, rotineiramente, na &area da
saude, em razao da atribuicdo fiscalizadora junto as enti-
dades hospitalares, recebe os comunicados de internacdes
compulsérias, referentes as hospitalizacdes psiquidtricas?®’
de criancas e adolescentes. Dentre elas, considerando-se
apenas as casas de saude da capital, salientam-se as in-
ternacdes compulsdrias decorrentes do uso de substéncia en-
torpecente. No ano de 2000, das 438 internacgdes, 171 se de-
ram em virtude do uso de drogas; no ano seguinte, a mesma
causa registrou 192 internacdes; no ano de 2002, presente-
mente em curso, Ja& houve 55 internacgdes, sé no primeiro
trimestre. Dessas internacgdes, foram registradas 17 tenta-
tivas de suicidio decorrentes do uso de drogas. Esse levan-—
tamento é significativo a medida que alguns autores revelam
importante relagdo entre a drogadigdao e a conduta autodes-
trutiva na adolescéncia. Um estudo feito no Canadéd, entre
1971 e 1984, com adolescentes que haviam se suicidado, de-
monstrou que 37% eram abusadores de &lcool e 17%, de outras

drogasw.

" Pesquisa divulgada no jornal ZH do dia 12.11.2002, pag.31.

'* O consumo de drogas psicotrépicas na sociedade brasileira,Ana Regina Noto, José Carlos F. Galduréz
e Solange Nappo, in Prevencdo ao uso indevido de Drogas:diga SIM a vida/Eliane Maria Fleury
Seidl(organizadora).Brasilia:CEAD/UnB; SENAD/SGI/PR,1999,Vol.1.

" Lei Estadual n°9.716\92

16 Outeiral, José. Alguns dados Estatisticos, in Drogas: uma conversa dificil, necessaria e urgen-
te.Colecdo Sintonia Jovem.Sado Leopoldo. Editora Sinodal,199.

21



Enfoque instigante tem-se mostrado a relacéao
adolescente x droga x criminalidade que estd no conhecimen-

to empirico do cidaddo comum.

H& muito a sociedade ja& estabeleceu a estrei-
ta relacdo existente entre o aumento da delingliéncia juve-
nil e a utilizacdo de drogas. Profissionais que atuam na
drea, ainda que de forma empirica, rotineiramente corrobo-
ram essa afirmativa, baseados na operacionalidade funcio-
nal. Basta ler noticia veiculada no jornal Correio do Povo,
no dia 28 de setembro de 2002, pagina 13, segundo a gqual o
Juiz da Infancia e da Juventude Leoberto Brancher, guase
todos os crimes praticados por adolescentes tém relacgdo com
as drogas. No mesmo sentido, em noticia veiculada no jornal
Zero Hora do dia 22 de outubro de 2002, na pagina 29, a
Juiza da Inféncia e da Juventude Vera Deboni afirma que 90%
dos casos de adolescentes infratores atendidos estdao rela-
cionados ao uso de drogas. Essa vinculagdo relacional foi
também reafirmada por alguns dos oportunos depoimentos de
dependentes em fase de recuperacao apresentados na novela O

Clone.

Apesar da constatacdo cotidiana, contudo, es-
tudos e pesquisas qgue buscam relacionar o uso de drogas
com a conduta delitiva ainda sao escassos e, sobretudo,

ndo conclusivos.

Segundo estudo de Oliveira et alli'’ (1999),
o0 uso de drogas tem sido relacionado com o aumento da cri-
minalidade e violéncia em regides urbanas, principalmente
para adolescentes do sexo masculino, entre os 14 e os 18

anos, nas zonas urbanas, e entre estudantes. Essa pesquisa

' Oliveira, Magda Licia Félix e Col. Uso de Drogas de Abuso Licitas e Ilicitas por Criancas e Adoles-
centes na Regido Urbana do Sul do Brasil, In 51° Congresso Brasileiro de Enfermagem, Resumos... Flori-
anopolis/SC,1999, p.460)
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aponta ainda para o fato da droga mais utilizada ser o al-

cool, seguida da cocaina e da cola do sapateiro.

Levantamento realizado pela Confederacdo Na-
cional dos Trabalhadores em Educagéo18 mostra uma relacao
inquietante entre o uso de drogas ilicitas por estudantes e
a violéncia nas escolas. Nos casos em que ha trafico ou
consumo nas proximidades ou mesmo nas instituic¢des, nada
menos do que 46, 9% das escolas registram agressédo fisica. E
0s registros de agressdo verbal atingem 71,2% das escolas,
havendo também uma associacdo direta com furto, roubo, pi-
chacdo, sujeira e depredacdo . Outro aspecto relevante da
pesquisa , realizada em instituigdes publicas e privadas de
26 Estados, a constatacao do consumo de drogas em 32,1% das
instituicdes e a atuacdo livre de traficantes em 21,7% de-
las, sendo que o Rio Grande do Sul lidera a presenca de

trdfico nas escolas, com um percentual de 40,4%.

Por sua vez, pesquisa realizada pelo Ministé-
rio Publico do Estado de Santa Catarinaw, buscando possi-
bilitar diagndéstico situacional no Estado sobre o perfil do
adolescente infrator e apurar as circunstancias que envol-
vem o ato infracional, entrevistou 196 adolescentes em mu-
nicipios diversos, estando 28 desse total cumprindo medida

socioeducativa de internacéao.

Em relacadao ao consumo de drogas, enquanto
26,53% afirmaram fazer uso delas, a maioria dos adolescen-—
tes respondeu nao usar drogas(70,41%),embora admitissem
terem usado anteriormente (58,17%). Na apreciacdao dessa va-
ridvel, vale lembrar que os adolescentes gquestionados esta-—

vam submetidos a medidas socioceducativas e/ou de protecédo

' Droga na Escola- artigo publicado no editorial ZH, pag.16, de 13/5/2002
19 Perfil do Adolescente Infrator no Estado se Santa Catarina", Cadernos do Ministério Pablico
n°3,Florianépolis, 1999
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e, naturalmente, como corretamente interpretado pelos pes-—

quisadores, existia certo receio de admitir o contréario.

Quanto as drogas ilicitas, a maconha se mos-—
trou a mais utilizada entre os adolescentes (65,38%), segui-
da da cocaina e do crack. Outro dado aponta que a maioria
nunca freqlientou programas de tratamento para dependentes
gquimicos. Ja o consumo do &lcool estd freqglientemente asso-
ciado a outras substéncias tdéxicas, mas , até por falta de
adequada explicacgao na entrevista, acaba por ndo considera-

do, assim como o do cigarro.

Pesquisa mais especifica, relativa ao atendi-
mento de saude dos adolescentes infratores privados de 1li-
berdade nas Unidades da Febem/RS, atualmente instituicéo
nominada de Fase -Fundacdao de Atendimento Socioeducativo,
encontra-se em andamento, sob a coordenacao do Prof. Dr.

Renato Zamora Flores, do Departamento de Genética da UFRGS.

Os relatérios parciais da pesquisa?’ , com
uma amostra de 599 internos das 14 unidades do sistema
(cerca de 84% da pop. Média), revelam que o uso de drogas
prévio a medida socioeducativa foi de 266 individuos,
46,5%. Estatisticamente, a Unica diferenca identificada foi
entre os adolescentes em internacdo provisdéria, dos gquais

61% referiam o uso.

Conforme ainda esclareceu Zamora Flores, em
oficio encaminhado a Promotoria de Justica da Inféncia e da
Juventude, na data de 05 de novembro de 2001, dentre os
grupos de transtornos mentais, e o respectivo CID, diagnos-—
ticados entre os adolescentes infratores, 29% dos internos

apresentaram transtornos mentais e de comportamento devido

20 inseridos em documento, datado de julho de 2001, intitulado "Resposta da Direcao da Febem/RS ao
Relatério da Caravana Nacional de Direitos Humanos -Comissdo de Direitos Humanos da Camara Fede-
ral.abril de 2001"
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ao uso de multiplas drogas e ao uso de outras substiancias
psicoativas (F19); nao foram computados nesse percentual os
casos de transtornos de conduta/personalidade(F91/60), re-—
ferentes a internos que fazem, com muita freqgiiéncia, uso de
drogas, o que corresponde a 20% dos diagndsticos , podendo
ser elevado esse percentual se considerados separadamente
os diagndsticos psiquidtricos efetuados em alguma das uni-—

dades de atendimento.

Informou ainda o coordenador da pesquisa que
as drogas mais comumente utilizadas pelos adolescentes pes-—
gquisados sdo o &lcool e o tabaco, drogas consideradas le-
gais. Em segundo lugar, aparecem cocaina/crack, solventes
orgénicos e maconha. Referiu, ademais, que, para sua Ssur-—
presa, nado tem condigcdes de responder quantos dos adoles-
centes internados na Febem o foram em funcdo de possuirem
envolvimento com drogas, pois had falhas nos bancos de da-

dos, que ndo incluem detalhes da sentenca.

O cenédrio, traduzido através das nossas vi-
véncias cotidianas e das pesquisas, ainda que com dados in-
suficientes para uma avaliacdo mais global, retrata uma
realidade assustadora: as drogas sao parte da vida de cri-

ancas e adolescentes.

Especialistas debatem a questao. O uso de
drogas pode ser interpretado como um rito de passagem para
a juventude pertencentes a camadas média e alta; Jj& na cul-
tura da pobreza, como paliativo para privagdes materiais e
psicoldgicas. Pode funcionar como elemento facilitador de
acbes comportamentais delitivas, estando intimamente rela-
cionada com a conduta delingUencial do adolescente. S3o va-

riadas as leituras sobre o assunto. Contudo, feliz na as-
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sertiva foi Tiirck?', ao reconhecer que "A droga é democra-
tica, nao encontra barreiras sociais e nivela as classes

sociais pela destruigdo do futuro".

Portanto, como ensina Bucherm, ainda em
vista de importantes lacunas no conhecimento sobre o tema,
como a caréncia de dados sobre a realidade das cidades do
interior , do meio rural, ou sobre a Jjuventude néao-
escolarizada, urge realizar uma série de investigagdes para
que se possa alcancar, através da multitude de wvaridveis,
um maior e fidedigno conhecimento da realidade do uso de

drogas pela juventude no Brasil.

2 Maria da Graga Maurer Gomes Tiirck, Assistente Social, in "Os aspectos sociais da droga" Caderno

Programa Consciéncia-Prevencdo ao Uso de Drogas por Criangas e Adolescentes, 1988, MP/RS.
*? Idem Ibidem n°11
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2.2 Drogas na vida do adolescente:fatores de risco e protecao, “estamos
ligados”’?

O crescente aumento do consumo de drogas pelos
adolescentes é comprovagcao cotidiana dos estudos cientifi-
Ccos. Segundo Paulo Knappm, embora o homem adulto facga uso
de drogas desde seus primérdios, o abuso de drogas por ado-—
lescentes foil reconhecido como um problema sério somente no
século XX , ao final dos anos 50, com os primeiros relatos
do uso de solventes. Nos anos 60, com os movimentos Jjovens
ganhando forca, as substéncias quimicas, principalmente a
maconha e os alucindégenos, comecaram a fazer parte de seu
mundo e, desde entdo, as drogas fazem parte do cendrio in-

ternacional.

Com vistas a compreender essa realidade, pes-
quisadores vém realizando estudos que evidenciem as razdes
pelas quails ocorre essa experimentacdo e o uso regular das
substancias que causam dependéncia, principalmente nesse

periodo da vida.

A palavra adolescéncia deriva da forma latina
adolescentia e, segundo o Novo Diciondrio Aurélio de Lingua
Portuguesa, refere-se ao periodo da vida humana que sucede
a inféncia, comegca com a puberdade, e se caracteriza por
uma série de mudancgas corporais e psicoldgicas. O adolescer
se conjuga numa posicdo fronteirica entre a inféncia e a
vida adulta. Mais do que revelar um suposto desenvolvimento
individual, refere-se a um momento psiquico de transicgao
em que a definicdo de limites entre os lugares se torna

questao norteadora para o sujeito.

z Knapp,Paulo.Drogas:classificacdo,utilizacio,efeitos e abstinéncia, in Outeiral,J.et allii. Clinica psicana-
litica de criangas e adolescentes. Editora Revinter, Rio de janeiro,1998.

27



José Outeiral?! reconhece que os adolescentes,
por viverem um periodo de intensas transformacgdes fisicas e
psiquicas, constituem uma populacdo de risco em relacdo ao

uso de drogas.

Segundo Freitas®’, a producdo cientifica sobre
a adolescéncia e todas as suas implicacgdes é vasta e pontu-
ada por uma importante diversidade de abordagens. No entan-—
to, menciona que existe uma tendéncia popularizada a se as-
sociar essa fase do desenvolvimento humano a crises, pro-
blemas, tumultos, estresse e sofrimento, bem como conside-
rar tais fatores inerentes a esse periodo de amadurecimento
tanto fisico como psicoldgico. Segundo essa concepcgdo, para
que o desenvolvimento ocorresse de maneira adequada, o Jjo-
vem precisaria elaborar os chamados 'lutos da adolescén-
cia', ou seja, aceitar as perdas como requisitos necessari-
0s para viver positivamente a fase da adolescéncia. Revela
, ainda, que estudos mais recentes apresentam uma outra e
nova forma de ver a questdo, considerando a adolescéncia
como um tempo de transformacdo gue ndo €, necessariamente,
de tumulto ou transtorno, embora possa trazer problemas
para alguns. Assim, nem toda a adolescéncia é problematica,
e nem todo adolescente recorre, necessariamente, a droga
para compensar dificuldades. Segundo afirma a especialista,
abordado e interpretado de uma ou outra forma, o fato é que
existe uma associacdo relevante entre a adolescéncia e o

uso de drogas.

E na adolescéncia , segundo chamamento do Cold-—

quio de psicanélise26 ocorrido, no Rio Grande do Sul, no

** Idem Ibidem n° 16

» FREITAS, Carmen Co. As drogas na adolescéncia : risco e protecdo. In: SEIDL, Eliane Maria Fleury
(org.). Prevencdo ao uso indevido de drogas: diga sim a vida. Brasilia, CEAD/UnB;SENAD/SGI/PR,
1999. vol.1 pag.48-56

26 Coléquio Adolescéncia e Construgdo de Fronteiras. Porto Alegre, 15-17 de outubro de 2002, UFRGS.
Folder
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segundo semestre de 2002, que o jovem se vé chamado a ocu-
par uma nova posicao, precisando para 1isso realizar uma
passagem da familia para o laco social . E o tempo de saida
de casa para o ingresso no terreno das relacdes amorosas e
das identidades coletivas advindas dos campos sexual, so-—
cial, profissional, religioso, politico, etc. E fora de
casa que o sujeito vai buscar o encontro do parceiro amo-—
roso e sexual, assim como o reconhecimento de seus pares. A
adolescéncia, assim, € um interpretante das fronteiras en-—
tre o dentro e o fora , entre o subjetivo e o social, entre
O publico e o privado e, conseqglientemente, pode ser revela-
dora das patologias vigentes nesses espacgos. Como momento
de passagem, portanto, a adolescéncia comporta uma constru-

cdo de fronteiras e, ao mesmo tempo, uma dissolugao.

Também em abordagem sobre a adolescéncia, Bu-
cher?’ menciona entender que esse processo de transicdo in-
clui conflitos de ambivaléncia que raramente se revelam de
modo direto, mas que devem ser responsabilizados pelas in-
congruéncias que constam da conduta do adolescente. Assim,
a violéncia, a formacdo de grupos e gangues, O uso de dro-—
gas podem se revelar em fundamentos de pedidos individuais

gue vao buscar eco no ambito da sociedade.

Até o momento ndo se conhece nem um fator gue,
isoladamente, seja o determinante ou causador do uso, abu-
so ou dependéncia de drogas. Alguns fatores que contribuem
para o uso de drogas pelos adolescentes foram identificados
por pesquisadores da area. Como salientam Herbet?® et alli,
dentre eles, foram detectados a influéncia do grupo de
iguais, a aprovacao social, a ansiedade, a depressao, a

disfuncdo familiar e o comportamento anterior de assumir

z BUCHER, R. Prevenc¢ao ao uso de drogas, vol I.Brasilia: Editora Universidade de Brasilia, 1989.
% Idem ibidem n° 6
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riscos. Confirma Freitas?’ que as respostas hoje dispo-
niveis resultam de estudos epidemioldgicos, ou seja, da re-—
lacdo de diversos fatores de risco e de protecdo associados
ao uso de drogas. Assevera, contudo, que os fatores de
risco ou de protecgdo ndo sdo determinantes; apenas aumentam
ou diminuem, em diferente intensidade, a probabilidade de o
evento ocorrer. Com relacdo especificadamente aos fatores
de risco e de protecédo associados ao uso de drogas por ado-
lescentes, existe um significativo numero de estudos que os
identifica e aponta como costumam interagir e se manifes-
tar. E de salientar a afirmacdo de Freitas®® de que os
achados da literatura cientifica ndo tém causado surpresa
aqueles que sobre ela se debrucam, pois se vé evidenciado o
que ¢é conhecido como “bom senso”, podendo-se inferir que
existe um entendimento, um saber, um conhecimento de que
determinadas circunsténcias, se presentes ou ausentes na
vida de uma criancga ou adolescente, podem aumentar ou dimi-
nuir a probabilidade de experimentacdo ou uso sistematico
de drogas. Pontua, ademais, que, através da revisdo da li-
teratura cientifica sobre os fatores associados ao uso de
drogas na adolescéncia, pode-se classificd-los como relaci-
onados ao individuo, a familia, a escola, aos pares e a co-—

munidade’!.

Essa visdo dos especialistas € corroborada por
intmeros outros profissionais ao apontarem que os proble-
mas relacionados ao uso de &lcool e outras drogas situam-se

na interacdo do individuo com seu meio.

Bordin®® confirma que o comportamento anti-

social da crianca e do adolescente tem sido atribuido a fa-

**1dfem Ibidem n° 5

% Idem Ibidem n° 5

*! Vide tabela quadro fatores de risco e de protegdo, anexo 7.1

32 Bordin, I.A.S. & Offord, D.R.,in Transtorno da conduta e comportamento anti-
social.Rev.Bras.Psiquiatria.200;22(supl.IT):12-5.
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tores individuais, familiares e sociais, destacando que o
transtorno de conduta( caracterizado pelo comportamento an-—
ti-social persistente, com violacdo de normas sociais ou
direitos individuais) estéd freqglientemente associado a baixo
rendimento escolar e a problemas de relacionamento com co-—
legas, trazendo limitagdes académicas e sociais ao indivi-
duo. Refere, ademais, que sao freqgiientes os comportamentos
de risco envolvendo o uso de drogas e o relaciona também
como fator associado ao comportamento anti-social, reconhe-
cendo que esse envolvimento com drogas e gangues pode ini-

ciar o jovem na criminalidade.

Existe, portanto, uma interacdo dindmica entre
as variaveis individuais, ambientais e a substéncia quimi-
ca. As drogas estao presentes em qualquer época da vida de
uma pessoa, no entanto a adolescéncia, periodo marcado por
mudangcas e curiosidades sobre um mundo que existe além da
familia, representa um momento especial no qual a droga

exerce um forte atrativo.

Sabe-se que nao ha como acabar com a droga em
si, e ela ndo é a uUnica causa de violéncia da sociedade,
mas o consumo abusivo de substédncias psicoativas entre os
adolescentes e a sua relacdo com o criminalidade é tema
gque vem preocupando hd muito os profissionais que atuam na
drea da inféncia e da juventude, e especialmente a nds que
atuamos no Sistema de Justica da Infédncia e da Juventude e
temos como dever legal a observéncia do principio da prote-
cdo integral e do respeito a condicdo peculiar de crianca e

adolescente como pessoa em desenvolvimento.

Serd que estamos ligados para, embasados nas
varias abordagens técnico-cientificas, refletir que a dro-
ga pode funcionar como uma solucdo para a angustia, como um

chamado e também como uma dentncia de algo que nao funcio-
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na, seja na familia, ou no sistema social mais amplo? Seré
gue estamos ligados para perceber que é preciso compreender
0 universo psicossocial no qual estd implicado este adoles-—
cente para que as alternativas oferecidas encontrem resso-—
nidncia na sua histdéria de vida? Serd que estamos ligados
para perceber que os dérgaos governamentais, na maioria das
vezes, tém atuado de forma isolada e dificilmente conseguem
traduzir suas propostas em agdes concretas? Serd que esta-
mos ligados para perceber a falta de integracdo das agdes e

a auséncia de uma politica publica integrada?

O Estatuto da Crianca e do Adolescente prevé,
através da abordagem socioeducativa, a intervencgdo ndo me-—
ramente punitiva do Sistema de Justica, mas propde um mo-—
delo de intervencédo sistémica, a medida que preconiza apre-
ciar a amplitude do problema e possibilita ao adolescente
refletir sobre seus atos e buscar novas formas de se rela-

cionar no mundo.

E urgente e necessario buscar estabelecer para-
metros dgue possibilitem uma intervencdo integrada, mais
eficiente e eficaz do Poder Publico nas areas da prevencéao,
repressao, recuperacdo e reinsercdo da grande parcela da

juventude brasileira flagelada pelas drogas.

Em um mundo palco de tédo réapidas e profundas
mudancas, sabe-se que nem sempre ter consciéncia de uma di-
ficuldade ou problema significa saber resolvé-lo. Outras
vezes, ainda, sabe-se o que é que tem de ser feito, mas nao

se sabe como fazé-lo.

Ainda que seja pratica incipiente, projetos e
programas de atencdo psicossocial aos usuarios de drogas e
seus familiares tém revelado satisfatoriamente que guando
a instituicdo judiciaria lida com o usuario de drogas como

um sujeito que precisa de ajuda e ndo apenas como um infra-
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tor, isso torna possivel a realizacdo de um trabalho em ni-

vel psicossocial.

-

E preciso encontrar novas formas de tratar a
questao das drogas na vida do adolescente. A droga, como
bem mencionou Noto’® deixou de ser apenas um caso de poli-
cia ou uma pratica de "grupos marginais" para se tornar um

problema da sociedade moderna.

33 1dem Ibidem n°14
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2.3 Algumas consideragcdes(conceitos) sobre ato infracional, adoles-
cente infrator, medidas socioeducativas e medidas protetivas, dro-
gas e usuarios de drogas.

Ao fazer mencdo a epistemologia, disciplina
filosdéfica que aborda os processos do conhecimento humano,
e ao objeto da teoria do conhecimento, Severino®? menciona
qgque o raciocinio é o momento amadurecido do pensamento,
acrescentando que raciocinar é encadear juizos e formular
juizos é encadear conceitos. Por isso, pode-se dizer gue o

conhecimento humano inicia-se com a formacdo de conceitos.

Pretende-se, de forma sucinta, abordar algu-
mas consideracgdes sobre a definicdo de alguns conceitos,
gque em virtude do vocabuldrio técnico, sdo considerados im-—
portantes para melhor esclarecimento e compreensdo do tra-

balho pesquisado.

2.3.1 Do Ato Infracional:

Limita o art. 103 do Estatuto da Crianca e do
Adolescente o conceilito de ato infracional :" Considera-se
ato infracional a conduta descrita como crime ou contraven-—

cado penal."

Ao estabelecer a definicao, ainda que sem
conceituacdo especifica, o ECA , enguanto normativa interna
nacional que recepcionou a Convencao Internacional de Di-
reitos da Crianga%, estabelece como sendo ato infracional
toda conduta definida, no éambito do Direito Penal, como

crime ou contravengdo. Vale dizer que a lei ordindria bra-

34 Severino, A. J. Metodologia do Trabalho Cientifico. 12.ed. Sao Paulo,Cortez Editora, 1985. Pag.220.
3 Adotada pela Assembléia Geral das Nacgdes Unidas, em 20.11.89, e assinada pelo Governo Brasileiro
em 26.1.90, cujo texto foi aprovado pelo Decreto Legislativo 28, de 14.9.90 e promulgado pelo Decreto
Presidencial 99.710, de 21.11.90.
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sileira, buscando nao utilizar a denominacdo, antes estig-
matizante, constante do Cédigo de Menores, e buscando su-
perar a teoria da Situacao Irreqular, recepcionou a Doutri-
na da Protecdo Integral e utilizou-se de nova nominacédo
para a conduta em conflito com a lei penal, designando-a

como sendo ato infracional.

Varios autores buscaram explicitar o que o

ECA, de forma sucinta, descreveu no Jj& citado art. 103.

Segundo Saraiva®®, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente define, em observéncia do principio constituci-
onal da anterioridade penal ou da legalidade, que ato in-
fracional serd toda conduta descrita como crime ou contra-
vengcao penal. Ou seja, na prdopria definicdo da espécie in-
clui a garantia de observancia do principio da tipicidade,
que exige subsuncdao da conduta agquela descrita pela norma
penal, que se caracteriza, no dizer de Mirabete”, na rea-
lizacdo da conduta(positiva ou negativa) proibida em lei.
Portanto, sé hd ato infracional se houver figura tipica pe-
nal gque o preveja. Entenda-se por figura tipica penal, ou
tipo penal, a descricao pelo texto legal do fato que a

lei proibe ou ordena.

Garcia Méndez>®

escreve que a dimensdo Jjuri-
dica que o ECA proporciona, elimina definitivamente o deba-
te estéril acerca da relevéancia penal dos comportamentos
sociais negativos atribuidos aos adolescentes. Assevera
gque o contetdo do artigo 103 permite gque nos eximamos de

maiores comentarios, uma vez que define taxativamente como

% Jodo Batista da Costa Saraiva, Juiz de Direito da Infincia e da Juventude de Santo Angelo/RS, in Ado-
lescente e o ato infracional:garantias processuais e medidas socioeducativas - Porto Alegre. Livraria do
Advogado, 1999.

37 Julio Fabrini Mirabete. Manual de Direito Penal. V. 1, 2* ed.Sédo Paulo. Atlas, 1985, p.116.

3 Emilio Garcia Meéndez, Professor de criminologia da Universidade de Buenos Aires e Consultor Inter-
nacional em Direitos da Crianga, in Infincia e cidadania na América Latina:traducio de Angela Maria
Tijiwa. Sdo Paulo. Hucitec / Instituto Ayrton Senna, 1998.
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ato infracional a conduta prevista em lei como crime ou

contravencao.

Liberati?®’ afirma, por sua vez, que na verda-
de ndo existe diferenca entre os conceitos de ato infracio-
nal e crime ou contravengao, pois, de qualquer forma, todos
sdo condutas contrarias ao direito, situando-se na catego-

ria de ato ilicito.

E curioso observar o que registra Mousni-
er%, no sentido, de que, no nosso sistema penal, adota a
lei um critério de distincdo formal entre o crime e a con-
travencdo, recorrendo a espécie de pena’’ para diferenciar
o crime da contravencdo, conhecida esta Ultima como delito
de menor gravidade. Diversamente, embora o ato infracional
possa ter como contetdo gquer o crime quer a contravencao,
ndo cogitou o legislador em estabelecer a correspondente
distincdo entre o ato infracional crime e o ato infracional
contravencdo, em nivel de sancdo, isso porque, como se vera
mais adiante, em respeito a sua condicdo peculiar de pessoa
em desenvolvimento e inimputdvel recebe como resposta a
conduta infracional medidas de cardter socioceducativo e/ou

protetivo.

% Liberati, Wilson Donizetti. O Estatuto da Crianca e do Adolescente: Comentarios. Colecio Estudos
Juridico-sociais. IBPS. Brasilia/DF. 1991.

* Mousnier, Conceicdo A. O Ato Infracional : 4 luz da Constitui¢do Federal, do Estatuto da Crianca e do
Adolescente e das Regras Minimas de Beijing. Liber Juris.RJ.1991

4 Segundo a Lei de Introdug@o ao Cédigo Penal, Decreto-Lei n® 3.914, de 9.12.41, em seu art.1° ao crime
a lei comina pena de reclusdo ou detencdo , quer isoladamente, quer alternativa ou cumulativamente com
a pena de multa.Contravengao € a infracdo penal a que a lei comina, isoladamente, pena de prisdo simples
ou de multa, ou ambas, alternativa ou cumulativamente.
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2.3.2 Do adolescente Infrator:

Dogmaticamente, conceitua-se infrator
aquele com idade inferior a 18 anos completos cujo compor-—
tamento encontra descrigdo na norma penal incriminadora,

nao importando se crianga ou adolescente.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente trouxe
uma completa transformacao ao tratamento legal relativo a
criancas e adolescentes, especialmente no plano do trato da
questao infracional. Antes, a terminologia 'menores' servia
para conceituar aqueles em situacdao irregqular, rotulando-os
perversamente quando nao se ajustavam ao padrao estabeleci-
do,quer em razdo do abandono, da condicdao social ou do com-—
portamento delituoso. Hoje, criancas e adolescentes sao
qualificados como sujeitos de direitos e obrigagdes compa-
tiveis com a peculiar condigdo de desenvolvimento e tao-
somente a definigdo conceitual j& permite distinguir o

atendimento socioceducativo do protetivo

Segundo a norma disposta no art. 2° do Es-—
tatuto da Crianca e do Adolescente, adolescente, para os
efeitos da lei, é a pessoa entre doze e dezoito anos de

idade.

Escreve Liberati®® que varios autores, entre

eles Albergaria e Nogueira, apontam restrig¢des a colocacgdo
do limite de 12 anos para o inicio da adolescéncia, pelo
fato de a distincdo pretendida pelo legislador nao coinci-
dir com a evolugdo bioldégica de uma fase para a outra.
Constata, por outro lado, o mesmo autor que, na realidade,

0os conceitos de crianca e adolescente e seus limites etari-

42 1dem Ibidem n° 39
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os sdo variaveis, apontando dados estatisticos da ONU que

revelam critérios cronoldgicos distintos.

No Estatuto da Crianca e do Adolescente, a
fixagcdo da faixa etdria é definidora da condig¢do e obedece
a critério de politica legislativa, uma vez que a lei con-—
sidera crianca a pessoa de até doze anos de idade incomple-
tos, sendo ambos os destinatdarios primdrios da legislacao
especializada. A distingcdo dos conceitos estd fundada so-
mente no aspecto da idade, ndo levando em consideracdo o

psicoldégico e o social.

Por outro lado, ¢ importante assinalar dJue,
ao estabelecer principios norteadores para sua interpreta-
cdo, o Estatuto refere-se tanto a crianca como ao adoles-—
cente como 'pessoas em desenvolvimento'. O artigo 6° do Es-—
tatuto em acolhendo essa terminologia, incorpora nogao ba-
silar em consondncia com a Doutrina da Protecdo Integral®’:
aquela de que possuem crianca e adolescente caracteristica
comum, qual seja, condicdo peculiar de pessoas em desenvol-—
vimento, precisando de assisténcia e garantia adequada a

cada fase especifica do desenvolvimento humano.

A necessaria distincdo entre crianca e ado-
lescente, estabelecida pelo Estatuto, tém importéncia,
pois, como etapas distintas da vida humana, o tratamento de
suas situacdes difere na lei. Como bem aponta Solari®!, em
geral, ambos gozam dos mesmos direitos fundamentais, reco-
nhecendo-se sua condicdo especial de pessoas em desenvolvi-
mento. Contudo, se tivermos diante de hipdétese de uma cri-
anca incorrer em atos de conduta descritos como crimes ou

contravengdes pela lei penal, a crianca infratora fica

* Adotada pelo ECA e baseada no reconhecimento de direitos especiais e especificos de toda crianca e
adolescente, decorrente da condicio peculiar de pessoas em desenvolvimento, em consonancia com a
Convengdo Internacional dos Direitos da Crianca.

4 Ubaldino Calvento Solari in Cury,M.;Amaral e Silva; Méndez,R.G.(Coord) Estatuto da Crianga e do
Adolescente Comentado, Comentdrios Juridicos e Sociais. Sdo Paulo. Malheiros, 1991,pg.14.
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sujeita as medidas de protecdo previstas no artigo 101 do
Estatuto, enquanto ao adolescente autor de ato infracional
sao destinadas medidas socioeducativas previstas no artigo

112, gue podem ser ou nao cumuladas com medidas protetivas.

Como preleciona Trindade?’, ndo ha qualquer
davida de que as criangcas e os adolescentes praticam uma
infinidade de atos humanos, positivos ou negativos, dos
quais podem ou nao resultar danos a bens juridicamente pro-
tegidos. Como explica, ha uma gama infinita de comportamen-
tos que transgridem as normas de convivéncia e se revelam
em desacordo com as regras ou valores da sociedade, causan-
do danos a valores socialmente estabelecidos, os quais,
todavia, nao chegam a merecer uma inscrig¢do Jjuridica. Sao
essas as chamadas condutas anti-sociais. Somente algumas
condutas vao—-se caracterizar como condutas infratoras,
aquelas que atingem bens Jjuridicamente garantidos, previa-
mente definidos nas leis penais, de acordo com os principi-

os da anterioridade e da legalidade.

Trindade salienta ainda importante sublinhar
que tanto a conduta infracional como a conduta anti-social
apresentam um desvio em relacdo a norma. Nesse sentido, am-—
bas sdao consideradas condutas desviadas, contudo, de cate-
gorias distintas, a saber: desvio em relagdo a norma juri-

dica e desvio em relacdo a norma social.

Assim, ©para o jurista, infrator é todo aque-
le que infringe qualquer das leis penais. Trata-se da apli-
cacao de uma normativa vinculada a uma conduta considerada
contra a lei. Dai também a utilizacdo do termo adolescente

em conflito com a lei.

* Trindade, Jorge. Delingiiéncia Juvenil:uma abordagem transdisciplinar. Ed,Porto Alegre. Livraria do
Advogado, 1996.pg.64/65.
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Portanto, numa concepcgao l6gico—juridica,
diante da norma estatutéaria, conceitua—-se adolescente in-
frator aquele com idade entre doze e dezoito anos de idade
incompletos, cuja conduta praticada coincide com a figura

tipificada na norma penal incriminadora.



2.3.3 Medias Socioeducativas e medidas protetivas

2.3.3.1 Das Medidas Socioeducativas

Quando da pratica de ato infracional® por ado-
lescente, surge a indicacédo da aplicacdao de uma das medidas
indicadas, em rol taxativom, no artigo 112 do ECA, assim

vazadas:

“Art. 112. Verificada a pratica de ato infra-
cional, a autoridade competente poderd aplicar ao adoles-—

cente as seguintes medidas:

I- adverténcia;

I1- obrigag¢do de reparar o dano;

ITI- prestagdo de servigos a comunida-—
de;

V- liberdade assistiday;

V- inser¢do em regime de semiliberdade;

VI- internagdo em estabelecimento edu-—
cacional;

VII- qualquer uma das previstas no ar-

ti. 101, I a VI”.

No que concerne a natureza juridica de tais me-
didas, controvertem os doutos sobre sua natureza também pe-

nal, merecendo referéncia o escrito por Olympio Sotto Mai-

*® Art. 103 do ECA: “Considera-se ato infracional a conduta descrita como crime ou contravengo penal”.
47 “Estatuto da Crianca e do Adolescente Comentado”, organizadores Munir Cury, Anténio Fernando do
Amaral e Silva e Emilio Garcia Mendez, ed. Malheiros, Sdo Paulo, 1992. pag. 338.
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or%, pregando que “(...) para o adolescente autor de ato

infracional a proposta é de que, no contexto da protecdo
integral, receba ele medidas sdécio-educativas (sic) (por-
tanto, ndo punitivas), tendentes a interferir no seu pro-
cesso de desenvolvimento objetivando melhor compreensdo da

realidade e efetiva integracdo social”.

Em contraponto para Emilio Garcia Mendez®’, a
etapa da responsabilidade penal dos adolescentes se inaugu-—
ra com o Estatuto da Criangca e do Adolescente, aprovado em
1990. O ECA constitui a primeira inovag¢do substancial lati-
no—americana a respeito do modelo tutelar de 1919. Durante
mais de setenta anos, desde 1919 a 1990, as "reformas" das
leis de menores constituiram apenas variagbes da mesma me-—

lodia.

AL}

Ainda seguindo na esteira do mesmo mestre, o
principio geral que interessa pdr em evidéncia é a diversi-
dade do tratamento juridico com base na faixa etdria. As-—
sim, as criancas ndo somente sdo0 penalmente 1inimputdaveis
como também sdo penalmente irresponsdveis. No caso do come-
timento por uma crianca de atos que infrinjam as leis pe-—
nais, somente poderdo corresponder - eventualmente - medi-
das de protecdo. Ao contrario, os adolescentes, também pe-—
nalmente inimputdveis, sdo no entanto penalmente responsa-—
veis. Quer dizer, respondem penalmente, nos exatos termos
de leis especificas como o ECA, por aquelas condutas passi-—
veis de serem caracterizadas como crimes ou delitos. Na
histdéria real do tratamento de fato e de direito do "menor
infrator" (e ndo na histdria corporativa eufemistica), a
responsabilidade penal dos adolescentes por atos tipicos
antijuridicos e culpdveis constitui um avang¢o e uma con-

quista extraordindria sobre a "bondosa" responsabilidade

* Idem Ibidem n°47, pag.340.
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por atos "anti-sociais", construgcdo tipica das multiplas

varidveis da etapa tutelar”.

Pelo embasamento juridico e socioldgico, pare-
ce—-nos mais pertinente o segundo modelo, atinente a respon-—
sabilidade penal dos adolescentes, dando-se relevo ao fato
de que “constitui uma ruptura profunda, tanto com o modelo
tutelar quanto com o modelo penal indiferenciado, que hoje
se expressa exclusivamente na ignorante ou cinica proposta

de redug¢do da idade na imputabilidade penal

Por sua parte, o modelo do ECA demonstra que é
possivel e necessdrio superar tanto a visdo pseudo-—
progressista e falsamente compassiva, de um paternalismo
ingénuo de cardter tutelar, quanto a visdo retrégrada de um
retribucionismo hipdcrita de mero cardter penal repressivo.
O modelo da responsabilidade penal dos adolescentes (dora-
vante tratado por RPA) é o modelo da justica e das garanti-

aS/[5O

Nessa senda, conclusivo o Posicionamento n°
28 do Conselho dos Procuradores de Justica e dos Promotores
de Justica da Infédncia e da Juventude do Estado do Rio
Grande do Sul - CONPPIJ -, condensador das precipuas fun-
cbes da medida socioceducativa, atinentes a natureza sancio-—
natéria sem olvidar-se do conteudo prevalentemente pedagd-—

gico: "“28 - MEDIDA DE INTERNACAO. Prazo Maximo —: Estatuto

da Crianca e do Adolescente. Artigo 121, da Lei 8.069/90. O

prazo maximo da medida de internag¢do, por sua natureza san-

cionatdéria e seu conteudo prevalentemente pedagdégico, deve

ser computado do inicio do cumprimento, abrangendo todos os
atos infracionais até entdo praticados. Sobrevindo sentencga

aplicando medida da mesma natureza por ato infracional pra-

4 “por uma Reflexdo Sobre o Arbitrio o Garantismo na Jurisdicdo Sécio-educativa”, in

http://www.mp.rs.gov.br/hmpage/homepage2.nsf/pages/CIJ_emilio.
* Ibid idem. n°49
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ticado apdés o inicio do cumprimento, o limite temporal pas-—
sard a fluir da data do inicio do cumprimento dessa nova

medida”.

Ultrapassada a questao conceitual, sem que se
tenha a pretensdo de se ter esgotado o tema, algumas consi-

deracdes as medidas em espécie:

A primeira medida arrolada ¢é a adverténcia,
que "“consistird em admoestacdo verbal, que serd reduzida a
termo e assinada’l. Essa admoestacdo, efetuada pelo Promo-
tor de Justica, em sede de remissao, ou pelo Juiz, é indi-
cada quando da préatica infracional de atos leves, aos ado-
lescentes primarios, “ou caraterizado pelo excesso proprio

dos impulsos da juventude”’?.

A medida prevista no inciso II diz respeito a
obrigacdo de reparar o dano’’, consistindo na imposicdo da
obrigacdo de o infrator compor os prejuizos decorrentes da

prética infracional.

A medida do inciso III diz respeito a prestacéo
de servicos a comunidade, disciplinada no artigo 117 do
ECA, qgue dispde de instituto andlogo na esfera penal comum,
como pena restritiva de direitos, que consiste “na atribui-
cdo ao condenado de tarefas gratuitas junto a entidades as-—
sistenciais, hospitais, escolas, orfanatos e outros estabe-
lecimentos congéneres, em programas comunitdrios ou esta-

tais (CP, art. 46) 774,

w .

Assim, as trés primeiras medidas indicam a "“ni-

tida prevaléncia do cardter educativo ao punitivo. E que as

> Art. 115 do ECA.

2 Wilson Donizeti Liberati in “Comentarios ao Estatuto da Crianca e do Adolescente. Ed. Malheiros, pag.
83.

> Art. 116 do ECA.

> Paulo Liicio Nogueira “Estatuto da Crianga e do Adolescente Comentado”, ed. Saraiva, pag. 117.
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técnicas educativas voltadas a autocritica e a reparacdo do
dano se mostram muito mais eficazes, vez que (sic) produzem
no sujeito infrator a possibilidade de reafirmacdo dos va-
lores ético-sociais, tratando-se-o como alguém que pode se
transformar, que é capaz de aprender moralmente e de se mo-

dificar (...)">”>.

O inciso IV, com a medida de liberdade assis-—
tida, especificada no artigo 118 do ECA, tem por finalidade
o0 acompanhamento, o auxilio e a orientacdo do adolescente,
pelo prazo minimo de seis meses (§ 2°, do art. 118), e di-
recionada a interferir na realidade familiar e social do
infrator, objetivando o resgate das suas potencialidades,
mediante o apoio técnico. Pertinente relevar-se a insercgao
do adolescente no sistema educacional e no mercado de tra-

balho, para que se inicie ou se retome seu projeto de vida.

O inciso V, detalhado pelo art. 120 do ECA,
prevé a medida de insercdo em regime de semiliberdade, que
pode ser determinado desde o inicio ou como forma e transi-
cao para o meio aberto, com a possibilidade de atividades

externas sem a necessidade de autorizagdo judicial.

Apresenta providéncia de “ alto valor terapéu-
tico e eficaz para a integracdo social do adolescente, dan-—
do—-1lhe oportunidade de uma atividade util e 1laborativa na
comunidade, com o acompanhamento de equipe técnica especia-—

lizada”®.

O inciso VI trata da internacdao em estabele-
cimento educacional, disciplinada nos arts. 121 a 125, do

Estatuto.

Trata—-se de medida que abarca a mais avancada

doutrina na matéria, abrangendo tanto a doutrina da prote-

> Olympio Sotto Maior, op. cit., pag. 341.
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cao integral proposta pela normativa internacional relativa
a area da infancia e da juventude, quanto as contemporéneas
e atuais idéias de controle social. Conforme menciona
Méndez "“pela primeira vez no campo da legislacdo chamada
até agora de "“menorista” renuncia-se aos eufemismos e a hi-
pocrisia, designando a internagdo como uma medida de priva-
cdo de liberdade. O cardter breve e excepcional da medida
surge, também, do reconhecimento dos provados efeitos nega-

tivos da privacdo de liberdade, principalmente no caso da

;L x~ . . 7
pessoa humana em condigdo peculiar de desenvolvimento”’’.

Sobre o tema, deveras pertinente, o ja refe-
rido posicionamento do CONPPIJ®® encontra-se assim ementa-

do:

“28 - MEDIDA DE INTERNACAO. Prazo Miximo —: Es-
tatuto da Crianca e do Adolescente. Artigo 121,
da Lei 8.069/90. O prazo maximo da medida de
internag¢do, por sua natureza sancionatdria e
seu conteudo prevalentemente pedagdgico, deve
ser computado do inicio do cumprimento, abran-
gendo todos os atos infracionais até entdo pra-
ticados. Sobrevindo sentenca aplicando medida
da mesma natureza por ato infracional praticado
apoés o inicio do cumprimento, o limite temporal
passara a fluir da data do inicio do cumprimen-—
to dessa nova medida”.

O § 1° do art. 112 indica, e nem poderia ser
de modo diverso, que a medida, ou as medidas aplicadas ao
infrator terdao em conta sua capacidade de cumprimento, como
a espécie dos servigos a serem prestados a comunidade, as
circunstancias da infracdo, bem como a sua gravidade, ser-—
vindo esses critérios como operadores da opgao da medida a
ser aplicada quer pelo Juiz, quer em concerto com o Promo-

tor de Justica, acompanhada de remissao’’. Expressamente o

%% Wilson Donizeti Liberati, op. cit., pag. 82.

57 Emilio Garcia Mendez, “Estatuto da Crianca e do Adolescente Comentado”, ed. Malheiros, pag. 400.
%% Conselho dos Procuradores de Justica e dos Promotores de Justica da Infancia e da Juventude do RS.
% Sobre a remissdo, vide arts. 126 e 127, do ECA.
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art.113%° indica referéncia de possibilidade das medidas
socioeducativas serem aplicadas isolada ou cumulativamente,
bem como substituidas a qualquer tempo, alertando para gue
quando da aplicacao busque-se levar em conta as necessida-
des pedagdgicas, preferindo-se aquelas que visem ao forta-

lecimento dos vinculos familiares e comunitdrios.

O § 2° igualmente segue o previsto pela Cons-
tituicdo Federal, pois mesmo ao infrator adulto nédo é per-
mitida a imposigao de trabalho forgado, nos termos do art.
5¢, inciso XLVII, “c¢” , o que reforgca o cardter punitivo e
a perfeita adequacédo sistémica do ECA aos ditames constitu-—

cionais.

O § 3° estd assim redigido: “os adolescentes
portadores de doenca ou deficiéncia mental receberdo tra-
tamento individual e especializado, em local adequado as

suas condicdes”.

Embora se pudesse indicar como pleonastico,
pois os ditames constitucionais, sobretudo principios como
o da dignidade da pessoa humana, indicariam tais paradig-
mas, assume importancia enfatizar a protecdo integral de
gue toda crianca e adolescente, ainda que infrator, é cre-

dor, pois que individuo em desenvolvimento.

Como se percebe, o preceito legal estabelece
ao Estado a obrigacdo positiva de proporcionar tratamento
ao socioeducando, dai a possibilidade corroborada pela pre-
visdo no inciso VII do art.112, de poder com as medidas so-
cioeducativas cumular outras de cunho protetivo, como a in-—
clusdo em programa oficial ou comunitdrio de auxilio, ori-
entacdo e tratamento a alcodlatras e toxicdmanos, por exem-—

plo.

5 Art.113 do ECA: Aplica-se a este Capitulo o disposto nos arts.99 e 100.
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2.3.3.2 Das Medidas de Protecao

Como consabido, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente fundamenta-se na doutrina da protecdo inte-
gral® da qual, como coroldrio, deflui a positivacdo das
medidas para a protecdo da crianca e do adolescente, no in-
tuito de salvaguardar-lhes os direitos assegurados na Cons-—

tituicdo Federal e implementados pelo ECA.

Tais medidas vém insculpidas no artigo 101 da

Lei n°® 8.069/90 - ECA -, compreendendo, dentre outras®®:

“I- encaminhamento aos pais ou responsavel,

mediante termo de responsabilidade;

II- orientacdo, apoio e acompanhamento tempo-

rarios;

IIT- matricula e freqgiiéncia obrigatdérias em

estabelecimento oficial de ensino fundamental;

IV- inclusdo em programa comunitdario ou ofi-

cial de auxilio a familia, a crianca e ao adolescente;

V- requisigdo de tratamento médico, psicold-—

gico ou psiquidtrico em regime hospitalar ou ambulatorial;

VI- inclusdo em programa oficial ou comunita-
rio de auxilio, orientacdo e tratamento a alcodlatras e to-—

xicbmanos;
VII- abrigo em entidade;

VIII- colocacgdo em familia substituta.

o' Art.1* do ECA: Esta Lei dispde sobre a protecdo integral a crianga e ao adolescente.
62 E aqui importante diferenciagdo das medidas socioeducativas, aplicadas aos adolescentes infratores,
previstas no art. 112, em rol taxativo.



Paragrafo Unico: O abrigo é medida proviséria
e excepcional, utilizavel como forma de transicdo para a
colocacdo em familia substituta, ndo implicando privacédo de

liberdade.”

Quanto aos destinatédrios, precisa ¢é a licéo
de Roberto Joao Elias“, para quem, embora “o Estatuto se
aplique em regra, a todas as criangas e adolescentes, ha
certas medidas, denominadas "“de proteg¢do”, que se aplicam
sé a determinados menores, em circunstdncias previstas.”
Essas medidas sdo destinadas a criancas e adolescentes que
apresentem estar em situacdao que configure ameaca ou viola-—
cdo aos direitos fundamentais assegurados na Lei, também

conhecida como situacdo de risco.
Com efeito, reza o art. 98 do ECA:

“"Art. 98. As medidas de prote¢do a crianga e
ao adolescente sdo aplicaveis sempre que o0s direitos reco-

nhecidos nesta Lei forem ameacados ou violados:

I- por agdo ou omissdo da sociedade

ou do Estado;

II- por falta, omissdo ou abuso dos

pais ou responsavel;
IIT- em razdo de sua conduta.”

Edson Sé&da, por seu turno, leciona®:“Aqui se
encontra, normativamente, o coracdo do Estatuto, no sentido
de que, com este artigo, o legislador rompe com a doutrina
da "“situacdo irregular”, que presidia o Direito anterior, e

adota a doutrina da "“proteg¢do integral”, preconizada pela

%3 Comentérios ao Estatuto da Crianca e do Adolescente, ed. Saraiva, pag. 76.
% Estatuto da Crianca e do Adolescente Comentado, coord. Munir Cury e outros. Ed. Malheiros, pag.
303.
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Declaragdo e pela Convengdo Internacional dos Direitos da

Crianca.

E aqui se encontra a pedra angular do novo
Direito, ao definir com precisdo em que condigcbes sdo exi-—

giveis as medidas de proteg¢do a crianca e ao adolescente.”

Wanda Engel® refere que o “primeiro dado a
ressaltar ao comentar o art. 98 do Estatuto é o reforgo que
se da, também neste capitulo, a premissa de que é dever da
sociedade em geral e do Poder Publico em especial, além da
familia, assegurar a criangcas e adolescentes seus direitos

basicos”.

Ainda em sentido genérico, cabe ressaltar o
fato de que, na situacdo concreta, uma ou mais medidas das
indicadas pelo Estatuto como “especificas” podem ser apli-
cadas tanto a crianca quanto ao adolescente. Elas também,
separada ou cumulativamente as medidas socioeducativas, po-
derdo ser aplicadas ao adolescente infrator. Medidas de cu-
nho protetivo podem ser destinadas aos pais ou responséavel,
como dispde o artigo 129 na norma Estatutdria, uma vez dque
a andlise sistémica do Estatuto possibilita a salvaguarda e
a protecdo integral do publico infanto-juvenil. Essas medi-
das, nado raras vezes, dizem respeito a correcdo e ao tra-
tamento dos que com a crianca ou o adolescente convivem,
sendo em muitas das situacdes, o0s responsaveis pelas le-
sbes ou ameacas a integridade fisica e psiquica do tutela-

do.

Assim, o artigo 99, ao prever que "“as medi-
das previstas neste capitulo poderdo ser aplicadas isolada
ou cumulativamente, bem como substituidas a qualquer tem-

7

po”, é seguido pelo art. 100, assim vazado: "“Na aplicagdo

das medidas levar-se—-4o em conta as necessidades pedagdgi-
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cas, preferindo-se aquelas que visem ao fortalecimento dos

vinculos familiares e comunitdrios”.

A competéncia e a atribuicdo para a aplicacéao
das medidas dizem respeito essencialmente ao Conselho Tu-
telar ou a autoridade judiciaria, observadas as suas atri-
buigcbes e competéncias e respeitada a possibilidade de
ajuste com o Promotor de Justica, em sede de remissao,
quando posteriormente serd submetida a homologacdo judici-

al.

Convém salientar o fato de que as medidas de
protecdao jamais podem assumir conotagdo punitiva, por serem
destinadas a sujeitos especiais de direito. Em casos parti-
culares, é conveniente e necessario que o adolescente ou a
crianca sejam examinados por equipe especializada, que in-—
dicard a medida mais adequada, v.g. tratamento médico e/ou
psicoldégico, ou inclusdo em programa oficial ou comunita-
rio de auxilio, orientacdo e tratamento de alcodlatras e

toxicbébmanos, estes foco principal do presente estudo.

Em tal ocasido, além da medida socioeducati-
va, de natureza punitiva e carédter prevalentemente pedagd-
gico, como ja& referido anteriormente, o adolescente infra-
tor, usudrio de substédncias entorpecentes, nao apenas pode-—
r4d receber, mas, entende-se, tenha direito subjetivo a me-
didas de protecdo, como as dos incisos II (orientacao,
apoio e acompanhamento tempordrios), como também e, princi-
palmente, a de inclusdo em programa oficial ou comunitédrio
de auxilio, orientacdo e tratamento a alcodlatras e toxicd-
manos. Se forem detectados, em sua vida de relacgado prdédxima,
como na familia, casos de drogaditos ou alcodlatras, estes
igualmente se tornardo credores de tais medidas, pois sao

remotas as chances de que se logre éxito na reeducacdo e

% Idem Ibidem n°64, pag.281
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recuperacgao do adolescente infrator sem que os familiares,
muitas vezes focos de reincidéncia no contato com drogas,

sejam recuperados.

Por fim, o art. 102 do ECA requer gque as me-—
didas de protecdo arroladas em rol nao-taxativo, ao contréa-
rio do que ocorre com as medidas socioeducativas, sejam
acompanhadas de regularizacdo do registro civil®®. Isso se
deve também ao acentuado numero de subregistros de nasci-
mento (registros de nascimento nédo efetuados no prazo de
sessenta dias da data do nascimento). No Rio Grande do Sul,
em média, no ano de 2001, aproximadamente 20% das criancas

nascidas vivas ainda nao foram registradas.

2.3.4 Drogas
2.3.4.1 O que é droga

O termo “droga” origina-se do holandés antigo
droog (folha seca), porque antigamente quase todos os medi-

camentos eram feitos a base de vegetais.

Droga é uma palavra gque pode ser entendida

com varios significados na lingua portuguesa.

No sentido figurado, pode significar algo que
ndo presta, desagradavel, ruim, gque nao tem qualidade. Se-
gundo Aurélio®’ droga é qualquer substancia capaz de modi-
ficar a funcao dos organismos vivos, resultando em mudancgas
fisioldégicas ou de comportamento. Nesse caso, droga pode
ser entendida como a gama imensa de medicamentos ou remé-

dios, em geral receitados pelos médicos e vendidos nas far-

5 Art. 102. “As medidas de prote¢do de que trata este Capitulo serdo acompanhadas da regularizacdo
do registro civil. § 1°. Verificada a inexisténcia de registro anterior, o assento de nascimento da crianga
ou adolescente serd feito a vista dos elementos disponiveis, mediante requisicdo da autoridade judicidria.
§ 2° Os registros e certidoes necessdrias a regularizacdo de que trata este artigo sdo isentos de multas,
custas e emolumentos, gozando de absoluta prioridade.”

57 Ferreira, A..B.H. Novo Diciondrio Aurélio da Lingua Portuguesa. Rio de Janeiro. Nova Fronteira.
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macias. Contudo, esse mesmo conceito de droga também pode
ser utilizado para definir os entorpecentes68 ou narcdédti-
cosw, conhecidos socialmente como téxicosm, ou também cha-
madas cientificamente substéncias psicoativas ou drogas
psicotrépicas, ou seja, aquele grupo de substancias que
atuam preferencialmente no cérebro, alterando o seu funcio-

namento.

As drogas psicotrdpicas ou substéncias psico-

, , , .7 ~ ,
ativas, explica Nicastri’’, sdo assim chamadas porque cau-—
sam modificacgdes no funcionamento do Sistema Nervoso Cen-

tral, afetando o estado mental da pessoa.

Segundo o OMS (Organizacgdo Mundial de Saude),
droga € qualquer produto licito ou ilicito que afeta o fun-
cionamento mental e corporal do individuo e gque pode causar

intoxicagcdao ou dependéncia.

Assim, a palavra “droga”, na definicdao farma-
coldégica, € qualgquer substancia capaz de produzir uma mo-—
dificagcdo no funcionamento do organismo e estd associada
tanto ao conceito de narcdético ou entorpecente gquanto ao
conceito de medicamento. Para compreender e auxiliar a de-—
finicdo dos termos, torna-se importante descrever uma clas-

sificagdo quanto ao aspecto legal e suas caracteristicas.

2.3.4.2 Classificacao das drogas:

N

Quanto a sua legalidade, as drogas podem ser
classificadas quanto a maneira como elas sao tratadas dian-—

te da lei: licitas ou ilicitas.

% Em farmacologia, designa os psicotrépicos que tm por principal fungdo causar embotar ou causar
torpor, insensibilizar. Trata-se principalmente dos opidceos, designados também de narcéticos.

% Da raiz grega “narco”, de “narkosis”(entorpecimento), significa sonho, estupor, torpor.

70 Substancia capaz de agir de maneira nociva, provocando alteracdes estruturais e/ou funcionais ao ser
introduzida no organismo. Todas as drogas sdo potencialmente téxicas e podem produzir intoxicagdo,
cuja gravidade dependerd do uso em excesso. A comida pode ser toxica.



Drogas licitas sdo aquelas cuja producdo e
uso sao permitidos por lei, sendo liberadas para a comerci-
alizagdo e , em geral, social e culturalmente aceitas. Ob-
serva-se aqui, como bem referido em site de consulta’?, que
o fato de serem liberadas ndo significa que ndo tenham al-
gum tipo de controle governamental, bem como ndo provogquem
algum prejuizo & saude mental, fisica e social. Isso depen-—
derd de multiplos fatores tais como quantidade, qualidade,
freqliéncia de uso, etc. Aqui estdao incluidas algumas dro-
gas, como o &alcool e o tabaco, cuja venda, embora legalmen-
te permitida, é proibida a crianca e ao adolescente. Ainda
ha, como de forma pertinente aborda Siedl”® et alli, o caso
do vinho, na Franca, o do charuto, em Cuba, e o do café, no
Brasil. Essas drogas estdao de tal maneira integradas ao
nosso quotidiano, gque nédo nos damos conta de que, ao tomar-—
mos um copo de vinho ou uma xicara de café, estamos consu-

mindo uma droga psicotrdpica.

Drogas ilicitas ou ilegais, por sua vez, séao
aquelas cuja producao, comercializacdo e uso sao proibidos

por lei, tal como a maconha e a cocaina.

Quanto aos efeitos que causam ao Sistema Ner-—
voso Central, as drogas sdo classificadas em trés grupos:
as substancias depressoras, as estimulantes e as perturba-

doras ou alucindgenas.

Na categoria de substéncias depressoras do
Sistema Nervoso Central estdo substéncias que se caracte-
rizam por diminuirem a atividade do cérebro. Menciona Ni-

castri’® que nessa categoria encontra-se uma grande varie-

7! Nicastri, Sergio. A droga e seus efeitos. Prevengo ao uso indevido de drogas: diga SIM a vida/Eliane
Maria Fleury Seidl(organizadora).Brasilia: CEAD/UnB; SENAD/SGI/PR, 1999.vol.I, unidade 2.

> www.diganaoasdrogas.com.br

7 Siedl, Eliane. M. F. e Liana Costa. As drogas na atualidade. Prevencdo ao uso indevido de drogas: diga
SIM a vida. Brasilia: CEAD/UnB;SENAD/SGI/PR,1999. Vol.I. unidade I.

™ Idem Ibidem n° 71.
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dade de substédncias com propriedades fisicas e qguimicas
bastante diferenciadas e que a diminuicdo da atividade do
Sistema Nervoso Central pode afetar a atividade global do
cérebro ou incidir sobre certos sistemas especificos. Como
consequéncia dessa acgdo, ha uma tendéncia a diminuicdo da
atividade motora, da reacdo a dor e da ansiedade. E comum

um efeito de euforia inicial, seguido de sonoléncia.

N . 7
Nesse grupo de substéancias ° encontram-se o
alcool, os solventes ou inalantes, os barbittricos, os
opidides, o éter, os benzodiazepinicos, a morfina, a heroi-

na, dentre outras.

As substéncias estimulantes ou estimuladoras
do Sistema Nervoso Central, em oposicdo as depressoras, au-
mentam a atividade de nosso cérebro, o gque traz como conse-
giéncia um estado de alerta exagerado, insdénia e aceleracdo
dos processos psiquicos. Nessa categoria de substancias’®
encontram-se as anfetaminas, também conhecidas como boli-
nhas ou moderadores de apetite, que sdo substidncias sinté-
ticas, produzidas em laboratério, e a cocaina(folha, pas-

ta, pd, crack).

Por sua vez, as substancias perturbadoras ou
alucindégenas sdao aquelas que provocam alteracgcdes no funci-
onamento do cérebro. Elas propiciam alteracdo na percepcao
da realidade, isto é, provocam uma visdo distorcida em re-—
lacdo ao mundo real, fazendo com que o individuo tenha um
falso juizo da realidade. O cérebro ndo funciona normalmen-
te e resultam fendmenos psiquicos tais como delirios e alu-

cinacodes.

7 Consulte caracteristicas das substncias listadas no quadro do Anexo 7.2
76 Idem Ibidem n°75
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Nesse grupo de drogas77 estdo os derivados da
Cannabis sativa (maconha, haxixe e éleo de haxixe),o LSD ou
dcido lisérgico, os “chéas”, o ecstasy, que também apresenta
propriedades estimulantes e guarda semelhanca com as anfe-

taminas, dentre outras.

2.3.4.3 Usuarios de drogas:

Conforme Jj& foi abordado neste trabalho, séao
muitos e complexos os fatores que levam um Jjovem a fazer
uso de drogas. Ademais, € consenso entre os especialistas
gque o uso de drogas nao leva necessariamente ao abuso ou a

dependéncia.

Segundo definicdo de termos de Freitas'®, o
uso se caracteriza pela utilizacdo de uma substancia de
forma esporaddica ou eventual, sem adquirir um significado
maior na vida do usudrio. Porém o uso esporaddico ndo garan-
te auséncia de problemas ou conseqgiiéncias indesejaveis. J&
o0 abuso é o uso sistemdtico de uma substédncia com a presen-—
ca de prejuizos no dia-a-dia do usudrio. Embora ja existam
problemas, ainda ndo estdo presentes os sinais e sintomas
de dependéncia. A dependéncia, por sua vez, ocorre quando,
na auséncia da substdncia, o usudrio apresenta um qgquadro
caracterizado por sofrimento fisico ou psiquico conhecido
por sindrome de abstinéncia. E uma “disfunc&o”, J& que na
auséncia da substancia o usudrio ndo mais funciona adequa-
damente. Esse quadro ¢ devido a neuroadaptacdo que se des-—
envolve pela presenca constante da substédncia no sistema

nervoso central.

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), o6rgado das Nagdes Unidas com sede em Genebra, o uso

de drogas deve ser classificado em: uso na vida, quando a

" Idem Ibidem n°75
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pessoca fez uso de gqualquer droga pelo menos uma vez na
vida; uso no ano, quando a pessoa utilizou drogas pelo me-
nos uma vez nos uUltimos doze meses; uso no més ou recente,
gquando a pessoa utilizou drogas pelo menos uma vez nos ul-
timos trinta dias; uso de risco, quando caracterizado um
padrdao de uso ocasional, repetido e persistente, que impli-
ca alto risco de danos futuros a saude fisica ou mental do
usudrio, mas que ainda ndo resultou em significantes efei-
tos mérbidos orgénicos ou psicoldgicos; uso prejudicial, o
padrdo de uso gque Jj& cause dano fisico e/ou mental a saude;
e uso ritual, gquando o consumo, geralmente de alucindge-
nos, ¢é realizado dentro de um controle coletivo codificado

em normas simbdlicas, semelhante ao ato cerimonial.

Diante do conceituado, é possivel identificar

diferentes tipos de usuéarios.

A Organizacao das Nagdes Unidas para a Educa-
cdo, Ciéncia e Cultura (UNESCO), segundo consideracdes de
saude publica, sociais e educacionais, distingue, conforme

o0 estdgio de consumo, quatro tipos de usuédrios:

O usudrio experimental ou experimentador 1li-
mita-se a experimentar uma ou varias drogas por diversos
motivos, como curiosidade, desejo de novas experiéncias,
pressdo do grupo, etc. Na grande maioria dos casos, o con-
tato com drogas nédo passa das primeiras experiéncias. Como
afirma Seidl’”” et alli, grande parte das pessoas que Jja
usaram drogas inclui-se nessa categoria, como € o caso do
adolescente gque fumou maconha somente uma ou duas vezes,
por causa da facilidade de acesso ao produto, sem que essa

experiéncia casual tenha se transformado num uso continuo.

"8 1dem Ibidem n°® 75
" 1dem Ibidem n°73
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O usudrio ocasional ou recreativo é aquele
gque utiliza um ou vaArios produtos, de vez em quando, se a
droga estiver disponivel, em ambiente favordvel e em situ-
acbes especificas ou de lazer, sem gque esse uso eventual
importe em prejuizo ou ruptura das relacgdes afetivas, pro-

fissionalis e sociais.

Ja o usuadrio habitual ou funcional faz uso
freqliente de uma ou mais drogas. Embora seja um uso ainda
de modo controlado, na vida em geral e em suas relagdes ja
se podem observar sinais de prejuizos. Mesmo assim, ainda
“funciona” socialmente, embora de forma precdria e correndo

riscos de dependéncia.

Por ultimo, o usuario abusivo ou dependente,
também conhecido como disfuncional, toxicbdmano, drogadito,
vive pela droga e para a droga, guase dque exclusivamente.
Como conseqgiiéncia , em geral, surgem graves problemas nas
relacdes familiares, sociais e profissionais, o que provo-—
ca, a medida gque o consumo passa a assumir posicdo de des-—
tagque na vida do usuario, isolamento e marginalizacéo,

acompanhados eventualmente de decadéncia fisica e moral.

58



3 Alnvestigacao: consideracoes metodoldgicas
3.1 Metodologia e Delineamento da Pesquisa

Trata—-se de pesquisa exploratdéria envolven-
do levantamento de dados quantitativos relativos ao cometi-
mento de atos infracionais por adolescentes, a qual objeti-
va uma maior familiaridade com o problema investigado, pos-
sibilitando apurar indicadores capazes de responder aos

objetivos delineados.

Para o mapeamento da investigacgdo foi utili-
zado levantamento de registro de banco de dados e efetuada
andlise de depoimentos prestados em expedientes de apuracéo
de ato infracional, constantes do arquivo da Promotoria da
Infadncia e da Juventude de Porto Alegre, cujo Nucleo de
Atendimento ao Adolescente Autor de Ato Infracional, forma-
do pelas 4, 5 e 6 Promotorias, atua Jjunto ao Centro Inte-
grado de Atendimento ao Adolescente Autor de Ato Infracio-
nal - Projeto Justica Instantdnea. Fez-se mister, também,
examinar o0s procedimentos judiciais correspondentes, loca-
lizados através do banco de dados do Juizado da Infancia e

da Juventude de Porto Alegre.

3.2 Populacdo e Amostra

A populacao estudada envolve adolescentes au-
tores de ato infracional apresentados perante o Centro In-
tegrado de Atendimento ao Adolescente Autor de Ato Infraci-
onal- Projeto Justica Instantdnea, na cidade de Porto Ale-
gre, o qual vem a ser a porta de ingresso dos procedimentos
de apuracao de ato infracional, local onde se encontram
6rgados da Policia Civil, do Ministério Publico, da Defenso-

ria Publica, do Poder Judicidrio e da Equipe técnica, para
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efeito de agilizagdo do atendimento inicial a adolescente a

quem se atribua autoria de ato infracional.

Para a amostra do estudo, foi escolhido, de
forma aleatdéria, o més de marco. A escolha recaiu em virtu-
de de marco ser o més do inicio do ano letivo e de reestru-
turacdo de rotinas, uma vez gque também se optou por ex-—
cluir os meses de férias escolares, Jjulho, janeiro e feve-
reiro, que coincidem com o periodo da concentracdao de féri-
as escalonadas dos profissionais que atuam no Sistema de

Justica.

Sob esse norte, foram selecionados os regis-
tros do banco de dados da 423, 5@ e 62 Promotorias de Justi-
ca da Inféncia e da Juventude relativos ao més de marco
dos anos de 1999, 2000 e 2001. Considerando gue O numero
total de registros somou 641 casos e gque teria de ser ave-
riguada a prevaléncia do uso de drogas entre os adolescen-—
tes autores de ato infracional, foram apartados desde logo
desse total 70 casos por estarem identificados no banco de
dados como sendo condutas tipificadas como de porte ou tra-
fico de drogas, entendendo-se merecerem inicialmente andli-

se em separado.

Excluidos os atos infracionais tipificados
como praticas relativas ao porte e trafico de drogas, dos
571 casos restantes foram selecionados aleatoriamente 126
casos para verificar a prevaléncia do uso de drogas. Para
garantir a aleatoriedade da amostra das ocorréncias a serem
investigadas, foi utilizado como técnica apenas o registro
alternado de existéncia ou ndo de alcunha no banco de da-
dos, sendo delimitados 45 casos/més. Dos registros selecio-
nados, por nado terem sido localizados no arquivo fisico al-
guns dos correspondentes procedimentos de apuracdo de pra-

tica de ato infracional, a amostra ficou assim distribuida:
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42 casos relativos ao més de marco de 1999, 41 casos refe-
rentes ao més de marco de 2000 e 43 casos relativos a margo

de 2001.

O somatdério dos 70 casos tipificados como
prédtica de porte e tradfico de drogas, denominados de GRUPO
A, adicionados aos 126 casos apartados aleatoriamente, de-—
nominados de GRUPO B, totaliza a amostra de 196 ocorréncias
de apuracao de ato infracional e representa a analise de

mais de 30% do total de casos selecionados.

3.3 Instrumento
Para a investigacdo da amostra selecionada

utilizaram-se as informacdes constantes do banco de dados
do Nucleo de Atendimento ao Adolescente Autor de Ato Infra-

cional, sendo agregado um questionario complementar.

O procedimento de execugcdo nado previu o con-—
tato com a populacdo alvo, houve somente a coleta de regis-
tro de dados com a correspondente andlise de depoimentos
dos adolescentes e seus responsaveis prestados em procedi-

mentos de apuracdo de ato infracional.

Para a integracado dos dados, foi utilizado o
gerenciador de banco de dados Access. Essa ferramenta para
tratamento de dados relacionais foi fator fundamental para
a integracao dos dois bancos de dados, possibilitando uma

avaliacdo mais detalhada do contetdo da pesquisa.

Como elemento de ligacdo entre os bancos de

dados o campo “Pasta” é o elemento uUnico de identificacéo,

sendo o campo de relacionamento entre os bancos de dados.

O banco de dados do Nucleo da Atendimento ao

Adolescente Autor de Ato Infracional forneceu um numero de
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“pasta” correspondente a identificacdo de cada adolescente

autor de ato infracional, com o seguinte conjunto de dados:

Nome :

Filiacéao:

Nascimento:

Sexo:

Cor:

Alcunha:

Endereco:

Data entrada:

Pasta:

Selo:

DPCA: (n expediente policial)

Atendente:

Infracao:

Promotor:

Saida:

Medida:

Encaminhamento:

Observacdes:

Por sua vez, o guestionario
complementar (Anexo I) foi elaborado com perguntas
organizadas e objetivas, em Dbloco de temas, visando
abranger os objetivos e hipdéteses da pesquisa, e as
respostas encontradas foram classificadas dentre as
alternativas contidas no qguestiondrio, possibilitando a
posterior tabulacdo dos dados e a verificabilidade do

problema de pesquisa.

O instrumento de pesquisa abrangeu qgquestdes
sobre conhecimento das condigdes de vida do adolescente,
bem como circunsténcias que envolvem o ato infracional.
Contemplou variaveis de caracterizacéo da populacéo
estudada, inclusive indicadores sociodemogréaficos;
variaveis de caracterizacao de uso de substéncias
psicoativas, incluindo fumo, &lcool e drogas ilicitas;
variaveis referentes a ocorréncia da pratica do ato
infracional, como espécie do ato infracional praticado,

companhias, hordrio, motivacgdes, medidas socioeducativas e
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de protecdo determinadas, além de outras especificacdes
que, analisadas no conjunto, mostram dados reveladores para

o estudo da problemdtica infracional juvenil.

Tendo em vista que o objetivo da pesquisa
referiu-se a caracterizacdo da prevaléncia do uso de
drogas,o conceito de droga consagrad pela OMS(qualquer
substancia que, introduzida num organismo vivo, provoca
modificagdes numa ou em mais fungdes do mesmo), valido para
substancias licitas e ilicitas, foi especificado nas
seguintes categorias: alcool, fumo, maconha, cocaina,
solventes, crack,outras ilicitas. Registre-se também a
possibilidade de averiguar o uso de até duas espécies de
drogas, uma vez que O instrumento permite apontar dois

tipos.

Ademais, mesmo dgque a preocupacao do estudo
ndo seja caracterizar o tipo do usuario, enquanto nivel de
determinacdo de dependéncia,aproveitou-se para utilizar a
classificacao de periodicidade apresentada pela UNESCO
convencionando para o preenchimento alguns critérios, a
saber: a)usudrio experimental ou experimentador (adotando
como critério de coleta de dados o registro de que o
adolescente fez uso de qualquer droga pelo menos uma vez nha
vida ou no ano); b)usudrio ocasional ou recreativo/(
considerado o registro de uso no més de até duas ou trés
vezes); <¢) usuario habitual ou funcional( considerado o
registro de uso na semana de uma ou duas vezes); d)
usudrio abusivo ou dependente( considerado o registro de

uso trés ou mais vezes na semana) .

3.4 Coleta de Dados

A etapa dedicada ao levantamento das informa-

cbes correspondeu, inicialmente, a coleta e a identificacéo
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dos registros do banco de dados e a localizagdao nos arqui-
vos, tanto do Nucleo da Atendimento ao Adolescente Autor de
Ato Infracional quanto do Juizado da Infancia e da Juventu-
de de Porto Alegre, dos procedimentos de apuracdo de prati-
ca de ato infracional atribuidos aos adolescentes selecio-
nados na amostra. A essa etapa seguiu-se o processo de sis-—
tematizacdo e digitacdo de dados, além da efetivacao de
seus cruzamentos. Seguiu-se o trabalho de revisdo dos re-
sultados quantitativos e, finalmente, a andlise e interpre-

tagdo dos resultados apurados.

3.5 Analise dos dados:

Inicialmente, considerando o total da
amostra, foil analisado o comportamento geral das varidveis
relativas a situacao pessoal, familiar, escolar e
funcional, bem como das varidveis referentes a pratica do
ato infracional, sem procurar estratificar as amostras do
Grupo A e do Grupo B, com a intencdo de oferecer um perfil
bdsico do adolescente infrator que sirva como marco de

referéncia.

Num segundo momento, juntamente com a
apresentacado das varidveis de caracterizacao da prevaléncia
do uso de drogas,que definem o tema central deste estudo,
foram trabalhados diversos cruzamentos, que permitiram
enriquecer a andlise e revelar aspectos da realidade
observando os elementos basicos do modelo epidemioldgico
classico: individuo, ambiente e substéncia, gque nao se

destacaram quando da visualizacgdo dos dados em conjunto.
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4 Dos Resultados
4.1 Apresentacao e analise dos resultados

Este levantamento procurou atender o objetivo
de averiguar o uso de drogas por parte dos adolescentes
autores de ato infracional na cidade de Porto Alegre. O
instrumento especialmente desenvolvido para a investigacao
junto aos procedimentos de apuracdo da pratica de ato in-
fracional, possibilitou apurar uma ampla gama de informa-
cbes em relacdo a importantes variaveis situacionais, que
relinem caracteristicas sdécio-demogrdficas, tais como suas
caracteristicas pessocais, familiares, sociais, de saude,
da situacao escolar, além de informar sobre o ato infracio-
nal praticado, espécie, circunstancias, motivacgdes e medi-
das sécio-educativas e protetivas determinadas pelo Sistema

de Justica.

As informagdes coletadas nao sé possibilita-
ram uma analise sobre o tema proposto, como também apontam
um perfil bédsico de referéncia, com a possibilidade de rea-

lizar oportunamente diversos estudos complementares.

Conforme consideragdes metodoldgicas, foram
pesquisados, da selecdo de 641 casos relativos aos meses de
marco de 1999, 2000 e 2001, enguanto amostra, 196 ocorrén-
cias de apuracao de ato infracional, sendo que desse to-
tal, no periodo pesquisado, 70 casos foram de inicio
identificados no banco de dados como sendo condutas tipifi-
cadas como porte ou trafico de drogas, entendendo-se, en-—
gquanto amostra de controle, merecerem referéncias correla-
tas e serem identificados no estudo como GRUPO A. Do res-—
tante selecionado aleatdériamente, resultaram 126 casos
para buscar se verificar a prevaléncia do uso de drogas,

definindo—-se serem nominados de GRUPO B.
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4.1.1 Situacao pessoal, familiar, escolar e funcional:

4.1.1.1 Do sexo, da cor e da idade:

Os levantamentos se iniciaram, como nao pode-—
ria deixar de ser, com o sSexo , a cor e a idade dos adoles-

centes autores de ato infracional.

Constatou-se que a grande maioria dos adoles-
centes infratores é do sexo masculino. Do total, 173 (88%)
, enquanto somente 23(12%) casos sao relativos a adolescen-
tes do sexo feminino. Os dados também revelam a predomindn-
cia de adolescentes de cor branca, 133(68%) do total, em
contrapartida dos 38(19%) achados de cor preta e 25(13%) de
cor mista. No tocante a idade, verificou-se que a maior
parcela de adolescentes. (68%)apresenta concentracdo etédria
entre 16(26%) e 17(42%) anos de idade, constatando-se que
0 numero de adolescentes que cometem ato infracional aumen-—
ta gradativamente de acordo com o progresso da idade crono-

légica, conforme grédfico abaixo:



Tabela 1 - Dados Completos Sexo

M 173
F 23
TOTAL 196

Grifico 1 - Dados Completos Sexo

Tabela 2 - Dados Completos Idade

“17” 84
“16” 50
“15” 34
“14” 22
“13” 5
“12” 1
TOTAL 196
1%

Griafico 2 - Dados Completos Idade
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Tabela 3 - Dados Completos Cor
| COR | N.deCasos |

BRANCA 133
PRETA 38
MISTA 25
TOTAL 196

OBRANCA
B PRETA
OMISTA

Grafico 3 - Dados Completos Cor

O dado relativo ao sexo, somado aos da faixa
etdria e cor sugere perfil do adolescente infrator do sexo
masculino, de cor branca e prevalentemente com faixa etdaria

entre 16 e 17 anos de idade.

4.1.1.2 Da situacao familiar:

Do total das situagdes investigadas, em
166 (84%) dos registros identificou-se que os adolescentes
vivem com a familia, o que revela que mantém a convivéncia
familiar, residindo, uma grande parcela, 84 dos adolescen-
tes, com ambos o0s pais(43%),mas também sendo significativo
o percentual (31%) de adolescentes gue convive em familia
uniparental composta pela mae (28%) e composta pelo pai (3%).
Vale referir ainda o percentual de 8% de adolescentes que

j& constituiu familia.
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Tabela 4 - Completa Vive com Familia

| Familia [ N. de Casos |
SIM 166
NAO ) 21
NENHUMA INFORMACAO 9
TOTAL 196

osim
ENAO

ONENHUMA
INFORMACAO

Grafico 4 - Completo Vive com a Familia

Tabela 5 - Completa Tipo de Familia

_ Tipo de Familia | N. de Casos |
PAl e MAE ] 84
UNIPARENTAL — MAE 55
OUTROS ) 25
SEM INFORMACAO 14
FAMILIA CONSTITUIDA POR ADOLESCENTE 8
UNIPARENTAL — PAI 6
ABRIGO 4

TOTAL 196
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O PAI e MAE

HUNIPARENTAL - MAE

OOUTROS

OSEM INFORMAGAO

HFAMILIA
CONSTITUIDA POR
ADOLESCENTE

OUNIPARENTAL - PAI

HABRIGO

Grafico 5 - Completo Tipo de Familia

Ainda quando se apurou a situacao familiar do
adolescente infrator, entendemos interessante investigar se
os pais, entendidos ambos ou quaisquer deles, compareceram
nas fases de apuragdo de ato infracional, fator gue nos pa-
receu mostraria indicativos sobre eventual falta, negligén-

cia ou omissao dos pais.

Tabela 6 - Completa Acompanhamento dos Pais

| Descricdo | N. de Casos |
MP+ JUDICIAL 58
TODAS AS FASES 53
JUDICIAL } 40
SEM INFORMAGAO 28
MINISTERIO PUBLICO 9
POLICIAL +MP 6
POLICIAL 2

TOTAL 196
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OMP+ JUDICIAL
ETODAS AS FASES
OJUDICIAL

COSEM INFORMAGCAO
EMINISTERIO

PUBLICO
O POLICIAL +MP

HPOLICIAL

Grafico 6 - Completo Acompanhamento dos Pais

A informacdao demonstra que somente 53(27%)
dos pails compareceram e todas as fases do procedimento,
sendo que chama a atencao o fato de que em 28(14%) dos ca-
sos nado consta do procedimento referéncia alguma sobre a

presencga ou nédo dos pais ou de representante legal.

4.1.1.3 Da situacao escolar:

Em relacdo a educacao, considerou-se os itens
freqliéncia escolar, grau de escolaridade, turno e o tipo de
escola. A analise dessas questdes contribuiu para detectar
0 numero de adolescentes infratores estudantes e nao estu-

dantes.

Dos casos investigados, 103 sao estudantes, o
que representa 53% e 77 adolescentes nao estavam freqien-—
tando escola gquando da pratica de ato infracional, repre-—
sentando 39% do conjunto pesquisado, nao se constatando

qualquer informacdao em 8% dos casos.
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Tabela 7 - Completa Estuda

| Descricdo | N. de Casos |
SIM 103
NAO ) 77
NENHUMA INFORMACAO 16
TOTAL 196

asim

e ENAO

ONENHUMA
INFORMACAO

Grifico 7 - Completo Estuda

Analisando mais detalhadamente os resultados
referentes a esta populacdo observa—-se que parcela signi-
ficativa, que abrange 73% dos infratores, possul escolari-
dade a nivel de ensino fundamental, sendo que 38(19%) des-—
tes conseguiram completd-lo. Cabe destacar, ademais, gue
dos que referiram estudar, 35(34%) o fazem no turno diurno
e (20%) no noturno e novamente nadao se constatou nenhuma in-

formacdo sobre o turno em 46% das situacgdes.

Tabela 8 - Completa Escolaridade

| Descricdo IN.de Casos|
FUND. ATE 52 58
FUND. ATE 22 49
FUND. ATE 82 38
MEDIO ) 29
SEM INFORMACAO 18
SUPLETIVO 3
SUPERIOR 1

TOTAL 196
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CFUND. ATE 52
BFUND. ATE 22
COFUND. ATE 82
COMEDIO

B SEM INFORMACAO
OSUPLETIVO

B SUPERIOR

Grifico 8 - Completo Escolaridade

Tabela 9 - Completa Turno Escolar

[Turno | N. de Casos |
SEM INFORMACAO 47
DIURNO 35
NOTURNO 21
TOTAL 103

OSEM .
INFORMACAO

EDIURNO

ONOTURNO

Grifico 9 - Completo Turno Escolar

Deve-se referir, ainda, gque em relagdao ao

tipo de escola os dados nado se mostraram relevantes em vir-
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tude de que o levantamento apontou elevado nUmero de casos

85(82%) sem informacao, deduzindo-se que o dado ndo foi de-

clarado e/ou nem perquirido e registrado.

Tabela 10 - Completa Tipo de Escola

| Tipo de Escola | N. de Casos |
SEM INFORMACAOQO 85
ESCOLA PUBLICA ESTADUAL 13
ESCOLA PUBLICA MUNICIPAL 2
ESCOLA PARTICULAR 2
UNIVERSIDADE 1

TOTAL 103

82%

O SEM INFORMAGAO

EESCOLA PUBLICA
ESTADUAL

OESCOLA PUBLICA
MUNICIPAL

OESCOLA
PARTICULAR

HEUNIVERSIDADE

Grifico 10 - Completo Tipo de

4.1.1.4 Da situacao funcional:

Escola

Avaliando-se a situacdo funcional dos adoles-

centes, constata-se que a maioria nao trabalha 112(57%).

Entre os que se apurou trabalharem,

56(29%),

verifica—-se

significativa incidéncia de trabalho informal (48%), em con-

trapartida com o indice de 13% dos adolescentes com cartei-

ra assinada, mesmo considerando que em 39% dos casos ndo héa

qualguer informacdo no expediente sobre esta circunsténcia.

Cabe aqui, por pertinente, em razdo da idade em que & per-—

mitido o trabalho, 16 anos, exceto na condicdo de apren-

74



75

diz (14 a 16 anos), fazendo associacdao geral com a idade da
amostra selecionada, revelar, dentre os que revelaram tra-
balhar, a realidade encontrada em cada uma das faixas etéa-

rias.

Tabela 11 - Completa Trabalho

L Trabalho | N. de Casos |
NAO 112
SIM ) 56
NENHUMA INFORMACAOQO 28
TOTAL 196

ENAO
ESIM

ONENHUMA
INFORMACAO

Grafico 11 - Completo Trabalho

Tabela 12 - Completa Tipo de Trabalho

ITipo de Trabalho | N. de Casos |
TRABALHO |NFO~RMAL 27
SEM INFORMACAO 22
CARTEIRA ASSINADA 7

TOTAL 56



OTRABALHO
INFORMAL

ESEM INFORMAGCAO
48%

OCARTEIRA
ASSINADA

Grafico 12 - Completo Tipo de Trabalho

Tabela 13 - Completa Tipo de Trabalho X Idade

| IDADE | Descricéo | N. de Casos |
17 SEM INFORMACAO 13
17 TRABALHO INFORMAL 12
17 CARTEIRA ASSINADA 4
16 TRABALHO INFORMAL 6
16 SEM INFORMACAO 6
16 CARTEIRA ASSINADA 1

15 TRABALHO INFORMAL 6
15 SEM INFORMACAO 2
15 CARTEIRA ASSINADA 2
14 TRABALHO INFORMAL 2
14 SEM INFORMACAO 1

13 TRABALHO INFORMAL 1

TOTAL 56

4.1.2 Do ato infracional:

4.1.2.1 Do tipo

Abordando aspectos referentes a pratica do
ato infracional, verifica-se , conforme tabela, uma gama
variada de tipificagdes classificadas no banco de dados.
Deve-se fazer mencdo ter sido considerado o primeiro ato
infracional registrado em nome do adolescente, visto que o
campo somente registra a primeira capitulacao, em que pese

haver registro de outras praticas de ato infracional come-
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tidas pelos adolescentes, conforme revela tabela (X)de ve-

rificagcdo de outros atos infracionais.

Em relagdo as ocorréncias de atos infracio-

nais praticados, entendeu-se importante vislumbrid-las en-—

quanto categoria de crimes contra o patrimbénio, crimes con-

tra a pessoa, contra os costumes e ainda aqueles relativos

ao porte e trafico de drogas.

Tabela 14 - Completa Tipos Agrupados de Infracoes

| CRIMES CONTRA O PATRIMONIO | N. de Casos |
FURTO 15
ROUBO 14
FURTO QUALIFICADO 13
ROUBO QUALIFICADO 5
DANO 4
TENTATIVA DE FURTO 2
APROPRIACAO INDEBITA 1
TENTATIVA DE FURTO QUALIFICADO 1
TENTATIVA DE ESTELIONATO 1
TOTAL 56

| CRIMES CONTRA PESSOAS | N. de Casos |

LESAO CORPORAL
AMEACA

DIFAMACAO

HOMICIDIO

TENTATIVA DE HOMICIDIO
TOTAL

27
7
1
1
1
37

| CRIMES CONTRA COSTUME

| N. de Casos |

ESTUPRO

ATENTADO VIOLENTO AO PUDOR

TOTAL

1
1
2

| CRIMES DE DROGADICAO

| N. de Casos |

USO E PORTE DE ENTORPECENTE

TRAFICO DE ENTORPECENTES
TOTAL

49
21
70
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| OUTROS | N.de Casos |
PORTE DE ARMA 13
FALTA DE HABILITACAO PARA DIRIGIR 11
PERTURBACAO DO TRABALHO OU SOSSEGO 5
OUTROS 1
FORMACAO DE QUADRILHA OU BANDO 1
TOTAL 31

OCRIMES DE_
DROGADICAO

ECRIMES CONTRA O
PATRIMONIO

OCRIMES CONTRA
PESSOAS

OOUTROS

HECRIMES CONTRA
COSTUME

Grifico 13 - Completo Tipos de Infracées Agrupadas

4.1.2.2 Do horario

Dos dados referentes ao hordrio ou periodo
utilizado para o cometimento do ato infracional, foi veri-
ficado se concentrar 20% dos casos no periodo compreendido
entre 15:01hs e 18:00hs, sendo que se apurou percentual
idéntico, 16%, nas praticas infracionais compreendidas no
periodo entre os periodos entre 18:01hs e 21:00hs e 21:01hs
e 24:00hs. FEsse percentual baixa para 9%, na madrugada,

entre 00:01lhs e 03:00hs.
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Tabela 15 - Completa Horario Ato Infracional

Descricao

| N. de Casos |

ENTRE 15:01H E 18:00H
ENTRE 18:01H E 21:00H
ENTRE 21:01H E 24:00H
ENTRE 12:01H E 15:00H
ENTRE 9:01H E 12:00H
ENTRE 00:01H E 3:00H
ENTRE 6:00H E 9:00H
ENTRE 3:01H E 5:59H
TOTAL

42
32
31
27
23
17
15
9
196

OENTRE 15:01HS E 18:00HS

B ENTRE 18:01HS E 21:00HS

OENTRE 21:01HS E 24:00HS

OENTRE 12:01HS E 15:00HS

B ENTRE 9:01HS E 12:00HS

OENTRE 00:01HS E 3:00HS

B ENTRE 6:00HS E 9:00HS

OENTRE 3:01HS E 5:59HS

Grafico 14 - Completo Horario Ato Infracional

4.1.2.3 Das companhias

Fator

interessante para

se Dbuscar

detectar

também se mostrou o fato de buscar averiguar se o adoles-—

cente estava acompanhado quando da pratica do ato infracio-

nal.

centes infratores

ato infracional apurado.

Restou demonstrado que um grande percentual de adoles-

(58%) estava acompanhado quando cometeu o
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Tabela 16 - Completa Acompanhado Ato Infracional

| Acompanhado | N.de Casos |
SIM 114
NAO ) 70
NENHUMA INFORMACAO 12
TOTAL 196

aosim

ENAO

58%
ONENHUMA
INFORMACAO

Grafico 15 - Completo Acompanhado Ato Infracional

Dos adolescentes que afirmaram ou se consta-—
tou estarem acompanhados gquando da pratica do delito, um
significativo percentual (74%)revela a companhia de adoles-
centes, e em parcela de 18% constatou-se a companhia de
adultos, merecendo observar que mesmo constando do instru-—

mento a opgdo crianca nao foi indicada.

Tabela 17 - Completa Tipo de Acompanhante

| Acompanhante Ato Infracional | N. de Casos |

ADOLESCENTE 85
ADULTO _ 20
SEM INFORMACAO 9

TOTAL 114
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OADOLESCENTE
HADULTO

OSEM i
INFORMACAO

Griafico 16 - Completo Tipo de Acompanhante

4.1.3 Da motivacéao

Em se tratando de avaliar conduta infratora
de adolescentes mostra-se relevante buscar detectar os mo-
tivos que os levaram a conduta reprovada. Os dados obtidos
mostram que em parcela significativa dos 119 casos em que
se detectou ter sido declarada a motivacdo, 39 casos(32%)

dizem respeito a amigos, e em percentual de 30% revelou-se

a droga como motivacéo.

Tabela 18 - Completa Motivos Delinquir
| Motivos de Delinqgiiir | N. de Casos |

AMIGOS 39
DROGAS 36
OUTROS 33
CONFLITO FAMILIAR 9
SEM INFORMACAO 1
POBREZA 1

TOTAL 119



OAMIGOS
EDROGAS
OOUTROS
OCONFLITO

FAMILIAR
ESEM INFORMACAO

OPOBREZA

Grafico 17 - Completo Motivos Delinquir

4 1.4 Conduta reincidente

Entendemos importante também poder verificar
se sobre os adolescentes infratores selecionados na amostra
ja constava outro registro de pratica de ato infracional,

buscando quantificéd-los.

Ficou demonstrado gque do total da amostra,
108 (55%) j& registravam outras praticas infracionais. E des-
ses, 74(69%) contabilizavam a pratica de outras trés ocor-

réncias de ato infracional.

Tabela 19 - Completa Outro Registro Ato Infracional

| Outro registro de ato infracional? | N. de Casos |
SIM 108

NAO 88

TOTAL 196
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oSIM
ENAO

Grifico 18 - Completo Outro Registro de Ato Infracional

Tabela 20 - Completa N° de Outros Atos Infracionais

[N. Atos Infrac. | N. de Casos |

3 74
1 17
MAIS DE 3 9
2 8
TOTAL 108

o3
EA1
OMAIS DE 3
o2

Grafico 19 - Completo N° de Outros Atos Infracionais

4.1.5 Da situacao da saude:
Na situacdo de saude , contexto em que foi

abordado o envolvimento com drogas, das 126 ocorréncias
selecionadas aleatoriamente (Grupo B), dados dos procedimen-

tos investigados revelaram registros de 50 casos de ado-
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lescentes infratores que haviam feito uso de drogas. O
apurado se refere a todos os tipos de drogas, incluindo as

licitas (&lcool e tabaco).

Podem-se especificar ainda mais os dados re-—
lativos ao estudo sobre a prevaléncia do uso de drogas pe-
los adolescentes infratores, se reunidas as 196 ocorréncias
de apuracado de ato infracional investigadas na amostra.
Grupo A e Grupo B revelam percentual de 120 casos de uso de

drogas, correspondendo a 61% da populacao alvo.

Em 17% dos procedimentos de apuragao de ato
infracional, ndo ha& registro de informacdo no sentido de o

adolescente ter declarado ou nao o uso de drogas.

Tabela 21 - Completa Usuarios de Drogas

| Entorpecentes | N. de Casos |
SIM ] 120
NENHUMA INFORMACAO 43
NAO 33
TOTAL 196

asim

ENENHUMA
INFORMACAO

ONAO

61%

Grifico 20 - Completo Usuarios de Drogas

A andlise das questdes posteriores levou a
constatar que, na verdade, sdo 112 os usuarios de drogas

ilicitas, o que representa 57% do total, se considerado o
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percentual do Grupo B de 33%(42casos) e 100% do Grupo A,
este formado pelos 70 expedientes em que o adolescente res-—

ponde em razdo de porte ou trafico de drogas.

A tabela abaixo revela o tipo de droga consu-

mida pelos adolescentes pesquisados.

Tabela 22 - Completa Tipol de Droga

| Drogas Tipol | N. de Casos |

MACONHA _ 62
SEM INFORMACAO 21
SOLVENTES 13
OUTRAS 7
COCAINA 7
FUMO 5
ALCOOL 3
CRACK 2
TOTAL 120
CIMACONHA
2%
o S
% .lNEFncn)RMAng
‘ COSOLVENTES
k COOUTRAS
» ECOCAINA
O FUMO
mALCOOL
OCRACK

Grafico 21- Completo Tipol de Droga

Na verdade, ¢é de registrar a percepcado de
gue na amostra pesquisada, ndo hé& grande preocupacado dos
operadores do Sistema de Justica em perquirir e/ou efetuar
registro sobre uso de drogas licitas como o &lcool e o ta-

baco.

Relativamente a droga ilicita mais largamente

utilizada pela populacao total estudada, a populacdo con-
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firma a predomindncia da maconha, com 62 casos(51%) das
menc¢des. Em segundo lugar aparecem os solventes, com o in-
dice bastante significativo de 13 casos(11%), seguidos da
cocaina, que aparece com indice de 10% na tabela abaixo, a
qual revela utilizacdo de segunda droga. Ademais, em 21
(17%) casos de uso de drogas ndo foi informado e/ou regis-

trado o tipo de droga utilizado.

E de mencionar o fato de o crack ter sido
apresentado com indice baixo, e que os infratores, ao menos
até o inicio do ano de 2001, pouco ou nenhum contato tive-

ram Ccom €sSsa droga.

Também observou—-se o uso de mais de uma dro-
ga pelo mesmo adolescente em 36 casos. Esse universo repre-—
senta 18% da amostra total e 30% da amostra estratificada

dos 120 usudrios que compdem os Grupos A e B.

Uma parcela considerdavel de adolescentes,

84 (70%), nao mencionou uso de segunda droga.

Tabela 23 - Completa Tipo2 de Drogas

| Drogas Tipo2 | N.de Casos |

SEM INFORMACAO 84
COCAINA 10
MACONHA 9
OUTRAS 7
SOLVENTES 5
ALCOOL 5

TOTAL 120
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8%

P

COSEM }
INFORMACAO
ECOCAINA
COMACONHA
OOUTRAS

BESOLVENTES

mALCOOL

Grafico 22 - Completo Tipo2 de Drogas

Os dados abaixo permitem apresentar os tipos

de combinacdes de drogas mais freqgiientes de que o adoles-—

cente

los adolescentes

representada no quadro abaixo,

faz uso.

Tabela 24 - Completa Usuario de Droga Tipol e Tipo2

| Drogas Tipol | Drogas Tipo2 | N.de Casos |

OUTRAS
MACONHA
SOLVENTES
SOLVENTES

SEM INFORMA-

MACONHA
MACONHA
CRACK
COCAINA
COCAINA
SOLVENTES
FUMO
COCAINA
ALCOOL
ALCOOL
TOTAL

OUTRAS
COCAINA
MACONHA
COCAINA
MACONHA
SOLVENTES
ALCOOL
COCAINA
SOLVENTES
MACONHA
ALCOOL
SOLVENTES
ALCOOL
MACONHA
ALCOOL

A freqliéncia do uso de drogas,

autores

de ato

infracional,

apesar de que,

D= = =2 22NN SO

W

declarada pe-

encontra-se

registre-se,

0 objetivo do trabalho nédo era determinar o nivel de depen-—

déncia, e sim caracterizar o uso.
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Tabela 25 - Completa Freqiiéncia de Uso de Drogas

| UsodeDrogas | N.de Casos |
SEM INFORMACAO 61

USO HABITUAL 33
USO ABUSIVO 14
USO OCASIONAL 9
USO EXPERIMENTAL 3
TOTAL 120

OSEM .
INFORMACAO
EUSO HABITUAL
DUSO ABUSIVO
CUSO OCASIONAL

BUSO
EXPERIMENTAL

Grifico 23 - Completo Frequencia de Uso de Drogas

Como pode ser constatado, grande parte dos
adolescentes infratores (50%) nao declarou, no curso da
apuracao de ato infracional, a periodicidade do uso, apesar
de o uso habitual ter sido revelado em 27% dos casos.
Cabe observar que a abordagem relativa a freqgliéncia do uso
de drogas pode causar receio, levando o adolescente a dis-

simular, a fim de evitar prejuizos a sua situacéao.

Contudo, dos 27% dos casos (33 adolescentes)
que declararam uso habitual, 17 deles(52%) tem como uso ha-

bitual a maconha.



Tabela 26 - Tabela 120 Uso Frequencia X Drogal

| Tabela SimxNao | Periodicidade Uso | Drogas | N.de Casos |
SIM USO HABITUAL MACONHA 17
SIM USO HABITUAL SOLVENTES 8
SIM USO HABITUAL COCAINA 3
SIM USO HABITUAL SEM INFORMAGAO 2
SIM USO HABITUAL FUMO 1
SIM USO HABITUAL CRACK 1
SIM USO HABITUAL ALCOOL 1
TOTAL 33

D MACONHA

B SOLVENTES

CCOCAINA

52% DSEM
INFORMAGAO

W FUMO

[ CRACK

mALCOOL

Grafico 24 - Tabela 120 Uso Frequencia X Drogal

Ao ser pesquisado se os adolescentes infrato-
res Jj& haviam freqlientado algum programa de orientacdo e/ou
tratamento relativo ao consumo de drogas, surpreendentemen-
te constatou-se nao haver informacdo em 68 casos(56%) rela-
tivos aos usudrios identificados nos Grupos A e B. Diante
desse achado Dbuscou-se averiguar idéntica informagdo na
amostra dos 70 adolescentes(Grupo A) gue respondiam por
porte ou trafico de drogas, resultando gque em 58% dos casos
ndao havia qualquer registro sobre participacdo em programa

de tratamento.
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Tabela 27 - Completa Grupo A Programa de Tratamento
[ Programa Tratamento | N. de Casos |

NENHUMA INFORMACAO 40
SIM 15
NAO 15
TOTAL 70

ONENHUMA
INFORMACAO

ESIM

ONAO

Grifico 25 — Completo Grupo A Programa de Tratamento

Observa-se que dos 120 adolescentes infrato-
res usudrios de drogas, 26 (22%) adolescentes freglientaram
programas de tratamento, e idéntico registro (22%) se co-
lheu dos que responderam negativamente. Nesse fato héd que
se ressaltar a caréncia em todo o Estado de politicas e

programas especificos.



Tabela 28 — Completa 120 Programa de Tratamento

| Prog. Tratamento | N.de Casos |
NENHUMA INFORMACAO 68
SIM 26
NAO 26
TOTAL 120

2= ONENHUMA

INFORMACAO
ESIM

56% i
ONAO

Grafico 26 - Completo Programa de Tratamento

4 1.6 Perfil Estratificado

Avaliada a questdo do uso de drogas pelos
adolescentes infratores de Porto Alegre, e oferecido o per-—
fil basico ,enquanto marco de referéncia, considerando o
total da amostra, buscou-se revelar aspectos da realidade
dos usuarios identificados no Grupo A(70) e do Grupo B(50),
melhor especificando a visao sobre o adolescente usudrio de
drogas, mostrando-se interessante destacar algumas das des-—

cobertas.

Quanto a idade, sexo e cor os dados revelaram
qgque 92% dos adolescentes infratores usudrios de drogas sao
do sexo masculino, e na sua grande maioria sdo de cor bran-
ca(64%), e apresentam faixa etdria entre 16(25%) e 17(47%)

anos de idade.
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Em relacdo a faixa etdria do adolescente e o

tipo de droga utilizada apurou-se

Tabela 29 - Idade X Tipo de Droga

| IDADE | Descricdo IN.de Casos |
17 MACONHA 38
16 MACONHA 22
15 MACONHA 8
14 MACONHA 5
15 SOLVENTES 4
17 SOLVENTES ) 4
16 SEM INFORMACAO 4
14 FUMO 4
16 ALCOQL 4
17 COCAINA 3
17 OUTRAS 3
15 COCAINA 3
16 SOLVENTES 3
17 CRACK 2
16 OUTRAS 2
13 COCAINA 1
14 COCAINA ) 1
17 SEM INFORMACAO 1
14 OUTRAS 1
14 SOLVENTES 1
15 SEM INFORMACAO 1
17 FUMO 1
15 OUTRAS 1
12 SOLVENTES 1
16 (;OCAINA 1
15 ALCOOL 1
TOTAL 120

Pelo que se coletou da pesquisa efetivada, os
jovens infratores usuarios de drogas vivem com suas famili-
as (82%), sendo demonstrado que 52% deles residem com ambos
0s Ppais e parcela significativa(32%) residem em familia
uniparental, encabecada pela mae. Fez-se constatacdao de que
num percentual de 10% é maior o nUmero de adolescentes usu-
drios de drogas gque residem com ambos ou pais, ou somente
com a méde, em relacdo a amostra do perfil de referéncia
base. E de se ressaltar, ainda, por significativo, que em
apenas 26 casos(22%) houve o registro da presenca de pais

em todas as fases do procedimento de apuracao do ato infra-
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cional, indice menor do que o encontrado no perfil de refe-
réncia(27%), fator indicativo sobre eventual negligéncia ou

omissao dos pais.

Em relacdo a situagao escolar, o apurado tam-—
bém revela, semelhante aos indices do perfil médio, que

apenas 50% dos adolescentes infratores estuda.

Tabela 30 - Estuda

| Estuda [N.de Casos|
SIM 61

NAO ) 50
NENHUMA INFORMACAO 9
TOTAL 120

oSsimM
ENAO

ONENHUMA
INFORMACAO

Grafico 27 - Estuda

A maior parte dos adolescentes registra es-—
colaridade no ensino fundamental, sendo que 29% até 2" sé-
rie, indice de 34% até 5 série, e somente 16% até a 8 sé-
rie, representando ser alta a defasagem escolar em conside-—

rando a faixa etdria dos adolescentes.
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Tabela 31 - Escolaridade

| Escolaridade | N.de Casos |
FUND. ATE 52 41

FUND. ATE 22 35
FUND. ATE 82 19
MEDIO ) 18
SEM INFORMACAO 7
TOTAL 120

OFUND. ATE 52
EFUND. ATE 22
OFUND. ATE 82
OMEDIO

ESEM INFORMACAO

Grafico 28 - Estuda

As tabelas abaixo demonstram o grau de esco-
laridade daqueles que se encontram estudando e dos infrato-

res que revelaram nao estarem freqgiientando escola.

Tabela 32 - Tabela 120 Estuda Nao X Escolaridade

| SimxNdo | Escolaridade | N.de Casos |
NAO FUND. ATE 22 20
NAO FUND. ATE 52 19
NAO FUND. ATE 82 6
NAO SEM INFORMAGCAO 4
NAO MEDIO 1

TOTAL 50



OFUND. ATE 22
B FUND. ATE 52
OFUND. ATE 82
OSEM

INFORMAGCAO
HMEDIO

Griafico 29 - Tabela 120 Estuda Nio X Escolaridade

Tabela 33 - Tabela 120 Estuda Sim X Escolaridade

| Tabela SimxN&o | Escolaridade | N. de Casos |

SIM FUND. ATE 5° 21
SIM FUND. ATE 22 15
SIM MEDIO 13
SIM FUND. ATE 82 12
TOTAL 61

O FUND. ATE 52
EFUND. ATE 22
COMEDIO

OFUND. ATE 82

Grifico 30 - Tabela 120 Estuda Sim X Escolaridade

Observou-se, ainda, que em 60 casos(50%) os
adolescentes estao na faixa etadria entre e 15 e 17 anos de
idade, e cujo grau de escolaridade compreende o ensino fun-—

damental até a 5 série.



Tabela 34 - Escolaridade X Idade

| Descricdo | IDADE | N.de Casos |
FUND. ATE 52 17 22
FUND. ATE 52 16 19
FUND. ATE 22 17 10
FUND. ATE 22 15 9
FUND. ATE 22 16 8
MEDIO 17 8
FUND. ATE 82 17 8
FUND. ATE 22 14 6
MEDIO 16 4
SEM INFORMACAO 17 4
FUND. ATE 52 15 4
FUND. ATE 52 14 3
FUND. ATE 82 14 3
FUND. ATE 82 16 3
MEDIO 15 2
SEM INFORMACAO 15 2
FUND. ATE 22 12 1
FUND.ATE5® 13 1
SEM INFORMACAO 14 1
SEM INFORMACAO 16 1
FUND. ATE 82 15 1
TOTAL 120

Chamou atencdo também a falta de informacgdes
em relagcdo ao tipo de escola(86%) e ao turno de estudo
(45%) nos procedimentos de apuracao do ato infracional pra-
ticado. Do colhido, verificou-se pequena diferencga percen-—
tual em relacdao ao turno freqgientado pelo adolescente in-
frator usudrio de drogas, havendo maior achado diurno(30%)

em relacdo ao noturno (25%).

Tabela 35 - Estuda X Turno

|  Estuda Turno | N.de Casos |

SEM INFORMACAO 28
DIURNO 18
NOTURNO 15

TOTAL 61
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Griafico 31 - Estuda X Turno

Relativamente ao aspecto funcional, apurou-se
que a maioria dos adolescentes ndo trabalha(60%) e a parce-—
la que respondeu afirmativamente (28%) referiu trabalho in-

formal (49%) e pequena percentagem mencionou ter carteira
assinada (9%), sendo alto o indice dos casos nao informa-

dos (42%) .

Tabela 36 - Trabalho

[ Trabalha | N.de Casos |
NAO 73
SIM ) 33
NENHUMA INFORMACAO 14

TOTAL 120
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Grafico 32 - Trabalho

Tabela 37 - Tipo de Trabalho

| Tipo Trabalho | N.de Casos |
TRABALHO INFORMAL 16
SEM INFORMACAO 14
CARTEIRA ASSINADA 3
TOTAL 33

OTRABALHO
INFORMAL

ESEM INFORMAGAO

OCARTEIRA
ASSINADA

Grafico 33 - Tipo de Trabalho

Com relacdao ao ato infracional praticado,
apurou-se ocorrerem com maior incidéncia(22%) no periodo
entre 15h e 18hs, verificando-se um percentual constante
distribuido pelos demais hordrios, mas com acentuada queda
na madrugada, O Jue se apurou manter semelhanca com o gqua-

dro do perfil de referéncia.
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Tabela 38 - Horario Ato Infracional

| Horario Ato Infrac. | N.de Casos |
ENTRE 15:01HS E 18:00HS 27
ENTRE 21:01HS E 24:00HS 21

ENTRE 12:01HS E 15:00HS 19
ENTRE 18:01HS E 21:00HS 18
ENTRE 9:01HS E 12:00HS 14
ENTRE 00:01HS E 3:00HS 10
ENTRE 6:00HS E 9:00HS 6
ENTRE 3:01HS E 5:59HS 5
TOTAL 120

OENTRE 15:01HS E
18:00HS

HENTRE 21:01HS E
24:00HS

OENTRE 12:01HS E
15:00HS

OENTRE 18:01HS E
21:00HS

HENTRE 9:01HS E
12:00HS

OENTRE 00:01HS E
3:00HS

HENTRE 6:00HS E
9:00HS

OENTRE 3:01HS E
5:59HS

Grafico 34 - Horario Ato Infracional

Por sua vez, qgquando da analise sobre as com-
panhias, a maioria (55%) dos adolescentes infratores usua-
rios de drogas revelou estar acompanhado gquando da préatica
do ato infracional e parcela consideravel se fazia acompa-
nhar de outros adolescentes(75%), sendo que em 20% dos ca-
sos se constatou companhia de adultos, indices muito seme-
lhantes aos achados em relacdo a amostra do perfil de refe-

réncia.

99



Tabela 39 - Acompanhado

[ Ato Infrac. Acompanhado | N.de Casos |

SIM 66
NAO ) 44
NENHUMA INFORMAGAO 10
TOTAL 120

mSIM
ENAO

CINENHUMA _
INFORMAGAO

Grafico 35 - Acompanhado Ato Infracional

Tabela 40 - Tipo de Acompanhante
| Acomp. Ato Infrac. | N.de Casos |

ADOLESCENTE 50
ADULTO } 13
SEM INFORMACAO 3
TOTAL 66

OADOLESCENT
E

B ADULTO

OSEM ~
INFORMACAO

Grafico 36 - Tipo de Acompanhante
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Ainda na apreciagdo da varidvel quanto as
companhia, interessante foil constatar uma pequena alteracao
de perfil quando analisado, dentro da amostra dos 120 usua-
rios de drogas detectados, somente os 70 casos do Grupo A
que representam os infratores que respondem por porte e
trdfico de entorpecentes. Desses, Jja se constata maior
equiparacdo entre presengca da companhia de adolescen-

tes (47%) e adultos (42%).

Tabela 41 — Acompanhado Grupo A

| Descricdo | N. de Casos |
SIM 36
NAO ) 25
NENHUMA INFORMACAO 9
TOTAL 70

osim
51% ENAO

ONENHUMA
INFORMACAO

Grafico 37 - Acompanhado Grupo A

Tabela 42 - Acompanhante Ato Infracional Grupo A

| Acompanhante Ato Infracional | N. de Casos |

ADOLESCENTE 17
ADULTO ) 15
SEM INFORMACAO 4

36
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Grafico 38 - Acompanhante de Ato Infracional Grupo A

Apreciada a varidvel da motivagao, parte dos
adolescentes , 82 casos(68%), declararam haver motivacao
para delinqgliir, sendo que 36 (44%) deles referiram ser a
droga, © que revela a importante relacdo da droga com O CO-—
metimento do ato infracional. E em parcela de 28% dos casos

os amigos foram apontados como motivacéo.

Tabela 43 - Tabela 120 Motivos Delinquir

[ Motivos Delinquir | N.de Casos |

SIM 82
NAO 26
NENHUMA INFOR- 12

TOTAL 120
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Grafico 39 - Tabela 120 Motivos Delinquir

Tabela 44 - Tabela 120 Motivos Delinquir Tipos
| Motivos de Delinqiiir | N.de Casos |

DROGAS 36
AMIGOS 23
OUTROS 17
CONFLITO FAMILIAR 5
POBREZA 1
TOTAL 82

ODROGAS
HAMIGOS
OOUTROS
OCONFLITO

FAMILIAR
HPOBREZA

Griéfico 40 - Motivos Delinquir Tipos

Dos 36 casos (44%) que alegaram droga como
motivo de delingiiir, em 21 casos (58%), a maconha é a droga

principal utilizada.



Tabela 45 - Tabela 120 Motivos Delinquir x Drogas Utilizadas

[Motivos de delinqiiir | Tabela Drogas | N. deCasos |

DROGAS MACONHA 21
DROGAS SOLVENTES 7
DROGAS COCAINA 4
DROGAS CRACK 2
DROGAS ALCOOL 2
TOTAL 36

@MACONHA
W SOLVENTES
O COCAINA
OCRACK

m ALCOOL

58%

Grafico 41 — Tabela 120 Motivos Delinqiiir x Drogas Utilizadas

Importante também apontar gque no universo da
amostra do Grupo A diminuiu o percentual dos gque apontaram
a motivacado para delingliir, 41%(29 casos), sendo que desses

73% apontaram a droga como a motivacéo.

A diminuigdo do percentual nesse grupo gue
responde por porte ou trdfico de drogas demostra a dissimu-—

lacdo ou a negacao do envolvimento com a droga.

Tabela 46 - Motivos Delinquir GrupoA

| Descricdo | N. de Casos |
SIM 29
NAO ) 27
NENHUMA INFORMACAO 14

TOTAL 70
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Grafico 42 - Motivos Delinquir GrupoA

Tabela 47 - Motivos Delinquir Tipos GrupoA

[ Motivos de Delinqiiir | N. de Casos |

DROGAS 21
OUTROS 6
CONFLITO FAMILIAR 1
AMIGOS 1
TOTAL 29

ODROGAS
BEOUTROS
OCONFLITO FAMILIAR
OAMIGOS

Grafico 43 - Motivos Delinquir Tipos GrupoA
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Na investigacdo sobre a conduta reincidente
dos adolescentes infratores usudrios de drogas, 62, o gue
representa percentual de 52%, registram outras préaticas in-
fracionais, sendo que 55% contabilizam cometimento de trés

atos infracionais.

Tabela 48 - Outro Registro de Ato Infracional

| Outro registro de ato infracional? | N.de Casos |

SIM 62
NAO 58
TOTAL 120

osim
ENAO

Grifico 44 - Outro Registro de Ato Infracional

Tabela 49 - N° de Outros Atos Infracionais
| N2 de Atos | N.de Casos |

"3" 34
|l1 ” 1 5
"MAIS DE 3" 7
"2" 6

TOTAL 62
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Griafico 45 - N° de Outros Atos Infracionais

Quanto ao tipo de ato infracional praticado,
a tabela abaixo possibilita vislumbrar gama variada de ti-
pificag¢des, havendo alta incidéncia do porte e trafico de
entorpecentes, seqguida de crimes contra o patrimbénio, 24

Ccasos.

Tabela 50 - Infracio

| INFRACAO IN.de Casos|
USO E PORTE DE ENTORPECENTE 49
TRAFICO DE ENTORPECENTES 21
LESAO CORPORAL 12
FURTO QUALIFICADO

PORTE DE ARMA

ROUBO

FURTO

ROUBO QUALIFICADO

AMEACA

TENTATIVA DE FURTO

AGRESSAO

DANO

TENTATIVA DE FURTO QUALIFICADO
HOMICIDIO

TENTATIVA DE HOMICIDIO
PERTURBACAO DO TRABALHO OU
TOTAL

O = =2 =22 PPN NWWOIHOTO O

—_
N
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4.1.7 Do Ministério Publico e da fase Judicial

Em analisando o procedimento de apuracao da
pratica de ato infracional na fase ministerial e Jjudicial,
fol oportuna a possibilidade de apreciar as opcdes procedi-
mentais de atuacdo funcional e as medidas socioeducativas
e/ou protetivas eventualmente ajustadas e aplicadas pelas

autoridades.

Na fase de apreciacdo do ato infracional pelo
Ministério PuUblico, em 122 (62%) dos casos ficou evidenciada
a concessao da remissédo, instituto que prevé a possibilida-
de de o Promotor de Justigca acordar a exclusdao do processo
com o adolescente infrator, possibilitando ainda ajustar o
recebimento de medida socioceducativa e/ou protetiva. Em ou-
tros 39(20%) casos, a decisdo foi oferecer representacao,
sendo que, em um percentual de 11%(22 casos), houve o in-
gresso da representacdo com pedido de internacdo do adoles-

cente, conforme demonstra tabela e graficos abaixo.

Tabela 51 - Procedimento do MP

| ___Descricdo IN.de Casos |
REMISSAO 122
REPRESENTACAO 39
REPRESENTACAO COM INTER- 22
ARQUIVAMENTO 13

TOTAL 196
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B REMISSAO
B REPRESENTACAO
OREPRESENTACAO

COMINTERNAGCAO
OARQUIVAMENTO

Grifico 46 - Procedimento do MP

Essa mesma proporgdo, com minima diferenca
foi encontrada também gquando analisada especificamente a

amostra de adolescentes identificados como usudrios de dro-

gas.

Tabela 52 - Procedimento 120 MP

| Procedimento MP | N. de Casos |
REMISSAO _ 75
REPRESENTACAO 27
REPRESENTACAO COM INTER- 16
ARQUIVAMENTO 2
TOTAL 120

O REMISSAO
B REPRESENTACAO
OREPRESENTACAO COM

INTERNAGAO
OARQUIVAMENTO

Grifico 47 - Procedimento 120 MP
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Dentre os casos de concessao de remissao pelo
Promotor de Justica, cujo efeito é a exclusdo do processo,
buscou-se averiguar se houve ajuste de medidas com o ado-

lescente e, em caso afirmativo, qual a espécie.

Os resultados apontam que, na grande maioria
dos casos, 93%, houve concessao de remissdo com ajuste de

medida.

Tabela 53 — Tabela Total Medida Ajustada MP

| Tabela Total | N.de Casos |
SIM 113
NAO 9
TOTAL 122

@siv
ENAO

Grafico 48 — Tabela Total Medida Ajustada MP

Fazendo comparativo com o grupo estratificado
dos usudrios de drogas, averiguaram-se indices muito seme-
lhantes, demostrando mostrar-se significativa a opcgdo pela
utilizacdo do instituto explicitado nos arts. 126 e 127 do

Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Tabela 54 - Tabela 120 Medida Ajustada MP

| Tabela 120 | N.de Casos |
SIM 68
NAO 7

TOTAL 75
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Grifico 49 - Tabela 120 Medida Ajustada MP

Dentre as 113 medidas concertadas na amostra
global, evidenciou-se que em 99 casos(88%) foi acordado
cumprimento de medidas socioeducativas, ndo se configurando
destinacdo somente em 14 situacdes(12%). Mostrou-se preva-
lente o ajuste da medida de adverténcia(47%), seguida da
medida de prestacdo de servigos a comunidade (36%) e da 1li-

berdade assistida (17%).

Tabela 55 - Tabela Total Socieducativa MP

Sim 99
Nao 14
TOTAL 113

O Sim
E Nao

Grifico 50 - Tabela Total Socioeducativa MP



Tabela 56 — Tabela Total Socioeducativa MP Tipos

| Socioeducativa | N.de Casos |
ADVERTENCIA 46
PRESTACAOQO DE SERVICOS 36
LIBERDADE ASSISTIDA 17
TOTAL 99

C ADVERTENCIA

EPRESTACAO DE
SERVICOS

OLIBERDADE
ASSISTIDA

Grifico 51 - Tabela Total Socioeducativa MP Tipos

No ambito da amostra estratificada, enquanto
usuarios de drogas, dos 68(83%) casos em que foi apurado
ajuste de medida, somente em 6(17%) situacdes nado se veri-
ficou medida socioceducativa ajustada, constatando-se um
equilibrio nos indices entre a medida de prestacgao de ser-—
vicos a comunidade (42%) e a de adverténcia (40%), ficando

a liberdade assitida também em menor indice (18%).

Tabela 57 - Tabela 120 Socioeducativa MP

| Socioeducativa | N.de Casos |
SIM 62

NAO 13

TOTAL 75
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Griafico 52 - Tabela 120 Socioeducativa MP

Tabela 58 - Tabela 120 Socioeducativa MP Tipos

| Socioeducativa | N.de Casos |
PRESTACAO DE SERVICOS 26
ADVERTENCIA 25
LIBERDADE ASSISTIDA 11
TOTAL 62

B PRESTAGAO DE
SERVIGOS

EADVERTENCIA

OLIBERDADE ASSISTIDA

Grafico 53 - Tabela 120 Socioeducativa MP Tipos

J4 a investigacao total relativa ao numero
de medidas protetivas ajustadas em sede de remissao, na
fase ministerial, revela que essas medidas atingiram o per-

centual de 38% dos casos.
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Tabela 59 - Tabela Total Protetivas MP

[ Protetivas | N.de Casos |

NAO 70
SIM 43
TOTAL 113

ENAO
mSIM

Grafico 54 — Tabela Total Protetivas MP

Em relacdo ao grupo dos 120 adolescentes usu-
adrios de drogas, dos 68 casos em que foi apurado ajuste de

medida, somente em 23 casos(31%) houve medidas protetivas.

Tabela 60 - Tabela 120 Protetivas MP

| Protetivas | N.de Casos |
NAO 52

SIM 23

TOTAL 75
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Griéfico 55 - Tabela 120 Protetiva MP

No quadro abaixo, encontram-se especificadas
as diferentes espécies de medidas protetivas destinadas aos

43(38%) adolescentes da amostra global.

Tabela 61 - Tabela Total Protetivas MP Tipos

| i Protetivas | N.de Casos |
INCLUSAO EM PROGRAMA DE AUXILIO, TRATA- 23
MENTO DE ALCOOLATRAS E TOXICOMANOS

ENCAMINHAMENTO AOS PAIS 12
TRATAMENTO CUMULADO COM OUTRA PROTE- 3
ORIENTACAO, APOIO E ACOMPANHAMENTO 3
MATRICULA E FREQUENCIA EM ESCOLA 2

TOTAL 43



EINCLUSAO EM
PROGRAMA DE AUXILIO,
TRATAMENTO DE
ALCOOLATRASE
TOXICOMANOS

EENCAMINHAMENTO AOS
PAIS

OTRATAMENTO
CUMULADA COM OUTRA
PROTETIVA

OORIENTACAO, APOIO E
ACOMPANHAMENTO
TEMPORARIO

EMATRICULA E
FREQUENCIA EM ESCOLA

Grafico 56 - Tabela Total Protetivas MP Tipos

Em relacdo as medidas destinadas ao grupo de
usuadrios de drogas, dos 68 casos que receberam concessdo de
remissdao com cumulacdoc de medida, somente em 23 deles cons-—
tatou-se medida protetiva ajustada, o qgque vem revelar a
fragilidade da atencdo para com a condigdo peculiar do ado-
lescente infrator usudrio de drogas. Isso denota também, e
disso se tem convicgdo, a auséncia de politica publica e de
programas efetivos de atendimento para o adolescente e sua
familia, J& que por varias ocasides foram ouvidos relatos
dos colegas sobre a fragilidade de programas para encami-
nhamento. Mesmo assim, estes encaminhamentos se mostram em
significativo numero (16 casos/70%) dentre as medidas pro-

tetivas.
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Tabela 62 - Tabela 120 Medidas Protetivas MP Tipos

| Tabela Protetivas.Descricdo | N.de Casos |
INCLUSAO EM PROGRAMA DE AUXILIO, TRATA- 14
MENTO DE ALCOOLATRAS E TOXICOMANOS
ENCAMINHAMENTO AOS PAIS 5
TRATAMENTO CUMULADO COM OUTRA PROTE- 2
TIVA

ORIENTAGAO, APOIO E ACOMPANHAMENTO 2
TEMPORARIO

TOTAL 23

Na fase judicial também buscou-se apurar se O
adolescente recebeu medida socioeducativa e, considerando a
organizacdo Jjudicidria em Porto Alegre, quantas foram as
medidas concedidas em fase de remissdo judicial, na primei-
ra audiéncia de apresentacdo a autoridade Jjudiciaria que
atua no Projeto Justigca Instanténea. Também buscou-se ave-—
riguar em gquantos dos processos de apuracdo de ato infraci-
onal foi determinada a instrucdo do feito, com o respectivo
encaminhamento a uma das Varas da Infancia e da Juventude

do Fdérum da capital.

Das 61 representacdes oferecidas, relativas a
amostra global, 35(58%) dos casos tiveram encaminhamento

para instrucdo no Fdérum.

Tabela 63 - Tabela Total Socioeducativa Judicial

Tabela Total Socioeduc. Judi- | N.de Casos

cial
PROSSEGUIMENTO FORUM 35
SIM 21
NAO 5

TOTAL 61
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Grafico 57 - Tabela Total Socioeducativa Judicial

Buscando detalhar sobretudo a atencdo a con-
digdo peculiar do adolescente usudrio de drogas, buscou-se
atentar em relacdo a amostra estratificada dos 120 se houve
aplicacao de medidas na fase Jjudicial e, em caso afirmati-

vo, qual a espécie.

Temos, das 43 representacdes oferecidas, o
encaminhamento de 23 casos(53%) para instrucdo no Foérum.
Registrando-se em 20 casos(47%) ocorréncia de remissdo ju-

dicial.
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Tabela 64 - Tabela 120 Socioeducativa Judicial
[ Tabela 120 Socieduc. Judicial [ N.de Casos |

PROSSEGUIMENTO FORUM 23
SIM 17
NAO 3
TOTAL 43

OPROSSEGUIMENTO
FORUM

ESIM

ONAO

Grafico 58 - Tabela 120 Socioeducativa Judicial

Dos 20 casos que tiveram a instrugdo encerra-
da na primeira audiéncia de apresentacdo Jjudicial, perante
a autoridade Jjudicidria gque atua junto ao Projeto Justica
Instantdnea, 3 deles se encerraram com a remissdo pura e
simples, ou seja, sem a aplicacdo de gqualgquer medida, e em
17 casos se constatou aplicacdo de medida socioeducativa na
fase judicial, em 40% deles foi aplicada medida de liberda-

de assistida, conforme especifica tabela abaixo.
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Tabela 65 — Tabela 120 Socioeducativa Judicial Tipos
| Tabela Socioeducativa Tipo | N.de Casos |

LIBERDADE ASSISTIDA 7
PRESTACAO DE SERVICOS 4
LIBERDADE ASSISTIDA 2
L.A+P.S.C 3
ADVERTENCIA 1
TOTAL 17
CLIBERDADE
ASSISTIDA
EPRESTAGAO DE
SERVICOS
OLIBERDADE
ASSISTIDA
OL.A+P.S.C
BADVERTENCIA

Grafico 59 - Tabela 120 Socioeducativa Judicial Tipos

Desses, constatou-se, ademais, qgue somente em
6 casos foram destinadas medidas protetivas. E em relacdao
aos 23 casos encaminhados ao Fdérum, apurou-se como resulta-—
do somente 5 casos terem recebido medida protetiva, confor-

me depura tabela abaixo.



Tabela 66 - Tabela 120 Protetivas Judicial

121

Sim x Nao Judi- Tabela Protetivas.Descricao N.de Casos
cial

PROSSEGUI- INCLUSAO EM PROGRAMA DE AUXILIO, TRA- 2

MENTO FORUM TAMENTO DE ALCOOLATRAS E TOXICOMANOS

PROSSEGUI- INCLUSAO EM PROGRAMA DE AUXILIO A FAMI- 1

MENTO FORUM LIA E AO ADOLESCENTE

PROSSEGUI- ORIENTAGAO, APOIO E ACOMPANHAMENTO 1

MENTO FORUM TEMPORARIO

PROSSEGUI- ENCAMINHAMENTO AOS PAIS 1

MENTO FORUM

SIM MATRICULA E FREQUENCIA EM ESCOLA 2

SIM INCLUSAO EM PROGRAMA DE AUXILIO A FAMI- 1
LIA E AO ADOLESCENTE

SIM ENCAMINHAMENTO AOS PAIS 1

SIM ABRIGO EM ENTIDADE 1

SIM ORIENTAGCAO, APOIO E ACOMPANHAMENTO 1
TEMPORARIO

Esses resultados apurados permitem concluir

que parcela reduzida dos adolescentes recebeu, como permite

o ECA, medidas de protecéao.

Quanto a consulta para verificar a incidéncia

da aplicacdo do art.129 do ECA, ou seja, se em algum dos

casos, concomitantemente com a avaliacdo da situacgao do

adolescente, houve aplicacdo de medidas aos pais ou respon-—

savel, constatou-se minimo percentual de aplicacdo, o gue

ndo difere do achado na amostra total.

Tabela 67 - Tabela 120 Art.129

| Art129 | N.de Casos |
Nao 116

Sim 4

TOTAL 120
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Grifico 60 - Tabela 120 Art.129
Tabela 68 - Tabela Total At. 129
NAO 191
SIM 5
TOTAL 196

EONAO

mSiM

Grafico 61 - Tabela Total At. 129



5 Conclusao

No Brasil existem 21.249.557 de adolescentes
na faixa etdria entre 12 e 18 anos. Isso significa dizer
que um em cada oito brasileiros é adolescente (Censo,2000).A
importancia desse grupo demografico é, portanto, inegavel.
Contudo, como bem revela relatério do UNICEF?’, as percep-—
cbes da inféncia e da adolescéncia, assim como a forma como
seus direitos sdo protegidos, tém suas raizes em realidades

culturais e politicas gque variam de um pais para outro.

A realidade que vivemos no Brasil obriga-nos
a refletir, a par dos avancos legislativos, sobre nosso
compromisso social e politico com solucgdes vidveis para
com este contingente enorme da populacdo de Jjovens gue nao
podem e ndo merecem ser vistos como ameacgca ao status quo.
Precisamos encard-los como parte imprescindivel da solucéao

das dificuldades que hd tanto nos desafiam.

Diferentes adolescéncias se configuram a
partir de diferentes relacdes que os sujeitos desse ciclo
de vida estabelecem com a familia, com o mundo da escola,
com o mundo do trabalho, com a cultura, o esporte e o la-

zer, com o préprio corpo, dentre tantas esferas da vida.

A literatura cientifica aponta, com proprie-
dade, como tivemos possibilidade de abordar nos capitulos
iniciais deste trabalho, que os adolescentes nédo conformam
um grupo homogéneo: o gque tém em comum é a idade. Vivem em
circunstancias diferentes e tém necessidades diversas ,
sendo também unidnimes ao afirmar que adolescer é uma
fase especial de desenvolvimento da identidade e afirmacao

da autonomia do individuo.

80 Relatério da pesquisa Adolescentes Pobres e de Baixa Escolaridade, Unicef, 2001.
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Ao abordar estudo sobre o uso de drogas pe-
los adolescentes autores de ato infracional em Porto Ale-
gre, pretendeu-se chamar atencdo sobre uma fase especifica
da vida que, vivida sob determinadas condigdes, faz emer-—
gir, no cenario brasileiro, um grupo de pessoas a ser pri-
vilegiado nas politicas publicas das mais diferentes esfe-
ras: a grande parcela da juventude brasileira flagelada pe-

las drogas.

Buscou-se revelar, através das referéncias
bibliogradficas de diversas pesquisas, a dimensao do proble-
ma do uso de drogas por adolescentes. Os numeros se mostram
reveladores, e o apurado serve para que se compreenda que
ndo se pode ter uma visdo simplista da sua abordagem e
tratamento. N&o se trata apenas de um caso de policia, e
também ndo basta promover uma “institucionalizacgdo” do usu-

drio, como aborda o filme Bicho de Sete Cabecas.

A sociedade e os meios de comunicacdo roti-
neiramente vinculam o uso de drogas ao caminho do crime
e, a fim de averiguar se o uso de substéncias psicoativas
por adolescentes é um agente causal ou motivador do cometi-
mento de atos infracionais, constatou-se o gque se pretendia
com a pesquisa: detectar que hé& prevaléncia do uso de dro-
gas entre os adolescentes autores de ato infracional e que
ela é significativa, na ordem de 61%, sendo que 57%
dizem respeito a drogas ilicitas. Deve ser considerado,
ademais, que em 17% dos casos nao foi apurada qualguer in-—

formagcao referente ao uso ou nao de drogas.

A caracterizacao do uso de drogas confirmou
gue a maconha é a substdncia mais difundida entre os ado-
lescentes, conforme apontado pelos estudos exploratdrios.

Dos integrantes da amostra, 51% consomem maconha.
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Verificou-se ainda que, em 36(30%) dos ca-
sos, 0s adolescentes utilizavam mais de um tipo de droga,
sendo gque em 6 desses casos(l7%) houve a combinagdo com
dlcool e tabaco, dado este que revela associacdo importan-—
te, apesar de essas substéncias, até porque socialmente
aceitas, mostrarem-se pouco significativas na amostra to-

tal(7%) .

Os dados apurados na pesquisa demonstram que
o uso de drogas, sobretudo as ilicitas, compostas por sub-—
stlncias cientificamente reconhecidas por alterarem as fun-
cbes do Sistema Nervoso Central, afetando o estado mental
da pessoa, apresenta-se como um agente motivador do cometi-
mento de atos infracionais, pois, além do indice de preva-
léncia, os préprios adolescentes, gquando perquiridos no
curso do procedimento de ato infracional, revelaram, dentre
as motivacdes questionadas, a influéncia significativa tan-—

to do uso da droga quanto do grupo de amigos.

Mesmo que se considere o fato das eventuais
dissimulacdes e os esquemas de protecao praticados pelos
adolescentes na tentativa de evitar gquestdes e denlncias
gue possam prejudicd-los, os resultados apurados vém corro-—
borados por achados cientificos, alguns deles ja citados

no corpo da presente pesquisa.

O investigado, portanto, coincide com o que é
de conhecimento geral: os estreitos liames entre a préatica
infracional e o uso de drogas, restando demonstrado, diante
da prevaléncia, ser a droga, especialmente as que pertencem
a categoria das ilicitas, um agente causal ou motivador do
cometimento de atos infracionais, a par de tantos outros
fatores de risco relacionados numa interacdo dindmica entre

as varidveis individuais, ambientais e sociais.
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Vale observar que parcela significativa dos
adolescentes infratores usudrios de drogas que foram in-
vestigados nao estuda (42%). Essa circunstancia da vida do
adolescente, apenas para detalhar uma dentre outras encon-—
tradas, é fator de risco associado ao uso de drogas, reco-
nhecido pela literatura cientifica®, além de ser motiva-
dor do processo de marginalidade social dos adolescentes,
levando-os a situagdes de indigéncia e a estratégias pré-
prias de sobrevivéncia, que incluem a préatica de atos in-

fracionais.

As informacgdes em relacdo as principais vari-
avels situacionais que envolvem o adolescente autor de ato
infracional, reunindo caracteristicas sociodemograficas e
aspectos relativos a pratica do ato infracional, possibili-
taram obter um perfil revelador de considerdaveis deficién-
cias: Os adolescentes infratores preponderantemente usam
drogas, preferentemente a maconha, e, na sua grande maio-
ria, sdo do sexo masculino, apresentam concentracdo etéaria
entre 16 e 17 anos de idade e sao de cor branca. Pratica-
mente mais de 50% nédo trabalham e metade deles nao estudam,
sendo o grau de escolaridade correspondente ao do nivel
fundamental incompleto, percebendo-se alta a defasagem es-
colar, se considerada a faixa etaria. Constatou-se viverem
com sua familia, apesar de se ter apurado indicativo de ne-—
gligéncia ou omissdo dos pais, considerando-se o fato de
grande parcela nao ter comparecido a todas as fases do pro-
cedimento de apuracdo de ato infracional. As ocorréncias
infracionais mais praticadas se mostraram relativas ao
porte e trafico de drogas, seguidas dos crimes contra o pa-
trimbénio, geralmente praticados com maior incidéncia no pe-

riodo da tarde e na companhia de outros adolescentes. Ali-

8! Consultar quadro de fatores de risco e de prote¢do associados ao uso de drogas- Anexo 7.1



ds, as drogas e os amigos foram apontados como a principal

motivacado.

Os diversos cruzamentos permitiram revelar
aspectos da realidade dos adolescentes infratores, e seu
perfil basico nédo se diferencia da amostra estratificada
composta de usudrios de drogas, até porque seu usSO Se mMOS—
trou prevalente entre os infratores. Revelou-se também en-
riquecedora a andlise de outras descobertas consideraveis:
ao ser pesquisado, no grupo dos 120 adolescentes infratores
usuadrios de drogas, se ja haviam freqgiientado algum programa
de orientacdo e/ou tratamento relativo ao consumo de dro-
gas, apurou—se gque apenas 26 (22%) freqgientaram programas de
tratamento, e idéntico registro se colheu dos gque responde-
ram negativamente, sendo qgque, na maioria dos casos(56%),
ndo havia qualquer informacgcdo registrada. Desses 120 ado-
lescentes, 62(52%) Jja& registravam outras praticas infracio-
nais e, importante destacar, ficou também demostrado que
uma parcela reduzida da amostra dos adolescentes usuarios
de drogas receberam medidas protetivas(28%), detectando-se
23(31%) casos em sede de remissido pelo Ministério Publico e

11 (18%) casos na fase judicial.

Do apurado pode-se revelar ao menos duas de-
ficiéncias importantes: a caréncia no Estado de politicas e
programas de atencdo aos usuarios de drogas e a insuficien-
te atencdo do Sistema de Justiga com a condigdo peculiar do

adolescente.

Portanto, considerando-se as peculiaridades
psicossociais do adolescente, em funcdo do momento do seu
desenvolvimento, nds, enquanto operadores do Sistema de
Justica, conscientes da dimensao do problema das drogas,
também devemos estar atentos e, por mais gue nao sejamos

responsaveis por politicas e programas de tratamento, pode-—
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mos exerxer uma intervencdo mais atenta de encaminhamento,

mesmo que em sede de autoridade repressora.

Frise—-se que as drogas sao associadas a si-
tuacdes prazerosas e que, portanto, a visualizacdao moralis-
ta ou somente repressiva nado resolverd a questdo, sendo ne-
cessario intervir, também provocando um comportamento mais
curativo da familia, da escola, das politicas e dos progra-—

mas.

Nesse sentido, as praticas judicidrias preci-
sam ultrapassar a cultura menorista e meramente penalista,
para garantir o direito ao pleno desenvolvimento de crian-

cas e adolescentes.

Sob esse norte, inspirada também em precei-
tos®® das diretrizes da politica de atendimento dos direi-
tos da crianca e do adolescente, o0s dquais preconizam um
conjunto articulado de acdes governamentais e nao-
governamentais e prevéem a integracdo operacional do Siste-
ma de Justiga para agilizar o atendimento inicial a adoles-
cente a quem se atribua autoria de ato infracional, e esti-
mulada com a proposta de operacionalidade do monitoramento
pelo Sistema de Justica, mostrada como experiéncia de Jus-—
tica Terapéutica pelas Cortes de Drogas Americanas, que re-—
vela entrosada articulacdo entre a acao da Jjustica com os
profissionais da &rea terapéutica, buscamos desenvolver um
projeto piloto intitulado “Programa de Atencgdo Especial ao
Adolescente Infrator Usudrio de Drogas”®’. Esse projeto foi
implantado de modo pioneiro em Porto Alegre, por iniciativa
do Ministério Publico, em conjunto com o Poder Judiciédrio,
através do Projeto Justica instanténea, Defensoria Publica
e Departamento Estadual da Crianca e do Adolescente-DECA,

inserindo, como parceiros, profissionais da &rea terapéuti-

82 Arts.86 e 88 do ECA.



ca, além de servicgos governamentais e ndo-governamentais de

atendimento ao adolescente usudrio de drogas.

Foram destacados como objetivos do Programa:
a) aprimorar o atendimento do adolescente infrator e a de-
finicdo da medida; b) contribuir para que, na aplicacao da
medida quando do cometimento de ato infracional, seja con-
siderada a condigdo peculiar do adolescente infrator; c)
subsidiar os operadores do direito com atuacgdao no Centro
Integrado de Atendimento ao Adolescente Infrator - Projeto
Justica Instanténea, com informacgdes técnicas;
d)diagnosticar precocemente os danos psicoldgicos ou soci-
ais relacionados a drogadicdo e associados ao cometimento
do ato infracional, bem como limitd-los através de orienta-
cdes e encaminhamentos necessdrios; e) prevenir o cometi-
mento de novos atos infracionais; f) possibilitar uma abor-
dagem monitorada do adolescente submetido ao Programa de
Atencdo Especial ao Adolescente Infrator Usudrio de Drogas,
através de uma acdo articulada entre Sistema de Justica,
seus técnicos, e profissionais e programas de atendimento;
g) garantir a possibilidade de orientagdo, tratamento do
abuso ou da dependéncia de substdncias psicoativas em ser-—
vigcos especializados, prevenindo o agravamento da doenca ou

a recaida.

Os objetivos do Programa refletem, diante da
dimensdo do problema do uso de drogas na adolescéncia e da
comprovada prevaléncia do uso entre os adolescentes infra-
tores, um compromisso e a possibilidade de contribuir com o
enfrentamento da problemdtica infracional Jjuvenil, por isso

o convencimento e a conviccdo de recomenda-lo.

Espera-se que os dados levantados por essa

pesquisa, bem como a experiéncia piloto desenvolvida pelo
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Sistema de Justica, de atencdo especial ao adolescente in-
frator usudrio de drogas, possam estimular o envolvimento
dos operadores técnicos e Jjuridicos na avaliacdo efetiva
das condicdes peculiares dos adolescentes infratores, quan-—
do da atuacédo operacional e da analise da pertinéncia das
medidas aplicadas. Espera-se também apoiar e, se necessa-
rio, provocar a implementacgdo de servigos adequados as ca-—
racteristicas e necessidades do adolescente infrator e, em
especial, diante do enfoque, de programas de prevengao e
servicos de tratamento e orientacdo a adolescentes infrato-

res usuarios de drogas.

Néo se pode incorrer em erros de outrora.
O Sistema de Justica nao é o substituto ideoldégico da falta
de politicas publicas. A questdo das drogas nado é apenas

caso de policia!
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7 ANEXOS

7.1 Quadro dos Fatores de Risco e de Protecao Associados ao Uso de
Drogas na Adolescéncia®

7.1.1 NO INDIVIDUO

Genéticos, bioldgicos, emocionais, existenciais, psicolégicos e comportamentais

Fatores de risco

Pais portadores de alcoolismo

Maturacao puberal precoce com aumento de exposi¢ao social

Atividade sexual precoce

Depressao- principalmente em meninas

Déficit cognitivo na infancia

Combinacdo de timidez e agressividade na infancia

Alienacdo e rebeldia

Dificuldade em seguir normas e regras na infancia

Delingiiéncia e comportamento anti-social precoces

Sentimento de incompeténcia

Persistente sentimento de solidao e rejei¢ao

Primeira experimentacao de drogas licitas ou ilicitas muito cedo na vida
Género masculino e consumo acentuado de dlcool por volta dos 14 anos
Falta de empatia pelos sentimentos dos outros, mentiras faceis e freqiientes, gratifi-
cacado imediata, insensibilidade a punicao.

Fatores de protecao

® Senso de autoconfianca e responsabilidade

Habilidades sociais e interpessoais

Habilidades intelectuais, de adequagdo e tomadas de decisao

Bom desempenho escolar

Ter pelo menos um vinculo préximo com um dos pais, ou professor, ou parente ou
mentor que possa prover orientacdes, conselhos e apoio emocional.

7.1.2 NA FAMILIA

Fatores de risco
*Dificuldades de manejo familiar
-Expectativas de comportamento ndo claras
-Regras disciplinares inconstantes
-Falta de cuidados, aten¢do e orientagdes
-Falta de limites e excesso de permissividade aos filhos por parte dos pais.
-Conlflito conjugal mal conduzido

8 Freitas, C.C. Fatores de risco e de prote¢io associados ao uso de drogas na adolescéncia. In IV Seminé-
rio de capacitacdo para o enfrentamento da problemadtica das drogas- Projeto RS sem Drogas- Apostila.
Porto Alegre.2001. pg.32
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Uso de tabaco pela Mae durante a gravidez

Uso atual de dlcool, tabaco e outras drogas pelos pais

Historia familiar de alcoolismo e/ou dependéncia de outras drogas
Relevar o uso de dlcool, tabaco e outras drogas pelos adolescentes
Estimulo precoce ao processo de desvinculacio da familia

Baixa expectativa de éxito e sucesso por parte dos filhos
Auséncia de supervisdo parental nas horas fora da escola

Fatores de protecao

Cuidados pré-natais

Presenca de vinculos afetivos

Estimulo e valorizac¢do a educagdo formal

Adequado manejo do estresse

Estilo de vida afetivo, em vez de autoritirio ou permissivo
Verbalizacdo clara do que se espera dos filhos
Compartilhamento das responsabilidades familiares
Comunica¢do democratica entre pais e filhos
Monitoramento dos filhos pelos pais

7.1.3 NA ESCOLA

Fatores de risco

Clima negativo na escola

Politica escolar ndo definida e ndo exercida

Permissividade quanto ao uso de tabaco nas dependéncias da escola
Freqiientes mudangas de escola

Baixo rendimento escolar e repeténcia

Inadequacdo e falha no ensino

Falta de envolvimento com os alunos

Identificacdo e/ou rotulagdo de alunos como de “alto risco”
“Matar”aulas

Fatores de protecao

Verbalizacdo das expectativas com relagdo ao aluno

Estimulo a continuidade dos estudos formais

Estimulo aos principios de desenvolvimento social — altruismo, cooperagao, solida-
riedade

Oportunidades para o exercicio de lideranca e decisao

Vinculo dos alunos com a escola

Envolvimento dos alunos em atividades diversas

Treinamento dos professores em desenvolvimento social e cooperagao
Envolvimento dos pais nas atividades da escola como um todo

Promocdo de atividades alternativas extracurriculares
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7.1.4 ENTRE OS PARES

Fatores de risco

¢ Vinculo de afeto e de confianca mais forte com o grupo de que com os pais
* Amigos que usem tabaco, dlcool e outras drogas

e Pares que apresentem comportamento delinqgiiente e anti-social

Fatores de protecao

¢ Envolvimento em atividades antidrogas

e Respeito a autoridade

e Vinculos com grupos convencionais

e Valorizacao do talento que cada um traz para o grupo

7.1.5 NA COMUNIDADE

Fatores de risco

e Ma condicdo social e econdmica

¢ Comunidade pouco organizada inserida em alta densidade populacional onde existe
comportamento delinqiiente

Poucas oportunidades de emprego para os jovens

Fécil acesso ao dlcool, tabaco e outras drogas por parte dos adolescentes

Fécil acesso a propaganda ostensiva de dlcool e tabaco

Normas e lei na comunidade facilitadoras do uso de drogas

Fatores de protecao

¢ Normas sociais e policiamento publico que inibam o uso de drogas entre os jovens

e Acesso as necessidades basicas como saude, educagao, habitagao, profissionaliza-
¢a0, emprego € recreacao

® Apoio e suporte ao trabalho e lagos sociais

¢ Envolvimento dos jovens em servigos comunitarios



7.2 Quadro de tipologia e caracteristicas das drogas

7.2.1 TIPOS E CARACTERISTICAS

ALCoOL

Origem:

Surgiu Jj& na Antiguidade sendo obtido através da fermentacdo de
acucares de frutas e atualmente da cana-de-acgucar.

Classificacgao:

E uma droga licita e depressora.

Como se apresenta:

Na forma liguida fazendo parte da composicdo de bebidas como,
cerveja, uisque, cachaca e outros, em diversas proporc¢des.

Possiveis efeitos:

Desinibig¢éo, desequilibrio do raciocinio e do julgamento, condi-
cionamento do estado de emocgdo e &nimo, depressdo fisica, queda da
pressdo sanguinea, lentiddo dos reflexos motores, digestdo prejudica-
da, diminuicdo da excitacdo sexual, sensacdo de anestesia, nduseas,
vbmitos, suor abundante, dor de cabec¢a, agressividade, tremores, ton-
turas

Pode causar:

Cirrose hepéatica, hepatite, pancreatite, gastrite, ulcera, ata-
ques cardiacos, arritmia, paralisia, Delirium tremens, hipertenséo,
derrames cerebrais, perda de memdria, deméncia, depressdo e ainda a
escraviddo do figado ao &lcool. Grande parte dos acidentes automobi-
listicos, acidentes de trabalho, assassinatos, suicidios, violéncia
familiar e varios outros problemas sociais estd&o relacionados ao uso
do &lcool.

Outras consideragdes:

Pode provocar ainda uma absorgdo deficiente de vitamina Bl quan-—
do se faz ingestdao de elevadas quantidades da droga sendo assim o sis-—
tema nervoso prejudicado podendo trazer impoténcia ao individuo além
de também poder provocar esterilidade devido a toxidade que atinge o
esperma. Nos homens, os testiculos podem atrofiar assim como os ovari-
os nas mulheres. Durante a gestacgcdo pode provocar no bebé: peso, altu-
ra, didmetro da cabeca, inferiores a uma média considerada normal, as-
simetria facial, fissuras na péalpebra, deslocamento da pelvis, anoma-
lias cardiacas, perda de coordenacdo motora, retardo mental, epilep-
sia, etc.

ANABOLIZANTES

Origem:

Sdo versdes sintéticas do horménio masculino chamado testostero-
na e sado produzidos em laboratdrios.

Classificacgao:

E na verdade uma droga licita para uso médico pois este, se faz
necessario em alguns casos para corrigir a deficiéncia de producéo
desse horménio naturalmente pelo corpo sendo entdo preescrito, e seu
uso orientado, apenas por médicos. O uso deliberado é considerado ile-
gal.

Como se apresenta:

Em comprimidos ou em ampolas cujo liquido nelas contido é inje-
tado intramuscularmente.

Possiveis efeitos:

S&o comumente utilizados por pessoas na faixa etdria entre 18 a
35 anos, pessoas essas que buscam aumento de massa muscular e uma pPosS-—
sivel resisténcia fisica e forca. Pode ser apresentado um aumento de
peso corporal assim como da pressdo sanguinea, insénia, irritabilida-
de, agressividade, inchaco facial, acne, amarelamento da pele e dos
olhos, calvicia prematura, hiperatividade, alterag¢des de humor inclu-
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indo grandes explosdes nervosas, tremores pelo corpo, retencdo de 1li-
quidos, reducado do Colesterol "Bom" do organismo (o HDL) .

Pode causar:

Nos homens podem ocorrer a reducdo do tamanho dos testiculos as-—
sim como do numero dos espermatozdides e ainda a falta de fertilidade.
Pode haver o desenvolvimento de seios (mamas), aumento da prdstata e
problemas urindrios. J& nas mulheres, pode-se presenciar uma voz mais
grossa, uma diminui¢do do tamanho dos seios e pode-se ainda presenciar
um aumento da presenca de pélos por exemplo na face.

Outras consideragdes:

Nos Estados Unidos, estima-se que 80% dos esterdides anabolizan-
tes utilizados o sd&o de forma ilegal, através do mercado negro, sendo
vendidos através de farmdcias, academias e magazines. A dependéncia
pode ser gerada através da depressdao que ocorre quando de sua absti-
néncia fazendo com gue novas doses sejam necessarias para suprimir
esta depressao.

ANFETAMINAS

Origem:

A primeira anfetamina era chamada de Benzedrina e era utilizada
no tratamento de esquizofrenia, paralisia cerebral infantil e bloqueio
corondrio entre outras aplicagdes.

Classificagao:

Podem ser licitas ou ilicitas e sdo estimulantes.

Como se apresenta:

Na maior parte das vezes na forma de comprimidos ou em tabletes.
Podem também ser injetéveis, inaladas e/ou fumadas.

Possiveis efeitos:

Aumento da frequéncia respiratdéria e dos batimentos cardiacos,
suspensao da fome, secura bucal, dilatacdo da pupila, aumento da tem-
peratura do corpo. Aumentam a atividade do Sistema Nervoso Central
(SNC) . Sensagdes de euforia e estado de bem-estar sdo presenciadas as-—
sim como sensagdes de agilidade, excitacgado, motivagao, autoconfiancga,
entre outras. Quando injetadas, os efeitos sdo mais intensos.

Pode causar:

Depressédo fisica e mental, parandia, esquizofrenia, alucinacgdes,
insénia, desnutric¢do, deficiéncias vitaminicas, desordens gastrointes-
tinais ansiedade.

Outras consideragdes:

Muitas pessoas, principalmente mulheres jovens, fazem uso de me-
dicamentos que reduzem o apetite no intuito de perderem peso e muitas
vezes sem acompanhamento médico. E importante ressaltar que muitos me-
dicamentos s&o congéneres de anfetaminas, sdo similares ou s&o anfeta-
minas e podem apresentar riscos a saude.

cocaina

Origem:

E extraida das folhas do arbusto Erytroxylon coca. E utilizada
ha milhares de anos.

Classificagao:

E uma droga ilicita e estimulante.

Como se apresenta:

A chamada cocaina encontra-se na forma de pd porém, esta tem
seus derivados que apresentam-se de outras maneiras. Pode ser cheira-
da, injetada, fumada, mascada (folha da coca).

Possiveis efeitos:

Aumento da atividade do Sistema Nervoso Central (SNC), aumento
da sensacdo de confianga, euforia, aumento da pressdo sanguinea e au-
mento da frequéncia respiratdria, aumento dos batimentos cardiacos,
tensdo dos musculos e tremores no corpo.

Pode causar:

Parandia, lapsos de memdria, alucinag¢des, confusdo mental, insd-
nia, agitacdo, depressdo psicoldgica, letargia, incapacidade de sentir
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prazer, falta de energia, falta de motivacdo, hipertensdo, taquicar-—
dia, derrame cerebral.

COGUMELOS

Origem:

S&o plantas que podem ser cultivadas ou nativas.

Classificacgao:

Ilicitas e alucindgenas.

Como se apresenta:

Cogumelos propriamente ditos. Existem varias espécies sendo al-
gumas de suas propriedades diferentes entre si como por exemplo, a
eficidcia, quantidade de psilocibina que determina uma planta ser mais
forte do que outra.

Possiveis efeitos:

(variam conforme o ambiente onde se toma a droga) Visdes, aluci-
nacgdes.

Pode causar:

Nadusea, vdébmito, pénico, delirio.

Outras consideragdes:

Tém-se confundido tipos de cogumelos venenosos com agqueles dJue
realmente possuem a psilocibina e quando de sua ingestdo, alguns cogu-
melos venenosos, podem causar a morte ou ainda comprometer o figado do
usudrio para sempre logo apds a dose consumida.

CRACK

Origem:

E uma mistura de cocaina, &gua e bicarbonato de sédio que quando
aquecida se petrifica.

Classificagao:

Ilicita e estimulante.

Como se apresenta:

Em forma de pequenas pedras ou tabletes.

Possiveis efeitos:

Estado de euforia, aumento da atividade do Sistema Nervoso Cen-—

tral (SNC), aumento da sensagao de confianga, aumento da pressao san-
guinea e aumento da frequéncia respiratdéria, aumento dos batimentos
cardiacos, tensao dos musculos e tremores no Ccorpo.

Observa-se os mesmos efeitos da cocaina em pd aspirada porém, a inten-—
sidade é bem maior.

Pode causar:

Depressdo profunda, ataques cardiacos, derrame cerebral, conges-—
tdao nasal, tosse e expectoragdao de mucos negros, danos aos pulmdes,
queima dos lédbios lingua e garganta, perda de peso corporal e desnu-
trigcdao profunda, hiperventilacgéao.

Outras consideragdes:

Para um feto, quando consumido durante a gravidez, aumenta a
possibilidade de aborto, derrame cerebral e morte subita.

DMT - DIMETILTRIPTAMINA

Origem:

Em folhas de plantas origindrias da América do Sul mas, facil-
mente sintetizada, principalmente nos Estados Unidos.

Classificacgao:

E uma droga alucindgena e ilicita.

Como se apresenta:

Inicialmente podia ser encontrada na forma de um rapé, isto ¢é,
as folhas das plantas que continham a substdncia mas hoje, ja& pode ser
encontrada na forma de pd ou ainda cristais.

Possiveis efeitos:

Quando fumada, a DMT atinge o &apice dos seus efeitos em 10 a 60
segundos apdés a inalacdo e pode durar aproximadamente de 5 a 20 minu-
tos. Para algumas pessoas, pode surgir um periodo adicional de duracéo
dos efeitos, de 1 a 2 horas, até gue as mesmas voltem ao estado nor-
mal. Provoca efeitos tanto visuais como mentais, quando fumada, inje-

138



tada, aspirada ou ingerida oralmente depois de ser diluida. As aluci-
nagcdes produzidas pela DMT sao fortes o bastante para haverem relatos
sobre experiéncias de pessoas que pensaram estar, por exemplo, visi-
tando outros mundos, fazendo contato com entidades extraterrestres en-—
fim, sdo alteracdes fortes da percepcgdo seguidas de uma brusca ou re-
pentina volta a realidade quando cessam os efeitos.

Pode causar:

Irritagdes na garganta e nos pulmdes, ansiedade, dificuldade de
concentracdo em tarefas do dia-a-dia, disturbios do sono. Assim como
ocorre com muitas outras substdncias, pessoas poderdao fazer uso da DMT
mais frequentemente do que seria confortédvel a elas. O periodo de to-
lerédncia é curto, isto é, fazendo um segundo uso da droga apenas algu-
mas horas depois da primeira dose, ja& se percebe uma diminuicdo dos
efeitos, o que pode provocar o usudrio a fazer uso de doses cada vez
maiores. Sensacgdes de pénico podem estar associadas a DMT.

ECSTASY

Origem:

Tipo de anfetamina com propriedades alucindgenas.

Classificagao:

Ilicita. E estimulante e alucindgena ao mesmo tempo.

Como se apresenta:

Na forma de comprimidos.

Possiveis efeitos:

Sensagao de bem-estar, plenitude e leveza, sentidos agugados,
aumento da disposicdo e resisténcia fisica, alucinag¢des, percepcgéao
distorcida de sons e imagens, perda da timidez.

Pode causar:

Aumento da temperatura corpdrea, desidratacdo, ansiedade, sensa-—
cdo de medo, pénico, delirios, aumento da pressd&o arterial, aumento da
fregliéncia cardiaca.

Outras consideragdes:

Pode ocasionar paralisacdo das funcgdes hepdticas devido a grande
toxidade da droga.

HAXIXE

Origem:

Extraida da mesma planta donde se extrai a maconha. Mais preci-
samente, é uma espécie de resina retirada das folhas da Cannabis sati-
va e assim sendo, possui uma concentracdo maior de THC, a substéncia
psico—-ativa da droga.

Classificacgao:

Ilicita e alucindgena.

Como se apresenta:

A resina é prensada em pedacos, em pelotas ou tabletes.

Possiveis efeitos:

Observam-se praticamente os mesmos efeitos presenciados quando
do consumo de maconha porém, devido a maior concentracgdo do THC, os
efeitos sdo mais intensos.

Excitagdao seguida de relaxamento, euforia, falar em demasia,
fome intensa, olhos avermelhados, palidez, taquicardia, pupilas dila-
tadas e boca seca.

Pode causar:

Problemas com o tempo e o espaco, prejuizo da atencdo e da memd—
ria para fatos recentes, alucinag¢des, diminuigcdao dos reflexos, aumento
do risco de acidentes, ansiedade intensa, pénico, parandia, desanimo
generalizado.

HEROINA

Origem:

Da planta chamada papoula, produz-se o dépio que, através de re-
fino, produz-se a morfina e assim a heroina.

Classificacgao:

Ilicita e depressora.
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Como se apresenta:

Em pd. Quando branco, visualmente similar a cocaina mas pode ser
também marrom.

Possiveis efeitos:

Sensacgdes de euforia, alivio de problemas emocionais, sensacgao
de prazer e bem-estar, bloqueio de sinais de dores, relaxamento muscu-
lar, queda das péalpebras, fala lerda, as pupilas diminuem de tamanho
ndo reagindo a luz, a respiracdo e os batimentos cardiacos diminuem
quanto a sua fraquéncia e a temperatura do corpo também pode cair.

Pode causar:

Problemas ou disfung¢des no sistema respiratério, reprodutor, di-
gestivo e na evacuacgcdo , no raciocinio, pode causar nduseas, problemas
na visao, na fala, no sistema de defesa do organismo, nos CcromosSsomos.
Pode causar delirio, estado de coma, inflamacdo das véalvulas cardia-
cas.

Outras consideragdes:

Pode provocar aborto, descolar a placenta, podem acontecer par-—
tos pré maturos, partos de criancas mortas. Quando uma mulher viciada
em heroina, d& a luz a uma crianca, esta automaticamente estd também
viciada e o tamanho da criang¢a ao nascer é menor do que a média consi-
derada normal.

ICE

Origem:

E um tipo de anfetamina que surgiu nos anos 80.

Classificacgao:

Ilicita e estimulante.

Como se apresenta:

Podem aparecer em forma de comprimidos mas recebe o nome "Ice"
por ser muito parecida com cristais de gelo.

Possiveis efeitos:

Como as anfetaminas, atuam no Sistema Nervoso Central (SNC) es-
timulando-o, aumentando a atividade cerebral. Os prejuizos causados
pela droga podem vir a aparecer apenas algum tempo depois de consumi-
da. Foi afirmada a presenga de sensacao de euforia, visao mais agugada
devida a dilatacgdo da pupila provocada por estimulantes.

Pode causar:

Devido aos efeitos visuails provocados pelo monitor de um compu-
tador por exemplo, a retina pode sofrer descolamento total. Ainda pode
provocar insdénia, a ansiedade e a falta de apetite podendo, usando-a
com frequéncia, causar morte de células cerebrais, parada cardiaca,
parandia e idéias psicédticas.

INALANTES

Origem:

S&o0 substéncias volateis. Sao produtos industrializados ou podem
ser preparados através de férmula caseira.

Classificacgao:

Refere-se a essas substdncias como inalantes e podem produzir
efeitos tanto depressores como estimulantes e alucindgenos. Algumas
delas sé&o produtos legais vendidos normalmente no comércio pois tém
suas aplicagdes originais ndo ligadas ao uso entorpecente mas por cau-
sa de suas propriedades acabam sendo usadas como drogas.

Como se apresenta:

gasolina, fluido para isqueiro, acetona, cola de sapateiro, mas-—
sa pléastica, clorofdérmio, lanca perfume, éter, spray para cabelos, de-
sodorantes.

Possiveis efeitos:

Descompasso da respiracgao fornecendo uma sensagao de estrangula-
mento, palpitacdo do coragao, impulsividade, irritabillidade, fala ar-
rastada e podem ser presenciados estados psicdticos.

Pode causar:



Asfixia, 1ilusbes, delirios, alucinag¢des, parada cardiaca, aci-
dentes, colapso de d6rgdos, disturbios neuro-psicoldégicos, perda de co-
ordenagao motora.

LSD

Origem:

Em meados dos anos 40 este &cido foi desenvolvido em laboratd-
rio. Acido lisérgico.

Classificagao:

Ilicita e alucindgena.

Como se apresenta:

Uma das formas de apresentag¢dao, e bastante comum, s&o selos im-
pregnados com micropontos da droga.

Possiveis efeitos:

Aumento da pressao arterial, aumento da temperatura e suor in-
tenso, batimentos cardiacos acelerados, podem surgir efeitos tanto
alucindégenos, como por exemplo visdes distorcidas da realidade, como
efeitos estimulantes, dilatacdo da pupila, nduseas, vdémitos.

Pode causar:

Ansiedade aguda, parandia, delirios, podem afetar os centros de
memdédria, Jjulgamento e raciocinio do cérebro. Pode levar a um desequi-
librio mental, isto é, extremos de altos e baixos, depressdo, estados
de pénico. Pessoas que fazem uso do L.S.D. podem presenciar sensacdes
de retorno a uma "viagem" qgquando estavam sob efeito da droga e isso
pode levad-las a situacdes de risco.

Outras consideragdes:

Uma das caracteristicas do L.S.D. é a sua poténcia. Uma pequena
dose pode produzir efeitos bastante intensos mas, ainda wvai variar
quanto ao individuo, a gquantidade consumida, a situacdo e o ambiente
quando do consumo da droga e etc.

MACONHA

Origem:

Pode ser as folhas e/ou as flores extraidas da Cannabis sativa.

Classificagao:

Ilicita e alucindgena.

Como se apresenta:

Normalmente vé-se a droga na forma de folhas picadas, como o ta-—
baco, que enroladas em papel para cigarros & fumada. E um fumo de cor
esverdeada e com odor caracteristico. As sementes da planta sdo peque-
nas, esféricas e também verdes.

Possiveis efeitos:

Sensacao de bem-estar, relaxamento, sonoléncia, aumento dos ba-
timentos cardiacos, diminuicdo da pressdo sanguinea, os olhos tornam-—
se avermelhados, euforia, fome intensa, fala demasiada, palidez, dila-
tacdo da pupila, boca seca.

Pode causar:

Nogédo de tempo e espago prejudicados, irritagdo da garganta e
pulmdes, céncer, bronquite, efisema pulmonar, deficiéncia imunoldgica
do organismo, prejuizo do aprendizado e da concentracdo, ansiedade,
dor de cabecga, depressao, sono prejudicado, irritabilidade, diminuicao
dos reflexos, parandia, desdnimo generalizado.

MERLA

Origem:

E preparada a partir de sobras do refino de cocaina, misturadas
com querozene e gasolina.

Classificacgao:

Ilicita e estimulante.

Como se apresenta:

Uma espécie de pasta.

Possiveis efeitos:
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S&o semelhantes aos efeitos do crack e cocaina por derivar desta
segunda porém sdo mais fortes, segundo usudrios.

ép10

Origem:

E uma substancia extraida do fluido branco, leitoso e seco pre-
sente na planta chamada papoula.

Classificagao:

Ilicita e depressora.

Como se apresenta:

Depois de seco, o fluido leitoso transforma-se numa pasta marrom
para depois virar um pd.

Possiveis efeitos:

Euforia, sonhos confusos, alivio de dores fisicas ou emocionais,
liberacdo de endorfina gerando sensacdo de prazer, diminuig¢do da ati-
vidade do Sistema Nervoso Central (SNC) como sonoléncia, por exemplo.

Pode causar:

Prostagao intensa, tremores musculares, ondas de frio e calor,
dores désseas e musculares, voémitos, febre, diarréia, desidratacdo, hi-
perglicemia, estando ainda sujeito a complicag¢des neuroldgicas gravis-—
simas como abcesso cerebral, meningite, necrose da medula, cegueira,
crise convulsiva, acidente vascular cerebral, coma narcdtico. Mesmo se
livrando da droga, o viciado, nos primeiros 7 ou 8 meses, ainda poderé
apresentar os seguintes efeitos remanescentes: diminuigdo dos batimen-—
tos cardiacos, reducdo da pressdao arterial, o mesmo da temperatura do
corpo, aumento de adrenalina no sangue, grande sensibilidade ao stress
e aumento de sintomas depressivos, sintomas esses que podem fazer o
viciado retornar ao vicio. Pode induzir ao aborto ou parto pre-maturo
além de intoxicar o feto que frequentemente o mata apdés o parto e, se
sobreviver, apresentard sintomas da sindrome de abstinéncia.

TABACO

Origem:

O tabaco é uma planta e ja& era usado a 2000 anos.

Classificagdo: E licita e estimulante.

Como se apresenta:

Sao folhas picadas e podem estar envoltas em papel para cigar-
ros, na forma de charutos ou apenas soltas para serem fumadas em ca-—
chimbos. Pode ser também mascado e/ou aspirado pelo nariz (rapé).

Possiveis efeitos:

Aumenta a atividade do Sistema Nervoso Central, aumento dos ba-
timentos cardiacos, aumento da pressdo arterial, sensacgcdo de Dbem-
estar.

Pode causar:

Problemas nos pulmbées como efisema, bronquite crdnica, cardiacos
como, infarto, mais de um tipo de céncer, além de doencas vasculares,
Ulceras no estémago e/ou no duodeno, aumenta as chances de ocorrer
derrame cerebral, diminuicado do apetite podendo aparecer a anemia.

Outras consideragdes:

Durante a gestagao pode provocar aborto, pode provocar o nasci-
mento de criancgas com anomalias como por exemplo, peso abaixo da média
normal. Nas mulheres fumantes, a menopausa pode aparecer mais precoce-—
mente e o surgimento da osteoporose pode ser facilitado. No homem, a
producdo de testosterona é prejudicada e fumantes passivos podem apre-—
sentar sintomas alérgicos assim como problemas respiratdérios e vascu-
lares.

FONTE GERAL: www.diganaoasdrogas.com.br
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7.3 Instrumento para coleta de dados

Situacado familiar,

Vive com a familia?

escolar e funcional
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()Sim () Nao ( )Nenhuma Informacao

Com quem?

() Pai e Mae ( ) Uniparental - Mae ( Uniparental - Pai
() Adoles. constitui familia () Abrigo () Outros

() Sem informacao

Pais compareceram na fase?

( )Policial ( )Ministério Publico ( )Judicial

( YPolicial+MP ( yMP+Judicial ( YPolicial+Judicial

( )Todas as Fases

Estuda?
()Sim () Nao (
Turno?

( )Diurno ()

Onde?

( )Escola Publica Esta-
dual

( )Escola Publica Fede-
ral

Grau de escolaridade?
( )Fund. até 2@

( )Médio

( )Sem Informacgao

Trabalha?

()Sim () Néo (

Tipo de trabalho?
( )Trabalho Informal

Saude

Noturno

) Nenhuma Fase

) Nenhuma Informacgao

( )Sem Informacao

( )Escola Publica Muni-
cipal
( )Universidade

( )Fund. até 52
( )Superior

) Nenhuma Informacgao

() Carteira Assinada

Declarou ter utilizado drogas?

()Sim () Nao (
Periodicidade de uso
( )Uso Experimental

( )Uso Abusivo

Tipo?

( YAlcool

( )Solventes
( )Outras

Tipo2?

( YAlcool

( )Solventes
( )Outras

) Nenhuma Informacgao

( )Uso Ocasional
( )Sem Informacao

( )Maconha
( )Crack
( )Sem Informacao

( )Maconha
( )Crack
( )Sem Informacgao

(

)Escola Particular

) Sem Informacao

yFund. até 82

) Supletivo

( )Sem Informacgao

) Uso Habitual

) Cocaina
) Fumo

) Cocaina
) Fumo



Programa de Tratamento?
( )Sim () Nao (

Ato Infracional

Hordrio Ato Infracional
( )Entre 06:00 e 09:00hs

) Nenhuma Informacgao

( Y)Entre 09:01 e

12:00hs

( J)Entre 15:01 e 18:00hs ( )Entre 18:01 e
21:00hs

( )Entre 00:01 e 03:00hs ( )Entre 03:01 e
05:59hs

Acompanhado no Ato Infracional?

()Sim () Nao (
Quem acompanhava?
( YAdolescente ()
() Sem Informacgao

Adulto (

) Nenhuma Informacgao

)Crianca

Motivos alegados a delinqgiiir?

( )Sim () Nao (
Quais?

( )Pobreza

( )Conflito Familiar

) Nenhuma Informacgao

( )Drogas
( )Outros

Outro registro de Ato Infracional?

()Sim () Nao

Quantos ?

()1

( )mais de 3
Ministério Publico

Procedimento MP
( )Remissao

( )Representacao

( )Representacgdo com internacdo

Concedida remissao pelo MP houve medida ajustada?
) Nenhuma Informacgao

( )Sim () Nao (
Socioeducativa?

()Sim () Néo
Quais?

( )Adverténcia

( )Liberdade Assistida
( )L.A+P.S.C
Protetivas?

()Sim () Nao
Quaisl?

( )Encaminhamento aos
pais

( )Inclusao em programa
de auxilio a familia e

( )Reparagao do dano

( )Orientacgao,apoio e
acompanhamento tempora-
rio

( )Requisicgdo de trata-
mento médico, psicoléd-
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( Y)Entre 12:01 e
15:00hs
( Y)Entre 21:01 e
24:00hs

( )Amigos
( )Sem Informacao

( )Arguivamento

( )Prestacao de Servicgo

( YMatricula e freqiién-
cia na escola

( )Inclusdo em programa
de auxilio, tratamento



ao adolescente gico ou psiquidtrico

( )Abrigo em entidade ( )Tratamento mais ou-
tras protetivas

Fase Judicial

Recebeu medida sdécio-educativa fase judicial?

()Sim () Nao ( )Prosseguimento no Forum
Quais2?

( )Adverténcia ( )Reparacgao do dano

( )Liberdade Assistida ( )Semiliberdade

( )L.A+P.S.C

Recebeu medida de protecdo fase judicial-?

()Sim () Nao ( )Nenhuma Informacao
Quais3?

( )Encaminhamento aos ( )Orientacdo,apoio e
pais acompanhamento tempora-

rio
( )Inclusao em programa ( )Requisicao de trata-
de auxilio a familia e mento médico, psicold-
ao adolescente gico ou psiquidtrico

( )Abrigo em entidade ( )Tratamento mais ou-
tras protetivas

Art 1297
()Sim ()
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de alcodlatras e toxi-
cébmanos

( )Prestacao de Servicgo
( ) Internacgao

( )Matricula e freqlién-
cia na escola

( )Inclusdo em programa
de auxilio, tratamento

de alcodlatras e toxi-

cébmanos



146

7.4 PROJETO PILOTO®*®

UM PROJETO DE ATENGCAO ESPECIAL AO ADOLESCENTE INFRATOR
USUARIO DE DROGAS
(Marco de 2002)

Coordenacao da Proposta: SIMONE MARIANO DA ROCHA - Coordenadora do Centro de Apoio
Operacional da Infancia e da Juventude. )

Equipe de Elaboragao Operacional: VERA LUCIA DEBONI Juiza de Direito

MARIA LUIZA SARAIVA Promotora de Justica

MARILIA GOLDMANN Promotora de Justica

MARIA CRISTINA SANSON Promotora de Justica

RICARDO BORBA Defensor Publico

ANTONIO CARLOS PACHECO PADILHA Delegado de Policia

ElaboracaoTécnica: CRISTINA DE OLIVEIRA PACHECO - Psicdloga
SILVIA TEJADAS — Assistente Social

% Este Projeto foi elaborado tendo por base a Minuta do Projeto: JUSTICA INSTANTANEA TE-
RAPEUTICA — Um servico do Sistema de Justica para Adolescentes a quem se atribua a autoria de atos in-
fracionais. Coordenagdo: Dra. SIMONE MARIANO DA ROCHA. (Coordenadora do Centro de Apoio Ope-
racional da Infancia e da Juventude). Elaboracdo: ELIANE MIRANDA (soci6loga) e CRISTINA DE OLI-
VEIRA PACHECO (psicéloga).
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1. PROPOSTA

Implantar, como experiéncia piloto, na cidade de Porto Alegre/RS,
um projeto especial de intervencao preventiva a questao da drogadicdo, denomi-
nado de - Projeto Especial de Atencado ao Adolescente Infrator Usuario de Drogas
-, monitorado através da Equipe Interdisciplinar do Sistema de Justica do Centro
Integrado de Atendimento ao Adolescente Infrator, em articulagdo com demais
instituicoes e profissionais parceiros do Sistema de Justica de Porto Alegre/RS, no
atendimento ao adolescente a quem se atribua a autoria de ato infracional.

2. APRESENTACAO

O trabalho propoe a implantacdo de um projeto especial de atencao
a questao da drogadicao, monitorado através de servigo técnico que atua junto ao
Projeto Justica Instantanea, em articulacdo com a rede de atendimento.

A Equipe Interdisciplinar do Sistema de Justi¢ga sera constituida, em
principio, pela disponibilizagdo de dois profissionais do Ministério Publico, da area
da Psicologia e Servico Social e outro do Poder Judiciario, da area da Psicologia,
prevendo-se a paulatina integracéo de outros profissionais da area da saude, edu-
cacao e de estagiarios das respectivas areas de formacao.

3. JUSTIFICATIVA

e Considerando o enorme impacto produzido na sociedade pelo consumo
abusivo de substancias entorpecentes;

e considerando que a JUSTICA da Infancia e da Juventude deve atentar
para promover mecanismos eficazes de recuperag¢do dos adolescentes
envolvidos com o uso de drogas, através de medidas que venham as-
segurar a garantia plena de seus direitos, em suas condi¢cdes peculiares
de pessoa em desenvolvimento;

e considerando a necessidade de atendimento a demanda por servicos e
programas voltados para o atendimento do adolescente em conflito com
a lei e a importancia da articulacéo entre a acao da Justica e dos profis-
sionais da area pedagodgica-terapéutica envolvidos no processo de
atendimento ao adolescente usuario de drogas ou vitima direta ou indi-
reta do uso de substancias entorpecentes,

Resolveu-se, a partir do més de abril de 2001, dar inicio a elaboragdo de
um diagndstico institucional com vistas a conhecer as caracteristicas da populacao
e do atendimento da Justica Instantdnea para adolescentes. Procedemos a coleta
de dados, escolhendo como base de amostragem os atendimentos ocorridos no
Sistema de Justica do Centro Integrado de Atendimento durante o més de marco
de 2001.

Verificamos, dentre os procedimentos que foram homologados durante o
referido més, todos os adolescentes ingressantes no Sistema pela primeira vez,
ou seja, sem antecedentes de atos infracionais. Estabeleceu-se, a partir dai, um
perfil do grupo, com relacao a sexo, idade e tipo de infragcdo cometida. Buscamos,
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também, conhecer as decisdes dos Processos de Apuracdo de Ato Infracional
com relacédo aos tipos de medidas ajustadas pelas Promotoras de Justica e apli-
cadas pela autoridade judicial e identificar aqueles casos nos quais foram delibe-
radas medidas protetivas.

Avaliamos, também, o volume de atendimentos realizados pelo Sistema de
Justica, no Projeto Justica Instantanea, distribuidos pelos dias da semana.

Estdo incluidos nesse levantamento os casos de notificacdo, os de apre-
sentacdo espontaneas e os de apreendidos em flagrante, e excluidos os casos
de carta precatéria.

Ressaltamos que a coleta de dados para as informacgdes diagndésticas tera,
ainda, pelo projeto, continuidade, em vista da importédncia de buscar detectar a
prevaléncia do uso de drogas pelos adolescentes autores de ato infracional.

Amostra de estudo®® ja realizado, composta por adolescentes autores de
ato infracional apresentados perante a Justica Instantdnea nos meses de marco
dos anos de 1999, 2000 e 2001, revela a prevaléncia do uso de drogas entre 0s
adolescentes infratores, e que é significativa, na ordem de 61%, sendo que 57%
dizem respeito a drogas ilicitas.

O investigado, portanto, revela haver coincidéncias com o que é de conhe-
cimento geral, os estreitos liames entre a pratica infracional e o uso de drogas,
restando demonstrado ser a drogas, especialmente os que pertencem a categoria
dos ilicitos, um agente causal ou motivador do cometimento de atos infracionais, a
par de tantos outros fatores de risco relacionados numa interacao entre as varia-
veis individuais, ambientais e sociais.

E necesséario o conhecimento, em profundidade, desses adolescentes, de
forma a fundamentar-se indicadores para construir o perfil de cada um dos grupos,
visando melhor fundamentar as medidas pertinentes a cada um deles.

Percebe-se, assim, a importancia da avaliacdo das caracteristicas pessoais
e circunstanciais da vida do adolescente ao ser formulada a medida para cada
caso. Deve-se ter em mente aquelas infragdes relacionadas a questdes psicologi-
cas, tais como o uso de drogas, situacdo que demanda adequada consideragao
da necessidade do aspecto terapéutico. Também € importante atentar para os ca-
sos onde a questao social da sobrevivéncia clama por um adequado encaminha-
mento como estudo social, escolarizagdo, profissionalizacao, etc., que possibilite
reconstituir e construir um projeto de vida de ruptura com a pratica de delitos que
se inicia.

% Monografia intitulada “ O uso de drogas pelos adolescentes autores de ato infracional na cidade de Porto
Alegre: uma questdo de policia?” de autoria de Simone Mariano da Rocha, apresentada ao Curso de Especia-
lizagdo em Direito Comunitdrio-Infancia e Juventude da Escola Superior do Ministério Piblico- ESMP, para
obtencdo de titulo de especialista.
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4. OBJETIVOS

4.1 Objetivo Geral
Implantar, como experiéncia piloto, no Projeto Justica Instantanea de
Porto Alegre/RS, um projeto especial de atencao destinado a adolescentes
infratores usuarios de drogas que tenham recebido aplicacao de medida so6-
cio-educativa em meio aberto e/ou protetiva em sede de remissao, em pro-
cedimento de apuracao de ato infracional.
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4.2 Objetivos Especificos:

- contribuir para que, na aplicagdo da medida quando do cometimento de
ato infracional, seja considerada a condicao peculiar do adolescente in-
frator;

- aprimorar o atendimento do adolescente e a definicdo da medida;

- subsidiar os Operadores do Direito com atuacao no Sistema de Justica
que envolve o adolescente a quem se atribua a autoria de ato infracio-
nal, com informacodes técnicas;

- diagnosticar precocemente os danos psicolégicos ou sociais relaciona-
dos a drogadicao e associados ao cometimento do ato infracional, bem
como limita-los através de orientagdes e encaminhamentos necessarios;

- prevenir o cometimento de novos atos infracionais;

- possibilitar uma abordagem monitorada do adolescente infrator submeti-
do ao Projeto de Atencédo Especial ao Adolescente Infrator Usuario de
Drogas, através de uma acao articulada entre Sistema de Justica, seus
técnicos e profissionais e programas de atendimento;

- Mensurar e garantir a possibilidade do tratamento do abuso ou da de-
pendéncia de substancia quimica em servicos especializados, prevenin-
do o agravamento ou reaparecimento da doenca.

85. OPERACIONALIZACAO
9 5.1 Etapas :

10 Coleta de dados para conhecimento da demanda
(Diagnéstico institucional inicial) — Abril e Maio de 2001:

e observacado das audiéncias dos Promotores para tomar conheci-
mento do fluxo do trabalho, dos tipos de problemas que surgem e
como sao encaminhados;

e observacdo de audiéncia com a Autoridade Judiciaria com o
mesmo objetivo;

e participacado em reunides do Forum de Compromisso de Articula-
cdo do Sistema Gaucho de Atencdo ao Adolescente autor de Ato
Infracional,

e participacao em reunides do PEMSE:

- Inicio das discussoes e apresentacoes da proposta — Maio e Junho
de 2001:

¢ Reunidao com os Promotores do Nucleo do Ato Infracional para
informar sobre as idéias basicas e promover a construg¢ao coletiva
do Projeto;

¢ Reunidao da Coordenacgao do Projeto com a Autoridade Judiciaria
da Justica Instantdnea, a Autoridade Judiciaria da Vara de Exe-
cucdes com o objetivo de construcao coletiva do Projeto;
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Providéncias para obtencao do espaco fisico destinado a equipe in-
terdisciplinar- Maio e Junho de 2001:

e contato com a presidéncia da FEBEM para liberacao de espaco
fisico temporario destinado a Equipe Interdisciplinar do Sistema
de Justica

e aquisicao de equipamentos e materiais necessarios pelo MP para
atuacao dos técnicos, conforme Projeto;

Formacao de um Banco de Dados e articulacao com a Rede de
Atendimentos a partir de Junho, Julho e Agosto de 2001.

e coleta de dados através de envio de mala direta com questionario
informativo a 52 instituicbes de atendimento clinico nas areas de
Psicologia, Psiquiatria, Terapia Familiar e Drogadicao.

e contatos telefonicos, visitas e reunides em instituicdes de atendi-
mento.

Aquisicao de sistema informatizado pelo MP visando a formacéao de
um banco de dados sobre as avaliacoes psicoldgicas realizadas —
Agosto de 2001.

Atividades de informacao/educacao — A partir de Novembro de
2001:
¢ melhor aproveitamento do espaco do corredor de espera para as
audiéncias na Justica Instantanea, através da criacdo de murais
visando divulgagdo de informacgfes para os adolescentes nas
areas da saude, prevencao, profissionalizacdo; divulgacdo de
palestras; exibicdo de filmes breves com tematica educacional,
etc.

Reuniao entre a Coordenacao da Proposta do Projeto com as
Equipes de Elaboracao Operacional e Técnica visando discussao,
sistematizacao e integracao dos trabalhos a partir de Marco de
2002.

Apresentacao do Projeto Piloto para as respectivas Corregedorias-
Gerais, do Poder Judiciario e Ministério Publico a partir de marco
de 2003.

Apresentacao do Projeto Piloto ao Conselho Estadual dos Direitos
da Crianca do Rio Grande do Sul — CEDICA/RS, Conselho Estadual
de Entorpecentes-CONEN/RS , Conselho Estadual de Educacao,
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Conselho Estadual de Assisténcia Social, Conselho Estadual de
saude, e respectivos Conselhos Municipais.

- Fixacao de novas parcerias e avaliacao articulada com rede de
atendimento permanente.

- Realizacao de evento para dar publicidade a Experiéncia Piloto es-
timulando a atencao a condicao peculiar do adolescente e a imple-
mentacao da rede de atendimento.

6. METODOLOGIA

6.1 Elegibilidade
Entre os adolescentes ingressantes no Sistema de Justica, serdo enca-
minhados pelos Operadores do Direito, com atuacdo no Projeto Justica Instanta-
nea, para avaliacdo e encaminhamentos da equipe interdisciplinar aqueles casos
que se adequarem aos seguintes critérios:

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
- preferencialmente adolescentes ingressantes pela primeira vez no Sistema, ou
seja, sem antecedentes de atos infracionais.
- casos em que haja conhecimento ou suspeita de uso, abuso ou dependéncia
de substancia psicoativa (alcool e outras drogas).

EXPERIENCIA PILOTO - Para implementacédo do Projeto sera feita uma
experiéncia piloto com um grupo de trinta adolescentes dentro dos critérios eleitos.

Os 30 adolescentes previamente selecionados que participardo do
Projeto-Piloto e seus familiares, serdo notificados para audiéncia na Justica Ins-
tantanea, pré- agendadas desde logo para serem realizadas nos dias 08, 15, 22 e
29 de maio de 2002, nas quais seréo cientificados do Projeto de Atencao Especial
a Adolescentes Usuarios de Drogas.Em audiéncia, ajustada e aplicada judicial-
mente medida protetiva cumulada com socio-educativa em meio aberto, havera
proposicdo de um acordo, mediante o qual, no curso do cumprimento da medida
protetiva aplicada , a execucdo da medida sécio-educativa permanecera suspen-
sa , podendo ,ao final, ser julgado extinto o feito, sendo o adolescente beneficia-
do, conforme efeitos previstos no art.127 do ECA., ou decidir pela desligamento do
projeto e haver determinacdo da execucao da medida sécio-educativa anterior-
mente aplicada.
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6.2 Pressupostos do Trabalho da Equipe Técnica

A Lei 8069 de 13/07/1990 que dispde sobre o Estatuto da Crianca e
do Adolescente a medida que preconiza promover condi¢cdes para o desenvolvi-
mento integral da crianga e do adolescente, observando sua condicdo peculiar de
pessoa em desenvolvimento, inserida num contexto familiar e social, aponta como
resultado da atencao aos principios da lei, indicadores para a construcao de uma
abordagem com as seguintes caracteristicas:

— Interdisciplinar:

Visa superar uma fragmentacdo das diferentes areas, favorecendo um dialogo
integrador dos diversos saberes profissionais que promovam uma visao integral do
adolescente.

— Preventiva:
Refere-se ao problema da reincidéncia do delito e do agravamento da situagéo de
vulnerabilidade psicossocial, reconhecendo a necessidade da equipe interprofissi-
onal ndo sé para fornecer laudos, como para desenvolver trabalhos de aconse-
lhamento, orientacdo, encaminhamento, prevencao e outros (Secao lll, artigos 150
e 151 do ECA).

— Histérica:
Visa reconstituir a histéria de vida do adolescente, compondo seus diferentes as-
pectos: familiares, escolares, judiciarios, entre outros, de modo a oportunizar um
resgate da prépria identidade do sujeito com um questionamento das interacdes
institucionais.

— Contextualizada:

A avaliacéo interdisiplinar é entendida como uma amostragem de um determinado
momento da situacdo do sujeito, que vai investigar a interacao dialética que ele
estabelece com o meio. Avaliacao e intervencao sao processos simultaneos, desta
forma, ha a necessidade de uma avaliagdo contextualizada para que nao se pro-
duzam apenas informacdes que tem a funcéo de reafirmar o problema, perpetu-
ando tal situacdo. A partir desta perspectiva, a avaliagdo assume um carater multi-
contextual e intersubjetivo, abrangendo os diversos atores que, de uma forma, ou
de outra, tem relacdo com o adolescente (familia, escola, sistema de justica e de-
mais instituicbes e redes de apoio social) de modo a possibilitar o desencadea-
mento de a¢des que realmente produzam um questionamento sobre o problema,
colaborando com um processo de mudanca.

— Investigativa:

Expressa um compromisso da equipe, através da avaliacdo e acompanhamento
dos adolescentes, em contribuir com o processo de producédo de conhecimento,
bem como subsidiar a formulacdo de politicas voltadas para esta area.
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6.3 Etapas do atendimento interdisciplinar

Organizacao da equipe - A equipe técnica, atuara de forma interdisciplinar, bus-
cando, através de diferentes formacdes, compor um diagndstico e plano de aten-
dimento global dos adolescentes, considerando aspectos constitutivos de sua per-
sonalidade, dinamica familiar e rede social disponivel. Para tanto, a equipe se reu-
nir4, ao menos semanalmente para discussao dos casos, estudo, reflexdao sobre a
pratica e encaminhamentos necessarios. O diagnéstico e o plano de atendimento
serdo elaborados a partir das discussdes de casos em reunides da equipe e técni-
cos de servigo ou programa de atendimento, contemplando uma visao interdisci-
plinar do jovem e suas necessidades.

Avaliacao inicial - A avaliagao inicial tem por objetivo realizar um diagnéstico ge-

ral da situacdo do adolescente, envolvendo aspectos psicoldgicos, familiares e da

rede social na qual esta inserido;

e definir a instituicdo de atendimento para a qual o adolescente sera encaminha-
do;

e sensibiliza-lo para o processo de tratamento a drogadicéo.

A avaliacdo sera composta das seguintes etapas:

» estudo do expediente para conhecimento prévio do caso;

» entrevista com o adolescente e seus responsaveis com objetivos de avaliacao,
orientacao breve, quando necessario e encaminhamento;

» aplicacdo de outros instrumentos psicolégicos (tais como testes), em alguns
casos;

» |evantamento e andlise dos testes;

realizacao de visita domiciliar;

elaboracao do parecer técnico;

= encaminhamento para Instituicbes de atendimento nas areas em que forem
detectadas necessidade;

Acompanhamento — o0 acompanhamento tem por objetivo o Monitoramento
articulado dos técnicos do Sistema de Justica com técnicos dos programas de
atendimento visando a prevencao e o tratamento eficaz dos adolescentes envolvi-
dos com o uso de substancias entorpecentes e suas familias. Especialmente mo-
nitorar a adesdo do adolescente e o desenvolvimento do tratamento, avaliar os
resultados da medida aplicada e intervir em dificuldades decorrentes desse pro-
cesso.

O monitoramento sera composto pelas seguintes etapas;

e entrevistas periddicas com o adolescente e familiares, que poderéao ocorrer de
forma individual ou em grupo.

e realizagdo de visitas domiciliares eventuais

e realizagcdo de contatos com instituicbes ou pessoas significativas na vida do
adolescente
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e realizacdo de contatos periddicos com a instituicdo responsavel pelo trata-
mento para a qual o jovem foi encaminhado

e realizacdo da discussao dos casos em reunides da equipe, e com instituicdes
ou profissionais de programas de atendimento

e realizacao de relatérios periddicos com vistas a subsidiar as acdes da Justica
quanto a prorrogacgao, adequacgao ou extingdo da medida aplicada.

6.4 Pesquisa sobre o perfil do grupo

Através da insercao dos dados das avaliagdes interdisciplinares no sis-
tema informatizado, sera possivel a realizacdo de pesquisa sobre o perfil do grupo
avaliado. O gerenciamento de um banco de dados sera capaz de proporcionar
informacgdes sobre sexo, idade, escolaridade, estrutura familiar, classe social, perfil
psicoldgico e psicométrico, bem como estabelecer cruzamentos destes dados com
o tipo de delito cometido. Estas informagdes serdo importantes para conhecermos
as caracteristicas e funcionamento do grupo de adolescentes avaliados, o que, por
sua vez permitira uma melhor adequacao da medida para os diferentes casos.

Objetiva-se também, com o auxilio do sistema, monitorar e estabelecer
cruzamentos de informacdes sobre o tempo de duracdo dos processos na Justica
Instantanea, tipos de medidas deliberadas para cada caso e indices de reincidén-
cias dos casos avaliados.

6.5 Articulaciao com a Rede de Atendimento

Sera estabelecida articulacdo e, se necessario, proposta de cooperacao
com instituicdes que prestam atendimento psicologico e psiquiatrico (ambulatério
e internacdo), bem como outros programas e servicos que possam receber 0s
encaminhamentos realizados pelo Sistema de Justica na rede.

Os casos de demanda para tratamento familiar poderdo ser encaminhados,
ao NAF (Nucleo de Atendimento Familiar do Judiciario), e/ou instituicdo da rede
que desenvolva Programa de Orientacao e Auxilio a Familia, e outros, conforme
articulacdo e/ou cooperacdo previamente estabelecida com a equipe do Projeto
de Atengao ao Adolescente Infrator Usuério de Drogas.

Através da Equipe interdisciplinar, serdo realizados contatos sistematicos
com os profissionais e instituicdes vinculadas visando monitoramento e acompa-
nhamento dos casos encaminhados.

Serao estabelecidas reunides periddicas com os parceiros da rede para
avaliacao do desenvolvimento do Projeto e ajustes necessarios, assim como sera
acordado a elaboracdo de pareceres regulares das instituicbes de atendimento
acerca do trabalho desenvolvido junto aos adolescentes, de forma a subsidiar a
avaliagao do adequado cumprimento da medida protetiva.

7. AVALIAGAO DO PROJETO
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Para avaliacdo da experiéncia piloto, serdo agendadas reuniées sistemati-
cas de grupo de trabalho constituido pela Autoridade Judiciaria da Justica Instan-
tdnea, pela Autoridade Judiciaria da Vara de Execucodes, pela Coordenadora do
Centro de Apoio Operacional da Infancia e da Juventude, Promotores e Defenso-
res Publicos e Delegados de Policia do Nucleo de Ato Infracional e técnicos parti-
cipantes do Projeto, para discussdo dos resultados, encaminhamentos de pro-
postas e sugestdes de mudancgas.

Constituir-se-ao os seguintes parametros de avaliacao:

= nivel de adesao dos adolescentes e familiares ao acompanhamento
e aos tratamentos encaminhados.

= discussdes sobre os casos com as equipes de orientacdo e trata-
mento, visando avaliar o aspecto qualitativo de evolugao dos mesmos (por exem-
plo, indicadores do nivel de reorganizacao de vida dos adolescentes nos aspectos
de convivio familiar, escolar, interagédo social, educacao profissionalizante, etc.).

= entrevistas de avaliacao qualitativa com os adolescentes e familiares
sobre o Projeto.

= levantamento sobre os indices de reincidéncias dos casos atendidos
em comparacao ao numero de reincidéncias antes da implantacédo do Projeto;

= Nivel de integracao interinstitucional;

= Averiguacdo da oferta de servicos e programas de atendimento,
oportunizando definicdo de linhas de atuacgao.

8. RECURSOS NECESSARIOS

8.1 Recursos Humanos para Projeto Piloto
2 Psicélogos

1 Assistente Social

Estagiarios nas respectivas areas

8.2 Recursos Materiais
3 (trés) salas, para realizacao das entrevistas,
equipadas com moveis, microcomputadores,
aparelhos telefonicos e outros recursos mate-
riais de estruturacao minima.

1 (uma) sala para as reunides da Equipe.

Ramal para telefone e fax
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