MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE ENFERMAGEM
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM

Dissertacao

A visao da mulher usuaria de cocaina/crack sobre a experiéncia da

maternidade: vivéncia entre mae e filho.

Paola de Oliveira Camargo

Pelotas, 2014



Paola de Oliveira Camargo

A VISAO DA MULHER USUARIA DE COCAINA/CRACK SOBRE A
EXPERIENCIA DA MATERNIDADE: VIVENCIA ENTRE MAE E FILHO.

Dissertacdao apresentada a Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal de
Pelotas, como requisito parcial para obtengéo
do titulo de Mestre em Enfermagem. Area de
concentracao: Praticas Sociais em
Enfermagem e Saudde. Linha de Pesquisa:
Saude mental e coletiva, processo do
trabalho, gestdo e educacdao em enfermagem
e saude.

Orientadora: Prof®. Dr2. Michele Mandagara de Oliveira.

Pelotas, 2014



Universidade Federal de Pelotas / Sistema de Bibliotecas
Catalogacao na Publicacdo

C172v Camargo, Paola de Oliveira

A visdo da mulher usuaria de cocaina/crack sobre a
experiéncia da maternidade : vivéncia entre mae e filho /
Paola de Oliveira Camargo ; Michele Mandagara de
Oliveira, orientadora. — Pelotas, 2014,

121t

Dissertacao (Mestrado) — Programa de Pés-Graduacdo
em Enfermagem, Faculdade de Enfermagem, Universidade
Federal de Pelotas, 2014.

1. Cocafna/crack. 2. Mulher. 3. Criangas. 4.
Maternidade. 5. Uso de drogas. I. Oliveira, Michele
Mandagaré de, orient. II. Titulo.

CDD: 610.73

Elaborada por Aline Herbstrith Batista CRB: 10/1737




Paola de Oliveira Camargo

A visdo da mulher usuaria de cocaina/crack sobre a experiéncia da maternidade:

vivéncia entre mae e filho.

Dissertacao aprovada, como requisito parcial, para obtencédo do grau de Mestre em
Ciéncias da Saude, Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem, Faculdade de
Enfermagem, Universidade Federal de Pelotas.

Data da defesa: 17/12/2013.

Banca Examinadora:

Prof.2 Dr.2 Michele Mandagara de Oliveira (Orientadora)

Universidade Federal de Pelotas
Prof.2 Dr.2 Maria de Fatima Duarte Martins
Universidade Federal de Pelotas
Prof.2 Dr.2 Vanda Maria da Rosa Jardim (Titular)
Universidade Federal de Pelotas
Prof.2 Dr.2 Luciane Prado Kantorski (Suplente)

Universidade Federal de Pelotas

Prof.2 Dr.2 Valéria Cristina Christello Coimbra (Suplente)

Universidade Federal de Pelotas



Dedico este trabalho & todas as mulheres, criancas e familias que
participaram deste estudo, que me acolheram em suas casas e que me ensinaram
um pouco mais sobre como viver em um mundo tdo desigual.

A minha familia, em especial a minha mae e ao meu pai, que por vontade de
Deus néo puderem estar comigo neste momento, mas que se fazem presente em

todos os momentos da minha vida, através das lembrancas que deixam saudades.



AGRADECIMENTOS

Agradeco acima de tudo a Deus, que ao longo da minha vida permitiu que
eu pudesse chegar onde estou agora, concretizando a realizacdo de um sonho.

Agradego em especial a minha mae, Naraci de Oliveira Camargo, que por
vontade de Deus me abandou na metade deste caminho, sem que eu pudesse
desfrutar da presenca fisica dela neste momento, mas nos momentos em que mais
precisei sempre obtive 0 seu apoio e amor, sendo ela a maior responsavel por eu
ser quem sou hoje e estar onde eu estou. Mae, eu sei que jamais deixaras de estar
perto de mim, mesmo que a presenca fisica ja ndo possa mais ser possivel, te
amo!

Ao meu pai que também nao pode ver de perto a minha longa caminhada
até este momento, mas sei que onde estiver esta muito orgulhoso com o resultado
de mais esta etapa, a saudade é imensa, mais de uma década se passou, mas as
lembrancas sempre se fazem presente.

A minha orientadora, Prof? Dr®. Michele Mandagara de Oliveira, que me
acolheu de forma tao especial e esteve do meu lado, cumprindo o seu papel,
durante estes dois anos de Mestrado, me orientando e me ajudando, com
responsabilidade, ética, dedicagdo e muito empenho na realizacao deste trabalho.
Foi uma honra poder ter compartilhado tantos momentos e poder ter aprendido
tanto em sua companhia.

A querida e amada tia Célia, grande incentivadora, uma segunda mae,
pessoa que sempre acreditou em mim e por isso nunca me deixou esmorecer, com

muito carinho e esforco sempre me ajudou em todos os momentos, nunca

deixando morrer a minha vontade de estudar e a minha sede de conhecimento,



pois depositava em mim toda a confianca que eu precisava para seguir em frente.
Essa vitoria também é sua tia!

Ao meu irmao, Luiz Gilberto Rosa Camargo Junior, que esteve do meu ladn
principalmente neste ultimo ano, de tantas dificuldades, ndo me deixando des
me dando raz&o para continuar.

A todos os familiares, minha avo, tios e tias, primos, todos que estiveram
sempre, mesmo que distantes, torcendo por mim e me ajudando no que *f~~~~
preciso. Tenho a melhor familia do mundo, seria impossivel citar todos aqui
todos tem um lugar muito especial ha minha vida e jamais serdo esquecidos.

Um agradecimento especial as minhas amigas, que muito me aturaram
falando em dissertacao, pois nos ultimos meses esse era meu Unico assunto, mas
mesmo assim elas continuaram por perto, me dando o apoio emocional necessario
nesse momento final e de tanta tensdo. As verdadeiras sdo poucas, mas sao
especiais!

Agradego também, com muita satisfacdo e carinho, todos os componentes
do Projeto de Extensdo intitulado “Promocdo da saude no territério:
acompanhamento de criancas filhas de usuarios de crack, alcool e outras drogas”,
pois sem eles esse trabalho jamais teria acontecido, cada um deles foi
extremamente importante durante o processo de coleta de dados e me ajudaram
de forma espetacular em todos os momentos. Aprendi muito com esse grupo,
futuros enfermeiros que sabem a importancia de um trabalho voltado para a
humanizacao e o cuidado integral, parabéns a todos vocés, assim como ao grupo
de Saude Mental e Saude Coletiva, também da Universidade Federal de Pelotas,
do qual eu participo e pude aprender muito, com alunos, professores e todos os

seus integrantes.



De forma especial um grande agradecimento aos membros dessa banca,
pela disponibilidade para ler e avaliar este trabalho e a possibilidade de através de
suas sugestoes enriquecerem e fortalecerem o que ja vinha sendo construido.

A minha eterna orientadora, Prof? Dr®. Maria de Fatima Duarte Martins, a
grande responsavel pela minha entrada no “mundo da pesquisa” e com a tematica
“crack”, nao teria como nao registrar aqui a minha grande admiragéo e carinho pela
sua pessoa e por tudo que me ensinou ao longo destes anos. E um orgulho poder
continuar com a sua amizade, uma pessoa que me mostrou o quanto era possivel
chegar até aqui. Obrigada por tudo!

A CAPES, por ter me concedido, durante uma parte do Mestrado, bol-- -~

estudo, para que eu pudesse me dedicar de forma integral para a realizacéo

pesquisa.

E por ultimo, mas em nenhum momento menos importante, a todas as
familias que me receberam e me proporcionaram momentos de tanto aprendizado
e afetos, me disponibilizando um pouco do seu tempo, abrindo as portas de suas
casas, revelando a sua histéria de vida. A partir desse vinculo formado é
impossivel ndo dizer que um grande carinho reciproco nasceu, pois foi uma

convivéncia unica e especial.



Posso ter defeitos.

viver ansioso e ficar irritado algumas vezes,

mas nao esquec¢o de que minha vida

é a maior empresa do mundo...

E que posso evitar que ela va a faléncia.

Ser feliz é reconhecer que vale a pena viver
apesar de todos os desafios,

incompreensées e periodos de crise.

Ser feliz é deixar de ser vitima dos problemas e
se tornar um autor da prdpria historia. ..

E atravessar desertos fora de si,

mas ser capaz de encontrar

um odsis no recéndito da sua alma...

E agradecer a Deus a cada manha pelo milagre da vida.
Ser feliz é ndo ter medo dos prdprios sentimentos.
E saber falar de si mesmo.

E ter coragem para ouvir um “Nao”!l!

E ter seguranga para receber uma critica,

Mesmo que injusta...

Pedras no caminho?
Guardo todas, um dia vou construir um castelo...

Augusto Cury



Resumo

CAMARGO, Paola de Oliveira. A visao da mulher usuaria de cocaina/crack
sobre a experiéncia da maternidade: vivéncia entre mae e filho. 2014. 121f.
Dissertacdo (Mestrado) — Programa de Pés Graduacdo da Faculdade de
Enfermagem, Universidade Federal de Pelotas, Pelotas, 2014.

O uso abusivo do crack e de outras drogas € um problema de saude publica e
social, agravado pela inexisténcia de politicas publicas adequadas, que tratem o
usuario com respeito e seguranca. Quando esse uso abusivo acontece com a
mulher antes ou durante o periodo gestacional ele se torna ainda mais complexo,
urgindo a necessidade de pesquisas que busquem compreender de modo integral
as necessidades das maes usuadrias e das criancas nascidas nessa situagao. Este
estudo objetivou conhecer a visdo que a mulher usuaria de cocaina crack tem
sobre a experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso junto com 0s seus
filhos, partindo do pressuposto de que o uso do crack ou da cocaina durante a
gestacado nao pode ser considerado um fator exclusivo que interfira na relacado mae
e filho, pois se deve pensar além da substancia e na vida que essas familias levam
além do uso da droga. O percurso metodolégico se deu a partir da observacao
participante, de entrevistas semiestruturadas e da construcado de diario de campo,
os dados foram analisados a partir do Interpretativismo, proposto por Clifford
Geertz. Ha sempre controvérsias e preconceito quando se propde pesquisar a
relagdo entre o uso de cocaina crack, maes usuarias e seus filhos, principalmente
sendo estes recém-nascidos ou criancas, pois a real extensao dos danos causados
por este consumo na gestacdo ainda hoje € desconhecida. Entre os resultados,
elegeu-se como categoria cultural principal a experiéncia da maternidade, que
permeia esse trabalho, dentro desta categoria outras trés subcategorias se
apresentaram. Encontrou-se durante as interpretacbes dos depoimentos e dos
diarios de campo que alguns fatores podem influenciar nessa relacao entre mae e
filho e na experiéncia da maternidade para essas mulheres, como o planejamento
ou nao da gestacao, o desejo ou ndo de ser mae, a colaboracdo ou nao da familia
e do companheiro nesse processo, ressaltando que as experiéncias familiares
passadas tiveram forte poder nas experiéncias presentes dessas mulheres, ou
seja, a vivéncias anteriores com as suas maes refletem de algum modo nas
vivéncias atuais com os seus filhos. A vivéncia entre mae e filho, observada
durante a coleta de dados, foi norteada por momentos de carinho e afeto em todas
as familias, muitas vezes em maior intensidade ou menor, dependendo das
condicdes em que essa familia estava exposta, mas para todas as maes a relacao
com os seus filhos foi permeada de vinculos, ndo sendo diferente do que qualquer
experiéncia entre maes e filhos, visto que nenhuma relacao pode ser generalizada
ou comparada, sendo especifica de quem a vivencia. Pretendo trazer
colaboragdes importantes ao término do trabalho, colaborando para um cuidado
efetivamente integral por parte dos profissionais, ndo sé da area da saude, mas
das diferentes areas, como educacdo, antropologia, entre outras, no que diz
respeito aos usuarios e os seus filhos.

Palavras-Chaves: Cocaina crack; mulher; criancas; maternidade; uso de drogas.



Abstract

CAMARGO, Paola de Oliveira. The view of women using cocaine / crack about
the maternity experience: the experience between mother and child. . 2014.
121Pag. Dissertation (Master) - Graduate Program of the Nursing School, Federal
University of Pelotas, Pelotas, 2014.

The excessive use of crack and other drugs is a problem of public health and
social, exacerbated by the absence of appropriate public policies, providing the
user with respect and safety. When this kind of abuse happens to women before or
during pregnancy, it becomes even more complicated emerging a need for research
that attempts to understand in a comprehensive way the needs of mothers using
drugs and children born in this situation. This study examines perceptions that
woman using crack cocaine has on the experience of motherhood and how she
experiences it with their children, on the assumption that the use of crack or
cocaine during pregnancy cannot be considered a unique factor that interferes with
the mother and child relationship, it should be thought of in life that these families
live beyond drug use. The methodological approach was made from the participant
observation and semi-structured interviews of construction field diary. The data
were analyzed from interpretativism proposed by Clifford Geertz. There is always
controversy and prejudice when it proposes to establish a relation between the use
of crack and cocaine, mothers using drugs and their children, especially when those
are newborn or infants, since the real extent of the damage caused by this
consumption during pregnancy is still currently unknown. Among the findings, "the
experience of motherhood" was elected as the main cultural category that
permeated this work. Within this category, three other subcategories were
presented. It was found during the interpretations of speeches and field diaries that
certain factors can influence the relationship between mother and child and
maternal experience for these women, such as planning or not the pregnancy, the
desire to be a mother, the cooperation of family and partner in the process, noting
that past family experiences had strong power in the experiences of these women,
in other words, the previous experiences they have had with their mothers will
reflect somehow on current experiences with their children. The experience
between mother and child that was observed during the data collection was guided
by moments of warmth and affection in all families, sometimes at a higher intensity
and sometimes to a lesser degree, depending on the conditions in which this family
was exposed. But for all mothers, the relationship with their children was permeated
by bonds of affection, no different than any other experience between mothers and
children, since no relationship can be generalized or compared, being specific to
those who experience it. It is intended to bring significant contributions through this
work, contributing to a truly comprehensive care by professionals, not considering
only health but also thinking about different areas such as education, anthropology
and others, with respect to users and their children.

Key Words: Cocaine crack; woman; children; maternity; drug use.
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Apresentacao

Faz-se necessario nesse momento uma apresentacao da autora e do motivo
que levou a escolha dessa tematica mulher, crianca e drogas. Pedagoga e
Piscopedagoga, sempre trabalhei com Educagdo Infanti e com Educagéo
Especial. Em 2005 iniciei minha vida profissional como professora em escolas de
regides vulneraveis e pobres das cidades de Camaqua e Pelotas, do estado do Rio
Grande do Sul, conhecendo realidades de mulheres que com alguns obstaculos
tentavam criar seus filhos e por vezes tendo que recorrer ao uso de drogas como
refugio das dificuldades, o que levava a um grande preconceito dos profissionais
da educacdo e da comunidade. Muitas vezes ouvia de colegas de profissao que
uma ou outra crianga era agitada, pois a mae usou drogas na gestacao ou que era
violenta, pois a mae era usuaria de drogas e por isso nao tinha estrutura para criar
os filhos. Escutava discursos que o melhor para essas criancas seria 0
afastamento da mae e da familia e que uma relagdo de amor nado existiria entre
uma mulher que usasse drogas e seus filhos. Isso sempre me inquietou.

Ao trabalhar com a Educagdo Especial em 2008, essas inquietacées s6
aumentaram, pois muitas vezes os diagnésticos dos alunos eram dados como
consequéncia de alguma substancia utilizada pela mae durante a gravidez, sempre
caindo em cima da mulher a culpa pela doenca ou pela situacdo em que se
encontrava seu filho. Em 2011 comecei uma Especializacdo em Educagao Infantil
na Universidade Federal de Pelotas e tomei a iniciativa de unir questionamentos
gue sempre permeavam meu pensamento, com um tema que eu sempre achei que
deveria ser mais discutido: as drogas, a gestacao e as criancas, surgindo entdo um
trabalho de revisdo bibliografica sobre os efeitos do crack na gestacdo e nos
recém-nascidos filhos de mulheres usuarias de drogas.

Durante as leituras para a realizacdo da escrita do trabalho me identificava
cada vez mais pelo assunto, principalmente por perceber que muitos dos
julgamentos que via e escutava, oriundos do senso comum poderiam estar
errados, percebendo que essas maes e criangas tinham uma vida além do mundo
das drogas, algo que eu sempre acreditei. Foi entdo que minha orientadora da

Especializacao, percebendo minha disposicao pelo assunto e a constante iniciativa



em participagbes em eventos e congressos relacionados a tematica, me falou
sobre o0 “grupo que estudava drogas” da Faculdade de Enfermagem, da mesma
Instituicdo de Ensino, logo em seguida comecei os primeiros contatos com a
Faculdade de Enfermagem e o grupo em questao.

No decorrer desse periodo fui comparecendo a algumas reuniées do Grupo
de Saude Mental e Saude Coletiva, me aproximando do projeto “Perfil dos
Usuéarios de Crack e Padrées de Uso” e da coordenadora do mesmo, hoje
orientadora deste projeto. Nesse momento decidi ir além e fui aprovada no
Mestrado, em dezembro de 2012. A partir de entdo comecei ativamente a participar
dos grupos, reunides, discussdes e estudos sobre a saude mental, principalmente
na area de alcool, crack e outras drogas. Sempre mantive a vontade de trabalhar
com as criangas, devido a minha formacdo, o que ndo poderia deixar de lado,
mesmo nao estando mais na educacdo e sim na saude, mas sempre com O
entendimento que essas duas areas poderiam caminhar juntas e que um trabalho
interdisciplinar poderia ser realizado.

Nos primeiros meses do inicio do Mestrado surgiu o Projeto de Extenséo,
oriundo do Projeto de Pesquisa citado acima, sob a coordenacdo da minha
orientadora, intitulado “Promocdo da Saude no Territdério: acompanhamento de
criancas filhas de usuarias de crack, alcool e outras drogas”. A partir desse
momento me inseri de forma integral no projeto e passei, desde junho de 2013 a
acompanhar maes usuarias de crack e seus filhos, dentro de suas residéncias,
percebendo a sua rotina, o0 seu mundo e a sua forma de ver e perceber a
sociedade. Foi neste momento que nao tive mais davidas sobre a importancia de
estudar sobre mulheres, criancas e drogas, como ocorre essa relacdo e o que isso
influencia na vivéncia entre mae e filho.

Durante todo o ano de 2013 e continuando em 2014, criei um lago muito
forte com essas familias, um vinculo grande com as maes e criangas, podendo
conhecer um pouco sobre suas histérias de vida, suas vivéncias e suas
expectativas enquanto mae usuaria de drogas, visto que o principal de toda essa
caminhada é poder fazer parte do cotidiano dessas mulheres, é ter conseguido
espaco, para de alguma maneira, estar fazendo parte da vida delas e com isso
perceber que o fato de usar algum tipo de drogas ndo é suficiente para o

preconceito que elas sofrem, pois além de usuarias, sdo mulheres e maes.



Com esse tempo em campo, atuando no projeto de extenséo, foi possivel
perceber algumas vivéncias e experiéncias relacionadas a relagdo méae e filho e o
contexto cultural e de vida, que algumas vezes eram permeados pelo uso abusivo
de crack, os quais foram dando forma a pesquisa, alguns pressupostos chamaram
a atencao durante essa insercdo no campo e também com as leituras que foram e
estdo sendo realizadas.

Com isto surge o projeto aqui apresentado, que foi tomando forma com as

idas a campo e com o vinculo cada vez maior criado com cada familia.



1 Introducao

O uso abusivo do crack e de outras drogas é um problema de saude publica
e social, agravado pela falta de implantacdo de politicas publicas adequadas, que
tratem o usudario com mais respeito e seguranca. Quando este uso se da durante o
periodo gestacional ele se torna ainda mais complexo, urgindo a necessidade de
mais pesquisas e trabalhos que visem compreender e criar estratégias para que
essa populagéo consiga acessar equipes multidisciplinares capazes de cuidar sem
preconceitos e de forma humanizada e integral dos usuarios (YAMAGUCHI et al.,
2008).

Sabe-se que esta tematica abordada no projeto é considerada nova, embora
0 uso da substancia ja venha ocorrendo ha algumas décadas, contudo, ha poucos
estudos que tratem do tema longe dos olhos da midia e da policia, que demonizam
e levam informagdes preconceituosas e muitas vezes distorcidas sobre o assunto.

Um tema téo relevante como o uso abusivo de cocaina crack merece uma
atencao especial, ainda mais por se tratar da relacdo uso de drogas na gestacéao e
também na relacdo mae e filho, observando como se da o contexto destas
vivéncias e quais as implicacdes sociais e de salde para esses sujeitos.

Alguns estudos mostram que o uso de cocaina crack durante a gravidez
pode exercer no feto efeitos negativos preocupantes, malformacgdes, alteragdes no
crescimento do cérebro e na arquitetura do coértex (CUNHA et al., 2001). Lindow
(2004), sugere que o uso da cocaina esta frequentemente relacionado com o
descolamento prematuro da placenta, com partos prematuros, ruptura uterina,
disritmias cardiacas, isquemia cerebral, infarto e morte.

Wright e Walker (2007), afirmam e relatam em seus estudos que a pobreza
e a falta do devido acesso ao pré-natal, alimentacdo adequada e a falta de
medicamentos, entre outras situag¢des, podem ser considerados problemas para a
saude de maes, filhos e da familia em geral e ndo apenas o uso da cocaina crack
pela mae. Ha que se considerar que nao é possivel hoje dizer exatamente qual a
quantidade de cocaina presente em cada pedra de crack, por se tratar de um
comércio informal, dificultando assim a ja existente avaliacao dos efeitos da droga.
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Em contrapartida Marques et. al.(2011), relatam que a relagdo entre a
exposicdo ao crack durante a gestacdo e a presenca de prejuizos no

desenvolvimento da crianga é inconsistente e controversa.

1.1. Justificativa

A relevancia deste estudo consiste no fato do uso abusivo de cocaina crack
ser um sério problema de saude publica e social e que deve ser repensado, pois
além de estar em ascensao, se faz cada vez mais presente no cotidiano e nas ruas
da maioria das cidades do nosso pais, necessitando ser mais discutido por
pesquisadores e profissionais das mais diversas areas (HOLZTRATTNER, 2010).

As politicas sociais e econdmicas estdo em continua transformagéo, assim
como o perfil dos usuarios de cocaina crack. Em pesquisa quantitativa, realizada
entre os anos de 2011 e 2013, em territério nacional, pelo grupo coordenado pelos
pesquisadores Francisco Inacio Bastos e Neilane Bertoni da Fiocruz, concluiu-se
que no Brasil, os usuarios de crack nas cenas de uso sao predominantemente do
sexo masculino — 78,7% (FIOCRUZ, 2013, p. 8). Contudo, para Cunha (2007), se
observa o aumento do niumero de mulheres usuarias. Muitas dessas mulheres que
fazem o uso abusivo de drogas podem estar em idade reprodutiva ou ja serem
maes, 0 que torna esse uso uma preocupagao crescente.

Outra pesquisa, intitulada “Perfil dos Usuarios de crack, alcool e outras
drogas”, realizada entre os anos de 2011 e 2013, no municipio de Pelotas e
desenvolvida através da Universidade Federal de Pelotas, financiada pelo Edital
MCT/CNPQ 041/2010, teve como publico alvo usuarios e ex-usuarios de drogas da
referida cidade, que eram acompanhados ou pelo Centro de Atencédo Psicossocial
Alcool e Drogas (CAPS AD) ou pelo Programa de Redugdo de Danos (PRD).
Como resultados desse perfil, dos 505 entrevistados, 436 estavam vinculados ao
PRD e 69 ao CAPS, ressaltando que esta diferenca pode ser relacionada ao fato
de que no PRD os usuarios sdo acessados dentro do seu territério, enquanto no
CAPS AD precisam ir até o servigo. Destes, 83% eram homens, do total entre
homens e mulheres, 50,4% tinham idades entre 30 a 49 anos, 68,4% possuiam o
ensino fundamental incompleto, 70% eram solteiros e 76,5% tinham renda mensal
entre menos de 1 a 2 salarios minimos. Caracterizando assim, segundo a

pesquisa, o perfil dos usuarios do municipio onde este trabalho foi realizado.
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Mulheres gestantes e usudrias de cocaina crack vivenciam sentimentos de
insegurancga, preocupacao e responsabilidade, assim como qualquer outra mulher
na mesma situacao, a diferenca € que ao mesmo tempo, pelo fato de serem
usuarias de drogas, as mesmas também vivenciam sentimentos de culpa,
desamparo e constrangimento, por ndo se enquadrarem na situacéo de “boa mae”
que a sociedade imp6e. Com isso pouco se pensa nas dimensdes subjetivas de
uma gravidez permeada por um contexto social vulneravel e pelo uso abusivo de
drogas (ABRUZZI, 2011).

A principal questao a ser enfrentada ndo é a droga em si, mas a relagéo
que os individuos estabelecem com ela, que influencia e é influenciada
fortemente pelo universo de interacées, em um fenémeno heterogéneo
que envolve a vida privada e escolhas pessoais, sendo por vezes dificil
circunscreve-lo (MARANGONI; OLIVEIRA, 2013, p. 666).

Marangoni e Oliveira (2013) ainda discorrem que muitas mulheres
estabelecem uma relagcdo exclusiva com a droga, algumas vezes por decisao
pessoal e outras por falta, tanto de acesso aos servicos de saude, quanto de apoio
social, com isso o inicio do consumo abusivo ocorre devido a precariedade de
politicas sociais e de empoderamento dessas mulheres, comecando mesmo na
prépria escola, que por vezes exclui os usuarios de drogas, facilitando a evasao e
propiciando a ida dos jovens as ruas.

Devemos considerar que este fendmeno do uso abusivo de drogas entre as
mulheres é influenciado, em partes, por processos de ordem social e cultural.
Novos estudos sado necessarios para que possamos conhecer os fatores
desencadeantes deste uso de forma abusiva por essas mulheres, que pelo
preconceito que sofrem, vivem muitas vezes escondidas da sociedade. Assim
teremos novas contribuicées da literatura acerca do direcionamento de acbes de
saude para as mulheres e criancas, a partir de politicas publicas que visem acolher
e criar vinculos com esta populacao (WRIGHT; CHISMAN, 2004).

E importante aprofundar os estudos sobre o conhecimento das
repercussdes do uso de cocaina crack na gestacao, para assim compreender essa
relagcdo e vivéncia das mulheres usuarias de drogas no seu contexto social e
principalmente dando atenc¢do para todas as faces desse fendmeno, visando todos
0s aspectos, tanto psicoldgico, cultural, fisiolégicos e sociais. Deve-se pensar além
dos estudos publicados até o momento, que tem como enfoque muito mais os

prejuizos que a substancia pode causar a mulher e ao feto e pouco enxergam a
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dimensao subjetiva que circunda a relagdo entre mulheres e o uso abusivo de
drogas (ABRUZZI, 2011).

Partindo desta perspectiva e do pressuposto de que ha poucos estudos que
trazem as consequéncias do uso de drogas antes, durante e apds a gestacao e
gue ndo é apenas 0 uso da substancia que pode ser o Unico responsavel por
interferir na relacdo mae e filho, pois fatores externos como a pobreza, o contexto
cultural, a estrutura familiar e a comunidade em que a familia esta inserida, podem
ser tdo importantes nessa relacdo quanto o uso da substancia, urge a necessidade
deste estudo, para uma melhor compreensdao do tema e de como ocorre essa
vivéncia da mulher usuaria de drogas com o seu filho e qual a sua visao sobre isso.

Seguindo na linha de pensamento desta investigacdo, tem-se a seguinte
questao investigativa: qual a visdo que a mulher usuaria de cocaina crack tem
sobre a experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso junto com 0s seus
filhos?



2 Objetivos
2.1 Objetivo Geral
Conhecer a percepgao que a mulher usuaria de cocaina crack tem sobre a
experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso junto com os seus filhos.
2.2 Objetivos especificos

Caracterizar o contexto de vida da familia e qual a influéncia na vivéncia

entre mae e filho.



3 Revisao de Literatura

Foi realizada uma revisdo de literatura, entre os meses de maio de 2013 e
janeiro de 2014, utilizando-se das bases de dados PUBMED/MEDLINE e LILACS,
através de consulta nos bancos de teses e dissertacdes da CAPES e também a
outros tipos de materiais bibliograficos, como livros e materiais do Ministério da
Saude, que abordavam a tematica: cocaina crack, efeitos da cocaina crack na
gestacao e experiéncia da maternidade, a partir das palavras chaves: cocaina
crack, mulher, gestagao, crianca e maternidade.

3.1 O uso do crack no Brasil e no mundo

O crack é derivado da cocaina e obtido através de duas maneiras, ou
através do pd (processo mais caseiro) ou da pasta base, apds tratamento quimico,
realizado por traficantes, em longas escalas. Desta preparacao resulta a pedra,
branca ou amarelada, possuindo entdo os mesmos principios ativos da cocaina,
porém com alguns efeitos diferenciados. Por ser volatil e, portanto possivel de ser
fumada, os efeitos gerados sdo mais intensos do que comparado a cocaina em po,
causando também uma dependéncia mais rapida, pelo fato da substancia atingir o
sistema nervoso central em questao de segundos, o que leva o individuo a querer
utiliza-la novamente (fissura) e de forma mais rapida. Por ser inalado, é absorvido
também mais eficientemente pelas vias pulmonares, explicando a sua alta poténcia
(ESCOHOTADO, 1997; DOMANICO, 2006).

Alguns dos primeiros e mais comuns efeitos do crack € a enorme euforia,
sensacao de prazer, poder e autoconfianca que produz no usuario, reduzindo a
fome, o frio € 0 sono, motivo pelo qual muitos moradores de rua fazem o uso da
substancia, para saciar necessidades basicas que sem a pedra eles nao
conseguiriam. Ap6s o término dessas sensacbes positivas é que os efeitos
negativos aparecem, como a forte fissura, além disso, com o tempo aparecem
problemas de saude, como a perda de peso e dos cuidados basicos com a
aparéncia fisica e higiene pessoal (NAPPO et al., 2004).
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Taquicardia, dilatacdo das pupilas, tensdo muscular, hipertenséo, tremores
intensos, sudorese, convulsdes e até mesmo o coma, dependendo da quantidade
de droga ingerida e do estado de saude do usuario, sdo sintomas que podem
ocorrer durante o periodo de ingestao da droga. Casos graves podem levar até
mesmo ao Obito, devido a diminuicdo da atividade dos centros cerebrais,
responsaveis por controlar a respiracao (CARLINI et al., 2001).

Sobre a chegada do crack no mundo ha poucas informagdes e menos ainda
quando se trata do Brasil, onde a maioria das informacdes é derivada de 6rgaos
policiais ou da imprensa leiga, que geralmente trazem as informacdes distorcidas
da real situacao da substéancia.

O que se sabe é que o “boom” do crack no mundo foi durante a década de
80, quando houve grande repressao dos laboratérios que faziam a refinacao da
cocaina e entdo 0s insumos quimicos que eram necessarios para a preparacgao,
como, por exemplo, o éter e a acetona, foram entdo retirados do mercado,
prejudicando a venda da substancia. Obviamente os traficantes logo acharam uma
maneira de nao serem prejudicados e manterem o seu comércio (RAUPP;
ADORNO, 2011).

Muitas vezes os insumos quimicos, como éter e acetona, necessarios
para a transformagdo da pasta-base em cocaina, ndo estavam
prontamente disponiveis devido ao controle governamental exercido sobre
a sua comercializacdo. Para evitar maiores perdas financeiras, os
traficantes passaram entdo a produzir essa forma menos pura (referindo-
se ao crack), no entanto, mais facilmente vendavel (DOMANICO, 2006,

p.14).

No Brasil, a explosdo do uso do crack chegou um pouco depois,
provavelmente na década de 90, pois uma apreensado realizada pela Policia
Federal, entre os anos de 1993 e 1997, demonstrou um aumento de 166 vezes das
apreensdes anteriores (PROCOPIO, 1999). A Primeira apreensdo na cidade de
Sao Paulo, que foi registrada nos arquivos da Divisdo de Investigacdes sobre
Entorpecentes (DISE), ocorreu na década de 90 (UCHOA, 1996) e a partir de
entdo o crack foi ganhando espaco na midia e nas ruas do nosso pais, reforcado
pelo ambiente de exclusdo e pela repressédo policial que vivem a maioria dos
usuarios e da populacgao brasileira (DIMENSTAIN, 1999).

A repressao policial é tratada também por outros autores, como Guimaraes
(2008) e Antunes (2001), que trazem o crack sendo “demonizado” pela midia e
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pela policia, assim como os seus usuarios, que séo vistos pela sociedade como

pessoas violentas e condenadas a exclusao social.

3.2 O uso abusivo e as implicacoes no processo de gestacao

Ha relativamente poucas informacdes sobre o uso do crack, estas
informacdes sdo mais escassas quando esse usuario € uma mulher e mais ainda
quando esta mulher é ou foi gestante, mas esses poucos estudos, em sua maioria,
trazem as barreiras enfrentadas, tanto de ordem social, cultural e pessoal por estas
mulheres, que por falta de acesso humanizado aos servigos de saude acabam sem
tratamento, excluidas e discriminadas, até mesmo pelos préprios profissionais, que
nao sao preparados para lidar com usuarios de drogas e nao percebem estas
mulheres dependentes quimicas como individuos que precisam de tratamento
especifico e possuem necessidades proprias (OLIVEIRA; PAIVA; VALENTE,
2007).

“E sabido que quase todas as drogas passam pela circulagdo placentaria e é
apos o nascimento do recém-nascido que a droga consumida pela mae durante a
gravidez deixa de estar disponivel, dando origem ao quadro de abstinéncia”
(FERREIRA; FERNANDES, 2008, p. 02). A crise de abstinéncia é mais um assunto
controverso quando se trata do uso de drogas, pois até mesmo médicos e
pesquisadores se contradizem sobre a existéncia ou ndo dessa sindrome. Os
mesmos autores ainda relatam que tempo de exposicdo a drogas interfere
diretamente no quadro de abstinéncia, que pode surgir logo ao nascer ou também
mais tardiamente.

A droga pode exercer para o feto alguns efeitos negativos, pois o
desenvolvimento do sistema nervoso central inicia no 28° dia apds a concepcao e
se estende durante todo o periodo gestacional, ficando o feto vulneravelmente
exposto aos insultos toxicos (YAMAGUCHI et al., 2008).

Hiperatividade, inquietacéao, irritabilidade e tremores também sao sintomas
apresentados por criancas que foram expostas a cocaina crack durante a gestacao
(BESSA et al., 2010).

Parto prematuro, descolamento prematuro da placenta, ruptura uterina,
aborto espontaneo, isquemia cerebral, infarto e morte (mesmo que com menos
frequéncia) sdo complicagdes maternas decorrentes do uso da cocaina e do crack
durante a gestacdo. Complicacdes estas que estdo ligadas diretamente também a
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fatores externos, como o tempo de consumo, as quantidades de doses ingeridas, o
uso de outras drogas concomitantemente e a idade gestacional (LINDOW, 2004;
KUCZKOWSKI, 2003).

Pode-se observar hipertensao, taquicardia e hipertermia materna e fetal,
podendo ocorrer, por esses fatores ou pela agdo direta da droga,
diminuicdo do fluxo sanguineo uterino, hipoxemia fetal, abortamento,
malformagbes, prematuridade, descolamento prematuro da placenta,
retardo de crescimento, alteracdes eletrocardiograficas do RN, risco para
enterocolite necrotizante e sindrome de morte subita do lactente
(GUARDIOLA, 2001, p.2).

White e Lambe (2003) relatam que até o primeiro trimestre de gestacao os
danos podem ser mais graves e o descolamento prematuro da placenta pode ter
um aumento significativo quando a mée faz o uso da droga por trinta minutos ou
mais, assim como o aborto espontaneo, que as chances também sao maiores de
ocorrer até o terceiro més de gravidez.

Anormalidades na ultrassonografia craniana acontecem em 41% dos recém-
nascidos expostos ao uso da droga no periodo pré-natal, onde também séao
encontrados hemorragias, infartos cerebrais, dilatacdes ventriculares e alguns tipos
de lesGes (DIXON; BEJAR, 1989).

Outros efeitos menos comuns, mas que também podem ocorrer € a reducao
de membros, enterocolite necrosante, atresia intestinal, anomalias, hemorragias e
outros tipos de lesbes. O aumento da frequéncia cardiaca e da pressao arterial
também ¢é identificado como efeitos do uso da cocaina crack durante a gestacao,
assim como dificuldade respiratéria, prematuridade, febre, reducdo do sono,
excitacao, tremores, choro, escoriagdes na pela e diarreia (CORRADINI, 1996). O
mesmo autor ainda relata efeitos posteriores ao periodo neonatal, como pouca
resposta a estimulos ambientais por parte das criancas cuja mae fez uso de
cocaina crack na gestacao, assim como reducao na atencao e na interagdo com o
ambiente.

De acordo com Cunha (2000), os recém-nascidos de maes usuarias de
cocaina apresentam choro excessivo, alteragdes no sono, tremores e dificuldades
na orientacdo, apresentam também dificuldades na alimentagédo, que pode estar
ligada a méa nutricdo e retardo de crescimento intra-uterino, que consequentemente
causa baixo peso ao nascer. As mesmas autoras também relatam atitude
desordenada durante atividades ludicas, assim como a falta de representagéao por
parte da crianca, sempre reforcando que ainda se sabe pouco sobre os reais
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efeitos que o uso da cocaina ou do crack durante a gestacédo pode causar ao longo
do desenvolvimento infantil.

Criancas expostas a cocaina crack no periodo pré-natal podem apresentar
também dificuldades de linguagem, prejuizos no comportamento cognitivo e
comportamental (MORROW et al., 2003), mas um estudo da mesma natureza
mostra que ndo ha relacdo comprovada desses efeitos com o0 uso da cocaina
crack durante a gestacao (BANDSTRA et al.,, 2004), mostrando mais uma vez o
quanto esta tematica é inconsistente e controversa (MARQUES et al., 2012). “A
maior evidéncia de danos relacionados com a cocaina na gestacao € o risco de
nascimentos prematuros e o baixo peso ao nascer’” (MARQUES, et al., 2012, p.
14), outros efeitos podem aparecer, mas esse aparecimento pode nao ter ligacao
somente com o uso da substancia.

Varios autores corroboram entre si quando falam que os efeitos causados
pelo uso da cocaina crack na gestacdo podem ser multifatoriais, a médica
neonatologista Gabriela Cunha traz também a importancia de avaliar os fatores

externos nesse processo:

Os efeitos do uso da cocaina durante a gestacdo podem ser diretos,
relacionados a droga em si, ou indiretos, vinculados a ma nutricdo
induzida pela droga, causando problemas no crescimento e
desenvolvimento do feto. Além disso, outras varidaveis, como a auséncia
de cuidados pré-natais, infeccoes congénitas, uso concomitante de outras
drogas, doencas mentais maternas, baixo nivel socioeconémico,
ambientes fisicos e psicologico adversos e uso continuado da droga pela
mé&e no periodo pés-natal, influenciam a evolugdo dessas criangas
(CUNHA, 2007, p.27).

Gravidez indesejada, doengas sexualmente transmissiveis (DSTs) e HIV
também sdo mencionados como problemas relacionados ao uso do crack pela
mulher, que tendem a ter maior nimero de parceiros e de relagdes sexuais, muitas
vezes até pela troca de sexo por pedra, ocorrendo em algumas situacoes, deste
ato sexual acontecer sem nenhum tipo de seguranca, aumentando a probabilidade
e o0s riscos as doencas (BUNGAY et al., 2010).

Por pertencerem, geralmente, a comunidades com baixo nivel econémico,
mulheres usuarias de cocaina crack, sdo mais vulneraveis e apresentam um déficit
de cuidados pré-natais. Corroborando com outros autores, a falta de acesso aos
servigos de saude, o racismo, o preconceito e a discriminacdo sdo os principais
motivos para que estas mulheres nao procurem cuidados médicos e acabem por
chegar ao hospital apenas no momento do parto, o que prejudica a identificacdo e
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o tratamento das maes usuarias e das criangas nascidas nessa situagcao
(BUNGAY, 2010; ADDIS, 2001; KUCZKOWSKI, 2003).

Woods (1996), afirma que nao é apenas a droga que pode exercer efeitos
negativos, que a acao da substancia nao ocorre de forma isolada e por isto nao
deve ser pesquisada sem que os fatores externos sejam incorporados e vistos
como colaboradores, para que haja consequéncias do uso durante a gestacao na
saude da mae e do filho. Baixas condi¢des socioecondmicas, desemprego, riscos a
doencas e falta de perspectiva de vida, também estado diretamente associados aos
efeitos negativos da droga no corpo e na mente.

King et. al. (1995), em estudo de caso e controle, ndo encontraram
diferengas significativas na gravidade ou prevaléncia desses efeitos na
ultrassonografia de recém-nascidos expostos a substancia ou nao, mais uma vez,
corroborando com que outros autores falam sobre a falta de pesquisas, que
acabam por causar controvérsias quanto aos reais efeitos do crack na gestacao.

Marques et al. (2012), também reforcam que ha poucos estudos sobre o
assunto e que em sua maioria ndo se tem pesquisas suficientemente fortes para
detectar diferencas significativas no desenvolvimento de criancas filhas de maes
usuarias de drogas. Lembrando que os fatores externos, como as condigdes sécio
ambientais e psicossociais da mae, juntamente com o consumo da droga, podem
ter influéncia nos efeitos do desenvolvimento infantil, o que dificulta a comprovacao
de que qualquer uma das consequéncias relacionadas a exposicao pré-natal, seja
diretamente ligada apenas ao uso da substancia.

Nao ha convincentes relagdes entre uso de cocaina/crack no periodo pré-
natal e alteragdes téxicas no desenvolvimento infantil, observando que as
variaveis socioambientais e psicossociais da gestante — poliuso de
drogas, escolaridade, estado nutricional da gestante etc. — tem papel
determinante para a ocorréncia dos prejuizos fisicos e comportamentais
observados (MARQUES et. al., 2012, p.15).

O que se pode observar, ao revisar a literatura sobre a tematica, tendo
pesquisadores das mais diversas areas como autores de materiais bibliograficos
sobre a relacdo do uso de drogas, gestacao e desenvolvimento infantil, € que em
sua maioria os efeitos se repetem, sendo que os mesmos podem néo ter ligacao
direta com o fato da mae ter usado a substancia durante o periodo gestacional e
que os fatores externos sdo fundamentais para se entender e conhecer as reais
consequéncias do uso da cocaina crack para o desenvolvimento das criancas

expostas a esta substancia.
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3.3 A experiéncia da maternidade de mulheres usuarias de cocaina crack

Foi a partir do século XVIII, durante a revolugao francesa e seus valores de
liberdade, igualdade e fraternidade, que surge em 1760, estudos que impde as
maes cuidar pessoalmente dos seus filhos, assim como amamenta-los. A partir de
entao, passa a ser da mulher a obrigacdo de em primeiro lugar, cumprir com o seu
papel de mae, ideia esta que impera até os dias de hoje, de que toda a mulher
deve ter o instinto materno, que toda mae deve amar e zelar por seu filho. O atual
modelo maternal foi nos dado social e historicamente, construido em cima de um
modelo hegeménico de maternidade (BADINTER, 1985).

Este papel social que a mulher carrega, de possuir o instinto maternal,
impera em todas as sociedades. E o mito da maternidade, que perpassa a fungéo
bioldgica de ser mae e atravessa por aspectos culturais, sociais, politicos,
econdmicos e ideolbégicos. Sendo assim, a mulher acaba carregando em si a carga
da perfeicao que deve ser representada na relacdo méae e filho e na representacao
de boa mae (OLIVIO; GRACZYK, 2011).

Para Badinter (1985), a maternidade e o amor que nela esta estabelecido,
deveriam estar permeando sempre a natureza feminina, reforcando o pensamento
social de que a mulher é feita para ser mae e além de tudo, uma boa mae. Mas
deve-se pensar que nem todas as mulheres possuem os mesmos desejos e muitas
vezes se sentem responsabilizadas e se culpam por isto, demonstrando
preocupacao com a experiéncia da maternidade e por se diferenciarem do que a
sociedade prega como senso comum (SOUZA, 2013).

A maternidade acaba sendo uma fungdo feminina ndo apenas pelo ato
reprodutivo, mas também pelo cuidado, a educacao, o amor e a protecao da mae
para com o seu filho, contudo, para a sociedade a identidade feminina deve ser a
de abrir mao da sua vida em favor dos filhos. Mulheres que ndo atendem as essas
especificidades, muitas vezes, sao discriminadas e mal vistas pela sociedade
(PATIAS; BUAES, 2012).

E nessa parcela de mulheres, que muitas vezes nio atendem ao esperado
socialmente e culturalmente, que se enquadram as participantes dessa pesquisa,
mulheres usuarias de cocaina crack. O exercicio da maternidade muitas vezes é
sofrido, principalmente por se tratar dessas mulheres, que por vezes sdo maes e

se percebem como incapazes de assumir e praticar essa tarefa, por se sentirem
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culpadas e frustradas, pensando que nao se encaixam no perfil de boa mae e se
consideram vitimas da droga, transferindo para a substancia utilizada a culpa pelo

fracasso da experiéncia da maternidade (SOUZA, 2013).

Porém, tem o marcador de uma escolha pessoal: elas negaram a
maternidade em detrimento a continuidade do uso de drogas.
Estabeleceram uma relacdo de exclusividade com a droga, seja por opgao
ou por falta de acesso ao apoio de servigos de saude ou sociais, € um
movimento singular e culturalmente intermediado por valores de doacéo e
abnegacao (MARANGONI; OLIVEIRA, 2013, p. 666).

Os seguintes autores, em uma pesquisa qualitativa e de carater descritivo,
realizada com 12 mulheres, em trés municipios do estado do Parana, concluiram
gue muitas vezes as mulheres usuarias de drogas tendem a negar a maternidade,
principalmente devido a exclusdo social e ao preconceito que sofrem, por serem
apontadas por incapazes de criarem seus filhos, acabando por entregarem os
mesmos a familiares, a doacao e até mesmo a pessoas estranhas.

O uso de drogas, em especial o crack, remetem as mulheres usuarias que
experimentam da maternidade, sentimentos de culpa sobre o que suas atitudes
podem representar de riscos ao bebé, portanto, essa mulher se encontra em meio
a duas questdes, primeiro a da possibilidade de ser mae e gerar uma nova vida e
segundo a possibilidade de realmente se responsabilizar por isto ou ndo. Este uso
de substancias acarreta uma interpretacdo da maternidade que tange a dualidade
de boa mée ou nao, ou seja, da mae que abre mao de tudo por seu filho e daquela
gque nao consegue abandonar o uso, mesmo se culpando por isso (OLIVIO;
GRACZYK, 2011).

As vivéncias no periodo gestacional sdo complexas e se diferenciam por
multiplos fatores, que podem depois interferir ou ndo na aceitagao da gravidez e do
vinculo com o filho, aspectos estes que vao desde o planejamento da gestacao, da
estrutura emocional da méae, dos vinculos familiares e afetivos, do contexto em que
ocorre a gravidez, das expectativas desta mae acerca do seu filho que ira nascer e
da possibilidade de uma gravidez de risco, que pode ser influenciada pelo uso de
drogas (ABRUZZI, 2011).

A exposicao de mulheres gestantes ao uso de drogas pode comprometer de
maneira irreversivel o vinculo entre mae e filho (YAMAGUCHI et al, 2008). O uso
abusivo de cocaina crack durante o periodo gestacional é multifatorial, estando
associado a autoestima baixa, inadequacao de politicas publicas, falta de servicos
de saude, doencas psiquiatricas, exclusao social e vulnerabilidade (RICCI, 2008).
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Com isto percebe-se a importancia de analisar a tematica de maneira complexa,
retirando o foco da substancia e direcionando a estas mulheres e seus filhos.

Um estudo de natureza qualitativa exploratéria descritiva, realizado em Porto
Alegre, no estado do Rio Grande do Sul, com quatro mulheres gestantes usuarias
de drogas, para um trabalho de conclusdo do curso de Enfermagem, da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul, constatou que primeiramente estas
mulheres vinham a negar a maternidade, devido a situagdo na qual se
encontravam e do uso de drogas, vindo depois a aceitar melhor essa condigao,
tomando consciéncia dos prejuizos que o uso das substancias poderiam acarretar
ao feto. “Este processo de rejeicdo e aceitacdo demonstrado nos relatos das
gestantes usuarias de crack revela a existéncia de pensamentos confusos e
ambiguos relacionados a descoberta da gravidez” (ABRUZZI, 2011, p. 19-20).

Para a mesma autora, 0 momento de aceitacao € aquele em que os vinculos
entre mae e filho comecam a ser constituidos. Embora haja um desejo
inconsciente de ser mae, o uso de drogas e aspectos como vulnerabilidade, troca
de parceiros, falta de apoio familiar e dos servigos sociais e de saude, acabam por
justificar casos de gravidez indesejada, que pelo fato de ndo terem sido
planejadas, no primeiro momento leva a negacdo e a dificuldade de enfrentar a
atual condicdo de gestante e agrava a experiéncia da maternidade por essas
mulheres (ABRUZZI, 2011).

Mulheres usuarias de cocaina crack, podem apresentar sentimentos
negativos na experiéncia da maternidade por ficarem apreensivas, acreditando
estarem prejudicando de alguma forma os seus filhos (OLIVEIRA, 2008). A mae
acredita que ela é responsavel pela situacado de risco de sua gestacdo e assim
sente que vem a falhar no seu papel social de mulher, sentindo-se culpada por
possiveis riscos no futuro (SILVEIRA; MOREIRA, 2006).

Os mesmos autores ainda relatam que a experiéncia da maternidade pode
ser também a porta de entrada para uma mudanca de atitude, um desejo de se
manter abstinente pelo seu filho que esta por vir, podendo a vivéncia de ser mae
uma forte motivagdo para o tratamento. Em contrapartida, DIEHL et al. (2011),
relata que mulheres usuarias de cocaina crack podem experimentar sentimentos
de culpa, vergonha e medo durante o desempenho do papel da maternidade, pois
com frequéncia a responsabilizacdo pelos maleficios que podem ou nao atingir os
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seus filhos cai em cima delas, sendo seus comportamentos recriminados pela
sociedade (CORDEIRO, 2010).

A experiéncia da maternidade pode ser um momento de transformacao na
vida de algumas mulheres, incluindo também, as maes usuarias de cocaina crack,
pois, eventos importantes, como uma gravidez podem influenciar positivamente em
algumas atitudes, como na interrupcédo ou até mesmo em mudangas de padrao de
uso, de um consumo abusivo para um consumo mais controlado, em decorréncia
da nova situacao de gestacdo em que a usuaria se encontra (OLIVEIRA; NAPPO,
2008).

Outro fator importante € o contexto familiar em que a usuaria esta inserida,
muitas vezes o consumo e o trafico de drogas estao presentes no seu cotidiano e
vem dos pais, irmaos ou companheiros, o que contribui para o inicio do consumo e
compromete essa identidade materna, pois sem uma base familiar a mulher acaba
por apresentar uma estrutura psicolégica fragilizada para assumir o papel de mae
(SOUZA, 2013).

A mesma autora relata em sua pesquisa que:

Os depoimentos revelam que conviver num contexto familiar de violéncias,
de uso de drogas e de baixa afetividade, com precarizagdo dos vinculos
familiares sao fatores que contribuem para a iniciagdo do consumo de
substancias psicoativas por mulheres e consequentemente, para o
comprometimento do exercicio da maternidade e do cuidado com os filhos
que lhe sao cobrados socialmente (SOUZA, 2013, p. 96-97).

Nestas afirmacbes € possivel perceber que sdao muitos os fatores que
podem influenciar de alguma forma na experiéncia da maternidade por mulheres
usuarias de cocaina crack, que muitas vezes sofrem com o exercicio do cuidado
com os filhos, pois se julgam incapazes de lidar com esta situacdo, devido ao
contexto social, cultural e familiar em que estao inseridas. “O contexto que envolve
essas gestantes usuarias de crack implica a necessidade de um apoio familiar com
um olhar mais compreensivo” (ABRUZZI, 2011, p. 29). A familia, assim como os
servicos sociais e de saude, configuram uma base para que essa mulher possa ter
uma experiéncia diferente da maternidade, possa se adaptar a esta nova situacao
e ndo ter a sensacao de incompeténcia materna, pois sabe que esta segura e
cuidada, desejando assim também seguranca e cuidados ao seu bebé.

De maneira geral a experiéncia da maternidade se torna sofrida para as
mulheres usuarias de cocaina crack e isso repercute também em suas vidas e na

sua saude, interferindo no seu papel maternal (SOUZA, 2013). O papel que o0 uso
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abusivo de drogas possui na sociedade esta ligado na experiéncia da gestacao por
parte da mulher usuaria, pois todos os fatores internos e externos causados pelo
consumo abusivo da substancia impedem que esta experiéncia da gestacao seja
vivida de forma plena, sendo os problemas sociais os agravantes dessas
dificuldades encontradas por mulheres usuarias de drogas a desempenhar seu
papel de mae (ABRUZZI, 2011).

E importante concluir com a necessidade de politicas publicas, de
intervencao familiar e profissional e da importancia de redes de apoio a essas
mulheres usuarias de cocaina crack, ultrapassando os limites do senso comum e
dos sentimentos de culpa e impoténcia vivenciados pelas mesmas, para que
possam passar pela experiéncia da maternidade de forma digna e possam

enfrentar esse momento com apoio e nao com exclusao.



4 Referencial Tedrico

A antropologia social € uma ciéncia que estuda a sociedade e visa
compreender a cultura e como esta influencia o comportamento humano,
analisando as diferencas que existem dentro deste contexto e objetivando a
elaboracdo de conceitos e formas de modificar a realidade. Trazendo esses
conceitos para o mundo atual, percebe-se o quanto a diversidade cultural esta
constantemente em modificacdo, sendo assim a antropologia nos permite o
desenvolvimento e a compreensdo da vida cotidiana, valorizando a cultura e a
diversidade (NOGUEIRA, 2011).

Partindo da etiologia da palavra “antropologia”, que vem do grego
“anthoropos - homem” e “logia - estudo”, j& € possivel entender que acima de tudo
€ uma ciéncia da humanidade, que procura conhecer de forma cientifica o ser
humano na sua totalidade (RAMPAZZO, 2004).

A antropologia tem como papel interpretar as diversas culturas e juntamente
com essa interpretacdo conseguir captar o que de mais essencial existe em cada
uma delas, uma verdadeira compreensdo das mesmas. O papel essencial do
antropdélogo é estudar a vida das pessoas através dos seus valores, costumes e
normas, contribuindo para o alargamento das visdes e valorizando toda e qualquer
forma de cultura existente (MATTA, 1981).

A Antropologia se vale da observagéo e do discurso, além de atualmente
identificar a subjetividade como fator de extrema relevancia para o seu
trabalho, fator esse proveniente das relagdes espaco-temporal de
aproximagdo dos possiveis confrontos, encontros e desencontros
(NOGUEIRA, 2011, p. 09).

O mesmo autor também traz em seu livro “Introducdo ao Pensamento
Antropoldgico”, que esse distanciamento entre os sujeitos, entre 0s povos e entre
as culturas é exatamente o que leva a esses encontros e aproximagdes, pois
permite a construcdo de saberes especificos, buscando a compreensao do
estranho, fertilizando novas formas de relacionamento e acima de tudo,
interpretando o ser humano na sua forma biolégica, social e cultural, reconstruindo
conceitos e significados (NOGUEIRA, 2011).

O autor também subdivide a antropologia em dois campos a ser estudado, a
“Antropologia Fisica”, que tem como caracteristica temas como paleontologia
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humana, ou seja, se refere a natureza e ao desenvolvimento fisico e bioldégico dos
homens e a “Antropologia Cultural”, que tem como caracteristicas temas como
etnografia, arqueologia e linguistica, ou seja, se refere aos simbolos e a realidade
dos homens, onde este trabalho procura seu embasamento teorico, no estudo e
interpretacdes das culturas (NOGUEIRA, 2011).

O homem sempre olhou com certo estranhamento e distanciamento para
novas culturas, para o que lhe parecesse diferente, embora essa recusa ao
estranho também trouxesse junto a fascinacao por tudo o que é novo, 0 que é
considerado selvagem, por ndo se enquadrar nos padrdes esperados. E sempre
mais facil expulsar o que ndo nos parece normal, do que tentar compreender.
Desde a antiguidade, a diversidade de culturas apareceu como uma aberracao que
deveria ser justificada de alguma forma, o que era primitivo nunca era bem visto. A
antropologia nasceu quando os primeiros povos comecaram a ser estudados,
analisados e interpretados por outros povos distintos, que se consideravam, muitas
vezes, superiores a estes (LAPLANTINE, 2003).

A antropologia atual, assim como nos seus primérdios, € uma ciéncia com
relevancia devido a sua visdo de mundo, a sua interpretacao e reconhecimento do
que € diferente como um fator preponderante no momento de interpretar
corretamente o conceito de humanidade, de diversidade e de culturas, pois estuda
a histéria nacional da espécie humana e como esta se constituiu (DURHAM, 2006).

A antropologia se diferencia de outras ciéncias ao ponto que se preocupa de
forma clara com o seu objeto de pesquisa, especificamente e ndo com rigores ou
conceitos ja pré-estabelecidos, pois deseja experimentar o novo, compreender e
interpretar aquilo que nos causa estranheza. A antropologia se estrutura de forma
que “ao contrastar os nossos conceitos com outros conceitos nativos, ela se
propde a formular uma ideia de humanidade construida pelas diferencas”
(PEIRANO, 1991, p. 3). Para a mesma autora a antropologia é uma ciéncia
concebida diretamente na procura incansavel ao estranho, na reflexdo do dialogo
com o outro, no momento da descoberta, sendo o observador considerado parte
integrante e participante deste processo, capaz de interpretar o que foi observado
e produzir seus proprios conceitos.

Um dos maiores objetivos da antropologia é conseguir com que diferentes
sociedades, possam chegar a um entendimento entre si, compreendendo quem
S0 essas pessoas, quais suas crencas € valores. O mais sensato é perceber que
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no mundo em que vivemos os fatos podem ndo ser exatamente aquilo que
pensamos, cada cultura tem seus principios, assim como cada ser humano tem o

direito de ter suas percepcodes sobre aquilo que o cerca (AIELLO, 2001).

A antropologia nao se reproduz como uma ciéncia normal de paradigmas
estabelecidos, mas por uma determinada maneira de ligar teoria-e-
pesquisa, de modo a favorecer novas descobertas. Estas ficam sujeitas a
possibilidade de que a pesquisa de campo possa revelar, ndo ao
pesquisador, mas no pesquisador, aquele residuo incompreensivel, mas
potencialmente revelador, que existe entre as categorias nativas
apresentadas pelos informantes e a observagdo do etnografo,
inexperiente na cultura estudada e apenas familiarizado com a literatura
tedrico-etnografica da disciplina. As impressées de campo ndo sao
apenas recebidas pelo intelecto, mas tém impacto na personalidade total
do etnégrafo, fazendo com que diferentes culturas se comuniquem na
experiéncia singular de uma Unica pessoa (PEIRANO, 1991, p. 07).

Impossivel ndo perceber o quanto a antropologia age diretamente na
procura pelo especifico e pelo diferente, em qualquer objeto que possa parecer
estranho ao observador. No trecho acima a autora revela o quanto o antropélogo é
afetado durante o seu trabalho de campo e que é nessa perspectiva de interpretar
0 que é dado que ocorre a esséncia do trabalho antropoldgico, nesta busca
incessante por compreender as diferencas entre os grupos, onde a cultura exerce
um papel extremamente importante, sendo responsavel por diferentes visées entre
os seres humanos e diferentes formas de agir e pensar. A cultura atua como uma
rede de significados que leva a experiéncia dos sujeitos, como a vivenciam e a
concebem. A cultura é pluralidade, sao valores, sdo crengas, € a mistura, é o
diferente, o incomum e é isto que a antropologia visa estudar e interpretar
(NOGUEIRA, 2011).

A antropologia nos permite o conhecimento, a sabedoria, a oportunidade de
compreender o0 outro e outras culturas, com iSso Nnos proporciona uma nova Visao
do mundo que nos cerca e das pessoas que nele vivem. Através da antropologia é
possivel o pesquisador se deparar com novas experiéncias, estudar novas
sociedades e até mesmo aprofundar a sua prépria cultura. “A Antropologia Social
toma como ponto de partida a posicédo e o ponto de vista do outro, estudando-o por
todos os meios disponiveis” (MATTA, 1981, p. 150).

O antropdlogo utiliza todo e qualquer material que possa servir de apoio
para as observagcdes, nenhum dado fica de fora, tudo que parecer essencial na
vida dos outros é levado em consideracao, até mesmo o siléncio é possivel de ser
interpretado (MATTA, 1981).
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A diversidade cultural possibilita ao antropdlogo se debrucar sobre os
comportamentos sociais e culturais e realizar estudos sobre os seres
humanos que vivem ou que viveram na Terra. Na tentativa de melhor
analisar as sociedades e grupos de pessoas, a Antropologia lan¢ca mao de
mecanismos para pesquisa que a instrumentalize e fornega informacoes
de modo que possa exercer suas necessidades. Séo eles, a saber: fontes
de pesquisa de livros, imagens, objetos, depoimentos materiais e
imateriais, fazendo a chamada observagdo participativa, ou seja, o
antropélogo passa um tempo com os povos ou comunidade que deseja
estudar (NOGUEIRA, 2011, p. 12).

Este trecho traduz de forma clara e direta o que € antropologia e qual o seu
trabalho na sociedade e traz a questdao de ndo apenas a simples observacao ser a
forma de trabalho e sim a observagao participativa e a observacao a todo material
e forma de agir e pensar do povo observado.

Um antropdlogo que utilizou da observacdo de um povo e de sua maneira
de agir, de forma patrticipativa, passando a conviver com os nativos por um periodo
prolongado de tempo, introduzindo a ideia de trabalho de campo, foi Bronislaw
Kasper Malinowski, iniciando seu trabalho de expedi¢cdo as ilhas do Pacifico
Ocidental, vindo a se tornar “o pai” da etnografia (PEREIRO, 2012).

Malinowski foi um polonés que nasceu na Cracdvia e se tornou conhecido a
partir de seus estudos fundamentados nos aborigines australianos, quando se
tornou o grande fundador da Antropologia Social. Formou-se Doutor em ciéncias
exatas pela Universidade de Londres e dando continuidade foi para a Alemanha,
onde se tornou professor. Foi entre os anos de 1914 e 1918 que realizou seu
famoso estudo de campo entre os habitantes das ilhas Trobiand, no sudeste do
Pacifico e nas proximidades de nova Guiné. “Estudo a partir do qual pode observar
0s habitantes locais e perceber seus costumes, sua forma de organizagao
enquanto grupo” (NOGUEIRA, 2011, p. 19).

Malinowski salientava a base psicolégica da cultura e relacionava a
organizacao social com as necessidades basicas biolégicas do ser humano, que
sao saciadas, de acordo com o autor, através da cooperacdo dentro da sua
sociedade, distinguindo assim as necessidades humanas e traduzindo o
parentesco, por exemplo, como uma resposta cultural a necessidade basica de
reproducao (PEREIRO, 2012).

Para Malinowski (1976), a observacédo participante deve ocupar um lugar
central na investigacdo e para isso o antropdélogo deve manter durante o seu
trabalho de campo uma convivéncia intima com os nativos, reunindo, por exemplo,

informacdes variadas sobre um mesmo fato, para ao final poder sistematizar de
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maneira a torna-lo compreensivel para todos. Para o antropdlogo, além da intensa
observacao, a descricao detalhada do trabalho de campo é de suma importancia,
assim como a insercdao do mesmo e sua permanéncia durante o trabalho. Para o
autor, o diario de campo se torna um aliado, pois é nele que estao registrados tudo
aquilo que parecer sensivel ao observador (MALINOWSKI, 1976).

Para Malinowski (1976, p. 18), “os resultados de uma pesquisa cientifica
devem ser apresentados de maneira totalmente neutra e honesta”. Nao apenas por
essa frase, mas pelo denso trabalho de campo realizado e com a descricao
detalhada do mesmo em seu livro: Os Argonautas do Pacifico Ocidental, que
Malinowski se tornou tdo conhecido, ressaltando a importancia para a
compreensao do trabalho etnografico esta permanéncia entre os nativos e os
resultados desse encontro, mais do que propriamente a validade de suas
propostas, por vezes consideradas ultrapassadas (PEIRANO, 1991).

Outro renomado antropdélogo foi Claude Lévi-Strauss, um francés que
afirmou que a antropologia sempre existiu, assim como a cultura, que surge desde
que o ser humano vive entre pares, portanto entre regras. A primeira norma
estipulada pela humanidade, segundo o autor, foi o incesto e a partir de entdo o
estudo das culturas ja se fez presente (NOGUEIRA, 2011).

Antes mesmo de Cristo, nos primordios da humanidade, ja existiam livros
sagrados que relatavam os costumes dos povos antigos, através desses
documentos muitos antrop6logos puderam estudar essas sociedades sem estarem
presentes na época em que os fatos ocorreram. Com 0s gregos surgem 0s
primeiros relatos de dialogos entre diferentes culturas. Herédoto foi um exemplo de
historiador dos tempos antigos que matinha um interesse muito grande no trabalho
antropolégico, viajando e visitando outros povos e culturas, assim como outros que
buscavam explicacbes e se dedicavam a observar e descrever os costumes
diferentes dos seus (PEREIRO, 2012).

Muitos autores ainda consideram invalido afirmar que a histéria da
antropologia teve inicio ainda na Grécia, pois ndo enxergam relatos de viagens e
informagdes sobre os povos que os gregos consideram barbaros, como um
trabalho antropologico (MATTA, 1981). Até o século XVIII a antropologia ainda nao
era vista como ciéncia, embora muitos viajantes, historiadores, soldados e
missionarios relatavam suas viagens e deixavam escritas suas observacoes e

descricoes sobre 0s povos que conheciam.
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Foi nas primeiras décadas do século XX, até a Segunda Guerra Mundial,
que a antropologia se consolidou e se expandiu em diversos paises, assumindo
um carater de disciplina, com perfil préprio e com a criagdo de instituicobes que
visavam a sua reproducdo. “Uma vez que fazer antropologia e viajar, sempre
estiveram associados, desde os primeiros momentos da disciplina muitos
antropdlogos estabeleceram redes e estruturas transnacionais” (RIBEIRO, 2005).

A histéria da colonizagdo da Africa durante o Imperialismo também
impulsionou e firmou a antropologia como ciéncia e como um método de pesquisa,
fertilizando o desenvolvimento do conceito de cultura através da postura da Europa
em relacdo as suas colénias no continente africano, nascendo entdo uma ciéncia
que objetiva a compreensao das diferentes culturas em mistura com a cultura
europeia. Ao analisar outros povos e culturas se é capaz de analisar o seu proprio
mundo. “O relativismo cultural (link com homem e sociedade) proporcionou a
antropologia um olhar mais préximo ao dos povos colonizados, € a antropologia
teve um papel importante no processo de independéncia dos povos colonizados”
(NOGUEIRA, 2011, p. 34).

Segundo Pereiro (2012), o conhecimento da antropologia como disciplina foi
entdo uma parte da expansdo do poder europeu. O mundo europeu era
considerado um modelo Unico de sociedade e todas as culturas deveriam evoluir
até que progredissem ao patamar da cultura ocidental. Essa relagdo entre
antropologia e imperialismo tem um Unico enredo, embora diversas caracteristicas.
Quando a Europa conseguiu o dominio sobre a maioria dos povos do mundo, sua
populacdo precisou engajar-se com esta nova cultura e assim transformar as
diferengas, para isso foi necessario conhecer e compreender as novas sociedades
que se criavam dentro de uma sociedade maior, a Europa. Este € o chamado
conceito de lateralidade da antropologia, se preocupar em conhecer o0 outro
diferente de mim (NOGUEIRA, 2011).

Ja nos Estados Unidos, foi Franz Boas quem rejeitou o evolucionismo e
dominou o saber antropoldégico durante o inicio do século XX. Para Boas cada
cultura é dona da sua prépria histéria e seria necessario reconstruir a histéria de
cada cultura para obter a verdadeira compreensao da mesma. Para o autor cada
pessoa enxerga o mundo na perspectiva da cultura em que esta inserido. O autor
defende em primeiro plano a importancia de um estudo longe dos preconceitos e
das generalizac6es, que s6 deveriam surgir apds a apropriacao de todos os dados,
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através de um trabalho intensivo de primeira mao e livre de prejuizos (PEREIRO,
2012).

Foi Franz Boas que instituiu a antropologia como disciplina nos Estados
Unidos, considerado um dos fundadores da moderna pesquisa etnografica na
América. O autor defendia a importancia do estudo das culturas e ndao das ragas,
acreditava também que diferentes sociedades poderiam ter aspectos culturais
semelhantes. Para o autor, a cultura é considerada como se fosse o inconsciente
social, o sistema de valores ou crencas nas quais os individuos estao inseridos
(ROIZ, 2010).

Para os antropblogos americanos, o resultado do trabalho ndo pode apenas
ser fruto de simples observagdes, deve haver também um didlogo e uma
negociacao de pontos de vistas, ou seja, o pesquisador deve estar disposto e
preparado para também se expor, para também ser observado e ter a sua cultura
questionada (PEIRANO, 1991).

Outro antropdélogo norte americano que se tornou conhecido mundialmente
foi Clifford Geertz, considerado o pioneiro na antropologia hermenéutica, também
chamada de Interpretativismo. Geertz antes de decidir se tornar um antropélogo,
concluiu a graduacao em filosofia € em inglés, obtendo seu PhD em antropologia
no ano de 1956. Cansado das metodologias disponiveis na época, que para o
autor eram distantes da realidade e muito abstratas, resolveu buscar um novo
método de andlise para as informagdes captadas durante seus trabalhos de campo
(AIELLO, 2001).

Para Geertz, o texto antropolégico nada mais é do que interpretagcdes, ou
seja, o antropdlogo interpreta o que vivencia a fim de procurar significados para o
observado, o analisado, aquilo que se procura compreender. Muito mais do que
apenas compreender o papel dos signos e dos significados de uma sociedade ou
cultura, é necessario vivenciar e interpretar essas experiéncias. Uma boa
interpretacdo deve conter a esséncia daquilo que se propde interpretar, seja uma
cultura, sociedade ou até mesmo um livro ou poema. Para obter a compreensao de
uma cultura ou sociedade deve-se observar a existéncia da mesma, para
interpretar € necessario se aproximar do real, observar os sinais que nos sao
oferecidos (OLIVEIRA, 2012).

Em um dos seus livros mais conhecidos “A interpretagcdo das culturas”,

Geertz se refere a uma antropologia que traz os fendmenos culturais como
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passiveis de interpretacédo. Visto que os antrop6logos muitas vezes s6 percebem o
simbolismo utilizado pelos nativos, € importante buscar a compreensao destes
simbolos, priorizando a diversidade destas culturas e negando qualquer tipo de
generalizagdo, se tornando todos nativos, capazes de imergir no pensamento de
um individuo pertencente a outra cultura e com isso ser capaz de interpretar os
seus simbolos e significados (FREHSE, 1998).

Geertz acreditava nao ser possivel se focar em apenas um aspecto de uma
cultura, pois nada em uma sociedade deveria ser analisado separadamente do
contexto maior, das pessoas, dos seus significados e suas formas de pensar e
agir.

A interpretacdo se da em todos os momentos do estudo, da leitura do
texto, cheio de significados que é a sociedade a escritura do texto/ensaio
do antropélogo, interpretado por sua vez por aqueles que ndo passaram
pelas experiéncias do autor do texto escrito (AIELLO, 2001, p. 126).

Assim, Geertz contextualiza o que chama por interpretacdo, a forma de
representar o outro e sua cultura. O ser humano de forma geral se encontra no
emaranhado das teias que ele mesmo construiu e o antropdlogo tem a tarefa de
interpretar estes significados escondidos em cada cultura, através de sinais e
signos que lhe sao oferecidos (OLIVEIRA, 2012). O interpretativismo € construido
em cima da leitura do que se observa, ou seja, interpreta o dito, o siléncio, o
movimento e tudo que for sensivel ao observador. “Compreender a cultura de um
povo expde a sua normalidade sem reduzir sua particularidade” (GEERTZ, 2008, p.
10).

Estudiosos da Antropologia defendem que toda sociedade tem a sua histéria
e seu valor particular, corroborando com Geertz, portanto, sem generalizacoes,
cada cultura é vivenciada de forma Unica por quem nela esta inserido. Quando um
antropdélogo chega até uma nova cultura o que ele faz é realizar, de alguma forma,
trocas de experiéncias entre pessoas, entre sentimentos e entre relagdes. A
Antropologia busca essa preocupagdo com o outro e como isso pode ser
vivenciado de forma a compreender e interpretar, da maneira mais proxima da
realidade, essa aproximacao (NOGUEIRA, 2011).

Fala-se tanto em cultura, mas muitas vezes dentro da mesma cultura ha
diversos conflitos de interesses, pois em uma mesma sociedade convivem pessoas
com pensamentos e ideias Unicas e que podem divergir entre si, embora a cultura

tente subordinar seus individuos as necessidades da sua sociedade, 0s mesmos
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sao singulares e precisam ser respeitados dessa forma. “[..] cada cultura tem um
estilo de pensamento e conhecimento que modela a mente das pessoas e que
configura a sua forma de ser, pensar, valorar e actuar” (PEREIRO, 2012, pag. 85).
Ou seja, cada sociedade tem o seu préprio sistema, suas préprias crengas e
verdades, que devem ser respeitadas e valorizadas.

O ser humano nao é um mero receptor passivo da cultura e sim um criador
de sentido, através da linguagem e do simbolismo é possivel refletir e compreender
estes significados que estdo diretamente interligados com o contexto sociocultural
de cada grupo. Estes simbolos significam valores, ideias, acontecimentos e os
préprios grupos sociais, sendo o simbolismo uma caracteristica humana. Todos
nés podemos ser representados através de simbolos, que de alguma forma nos
representam e transmitem uma mensagem que pode ser analisada, interpretada e
compreendida (PEREIRO, 2012).

Para Clifford Geertz, os simbolos ndo sdo mensagens da sociedade para
os individuos passivos que a constituem: sdo antes um meio de
comunicagdo. A cultura € um assunto de simbolos, da sua criagéo,
expressdo e manipulagdo os simbolos transmitem valores, visbes do
mundo, a localizacdo do poder, etc. ndo devem ser explicados (como
Sperber dizia), mas sim interpretados, de acordo com a hermenéutica. Os
simbolos tém uma capacidade evocativa, mas evocam emoc¢des, mais do
que conhecimentos. Sao mais afetivos do que cognitivos (PEREIRO,
2012, p. 85).

A antropologia percebe os significados e o interpreta a fim de transformar o
ex6tico em familiar e o familiar em exdtico, desconstruindo estereétipos e
compreendendo que ao pensar que conhecemos tudo que esta a nossa volta
estamos assumindo uma atitude de senso comum, que vai contra ao papel do
antropdlogo, que primeiramente deve ser capaz de ouvir e observar o outro, seus
costumes e sua cultura. S6 existe um antropblogo quando ha também um
informante e sé ha informacao quando ha empatia dos dois lados. Antes de tudo é
necessario haver relacées entre o pesquisador e o pesquisado. Antropologia é
subjetividade, é troca, é experiéncia, é dialogo (MATTA, 1981).

Pensando na antropologia no Brasil, entre os anos de 1960 e 1970 que a
mesma comecgou a tomar forma de ciéncia social, em um primeiro momento como
um ramo da sociologia que dominava o pais alguns anos antes. Iniciou
primeiramente com o foco em estudos das sociedades consideradas como
primitivas, assim como ocorreu na Europa e nos Estados Unidos, somente depois
com a fundacdo dos programas de pds-graduacao é que o olhar e foco mudaram
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para o enfrentamento da realidade. Antropdlogos comecaram a pensar em
maneiras de compreender a sociedade brasileira, podendo assim transforma-la e
modifica-la, através da compreensdo do que ocorria nessa cultura (PEIRANO,
2000).

Ha autores ainda que relatam que a antropologia no Brasil teve inicio muito
antes, ainda no século retrasado, quando em 1835, foi descoberto materiais
0sseos de Lagoa Santa e apés em 1933, com a difusdo de estudos através de
expedicoes para observacdes das tribos aqui localizadas (SALZANO, 2009).

Os antropdlogos brasileiros incialmente se dedicavam mais a estudar os
nativos do nosso préprio pais, realizando suas pesquisas em territério brasileiro,
mas ao longo dos anos houve uma tendéncia maior de nossos estudiosos da area
ultrapassarem esse limite geografico e se aventurarem por outros caminhos
(PEIRANO, 2000).

Ainda no Brasil ha um grupo voltado para os estudos entre antropologia e
drogas, temas que embasam todo este trabalho de pesquisa. Um dos integrantes
do grupo é o antropdlogo Edward MacRae, que vem trabalhando a frente de um
grupo na Bahia, chamado Grupo Interdisciplinar de Substancias Psicoativas e que
busca na antropologia o entendimento quanto ao consumo de drogas e seus
usuarios, fora do olhar biolégico e focado no olhar antropolégico, visando a cultura
e outros aspectos inerentes ao usuario e a substancia. Para MacRae (1998, p. 1)
“No que se refere ao uso de substancias psicoativas ocorre que, atualmente, a
sociedade como um todo vem enfrentando a questdo de maneira contraditéria,
adotando politicas ineficazes”, para o autor, a Iégica muitas vezes é ambivalente e
acaba por ignorar fatores que podem levar a consequéncias negativas e até
mesmo confundir os individuos.

Outro grupo forte dentro da antropologia no Brasil € um grupo da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFGRS), liderado pela antropdloga
americana, residente no Brasil, Claudia Fonseca, que discute dentro do olhar
antropoldgico, diversos temas, entre eles a cultura popular, os direitos humanos, a
cidadania, a infancia, o género e a violéncia. Para Claudia Fonseca sua vocacao é
a antropologia, com uma trajetéria permeada de rupturas, impasses e ousadias,
mas que marcaram sua caminhada como pesquisadora, a partir de pesquisas

etnograficas e de uma vasta experiéncia na area € reconhecida pelos seus
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trabalhos (FONSECA, 2009), fortalecendo assim, como com MacRae a
antropologia no Brasil.

A antropologia foi de forma geral, no mundo inteiro, reconhecida desde os
seus primoérdios, basicamente como uma ciéncia integradora e interdisciplinar.
Através de uma cultura que passa de geracao para geracao e de forma coletiva, os
préprios grupos sociais reconhecem as diferencas existentes entre eles e assim
ocorre a antropologia, no estudo das culturas, dos simbolos e dos seres humanos,
como singulares, assim como seus signos e o0 que eles representam.

Para este projeto, de forma especifica, busca-se conhecer como acontece a
experiéncia da maternidade para as mulheres usuarias de drogas € como € a
relacdo dessas mulheres com os seus filhos, para isso € necessario compreender
como ocorre esta relacdo entre maes e filhos em um contexto permeado pelo uso
de drogas. Através da observacao da cultura e da vida dessas mulheres, espera-se
ser possivel chegar a uma andlise dessas realidades. Para isso precisa-se entao
conhecer como ¢é a cultura da maternidade, segundo a antropologia.

A experiéncia da maternidade é um fenémeno extremamente complexo para
que seja explicado por apenas uma area do conhecimento, € necesséario que se
busque na psicologia, na antropologia, na histéria e na sociologia, por exemplo,
elementos que possam contribuir para o entendimento de forma mais ampla sobre
esse fendmeno e como ele ocorre nas diferentes culturas e sociedades (CORREIA,
1998). Para KITZINGER (1978), ao olharmos como o papel exercido pela mae se
modifica nas diferentes sociedades, ja observamos o quanto esta € uma
experiéncia multidimensional.

O fato de gerar um filho, em cada sociedade e cultura é vivenciado de uma
maneira diferente. O ser mae pode ser considerado desde uma experiéncia
perigosa e dolorosa, até uma experiéncia magnifica e surpreendente, dependendo
das caracteristicas individuais e sociais dessa mulher que se torna mée, que pode
variar de acordo com o momento em que esta vivendo e com o ambiente em que
esta inserida. “[...] depende ndo s6 da histéria pessoal de cada mulher, da
oportunidade da gravidez, do seu desejo de crianca, da relagcdo com o pai, mas
também dos factores sociais, culturais e profissionais” (CORREIA, 1998, p. 366).

Na mesma linha de pensamento a autora ainda acrescenta que:

O modo como a mulher vive a gravidez e a maternidade pode relacionar-
se com duas ordens de factores. Por um lado uma componente cultural
que influencia o sentir e 0 agir da mulher nesses periodos; por outro lado,
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0s componentes intrinsecos da prépria mulher que tém a ver com as suas
caracteristicas de personalidade (CORREIA, 1998, p. 371).

A partir disto é possivel comecar a entender que assim como a cultura, a
maternidade também € Unica e seria um erro tentar generalizar. O ser mae é uma
construcdo pessoal e cultural da mulher e que pode ter diferentes significados,
também sendo vivenciado em diferentes épocas da vida, como por exemplo, o ser
mae e avd, sendo o processo de maternidade uma experiéncia que vai muito além
do que apenas gerar um filho, mas sim criar, educar e estar presente (LOBO,
2010).

Nesta questdo de diferentes formas de ser mae entram em cena duas
expressdes que aparentemente sdo semelhantes, mas dentro da antropologia sao
consideradas de formas diferentes “maternidade e maternagem”. A maternidade
estaria mais ligada aos aspectos fisioldgicos, que permitem da mulher gerar uma
nova vida, ou seja, a gestacao, enquanto a maternagem se aproxima do afeto, do
cuidado, da educacao, ou seja, acontece em longo prazo, tendo em vista a grande
responsabilidade com o filho gerado (OLIVIO; GRACZYK, 2011).

Outra expressao que também é explorada quando o assunto é maternidade,
€ a gravidez, como por exemplo, para alguns autores, é apenas o periodo entre 0
momento da concepcdo e o parto, as 40 semanas que se caracterizam por
inUmeras modificacdes no corpo, assim como diversas vivéncias que alteram o
estado emocional e afetivo da mulher. O importante é que todas essas expressoes
e vivéncias, como ja ditas anteriormente, ndo dependem apenas das
caracteristicas individuais da mulher, mas estdo na teia de todo o contexto social e
cultural, tendo como principal caracteristica os valores que dominam a sociedade
em que a mulher esta inserida, o que afeta toda a sua estrutura psicologica e
emocional (CORREIA, 1998).

Para entender como todos esses conceitos foram se construindo é
importante conhecer como a cultura da maternidade vem se moldando em
diferentes épocas e sociedades. Entendendo o contexto historico, é possivel
compreender as mudancgas ocorridas até o momento e como o papel de ser mae
foi sendo modificado com o passar dos anos.

Desde o comeco da humanidade a fertilidade é vista como uma dadiva de
Deus as mulheres, assim como a infertilidade é tomada como um castigo, sendo as

mulheres estéreis excluidas da sociedade e nao consideradas boas para o
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casamento. Antigamente mulheres gravidas e solteiras eram vistas como impuras
e sem dignidade, a gravidez era um episédio que nao poderia acontecer antes do
casamento, assim como a gravidez no casamento era um elo quase que eterno
entre o casal. Em outras sociedades a gravidez é considerada uma forma de
integracdo da mulher na sociedade e para isso sao realizados rituais, pois para
algumas civilizagées uma gravidez é um presente dos deuses (CORREIA, 1998).

Em outras sociedades e até mesmo na atualidade, a experiéncia da
maternidade também é a ascensao da mulher perante a sociedade, principalmente
guando ocorre entre meninas mais novas, fazendo com que a responsabilidade de
ser mae fagca com que mudem de pensamento, desejem se afirmar e mudar seus
projetos de vida. “[...] uma espécie de passaporte para entrar na vida adulta e ser
reconhecida pela familia [...]” (PANTOJA, 2003, p. 342). Se pensarmos no
passado, esse mesmo sentimento era vivenciado pelas mulheres ao se casarem e
assumirem o papel de esposa e em seguida de mae.

Para os gregos, na antiguidade, a residéncia em que moravam mulheres
gravidas era considerada um lugar inviolavel, um santuario sagrado. Em Roma nas
portas das casas onde residiam mulheres gravidas eram suspensas grinaldas,
como sinal de que ndo deveriam ser incomodadas. Para os indios as mulheres
gestantes tinham poderes magicos, visto que estavam ligadas ao filho e
consequentemente ao mundo espiritual (CORREIA, 1998). Através desses
exemplos, observa-se 0 quanto a experiéncia da maternidade difere a cada época
e cultura. Para complementar ainda é possivel deter-se de uma citacdo de outra

autora que afirma:

Mais que isso, sugere a importancia de se considerar a diversidade de
situagbes em que a gravidez ocorre, ndo sendo a mesma, apenas indicios
do desempenho de uma atividade biolégica, constituindo eventos também
culturais, com significados distintos (PANTOJA, 2003, p.342).

Pensando na experiéncia da maternidade na atualidade, também ¢ facil se
deparar com muitas diferencas, pois como vem sendo exposto na literatura, cada
cultura e dentro dessa cultura, cada mulher, tem a sua prépria experiéncia em
relagdo a esse momento. A figura do companheiro, assim como a figura da prépria
mae da mulher, sdo pec¢as importantes ao tentarmos compreender a maternidade e
como ela ocorre. No caso da mae, muitos estudos mostram que ha uma
aproximacado emocional da mulher gravida com a sua mae, sendo a gravidez

responsavel por uma unido de geracdes, pois através da sua gestacao a mulher
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revive sua fase infantil, assim como a sua mée, ao vivenciar a gestagéo da filha,
revive a recordacao de estar gravida. Em muitos casos as mulheres repetem com
os filhos a sua propria relacao com a sua mae (CORREIA, 1998).

Outros autores também trazem uma visao diferente sobre a relagcao entre
maes, filhos e avés, pois acreditam que as mulheres, em especial as mais novas e
que foram criadas em meio a problemas financeiros ou emocionais, tendem a nao
desejar reproduzir com seus filhos a vida que tiveram com suas maes, desejam
construir uma familia de modo a nao repetir as experiéncias vivenciadas na
infancia (PANTOJA, 2003).

Portanto, falamos na maternidade apenas nos remetendo a figura materna,
de amor e afeto, mas esta relacdo, que vem desde 0s nossos antepassados, de
que mae ama a cima de tudo, Para Badinter (1980), € um mito. O autor afirma que
o amor maternal ndo é amor espontaneo, ndao nasce com a mulher e nem tao
pouco é adquirido por todas elas quando estdo vivenciando a maternidade. A
imagem que vem sendo construida, de que toda méae deve se sacrificar e dedicar-
se por completo ao seu filho, € uma imagem distorcida da realidade, a prépria
antropologia traz o quanto a mulher sofre ao carregar a carga do papel de boa
mulher, boa esposa e consequentemente boa mae.

Com o passar do tempo e com a conquista das mulheres por um espago na
sociedade, ao trabalho e ao estudo, muitas delas ndo enxergam mais na
maternidade a Unica razao para ser feliz ou se sentir completa. Ser mae nao é
mais a principal preocupacao de muitas mulheres, como antigamente. Com isso o
namero de mulheres que tem seus primeiros filhos apés os 30 anos, em nossa
sociedade atual, s6 vem aumentando, mostrando o quanto a cultura ao se
modificar, interfere diretamente na vida das pessoas. Nos dias de hoje, para
exercer a maternidade n&o precisa necessariamente ser mae bioldgica e nem
mesmo ser do género feminino, contudo, a experiéncia da maternidade vem se
desenhando conforme os aspectos culturais da nossa sociedade (CORREIA,
1998).



5 Metodologia

5.1. Caracterizacao do estudo

O presente estudo é de natureza qualitativa e sera desenvolvido a partir da
observacao participante, da construcdo de diario de campo e de entrevistas
semiestruturadas.

“Na investigacdo social, porém, a relacdo entre o sujeito investigador e o
sujeito investigado é crucial” (MINAYO, 2008 p. 42). A abordagem qualitativa ja
implica de um relacionamento longo e maleavel entre o pesquisador e 0s sujeitos,
possibilitando um levantamento e uma andlise de dados mais livres (TURATO,
2005). Nessa perspectiva sera utilizada a observagéo participante como forma de
se fazer presente para entender e compreender como ocorre a relacdo mae e filho
em um contexto permeado pelo uso de drogas e qual a visdo das mulheres
usudrias de cocaina crack sobre a maternidade e como elas vivenciam isso junto
com os seus filhos, a fim de se obter, através do contato e do vinculo ja formado
com as familias, uma analise das vivéncias dos sujeitos em seu contexto cultural e

social.

5.2 Local do estudo

O estudo foi realizado na cidade de Pelotas/RS, em cinco bairros, sendo
eles: Fragata, Santa Teresinha, Gotuzzo, Trés Vendas e Dunas. Os locais nao
foram escolhidos a partir de nenhum critério pré-estabelecido e foram surgindo
conforme indicacdes de familias que apresentavam o perfil do projeto, através da
colaboragdo da equipe de Reducdao de Danos (RD) e do Centro de Atencao
Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD) da cidade. A coleta de dados se deu na
propria residéncia de cada familia e nos locais onde elas estdo inseridas na
sociedade, visto que a antropologia visa acompanhar e observar o0s sujeitos na sua

vivéncia diaria.
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5.3 Participantes do estudo

Os participantes foram cinco familias que aceitaram participar do estudo
através da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice
C) e da Carta de Assentimento Livre e Esclarecida (Apéndice D).

Os participantes foram identificados por nomes de flores (mulheres), de
princesas (meninas), de super herdis (meninos), sendo estes escolhidos pela
prépria pessoa, a ndo ser no caso das criangas que ainda nao falam, sendo entao
a escolha feita pela mae. Os outros participantes, como avos, tios e outros filhos
gue nao residem com a mae no momento, tiveram seus nomes trocados por outros
nomes préprios, a cargo da autora do trabalho.

Uma das familias € composta pela mae de 30 anos, usuaria de crack e sua
filha de um ano e seis meses. Atualmente o pai cumpre pena no presidio central da
cidade de Pelotas, devido ao envolvimento com drogas.

A proxima familia € composta pela mae usuaria de crack, de 23 anos, sua
irma de 20 anos, também usuaria, seu filho de um ano e quatro meses e a avo da
criangca, que atualmente € a cuidadora do neto, pois a méae se encontra
aguardando julgamento em um presidio do interior do estado.

Ha também a familia composta por uma ex-usuaria de cocaina crack e
atualmente tabagista e alcoolista, de 29 anos, seus trés filhos, uma menina de dez
e dois meninos, um de trés meses de idade e outro de quatorze anos, todos de
pais diferentes e seu atual companheiro, de 23 anos.

Ha quarta familia € composta pela mae de 32 anos, que atualmente se
encontra em abstinéncia do crack e em tratamento no CAPS AD da cidade, sua
filha de oito anos, seus pais, irmaos e avo.

A ultima familia escolhida é composta pela mae de 28 anos e suas duas
filhas, a mais velha estda com seis anos e a menor com nove meses. Atualmente
estd morando na casa de sua mae e seu companheiro, pai das meninas, trabalha

em outra cidade, vindo para casa apenas trés vezes ao més, nos finais de semana.

5.4 Critérios para a selecao

Para a selecao dos participantes do estudo foram considerados os seguintes
critério de inclusao:

A mae estar cadastrada na Estratégia de Reducdo de Danos ou do Centro
de Atengéo Psicossocial Alcool e Drogas;
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A mae ter utilizado cocaina crack durante a gestacao;
A familia aceitar ser acompanhada pela mestranda;

5.5 Procedimentos para a coleta de dados:

Os dados foram coletados através da observacao participante, diretamente
com as familias do estudo, através da insercao no territorio e construcédo de diario
de campo (Apéndice F), onde se encontra tudo aquilo que foi considerado
relevante para a pesquisa. Através do projeto de extensao da qual a pesquisadora
faz parte desde junho de 2013, ja existia um contato prévio com as familias e o
vinculo foi sendo criado, o que facilitou a coleta de dados para a presente
pesquisa, visto que a criacao do vinculo é essencial para a entrada no campo.

Através da observacao reunimos todos os sentidos do nosso corpo, indo
além do que apenas as percepgdes visuais, incluindo também as questdes de
audicao, tato e olfato, se tornando uma maneira completa de entender o objeto
pesquisado (ADLER; ADLER, 1998).

“A observacao participante sera definida como uma estratégia de campo que
combina, simultaneamente, a analise de documentos, a entrevista de respondentes
e informantes, a participacdo e a observagédo direta e a introspeccao” (DENZIN,
1989, p.157).

Flick (2009), separa a observacao participante em trés fases importantes
para o sucesso de sua realizacdo, primeiramente o pesquisador deve participar
ativamente da pesquisa, a fim de ganhar acesso ao campo e as pessoas,
construindo uma relacdo de confianga, para depois chegar aos aspectos
relacionados as questdes da sua pesquisa, tornando a observagao mais complexa
e concentrada.

Sendo assim, primeiramente foi realizada uma observagdo descritiva,
juntamente com a aproximac¢ao do campo, dando subsidios para a fase seguinte.
Logo apds veio a observacdo focal, na qual apareceram 0s processos € 0S
problemas que foram mais essenciais para a questao de pesquisa e por ultimo a
observacao seletiva, que ocorreu proxima ao fim da coleta de dados e serviu de
apoio para que as evidéncias fossem encontradas (SPRADLEY, 1980).

Apés cada observacéo foi elaborado o diario de campo, que foi gravado pela
pesquisadora em sua residéncia, ao fim de cada dia de insercdo no campo, para
gue os dados mais relevantes ndo fossem esquecidos. A pesquisadora ao chegar
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do campo gravou as informacdes do dia, duracdao e em qual familia foi feita a
observacdo, assim como os principais tépicos observados e ao final de cada
semana de campo transcreveu os dados gravados por ela mesma para o diario de
campo, em seu notebook, que foi separado por pastas referentes a cada familia,
em ordem cronolégica de acontecimento.

Nem todos os aspectos de uma situagdo sao possiveis de ser percebido e
analisado ao mesmo tempo, se tornando isso uma das fragilidades da observacao
participante, visto que a competéncia do ser humano de lembrar todas as situacoes
presenciadas em um dia € limitada (FLICK, 2009). Por este motivo quando houve
necessidade também foram anotados pequenos detalhes durante o proprio
trabalho de campo, onde a pesquisadora sempre tinha um bloco e caneta em
maos, embora ndo deixasse que isso interferisse na ligacdo com o objeto, servindo
apenas como um apoio quando fosse preciso.

A insercdo no campo se realizou semanalmente e em alguns momentos
quinzenalmente, ndo havendo tempo previsto para cada observacdo, algumas
duraram até mesmo um dia todo, pois o trabalho estava sendo produtivo.

Nestas idas ao campo, aos poucos a pesquisadora foi ganhando confianca e
coletando seus dados através da observagao do territério, da familia, das redes de
apoio, da situagdo so6cio econbmica, da ligagdo com os servicos de saude, do
histérico familiar e escolar das criancas, da maneira como se sentem inseridos ou
ndo na sociedade e tudo mais que surgiu nessa relacdo entre pesquisador e
sujeitos da pesquisa.

A importancia do diario de campo também deve ser ressaltada, pois ele foi o
instrumento basico do pesquisador, nele foram anotados de forma pessoal todas
as sensacoes, experiéncias e sentimentos obtidos durante as observagoes, todos
esses relatos foram o mais fiel e detalhado possivel, pois foi a partir dessas
anotacées, que ao final se deu a andlise dos dados, por isso a importancia de
manter uma ordem cronolégica e de ser escrito ou ao menos gravado ao fim de
cada ida a campo (VICTORA, KNAUTH, HASSEN, 2001).

Para que a observacao nao se limitasse a apenas uma unica rotina da vida
das familias, elas se deram sempre de forma alternada, variando os dias de cada
ida ao campo, assim como os horarios, para que se pudesse realmente ter uma
visdo geral de como se da o dia a dia de cada familia e ndo apenas em certos
momentos, 0 que poderia ter prejudicado o sucesso da pesquisa.
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A técnica de observacdo participante € realizada através de um contato
direto do pesquisador e do fendmeno a ser observado, para que seja possivel se
obter informagdes sobre como ocorre a vivéncia dos sujeitos nos seus préprios
contextos (MINAYO, 2008). Ou seja, foi através desta metodologia que a
pesquisadora foi capaz de perceber qual a visdo da mulher usudria de cocaina
crack sobre a experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso com 0s seus
filhos, no ambiente em que vivem, sendo a pesquisadora parte do contexto de
observacéao, a partir do momento em que estabelece uma relagdo direta com os
seus sujeitos.

Partindo da ideia de Minayo (2008), as entrevistas semiestruturadas
(Apéndice E) foram utilizadas como apoio, sendo priorizado o contato direto com
as familias no trabalho de campo, através da observacao das acdes e de tudo que
foi considerado relevante durante os encontros.

Utilizadas como apoio, visto que durante uma entrevista o participante tem a
possibilidade de se movimentar no tempo e reconstruir entdo o seu passado, assim
como interpretar o presente e pensar no futuro, a entrevista semiestruturada foi
valorizada a partir da ideia de que poderia oferecer ao entrevistador todas as
perspectivas possiveis para que o participante encontrasse a liberdade, partindo da
perspectiva de que o didlogo ocorresse de forma espontanea, a fim de enriquecer
a investigacao (TRIVINO, 1994).

Certos dados subjetivos necessitam de uma narrativa para serem obtidos e
para isso a entrevista semiestruturada serviu como guia, a partir de
guestionamentos que interessassem ao pesquisador e que oferecessem ao
participante a oportunidade de relatar sobre o tema, sem respostas ou condicoes
prefixadas (MINAYO, 2008).

Em resumo, através da observacao participante com as familias, da
construgcédo do diario de campo e da aplicacao de entrevistas semiestruturadas as
mulheres usuarias de cocaina crack, como complemento da investigacao, é que a
presente pesquisa reuniu os dados necessarios para posterior analise e finalizacao
do trabalho.

O trabalho em campo, durante periodo de coleta de dados, ocorreu entre os
meses de maio e agosto de 2014, totalizando quatro meses, salientando o contato

anterior ao projeto, que ja vem acontecendo ha mais de um ano com cada familia.
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5.6 Analise dos dados

A andlise dos dados se deu ao fim do trabalho de campo e apds leitura
detalhada do diario elaborado para cada familia e se usou do Interpretativismo, ou
Teoria Interpretativa da Cultura, escrita por Cliffort Geertz (2008).

“‘Comecamos com as nossas proprias interpretacées do que pretendem
nossos informantes, ou o que achamos que eles pretendem, e depois passamos a
sistematiza-las” (GEERTZ, 2008, p. 11). Uma analise dos dados, nada mais é do
que interpretacdes, mais especificamente, interpretacdes de segunda e terceira
mao, pois quem fara primeiramente uma interpretacdo sao os préprios sujeitos e o
pesquisador acaba por fazer entdo a interpretacdo de uma interpretacdo ja
existente.

Assim para chegar aos resultados foi feita uma interpretacéo de tudo que foi
observado e registrado em diario de campo durante toda a insercdo no campo,
além da analise das entrevistas semiestruturadas realizadas quando necessario

durante o periodo de coleta de dados.

5.7 Principios Eticos

Primeiramente foi encaminhada uma Carta de Anuéncia (Anexo B) para a
coordenadora do CAPS AD e da Equipe de Reducdo de Danos da cidade de
Pelotas, para assinatura de concordancia da liberacdo da coleta de dados com os
usuarios destes servicos.

O projeto foi encaminhado a Plataforma Brasil, para escolha do Comité de
ética (Apéndice A) e os principios éticos considerados para a elaboracdo deste
projeto foram ao encontro da Resolucdo n? 466/2012' do Conselho Nacional de
Saude, do Ministério da Saude, sobre Pesquisa com Seres Humanos. Apds a
aprovacao do Comité (Anexo A), pelo parecer 643.166, a autora entrou em contato
com os participantes, para que fosse assinado o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) pelo responsavel pela familia e também o Termo de
Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) pela crianca que ja soubesse ler e fosse
capaz de compreender 0 mesmo, conforme exposto na resolugdo 466/2012, que

preconiza que a criangca e o adolescente, mesmo com a autorizacdo dos pais,

'Resolucéo n® 466/2012. A Resolucdo incorpora, sob a ética do individuo e das coletividades,
referenciais da bioética, tais como, autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia, justica e equidade,
dentre outros e visa assegurar os direitos e deveres que dizem respeito aos participantes da
pesquisa, a comunidade cientifica e ao Estado.



54

também possam escolher por vontade propria participar da pesquisa, apds entao
se deu inicio a coleta de dados.

Também foram respeitados 0s principios preconizados no Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA).

Aos participantes foi assegurado o direito de se manterem andnimos, de
sairem da pesquisa a qualquer momento e de terem os resultados obtidos
apresentados no término da pesquisa.

Este estudo poderia trazer como riscos 0 constrangimento de estar sendo
observado e acompanhado, o que foi evitado ao maximo, com o vinculo que se
criou com os participantes, a fim de diminuir entdo os riscos que poderiam ser
causados. Como beneficios, conseguiu-se através do vinculo criado, favorecer a
insercao dessas familias na sociedade e nos servicos de saude, colaborando para
um cuidado mais integral e que desmistifique o que vem sendo apresentado sobre
a relacédo entre mulheres, criancas e o uso de drogas, ultrapassando o preconceito
da sociedade em relacdo ao tema.

Por se tratar de uma investigacdo que entre os participantes estdo criancas,
o consentimento delas foi considerado em respeito as mesmas, que foram
informadas sobre a sua participacao ser voluntaria e ter a liberdade de querer

desistir do processo. Todos os direitos referentes as criancas foram respeitados.

5.8 Divulgacao dos resultados

Ao fim do projeto os resultados serao divulgados primeiramente aos
participantes do estudo, em visitas a fim de dar um retorno a colaboragéo e
devolver a eles o trabalho resultante das observacoes.

Apos, o trabalho sera divulgado no meio académico, em eventos nacionais

e internacionais e enviado para publicacdo em periddicos cientificos.



6 Analise dos dados

6.1 Apresentacao das participantes

Todas as participantes tiverem seus nomes atribuidos a flores, escolhidas
por elas mesmas, como uma tentativa de quebra de estigma de que todos os
usuarios de drogas sao vistos como violentos e sem perspectivas, visto que as
flores sdo seres cheios de vida e que embelezam a natureza, fazendo um
paradoxo entre essas duas realidades. As criancas (meninas) foram identificadas
por princesas, as maiores escolheram a sua propria personagem enquanto as que
ainda nao falam as mées fizeram a escolha, 0 mesmo ocorreu com 0S meninos, 0s
quais foram da mesma forma, atribuidos nomes de herdis, os outros participantes,
como irmaos, maes, filhos que ndo moram com a participante e companheiros,
tiveram seus nomes atribuidos a outros nomes préprios, escolhidos pela autora do

trabalho, tendo todos os participantes suas identidades preservadas.

Percebi que a ideia que eu tinha de princesas, como personagens de contos
de fadas que viviam em um mundo encantado, a espera do principe que possa a
salvar ja ndo é mais o sonho de muitas mulheres e criangas, que me
surpreenderam com a escolha de personagens pouco tradicionais, mas que vem
ganhando forga no mundo infantil, devido a outras caracteristicas de
personalidade, fazendo com que muitas criangcas acabem por se identificar com
essa mudanca de padrao.

Com essa sensibilidade pretendo mostrar que a vida dessas mulheres e
criangas vai muito além do uso das drogas, pois Sd0 pessoas que possuem uma
histéria a ser contada, sdo realmente flores, princesas e heréis, mas que vivem
fora de um conto de fadas e sim em uma sociedade real, ultrapassando os
desafios que enfrentam a cada dia.



Quadro 1 Identificacao dos participantes e seus respectivos homes ficticios

Participantes | Filhas Filhos Parceiros | Maes Irma

fris Fiona(1 Paulo(7anos) Ricardo
ano e 6 | Murilo(4anos)

meses)
Dama da SuperMen (1 ano Ana Julia
Noite e 4 meses)
Dalia Rapunzel | AstroBoy(14anos) | Michel

(10 anos) | Homem

Aranha(2meses)

Crisantemo | Cinderela Dona

(8 anos) Maria

Margarida Draculaura
(6 anos)
Cleo de
Nile

(9meses)
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- Iris. 30 anos, branca, possui 0 Ensino Médio Incompleto e foi até o ultimo mddulo
do curso de atendente de farmacia. Mora sozinha, em uma casa sem energia
elétrica, ndo mantém nenhum vinculo com a sua familia, apenas com a familia do
atual companheiro e pai da ultima filha, Ricardo, que esta preso por envolvimento
com trafico de drogas, estando no momento no regime semi-aberto, 0 que me
possibilitou conhecé-lo durante o projeto. Com a prisdo do marido, a mesma mora
e cuida sozinha da filha Fiona, de 1 ano e 6 meses. Nao tem renda fixa, estando
inserida em programas sociais do governo, realiza também faxinas nas casas dos
vizinhos e vende roupas usadas que ganha dos amigos. E usuaria de crack e faz o
uso abusivo de alcool e tabaco, sendo atendida pela Estratégia de Reducédo de
Danos. A participante ainda tem mais dois filhos, ambos de pais diferentes, Paulo,
de 7 e Murilo de 5 anos, respectivamente, que ndo moram mais com ela ha
aproximadamente 3 anos, ap6s um incéndio em uma das suas residéncias
anteriores, ao perder tudo se viu impossibilitada de permanecer com os filhos,
estando o mais velho com a familia paterna em outra cidade e 0 menor com a sua
tia. Participei da festa de 1 ano da filha, realizada pelo grupo de extensao que faz
acompanhamento com a familia e do qual eu faco parte. A partir de aproximacdes
como esta, o vinculo criado foi muito grande, a participante sempre enfatiza que o
acompanhamento faz muito bem para ela. Com todas as dificuldades é uma
mulher alegre, que sempre me recebeu com um sorriso no rosto, mostrando que as
“pedras” que surgem na vida devem ser enfrentadas e superadas, sem perder a
esperanca em dias melhores.

- Dama da Noite. 23 anos, branca, possui 0 Ensino Fundamental incompleto e nao

possui renda fixa. Morava com a irma Julia de 20 anos, também usuaria de crack,
mas que no momento encontra-se em abstinéncia devido a diversos problemas de
saude, em uma pequena pec¢a nos fundos do patio da casa da mae, que é
atualmente a cuidadora do neto, visto que a participante ao sair da maternidade
voltou a fazer o uso abusivo de crack e até o fim desta escrita se encontrava presa,
por envolvimento com roubo de carro, juntamente com um homem e mais um
casal, em um dos presidios da regido. O filho, Superman, esta com 1 ano e 4
meses de idade, embora ndo tenha sido feito todas as consultas de pré-natal, as
vacinas e consultas de puericultura estdo em dia, sendo esse trabalho feito pela

avo. Conheci esta familia ainda quando a participante estava gravida, participei do
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seu cha de bebé, da ultima consulta antes do parto e visitei mae e filho ainda na
maternidade, participei do aniversario de um ano do menino e visitei semanalmente
a irma mais nova da participante, quando esteve internada por 45 dias no hospital
da cidade, criando assim um vinculo muito bom com a familia e também amigos e

vizinhos, que sempre me receberam muito bem.

- Dalia. 29 anos, branca, estudou até a 52 série e atualmente esta vinculada a
programas sociais do governo. Tem 3 filhos, Astro Boy, um menino de 14 anos,
Homem Aranha, com 3 meses e Rapunzel, uma menina de 10 anos, todos de
diferentes companheiros. As criancas frequentam a escola e séo repetentes, o
menino ja reprovou mais de um ano na mesma serie € tem um grande numero de
faltas no boletim, a menina reprovou pela primeira vez este ano. Com eles mora
também o companheiro da participante, Michel, de 23 anos, que no momento esta
desempregado, tem um filho menor, mas que ndo mantém contato, pois a ex-
companheira ndo permite aproximagao. A participante é ex-usuaria de drogas e
atualmente faz o uso do tabaco e de forma controlada do alcool, sendo atendida
pelo Caps AD da cidade e faz uso de algumas medicacdes. Durante a realizacéao
da pesquisa e da coleta de dados a participante engravidou, esta gestacao foi
acompanhada desde o comeco, pois ja havia a aproximacao com a familia, o filho
nasceu dois meses antes do final desta escrita. Diferente de como fez com os
outros filhos, a participante realizou todas as consultas de pré-natal e participou de
grupos de gestante, assim como acompanhamento psicoldgico. E uma familia que
sempre me recebeu muito bem, mas com a Ultima gravidez a aproximacao se
tornou ainda maior, pois ao viver um momento tao feliz como a chegada de mais
um filho, ela pode dividir comigo e com o grupo que ja a acompanhava, suas
angustias e anseios, fortalecendo ainda mais o vinculo ja criado, um exemplo foi o
cha de bebé organizado para ela e sua familia, momento de partilha e unidao entre

todos.

- Crisantemo. 32 anos, nhegra, possui o Ensino Médio completo e o Magistério. E

Usuéria do Caps AD da cidade, participando ativamente dos grupos e consultas.
Mora com 0s seus pais, seus irmaos e sua filha de 8 anos. O pai da menina néao
tem muito contato com a filha e em seguida do nascimento o casal se separou.
Durante 7 anos teve um companheiro 30 anos mais velho e que a ajudava muito

financeiramente e emocionalmente, pois a incentivava bastante a abandonar o uso
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do crack, este veio a falecer durante a pesquisa, deixando a participante
depressiva com esta perda. Nao tem renda fixa, a ndo ser a insercdo em
programas sociais do governo. Ja passou por algumas internacées no hospital
psiquiatrico e no Caps AD da cidade, atualmente faz uso de muitas medicagbes
para se manter em abstinéncia. Tem uma relacdo conturbada com a sua mae,
Dona Maria. A familia perdeu a confianca nela apés tantas recaidas, ultimamente
vive vigiada pelos pais, ndo saindo de casa desacompanhada. Esta situacgao
mudou ao fim da coleta de dados, quando a usuaria relatou um melhor
relacionamento com a familia, pois vem seguindo o tratamento com continuidade.
Sua filha € uma menina muito carinhosa, esta no 3° ano escolar e apresenta
algumas dificuldades de aprendizado, percebidas por sua professora na escola. Foi
uma familia que ao comecar a aproximacao houve um pouco de resisténcia, pois
nao se mostravam muito receptivos ao acompanhamento, todavia com o passar do
tempo o vinculo foi formado com todos os familiares, exceto o pai e a irma de

Crisantemo, por trabalharem e, portanto ndo estarem presentes durante a coleta.

- Margarida. 28 anos, branca, possui o Ensino Médio incompleto, mora atualmente
com a mae e suas duas filhas, Draculaura de 6 anos e Cleo de Nile de 9 meses.
Desde o nascimento da filha menor, teve que sair da casa onde morava com o seu
companheiro, pai das meninas, devido a uma denuncia para o Conselho Tutelar,
pelo uso de drogas. Para poder continuar perto das filhas foi morar com a sua mae.
O pai das meninas trabalha em outra cidade e passa apenas os finais de semana
em casa, com ela e as filhas. A renda da participante € a ajuda do companheiro e
um programa social do governo, em que estad inserida. A participante e o
companheiro estdo em abstinéncia desde o nascimento da ultima filha, a
participante esta frequentando o Caps AD do municipio e pretende retomar a sua
vida e ndo usar mais nenhuma substancia ilicita, apenas o tabaco, que admite nao
conseguir largar. A filha maior frequenta a escola, esta no 1% ano, entrando no
periodo de alfabetizacdo. O vinculo com essa participante é muito bom, ela se
mostra sempre bem disposta a participar e compartilhar suas experiéncias. A
relacdo com a mae é estavel e até o fim desta escrita nem participante e nem
companheiro haviam tido recaidas, o que para a participante € a esperanca de

voltar a morar com as filhas e marido novamente.
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6.2 Categoria Cultural

6. 2. 1 Experiéncia da maternidade

6. 2. 1.1 Descoberta da gravidez/planejamento/aborto/relacao mae e filho.

Nos depoimentos a seguir, retirados de trechos de entrevistas realizadas
com as patrticipantes, foi possivel nos aproximar da compreensdo de como foi o
momento da descoberta da gravidez para essas mulheres, se esse acontecimento
foi planejado, se ser méae era um desejo, como as mesmas se preparam ou nao
para esse momento, como foi e é para elas estar gravidas e exercer a maternidade

e como elas se relacionam com os seus filhos durante esse processo.

O ser mae compde diferentes significados, dependendo da cultura e do
momento histérico em que ocorre e acima de tudo da compreensdao da
maternidade e suas diversas ressignificacdes, o que ndo €& uma tarefa facil e
depende nao apenas de uma area do conhecimento, mas sim de um conjunto
multidimensional, que ajude a pensar e refletir sobre os diferentes aspectos da
maternidade, em seu contexto histérico, antropolégico e social (KITZINGER, 1978).

Nos depoimentos veremos o quanto ter um filho pode ser considerado para
cada mulher uma experiéncia diferente e ndo dependendo apenas de sua histéria
pessoal ou do desejo da gravidez, mas sim de todos os fatores sociais e culturais

envolvidos.

Ter um filho é considerado em cada civilizacdo de um modo diferente: ser
mae pode ser visto como uma experiéncia perigosa, dolorosa,
interessante, satisfatoria ou importante, numa determinada mulher, numa
determinada civilizagcdo. A forma de a vivenciar associa-se quer as suas
caracteristicas individuais, quer a atmosfera cultural que a circunda
(CORREIA, 1998, p. 365).

A autora corrobora com os achados deste trabalho, mostrando que os
anseios e as dificuldades encontradas pela populacdo usuaria de drogas, sao
muitas vezes, proximos do que também sentem as pessoas que nao fazem uso de
nenhuma substancia, no caso deste trabalho, falando em mées, que independente
do uso ou ndo de drogas, passam pelas mesmas duvidas, medos, alegrias ou
tristezas ao descobrir uma gravidez. Importante ressaltar que a substancia é
apenas um fator na vida dessas mulheres e o papel de mae é indiferente do uso,
pois a maternidade € um processo que mulheres usuarias ou nao de drogas

podem vivenciar, de maneiras e em momentos diferentes de sua vida.
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Desde os séculos passados a mulher é vista como aquela que deve se
sacrificar e se doar por completo aos seus filhos, cabendo a ela o papel de ser
mae, antes mesmo de ser mulher, sendo assim a maternidade muitas vezes
imposta como sindnimo de dedicacao e abdicacao total. Ainda nos dias de hoje o
mito do amor maternal, enquanto amor espontaneo, citado por Batinder (1980),
perdura na maioria das sociedades, sendo as mulheres que ndo se encaixam
nesse perfil vistas como culpadas, por ndo desenvolverem ou nao desejarem 0O

papel de maes.

Nos anos 60 comeca entdo um movimento contrario, junto as mobilizacoes
feministas da época, as mulheres conseguem resignificar o mito da maternidade,
ou seja, a lenda e a fantasia da maternidade como unico papel da mulher,
construindo entdo uma nova concepcdao de mae e mulher, ndo sendo mais a

maternidade a unica e exclusiva forma de felicidade e realizacao.

Na antropologia € impossivel encontrar um Unico comportamento e
pensamento entre todas as pessoas, pois a cultura interfere diretamente em todos
0s aspectos, sendo assim, percebemos que tanto mulheres usuarias de drogas,
como nao usuarias, passam pelas mesmas situacdes enquanto maes, com
gravidez desejada ou inesperada e com facilidades ou dificuldades em criar os
seus filhos. O que se pretende mostrar ndo € jamais de forma a generalizar todas
as mulheres que exercem o papel de mae, pelo contrario, o que se pretende é
mostrar que cada uma tem a sua prépria individualidade e subjetividade e com isso
experimentam a descoberta da gravidez de maneira Unica e pessoal.

Eu j& tava casada h& 4 anos, e nada de engravidar, eu achei até
que nao ia poder ter filhos, porque eu fiquei 4 anos casada pra
depois engravidar [...] Mas ai eu fiquei assim, adorei [...] mas eu
fiquei muito feliz [...] Ai ele ficou feliz também, ele queria antes mas
eu nunca ficava [...] Eu queria ha muito tempo, desde que eu me
casei ja com ele eu queria [...]. E eu adorei porque o que eu mais
queria era um filho e foi bem quando eu falei, eu falei que queria ter
com 22 e com 22 eu tive ela. [...] Eu queria engravidar pra ver se eu
tirava aquela coisa ruim da minha cabeca [..] e ai eu queria aquilo

sabe, pra ver se eu parava mesmo, e ai uns trés ou quatro meses
depois que eu parei de tomar inje¢do eu engravidei (Margarida).

Decidir por ter um filho é consequéncia de uma série de escolhas tanto

conscientes como inconscientes, com isso 0 processo de se tornar mae comega

muito antes da propria concepcao (OLIVEIRA, 2005). Nesse momento é possivel
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compreender o quanto ser mae pode modificar a estrutura familiar e emocional da

mulher. Quando planejada, acontece no momento esperado, colaborando assim

para uma mudanca de vida e de escolhas nesta nova fase.
Eu resolvi em dezembro, eu e meu marido, que a gente tava bem,
ai eu resolvi em dezembro parar com a pilula, ai em junho eu ja
tava gravida, mas ndo sabia, a minha menstruagdo tava vindo
igual, ai quando foi la pra agosto ela parou, ai eu disse, ai Jesus
acho que agora sim eu t6 gravida, ai fui e eu tava com 2 meses ja.
Mas ai foi muito bom assim, sabe, o pai dela ficou faceiro e tudo [...]
5 anos eu j4 tava com ele, era um bom tempo, eu ja tinha
terminado o magistério, quando eu terminei o segundo grau € ele
queria que eu tivesse um filho e eu disse ndo, vou fazer o

magistério ainda, depois que eu fizer o magistério a gente pode ter,
ai foi isso que aconteceu (Crisantemo).

Nos primeiros depoimentos & possivel perceber um planejamento e um
desejo de ser mae de ambas as participantes, contrariando o senso comum de que
mulheres usuarias de drogas ndo desejam ou ndo sdo capazes de vivenciar a
maternidade ou até mesmo ndo tem condi¢cdes de planejar ou dar continuidade a

uma gravidez.

Para muitas mulheres, inclusive para Margarida e Crisantemo a gravidez é
um projeto de vida, planejado e construido, aliado ou ndo aos seus parceiros e que
proporciona, segundo Pantoja (2003), a passagem do papel de filha para mae,
sendo assim um passaporte para a vida adulta e para muitas vezes, conforme a
fala de Margarida, uma tentativa de mudanca de vida.

Margarida traz em sua fala que a segunda gravidez foi planejada e pensada,
a fim de ser um incentivo para largar o uso, sendo a filha o motivo que faltava para
a tomada dessa decisdo. O periodo gestacional e pds-parto muitas vezes tem a
potencialidade de se tornar um periodo de sensibilidade, com possiveis reparagbes
do modo de vida, para muitas mulheres a gestacdo € o momento impar que elas
esperavam para se recuperar (WRIGHT; WALKER, 2007).

Esses momentos significativos na vida da mulher, como o desejo e a
descoberta de uma gravidez, favorecem muitas vezes para a interrupcdo do
consumo ou sendo para a interrupcdo completa, para a diminuicdo e o padrao
controlado do uso. “A gravidez e a experiéncia da maternidade deveriam ser um
ponto de virada, com consequente diminuicdo ou abstinéncia de drogas”
(MARANGONI; OLIVEIRA, 2013, p. 664). Em um estudo qualitativo destas autoras,
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percebeu-se que as atitudes variavam em cada participante, algumas conseguiam
largar o consumo em prol da maternidade, enquanto outras nao, sendo isso uma
escolha da prépria mulher, por isso ndao podemos em nenhum momento
generalizar, pois 0s seres humanos agem e pensam de maneiras diferentes e isso
os difere uns dos outros, seu poder de escolha.

Eu nos primeiros meses ndo tava, ndo queria acreditar [...] ai eu fui

la no ginecologista [...] ai ele fez os exames de toque e viu que eu
tava com trés meses ai eu chorei [...] de alegria (Dama da Noite).

A descoberta da gravidez € um momento de grandes modificacoes, tanto
fisicas quanto emocionais e no qual diversos fatores também vao influenciar para a
aceitacdo ou nao da gravidez e assim, consequentemente para a formacédo do

vinculo com o filho, ja na fase gestacional (ABRUZZI, 2011).

Para Dama da Noite a gravidez foi inesperada, sem o desejo de ser mae e
sem planejar o acontecimento ela recebe do médico especialista a noticia que
estava gravida, mostrando que apesar de uma gestacdo sem planejamento, a
partir daquele momento ela desejou o filho que estava por vir. Para Piccinini e col.
(2008) esta experiéncia da maternidade traz mudangas que levam ao aumento
exacerbado da sensibilidade, fazendo com que a mulher esteja mais vulneravel a
variagbes emocionais.

Quando a gente engravida a gente sabe e eu fiquei triste e
apavorada. Fui ficar feliz pra falar bem a verdade |a pelo 4° més, 5°,
que ai ndo tinha o que fazer e fazer o que? Nenhum foi planejado
[...] Aceitar eu aceitei mas eu nao fiquei feliz, porque eu ja disse eu
sou contra aborto e dai a gente tem que aceitar, quando Deus
manda a gente tem que aceitar, mas feliz eu nao fiquei (Iris).

Segundo Oliveira (2008), o primeiro momento geralmente € de rejeicao,
dependendo do momento da vida da mulher que este acontecimento ocorre, mas
logo em seguida vem a fase da aceitacdo, principalmente quando as primeiras
mudancas fisicas comegcam a se manifestar no seu corpo, como 0s primeiros
movimentos fetais, fazendo com que a mulher perceba a sensacdo de ser mae,
sendo esse movimento de rejeicdo — aceitacdo comum na primeira fase da
gravidez e ndo somente em mulheres usudrias de drogas. “E comum que as
mulheres manifestem sentimentos ambivalentes nesse momento, principalmente

em condig¢des de risco pré-existente” (ABRUZZI, 2011, p. 20).
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O Astro Boy nao foi planejado, foi perdendo a virgindade pela
primeira vez, o meu presente de 15 anos foi engravidar, entdo nao
foi nada encomendado e no comego da gravidez até o sétimo més
eu fiz de tudo pra tirar porque eu nao queria [...] A Rapunzel eu
nao, nao planejei nada também (Dalia).

Os ultimos dois depoimentos mostram outro fator importante na vida das
mulheres que passam pela experiéncia da gestacao e que ainda é considerado um
tema controverso: o aborto. Para iris, mesmo o fato de estar gravida, sem nenhum
tipo de planejamento ou de desejo de ser mae naquele, o aborto era inadmissivel,
pois para ela contradiz o que é certo e errado, por isso mesmo sem estar feliz ela
prosseguiu com a gestacao, enquanto Délia ao ter a primeira gravidez de maneira
inesperada e sem planejamento a opcédo foi tentar abortar, sendo as suas
tentativas sem sucesso, com isso nas gestacdes seguintes a mesma nao teve a
mesma atitude e levou a diante a gravidez, sem a tentativa de aborto, mesmo que

tenha ocorrido novamente sem planejamento.

O aborto é uma pratica associada ao discurso e ideia de rejeicdo da
gravidez, principalmente em adolescentes que engravidam sem o desejo de serem
maes, mas essa mesma pratica ndo € exclusiva de mulheres adolescentes ou
usuarias de drogas, pois acontece também frequentemente entre mulheres nao
usudrias e acima de 19 anos (PANTOJA, 2003). Assim devemos enxergar
primeiramente os motivos que levam essas mulheres a optarem por interromper ou
prosseguir com uma gravidez, ressaltando novamente que a gravidez é um

momento singular, assim como as mulheres que dela vivenciam.

O planejamento e as expectativas perante a gravidez podem influenciar de
diversas formas a saude da mulher e também da crianca, pois esse desejo ou nao
de ser mae é fundamental para preparar, desde o ambiente para a chegada do
recém-nascido até as novas perspectivas da mulher como mae, pois desejar e
planejar ter um filho estao relacionados a sentimentos de aceitagdo ou nao em se
tornar mae (DOURADQ; PELLOSO, 2007). Para Iris esse foi um ponto importante,
pois mesmo sem aceitar no primeiro momento essa gravidez ela assumiu o papel
de mae que lhe tinha sido atribuido, mesmo que sem planejamento prévio,
enquanto que Ddlia teve uma resisténcia maior, tentando interromper a gravidez,
Margarida e Crisantemo planejaram este momento e para Dama da Noite foi uma

surpresa na qual ela ficou feliz mesmo sem o desejo prévio da maternidade.
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Os fatores que contribuem para esse desejo ou ndo de ser mae e em
seguida para a aceitacao ou néo da gestacao, para os autores Dourados e Pelloso
(2007), séo diversos e dependem, entre outros fatores, da condicdo social e
emocional em que esta mulher se encontra, como por exemplo, o nimero de filhos,
sendo que para Ddlia a segunda gestacdao, mesmo sem ser planejada foi mais
aceita que a primeira; a idade, sendo que as cinco participantes tiveram filhos entre
15 e 23 anos; a situacao financeira, pois nenhuma das participantes possui renda
fixa e também a presenca do companheiro, visto que Dama da Noite, Dalia e iris
foram maes sozinhas, com pouco ou quase nenhuma presenc¢a do pai da crianca
durante o processo e apos o nascimento. Todos esses aspectos podem influenciar
na forma como essa mulher ird conduzir seus sentimentos e atitudes ao descobrir
uma gestagao. Para Corradini (1996), outros varios fatores, entre eles, 0 ambiente
desfavoravel, a situacdo emocional e social da mulher no momento, como a

ansiedade ou vulnerabilidade, devem também ser valorizados.

A gravidez, como pode ser percebida nos depoimentos das participantes,
ocorre em momentos distintos e de formas diferentes para cada uma delas e nao
apenas por caracterizar um grupo de usuarias de drogas, sendo a gestacdo um
momento Unico e subjetivo em suas vidas, indo além do que meramente uma
atividade biolégica e sim traspassando as esferas culturais, pessoais, sociais e

emocionais das mesmas.

Esta descoberta da gravidez discutida até agora, sem ou com planejamento
e 0 desejo ou ndo de ser mae, pode levar a maneira como essa mulher vai se
relacionar com os seus filhos, que é outro fator fundamental que pretendo
investigar nesta dissertacdo, como ocorrem entre essas mulheres usuarias de
drogas a sua relagdo com os seus filhos, pois a experiéncia da maternidade pode
estar de alguma forma ligada aos sentimentos que ela vivenciara com os seus

filhos durante todo o processo de sua vida.

A partir desta construcdo social dos afetos dos sujeitos e da nocao que
estas mulheres elaboraram do que é ser mae, é que as relacées sociais entre
maes e filhos sdo orientadas, assim como a proépria identidade dessas mulheres,
gue sao singulares a cada uma delas e vivenciadas de formas diferentes por cada

familia. Por isso a importancia de compreender a maternidade dentro do contexto
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social, cultural, familiar e emocional que a mulher esta inserida e ndo somente
através da odtica biologica, que muitas vezes pode fragmentar e ndo integrar essa
experiéncia (SAMPAIO; SANTOS; SILVA, 2008).

E importante pensar nas relagdes intrafamiliares, particularmente
naquelas que séo estabelecidas entre maes e filhos, ndo mais a partir da
especificidade de um determinismo natural da maternidade, a priori, mas
variavel de acordo com as condi¢des socioecondmicas e culturais de cada
mulher, em que a maternidade pode ser compreendida em suas multiplas
formas de expressao (BITTAR, 2010, P. 46).

Cada mulher, usuéria ou nao de drogas, vai experimentar a maternidade de
acordo com 0 momento em que esta vivendo e com os fatores socios culturais que
a rodeiam, sendo assim a relacdo mae e filho oriunda de aspectos diversos do
contexto de vida de cada familia. Nesta dissertacdo isto se apresenta a todo o
momento, em cada fala das participantes, em cada observacdo da autora, que
comprovam a diversidade e a singularidade de cada uma e das suas vivéncias.

As duas pra mim foi igual. E muito bom! Muito bom! Eu gosto muito.
Muitas vezes a minha mae dizia, deixa a Draculaura pra mim, e eu
dizia, nao mesmo [...] eu fazia coisa errada, mas eu nunca ia dar
ela [...] Mas quando € pequenininha choro nao me incomoda, uma
dor, uma coisa assim, tem que levar no médico, isso ai nada me
incomoda [...] Mas ja depois na fase da Draculaura ja& comega a
responder, é isso que as vezes eu fico pensando, meu Deus, o que
eu fago, sabe? [...] Eu nunca fui de da e ndo vai ser agora que eu
vou matar ela a pau, ndo adianta bater, mas desde pequena, nem
eu e nem o pai dela, nunca a gente deu nela [...] S6 que eu ja t6 me
convencendo que ndo adianta fazer tudo que ela quer, ela faz
chantagem comigo, ela é baita esperta (Margarida).

Margarida afirma que de nenhuma maneira, mesmo considerando o uso de
drogas de sua parte algo errado, ela entregaria suas filhas ou passaria esta
responsabilidade a terceiros e reforca em sua fala que nao pratica nenhuma forma
de violéncia contra as criancas, pois nao acredita que esta seja a melhor maneira
de educé-las, isso vai contra ao que muitas vezes a sociedade pensa a respeito
dos usuarios de drogas, que sdo considerados violentos, sem possibilidade de
conseguir dar carinho ou educacdo. De forma alguma podemos afirmar que a
violéncia é ou ndo um fator exclusivo dos usudrios de drogas, pois pode ser
praticada por qualquer pessoa, indiferente desta fazer o uso ou ndo de alguma
substancia. Muitos pais praticam maus-tratos aos seus filhos acreditando que esta
€ a melhor maneira de educa-los, pois para Sacramento e Rezende (2006),
vivemos em uma sociedade que vem de uma cultura na qual compreende punicdes

e castigos como forma de corrigir € educar. Mesmo sendo no momento uma ex-
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usuaria de crack, Margarida vai de encontro a este pensamento e procura de

outras maneiras, que nao seja através da violéncia, educar suas filhas.

Nas observacoes, registradas em diario de campo com o grupo de mulheres
da presente pesquisa, durante todo o momento da coleta de dados, foi observado
que apesar de se tratarem de usuarias e ex-usuarias de drogas, em momento
algum foi presenciado qualquer forma de agressao as criangas, seja ela fisica ou
verbal, mais uma vez desmistificando a visdo da sociedade em relagdo a essas
mulheres, que muitas vezes sao vista de forma preconceituosa pela populacéo,
que acredita que seus filhos estariam em melhores condi¢des de cuidados se nao
estivessem com estas maes. Afirmar que mulheres usudrias de drogas sao
violentas é uma forma de preconceito e estigma, pois o estereétipo criado pela
sociedade sobre a negligéncia no papel de ser mae nao se aplica, segundo as
observacoes, as participantes desta pesquisa.

Assim pra mim foi maravilhoso, a gente vé eles nascer, tu sente
dor, é uma dor horrivel, mas depois que tu pega assim e bota no
teu colo e vé que é um pedacinho de gente que é teu, que saiu de
ti, € muito emocionante. E eu quando peguei ela parece que
reconheceu a minha voz, botaram ela de lado assim, ai eu falei, ah
ela € a cara do pai dela, e ela virou, parecia que tava me
entendendo, ai eu abencoei ela e disse, tomara que tu seja muito
feliz, que a mée vai te dar toda a sorte do mundo, te ajudar e te
cuidar, ai eu peguei e ali eu fiquei muito emocionada [...] Ah com a
Cinderela eu beijo, ela me beija, vem no meu colo, eu tive essa
criagdo com ela, sempre disse, o dia que eu tiver a minha filha vai
ser diferente [...] Nao, ndo gosto de bater nela., ndo gosto [..] A
gente conversa, ela conversa comigo, ela € muito minha amiga [...]
Eu durmo é agarrada nela ou senao ela se vem, bota a cabeca

embaixo do meu braco e se dorme, mas ela € muito minha amiga,
ela conversa comigo(Crisantemo).

Para ambas as mulheres, que relatam que além de planejada a gravidez foi
também um momento muito esperado para elas, destaca-se a manutencao dos
vinculos familiares, de forma saudavel e responsavel. Tanto Margarida como
Crisantemo, falam do afeto que tem por suas filhas e da preocupacdo com a sua
educacao, nos permitindo interpretar isso como quebra de estigma imposto pela
sociedade, que muitas vezes acredita que mulheres usuarias de drogas nao sao
capazes de amar e cuidar dos seus filhos. Neste trabalho as mulheres
participantes do estudo ndo se enquadram nesse perfil, representando uma
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parcela de usuarios de drogas que vao contra a este senso comum e sao capazes

de desempenhar seus papéis, manifestando amor e afeto pelos seus filhos.

Crisantemo relata ter se emocionado intensamente com o nascimento da
filha e fala sobre a sua experiéncia com bastante emocéao. Esta concretizacao da
gravidez, segundo Oliveira (2008), provoca na mae sensacoes intensas de amor, a
partir disto, a rejeicdo, que pode ter ocorrido em algum momento ou nao, é
substituida pelo amor maternal, pela responsabilizacdo de mae e a superagao dos
problemas. Crisantemo afirma ao dizer que ird cuidar da filha e lhe dar amor e
afeto, assumindo assim a sua responsabilidade como mae, que vai além do fato de
ser usuaria de alguma substancia, € um sentimento interno que ela vivencia na

relagdo com Cinderela, desde a gravidez.

Em relagdo ao parto, Crisantemo também fala sobre a dor sentida no
momento do nascimento de Cinderela, para Joaquim (1978), a representacédo do
parto se constr6i em torno da dor, ditos populares como “parir é dor, criar € amor”
(CORREIA, 1998, p. 367), confrmam a fala da participante, que relata que a
alegria de ter a filha em seus bragos superou qualquer dor que estivesse sentido
no momento. Essa relacdo de amor e comprometimento, criada desde o momento
do nascimento de Cinderela, perdura até hoje. Ao interpretar a relacdo entre
Crisantemo e Cinderela é facil notar o carinho entre as duas, embora Cinderela
também tenha a avé materna como referéncia, ha um respeito muito grande por
sua mae, que por sua vez é reciproco. Em diversos momentos Crisantemo repetiu
que se nao fosse a Cinderela ndo saberia 0 que seria da sua vida, reafirmando que
a relacao com a filha é o que a impulsiona a tentar evitar as recaidas.

O contato entre mae e filho desde o primeiro momento estimula uma
mudanca positiva na vida dessas maes, por isso a importancia da interagdo mae e
filho, promovendo seguranca a criangca e aumento do afeto materno a mae
(HOLZTRATTNER, 2010). Margarida e Crisantemo, durante as observag¢oes foram
as que mais mostraram esse tipo de contato com os filhos, juntamente com Dalia,
que mantinha varias demonstracdes de carinho para com a filha Rapunzel.

Acho que é companheirismo, € nés somos grudadas, mas ¢é legal,
mas ela é chata, cuidar de crianca é chato, mas dos meus 3 filhos
ela é a menos chata pra falar bem a verdade, o Murilo era bem
quietinho, sé chorava bastante que ele ficava muito deitado, eu ndo
gosto de pegar crianga no colo, e a Fiona aprendeu a caminhar
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bem rapido, mas ja o Paulo era uma mala, e ela é o
companheirismo na verdade, ela ja veio guria eu acho por causa
disso [...] Mas ai depois quando eu tive que deixar ele mesmo eu
achei que nao ia demorar muito pra mim poder pegar ele de volta,
mas como ta demorando, na gravidez da Fiona mesmo eu passei a
gravidez toda chorando por causa do Paulo. Porque mais um vindo
e eu nem tinha trazido o meu ainda, e eu to louca de saudade
[...]JEu imagino os meus filhos chegando em casa grande: 6 manhé
da café, eu quero isso [...] ndo quero morrer muito velha, ja to
passando dos 30, mas eu quero viver o suficiente pra ver eles (lris).

Quando questionada sobre os outros filhos, em um dia de observacées, iris
nao quis falar a respeito, essa negacao pode parecer negligéncia ou relapso, mas
no seu rosto podia se ver a expressdao de saudade das outras criancas. Para
Geertz (1978), as observacdes ndao devem ser codificadas e sim interpretadas e o
que relato nesta analise é oriundo de observacdes de sujeitos que ja interpretam o
seu mundo de uma otica singular, inerente a si proprio, entdo minhas
interpretacées vem ao encontro do que os participantes deixaram transparecer nos
momentos de coleta de dados, através de suas falas, atitudes, movimentos e até
mesmo do siléncio, onde no momento que interrogada sobre os outros filhos, iris
em primeira instancia permaneceu em siléncio, negando depois levar o assunto a

diante, demonstrando sofrimento quando se lembra do passado.

Para autores como Spitz (1979), o afeto na relagao entre mae e filho é de
suma importancia para o desenvolvimento de um clima de carinho entre ambos,
para o0 autor esse sentimento materno de protecdo confere a crianga uma
diversidade de experiéncias que sdo vitais no enriquecimento da relacdo mae e
filho, Iris embora algumas vezes tenha assumido ndo manter uma aproximacao tao
forte com a filha, em uma conversa em certo momento da coleta de dados contou
que certa noite ao ouvir disparos de arma de fogo em frente a sua casa, localizada
em um bairro da cidade com trafico de drogas intenso, teve como primeira reacao
puxar o carrinho de Fiona de frente da porta e protegé-la em um canto da cozinha,
de forma instintiva, a primeira reagdo foi a acao protetora para com Fiona. Em
outros momentos, ao reclamar do tempo que dedica a cuidar da filha, ao mesmo
tempo fala com orgulho do desenvolvimento da menina, que ja esta caminhando e
pronunciando as suas primeiras palavras, ou seja, iris demonstra carinho e

preocupacdo com a mesma, fortalecendo o que vem sendo discutido desde a
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revisdo bibliografica deste trabalho, que o papel materno nos dias atuais vem
sendo modificado pelo contexto so6cio cultural em que estamos inseridos.

O que eu posso, 0 que t4 ao meu alcance eu fago de tudo pra dar,
mas o que eu tenho que dar mesmo pra ele, ta faltando um pouco,
€ eu ta mais presente do lado dele, mas é pro bem dele (Dama da
Noite).

7

A necessidade mais basica de uma crianga, segundo Bittar (2010), é
remetida a figura materna, aquela que protege e ensina, ou seja, com quem a
crianga normalmente cria um apego individual e sente-se segura, contribuindo
entdo para um bom desenvolvimento, tanto da familia, como da prépria crianga.
Pensando neste desenvolvimento a socializacdo com a mae assume, segundo a
autora, um papel extremamente importante, visto que ela modela, por exemplo, a

identidade e autonomia da crianca.

Tanto mae como familia tem um papel essencial no crescimento da crianca,
que é a afetividade, sendo esta primordial, tanto quanto os nutrientes organicos.
“Acreditamos que, sem o afeto de um adulto, o ser humano enquanto criangca nao
desenvolve a sua capacidade de confiar e de se relacionar com o outro” (BITTAR,
2010, p. 53). Desta forma Dama da Noite sabe que a sua auséncia enquanto figura
materna, mesmo que Super Man esteja sendo cuidado pela avd, é relevante para o
desenvolvimento do filho e ela assume isso ao dizer que ndo estar sempre
presente ao lado do filho € o que falta para melhorar essa relacdao. Para Bowlby
(1995), é considerado essencial para a saude mental da crianca contar com uma
relacdo continua e afetiva, seja ela com a mae ou uma figura que considere como
referéncia, ressaltando a importancia da presenca de um adulto na vida da crianca,

como forma de Ihe passar seguranca, confianga e apoio.

Esta relacdo entre o uso de drogas e familia pode acarretar em alguns
obstaculos na formacéao dos vinculos afetivos e amorosos, podendo levar também
a reproducdo ou nao dos modelos familiares passados. Para Silva (2011),
compreender o funcionamento da estrutura familiar é extremamente necessario
para delinear possiveis acolhimentos, pois 0 uso de drogas, como ja explicitado por
outros autores ao longo do texto, pode afetar diferentes &mbitos da vida do

usuario, como a comunicacao, as relacdes afetivas e a interagéao familiar.

[...] as particularidades psicolégicas do individuo englobam as relagdes
interpessoais que foram estabelecidas ao longo da vida, enfatizando a
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infancia e a adolescéncia. Nestas duas fases, o contexto familiar esta
relacionado com a formagdo e o desenvolvimento da pessoa. Assim,
familias com condutas de drogas, com manejo inconsistente, ou até abuso
fisico, poderao propiciar um ambiente de facilidade para o comportamento
da dependéncia (COSTA, 2010, pag. 2).

A partir das reflexbes de diversos autores e dos depoimentos e
observacodes, percebe-se a importancia da familia para a vida, ndo somente de
usuarios de drogas, mas de todas as pessoas, sendo esta um ponto de referéncia.
Segundo Osério (1996), € entdo a familia a possuidora de funcbes que sao
extremamente importantes e essenciais para o desenvolvimento do individuo,
estas funcbes podem ser tanto de ordem bioldgica, como social e psicologica,
estando a familia permeando todos esses fatores. Um comprometimento, seja ele
em qualquer uma dessas trés fungdes, pode acarretar na incapacidade da pessoa
lidar de forma adequada com algumas situagdes de conflito, constituindo-se no
impedimento desse processo, ou seja, a familia é parte indispensavel para a

maneira como seus membros irdo vivenciar suas experiéncias de vida.

Em observacoes realizadas na familia e registradas em diario de campo foi
possivel perceber que apesar da auséncia frequente de Dama da Noite, que
passava maior parte do tempo fora de casa, fazendo o uso da substancia, Super
Man tinha um apego muito grande por ela, pois sempre que ela chegava perto ele
ficava completamente voltado para a mesma, que recebia muitos carinhos
enquanto estivesse com ele no colo. Os dois, mae e filho, apesar da distancia que
muitas vezes se impde entre ambos, possuem um vinculo muito forte. Segundo
relatos da avdé materna de Super Man, o neto sente muita falta da mae e sempre
que a vé quer sua atencao, mas Dama da Noite por sua vez, apesar de assumir a
importancia de sua presencga para o desenvolvimento do seu filho, ndo se faz tao

presente como ela mesma acredita que deveria.

Dama da noite ao final da sua fala admite saber que deixar o filho aos
cuidados da avo era a melhor alternativa para garantir que ele fosse bem cuidado e
estivesse amparado. Os resultados de um estudo realizado por Oliveira e Paiva
(2007), vao ao encontro do pensamento de Dama da Noite, pois relata que muitas
mulheres usuérias de drogas, como engravidam de maneira ndo planejada, assim

como Dama da Noite, decidem por abrir mdo do convivio com os filhos a fim de



72

proteger os mesmos, optando por passar a responsabilidade para pessoas de sua
confianga, como tentativa de manté-los longe das drogas e do contato de uso.

Meses antes do final da coleta de dados, Dama da Noite foi presa por
envolvimento com roubo de carros e assim uma distancia ainda maior foi
estabelecida entre ela e Super Man, afastando uma tentativa de maior relagcéo e
interacao entre mae e filho, com proximidade e carinho. Ana levou o neto algumas
vezes para visitar a mae no presidio e relatou que foram momentos de muita
emocao, tanto para ele como para Dama da Noite, que falou sentir muita falta do
filho, desejando mudar sua situacdo quando sair do presidio, largando o uso de
drogas e criando o Super Man. Aqui, mais uma vez, aparece o direito da mulher de
escolha de parar ou ndo o uso da substancia em razéo dos filhos, sendo que essa
decisdo pode ocorrer no momento da descoberta da gravidez, no momento do
parto ou neste caso, em algum momento especifico da relacao mae e filho.

Eu até o terceiro més do Astro Boy eu rejeitei até o final, eu nao
queria saber, eu ndo cuidava [...] Ele ficava jogado em cima da
cama, a mae pagava os outros pra fazer, porque eu nao tinha
contato, eu néo tocava nele de jeito nenhum. [...] Eu ndo sou muito
do filho homem, ja sou mais de ter uma filha mulher, o guri homem
ja ndo, ndo sei se é porque eu fui mae sozinha, essa gestacédo dos
dois, do Astro Boy e da Rapunzel, ou se é ja de mim mesmo,
entendesse? [...] E que na realidade eu queria ser mais maezona
do Astro Boy, s6 que eu ndo sei ser. Eu gostaria de amar os dois
igual [...] E diferente, o que eu sinto por ela eu néo sinto pelo Astro
Boy, ela tem mais a preferencia (Dalia).

Muitas vezes algum problema na estrutura familiar e social, uma gravidez
inesperada e imaturidade, aliados ao consumo de substancias psicoativas, podem
levar algumas mulheres a ndo conseguir assumir muitas das responsabilidades
maternas que lhes é cobrada, refletindo assim conflitos pessoais, que interferem na
relacdo mae e filho (SOUZA, 2013). Isto aparece claramente na fala de Dalia, que
assume nao ter conseguido lidar, principalmente com a sua primeira gestacéo,
como ja citado, que ocorreu ainda na adolescéncia e sem nenhum apoio do pai ou
da familia, podendo entao ter colaborado para a ndo aproximacao e nao criacao do
vinculo entre ela e seu filho, prejudicando até hoje a relacao entre ambos. A
mesma autora ainda relata que um contexto familiar permeado pelo uso de drogas,
pode como consequéncia resultar no comprometimento do exercicio da

maternidade e da maneira de cuidar dos filhos, esperada socialmente.
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Os discursos sobre maternidade [...] evidenciaram diferengas no cuidado
maternal, associado ao consumo de drogas, realizado pelas mulheres ou
por seus filhos. As que eram maes e usuarias de substancias psicoativas,
principalmente de crack, ndo conseguiam se adequar ao papel social, que
lhes era imposto, restringindo ou negando o cuidado aos seus filhos
menores de idade em detrimento do consumo de drogas. As repercussdes
apresentadas por estas maes sdo sentimentos de culpa e outras
alteracbes emocionais e comportamentais, que se manifestam, na
tentativa de recuperacdo do pleno exercicio da maternidade (SOUZA,
2013, p. 99-100).

Dalia poderia estar dentro desta parcela, mas paradoxalmente ela relata
manter uma boa relagdo com a sua filha Rapunzel, de muita confianca e amizade,
entdo nao é correto afirmar que a relagdo conturbada com Astro Boy seja
resultante do seu envolvimento com o uso de drogas, pois se fosse consequéncia
deste uso, sua relacdo com a filha também nao deveria ser diferente. Nas
observagdes ficava nitido o carinho entre Dalia e Rapunzel e o conflito com o filho
parecia mais de ordem de diferenca de personalidade, pois durante muitos relatos
Dalia reclamava da maneira de agir do filho, que estando ja na adolescéncia,
muitas vezes ndo a respeitava e ultrapassava os limites por ela estabelecidos, mas
algumas demonstracdes de carinho entre eles apareciam timidamente em meio as
observacdes, principalmente depois da nova gestacdo, onde ambos se

aproximaram ainda mais.

Outro fator que pode ser analisado segundo o depoimento de Dalia em
relacdo a Astro Boy e que vem sendo apontado por outros estudos, como o de Dix
e Lochamam (1990), é uma correlacdo existente entre as condutas infantis
agressivas e a maneira como a mae conduz essa situacao, pois frequentemente as
maes com filhos mais agressivos podem ter a tendéncia de acabar por ressaltar
esta agressividade, prejudicando ainda mais a relagdo, como pode ser o caso de
Dalia. “Nao €& raro que a mae constantemente estabeleca comparacdes
desvantajosas e depreciativas entre as condutas agressivas dessas criancas
problematicas com outras criancas e, as vezes, com seus proprios irmaos”
(BITTAR, 2010, pag. 55). Quando ela assume a dificuldade em se aproximar do
filho, apesar das tentativas, pode estar assim dificultando ainda mais a
aproximacao também por parte de Astro Boy, que ao sentir a distancia da mae
pode se distanciar ainda mais da familia.
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A sobrevivéncia de qualquer crianca depende, muitas vezes, da protecao,
atencao e cuidado que recebe do adulto, reforcando que a relacao de apego entre
mae e filho se mostra favoravel nessa relacdo, sendo assim uma relagdo continua
e de respeito com a sua mae ou cuidador mostra-se essencial a saude mental da
crianca e do adolescente. Uma relacdo enriquecida de proximidade,
companheirismo e confianca é o que o autor Bowlbly (1988), julga ser a base do
desenvolvimento infantil e de forma geral, tanto nos depoimentos, como nas
observacbes, os participantes demonstram uma boa relacdo entre mae e filho,
apesar de alguns desentendimentos, como no caso de Délia e Astro Boy, mas nao
pode-se deixar de salientar que alguns fatores também podem estar ligados a esta
barreira na relagdo entre ambos, um deles por exemplo, o fato de Astro Boy estar
na adolescéncia, época de mudangas corporais e emocionais, 0 que aliado a
personalidade forte da mée, pode refletir entdo nesta relacdo conturbada relatada
nas observacoes.

E valido ressaltar também que as condicdes vulneraveis em que muitas
mulheres estdo expostas, dificulta que as mesmas compreendam seus
sentimentos e vivéncias, 0 que pode resultar na falta de possibilidades de um
cuidado adequado aos seus filhos, fator também néo apenas exclusivo de maes
usuarias de drogas, mas de todas as mulheres, que por algum momento, passam
por alguma situacdo de vulnerabilidade, seja ela social ou emocional (ABRUZZI,
2011).

Aspectos oriundos de uma construgao historica social feminina, que ja vem
sendo discutida ao longo deste trabalho, estabelecem que por natureza, toda a
mulher deva reunir algumas caracteristicas basicas que as atribuem o papel de ser
mae como algo inerente, como por exemplo, fazer qualquer sacrifico em prol dos
seus filhos, sendo ela a pessoa responsavel por transmitir os valores éticos e
morais (ALMEIDA, 1999). Vale lembrar novamente que cada mulher é Unica, tem a
sua personalidade e a sua maneira de ser mée e vivenciar essa realidade, ndo
cabendo a sociedade o ato erréneo de julgar e acreditar que todas devem agir de
forma igual e que se tratando de uma mulher usuaria de drogas o seu papel
materno ficara comprometido, pois durante a pesquisa percebe-se que a todo
instante e de alguma maneira, essas mulheres estdo se relacionando com o0s seus

filhos e assumindo o seu papel como mae na sociedade.
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E possivel perceber que as histérias das participantes podem se cruzar com
histérias semelhantes de mulheres que ndo fazem o uso de drogas, pois alguns
aspectos, como sentimentos ambivalentes, expectativas, rejeicdo e angustias, sao
inerentes da natureza feminina, contudo, a maternidade por si sé ja é responsavel
por despertar essas reacdes diversas, tornando a mulher durante esse processo
muito mais sensivel e emotiva (ABRUZZI, 2011).

Autores afirmam que criangas filhas de usuérias de crack podem ser mais
vulneraveis a negligéncia, pois 0 uso da substancia pode interferir na capacidade
dessa mulher de atender as necessidades dos filhos, em detrimento ao uso de
drogas, blogueando as competéncias necessarias esperadas de uma mae
(CUNHA, 2007; NARVAEZ, 2010). Como vem sendo discorrido ao longo desse
trabalho, a vivéncia da maternidade e a relagcdo mée e filho ocorrem de maneiras
diferentes em cada mulher, sendo assim um grande equivoco generaliza-las. O
que foi observado durante a coleta de dados e esta sendo analisado através de
interpretacdes, sdo as falas e as atitudes dessas maes participantes durante a
pesquisa. Cada caso € um caso e deve ser analisado individualmente, mas o que
reforgco dentre as observagdes, foram momentos de carinho e vinculo entre todas
as maes e seus filhos, muitas vezes em maior intensidade ou menor, dependendo
das condicoes em que essa familia estd exposta, mas para todas as maes a

relacdo com os seus filhos € permeada de vinculos.

Geertz (2008), considera que o homem se encontra amarrado a teias de
significados que ele mesmo teceu, ou seja, o contexto cultural é essa teia
permeada de significados, que foram sendo e seguirdo a ser apresentadas nas
préximas subcategorias, pois essa experiéncia com a maternidade e essa relacéao
entre mée e filho perpassa fatores externos ao uso da droga, como vem sendo
afirmado nesse trabalho, reforcando a importancia das interpretacées conforme a

cultura e 0 meio em que esse individuo esta inserido.

6.2.1.2 Participacao ou nao do companheiro/participacado ou nao de uma
cuidadora (avé da crianca) e a relacao da usuaria com a sua mae.

Outro fator que apareceu permeando todas as falas das participantes, tanto
durante a entrevista como nos momentos de observagéao, foi a participacao ou nao

participacdo dos companheiros e pais das criancas e também de outra cuidadora,
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geralmente a avdé materna da crianca. Nos depoimentos a seguir tentaremos
compreender como o papel de outra pessoa pode interferir diretamente ou
indiretamente na relagdo dessas maes com os seus filhos, na forma que elas
vivenciam a maternidade e até mesmo na maneira como elas lidam com o uso de

drogas.

Para Schenker e Minayo (2005), existem fatores que podem ser
desencadeantes para o uso de substancias psicoativas, tais fatores, diversas
vezes ocorrem muito antes do inicio deste uso e podem estar ligados também a
continuidade e intensidade do mesmo. Como exemplos citados pelas autoras estao

o contexto social, a escola, os pares, a comunidade e a familia.

As representacdes sociais que levam a adeséo ou a condenagdo do uso
de drogas dependem do contexto sociocultural e familiar em que a mulher
esteja inserida, pois os significados atribuidos ao uso diferem de um grupo
para outro, dento da sociedade, inclusive nas familias (MARANGONI;
OLIVEIRA, 2013, p. 663).

Sera possivel compreender em cada depoimento o0 que as autoras acima
afirmam e o que vem sendo apresentado durante este trabalho, através das
interpretacdes, assim como afirma Geertz (2008), de que compreender a cultura
em que a pessoa esta inserida e o seu modo de se relacionar com a sociedade,
sao fatores que se interligam com o seu momento atual, ou seja, 0 que queremos
dizer é que o contexto sécio cultural e suas relagcées permeiam o contexto de vida
dessas mulheres, agindo na sua forma de compreender e vivenciar as suas
experiéncias e significados. Para Marangoni e Oliveira (2013), a convivéncia com
outros usuarios, sejam eles amigos, companheiros ou familiares e a disponibilidade

da droga na comunidade, facilitam o acesso e a continuidade do uso.

Minha mae é uma guerreira, pra mim ela € isso (Dama da Noite).

A familia, no caso das participantes deste estudo, em especial as maes, sao
consideradas um elo forte dentro de uma cadeia multifacetada, isto porque os
diversos comportamentos que os individuos podem apresentar, sendo o consumo
de drogas um deles, podem ser aprendidos através das interacées com a familia,
amigos e comunidade, ou seja, as dificuldades encontradas nessa interacéao,
podem resultar em fatores de risco para o aparecimento de problemas na vida das
pessoas (BITTAR, 2010). Para Dama da Noite, no depoimento sobre a sua mae,

relata ndo haver conflitos entre as duas, todavia, a boa relagdo com a méae nao
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impediu que a mesma estivesse livre do consumo de drogas, ressaltando que as
pessoas sao diferentes entre si e nao podemos tentar generalizar os casos e
querer que todas as familias se comportem iguais e que isso derive no mesmo

resultado.

Importante salientar que Dama da Noite € a Unica entre todas as
participantes que ndo se coloca como a cuidadora do filho, sendo esse papel
atribuido a sua mée, que mora com o neto e realiza todos os cuidados, enquanto
Dama da Noite mora na casa dos fundos e atualmente esta presa. Durante as
observacdes, sua mae Ana relatou muito cansaco, por além de se preocupar com
as duas filhas usuarias de drogas, assumiu por completo a responsabilidade para
com 0 neto e ao mesmo tempo também admite ndo saber mais o que fazer em

relagéo a vida escolhida pelas filhas.

Ana, a avé materna de Super Man exerce um papel fundamental na vida,
tanto do neto, como da filha, pois o apoio que ela oferece a Dama da Noite é
extremamente importante para essa relacao, pois € Ana quem disponibiliza todo o
tempo, atencdo, afeto e estrutura que a familia necessita. Dama da Noite afirma
em diversos momentos que a mae é uma guerreira, justamente pelo fato de saber
gue pode contar com a mae em todos os momentos. Ana demonstra um zelo muito
especial pelo neto e por suas filhas e durante todo 0 momento das observacodes se
mostrou totalmente solicita e disposta a dar apoio as suas filhas e assumir as
responsabilidades para com o neto, deixando claro o motivo por qual Dama da
Noite, no comeco da sua fala, considera a sua mae acima de tudo uma guerreira,
aquela pessoa que da conta de tudo e de todos, zelando pelo bem estar da familia.
Como Dama da Noite muitas vezes ficava pouco tempo em casa e durante a coleta
de dados foi presa, Ana era a pessoa mais proxima do neto, estando presente em

todas as observagdes e criando um vinculo muito forte com a pesquisadora.

Sobre a presenca ou ndo dos companheiros, sejam esses pais ou ndo das
criancas, foi um fator que apareceu de forma relevante durante a pesquisa, pois
muitas das participantes criaram os seus filhos sem o apoio dos pais das criancgas.
Enquanto apenas uma delas até hoje convive com o pai das duas filhas; trés em
momento algum tiveram o apoio e a presenca do companheiro e apenas uma delas

teve a presencga do pai do seu ultimo filho, sendo que os outros dois foram criados
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sem a figura paterna. Para Costa (2010), a figura paterna tem influéncia sob o uso
ou ndo de drogas por parte dos filhos, reforcando que em seu estudo os
participantes, assim como na presente pesquisa, pouco ou quase nada conviveram
com 0S seus pais, ou seja, os pais estiveram durante toda a vida distante e sem
realizar o contato necessario para o desenvolvimento emocional dos filhos. A
autora ainda relata sobre a importancia da presenca do pai, também no apoio para
a mae, que acaba levando consigo a responsabilidade de criar os filhos, muitas
vezes sozinha.

Ele (pai) compra tudo, remédio, fralda, o que tem que comprar pras
gurias ele que compra [...] Ele queria também [ser pai] e sempre
dizia: ah serd que se a gente tiver outro filho a gente ndo muda,
ndao para com essas coisas? Porque a gente tava cansado
também, a gente cansa [...] Ai eu fui morar com 13 anos s6 com a
minha mae. No inicio era muito dificil, porque eu nao tinha a
mesma rela¢do que eu tinha com a minha v6. Eu néo tinha aquela
relacdo de mée e filha sabe, ndo era acostumada, nao tive aquele
costume desde crianga com a mae [...] ela sempre me tratou bem
assim, mas até hoje eu sou grudada assim na vé,quando tem
alguma coisa eu falo com a vé, porque a vé me entende muito mais
do que a minha mae. [...] Antes sim tava dificil, a gente (méae) nao
se acertava muito, um pouco que ela ja desconfiava de algumas
coisas, nao gostava dele (companheiro) porque ele fumava
maconha [...]. Ai depois que eu tive a Draculaura que comecgou a
melhorar (Margarida).

O parceiro geralmente esta inserido neste contexto, tanto para o inicio do
uso como para o fim do mesmo. Segundo Severine (2004), existem casos de
mulheres que se tornaram usudrias para acompanharem seus parceiros. Durante
conversas realizadas nas observacoes, nao somente Margarida, mas Crisantemo,
iris e Dalia citaram ter usado algum tipo de substancia pela primeira vez na
companhia de namorados. O inverso também pode acontecer, como nos casos de
Margarida e Dalia, que com o apoio dos atuais companheiros cessaram o uso do
crack, o que admitem nado saber se teriam conseguido caso os companheiros
também nao tivessem parado com o consumo. Segundo Margarida o fato do pai
das meninas ter parado de fumar foi fundamental para que ela parasse também,
pois se ele seguisse consumindo o crack ela admite que pudesse ter recaido,
como ja havia acontecido antes em outras tentativas, para ela o apoio do
companheiro foi fundamental nessa nova fase.

O pai do Murilo me abandonou, com 4 meses de gravidez. O pai da
Fiona, o Ricardo ele ja tinha sido preso uma vez, ai agora quando
ele foi preso de novo e eu engravidei, ela (sogra) foi e levou uma
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carta minha e eu coloquei: é acho que vem um pedacinho da gente
ai. E ele mandou uma carta de volta tri feliz por ser pai, ndo tenho o
que reclamar dele com ela [...]a minha mae biol6gica ela s6 me
batia e me deixava passar fome [...]Jdeixava eu ver todo mundo
comer e ndo me dava nada [...] Tinha(outros filhos) mas eles ela
tratava bem, tinha raiva que meu pai ndo queria ficar com ela e ai
ela descontava em mim (iris).

iris relata que sua mée a deixava passar fome e a maltratava, tanto fisica
como emocionalmente, discurso este de vitimizacao frequente em usuarios de
drogas, pois 0 sofrimento pelo consumo esta presente em muitos casos (SOUZA,
2013). Muitas vezes essa situacdo de sofrimento pode levar a um sentimento
depressivo, podendo desencadear o uso excessivo de drogas, como forma de
mascarar por alguns momentos os seus sentimentos (OLIVEIRA, 2009). iris faz
uso compulsivo de alcool diariamente, o que foi constatado durante as
observacbes, assim como, muitas vezes, apresentava quadro depressivo e
sentimentos de tristeza e impoténcia, podendo estes estar relacionado ao consumo

do alcool, como citou o autor.

Importante ressaltar uma ligagcdo de celular recebida em um final de
semana a noite, onde lris mostrava-se completamente depressiva e necessitando
de alguém que a escutasse sem julgar, recorrendo entdo a pesquisadora para
aliviar o sofrimento, que esta tristeza pela exclusdo social estava trazendo a ela
naquele momento. Conversamos por telefone durante muitos minutos, fiquei
preocupada com a situacao que ela se encontrava naquele momento, mas acredito

que apos nosso dialogo eu tenha conseguido dar o apoio que ela necessitava.

Deve-se ressaltar também que lris, segundo os seus relatos, pouco teve e
tem contato com a sua familia, ndo tendo uma experiéncia positiva em relacao a
sua estrutura familiar, se encontrando sozinha para criar Fiona e podendo entdo
muitas vezes reconstruir no presente o que viveu no passado. “[...] pois é través do
convivio e do cuidado que se projetam as relacoes e os valores sociais” (BITTAR,
2010, p. 90). Essas mulheres possuem uma histéria de vida anterior ao uso de
drogas e a vivéncia da maternidade, antes dos seus filhos elas eram e ainda sao
também filhas e toda a histéria familiar e emocional que trazem consigo podem
refletir, de alguma forma, na maneira que vivenciam o atual momento de suas

vidas.
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Tanto no depoimento de iris, como no de Dalia e Margarida, que virdo a
sequir, percebe-se a importancia que os vinculos familiares e o apoio e afeto dos
pais, em especial das maes, possuem para essas mulheres e o quanto o0s
problemas de relacionamento sdo marcantes em suas vidas, pois as relacdes
precarias e de conflito permanente constituem-se como marcadores do contexto
que essas mulheres se encontram hoje, muitas vezes sem o apoio da familia e
com condi¢cdes socioecondmicas desfavoraveis, atrelados com o consumo das
drogas (SOUZA, 2013).

A violéncia é culturalmente construida e esta diretamente ligada ao processo
cultural, ou seja, é trabalhada a partir da cultura que esta inserida (BITTAR, 2010).
Para iris, a violéncia cometida pela mae na infancia e adolescéncia deu agora lugar
a violéncia cometida pelo atual companheiro. Durante inimeros dialogos ocorridos
durante o periodo de coleta de dados, iris relatava sofrer agressées fisicas do seu
companheiro, pai de Fiona, que no momento esta preso, mas podendo sair para
visitar a familia um final de semana por més. iris chegou a relatar que da Ultima vez
que ele a agrediu ela chamou a policia, criando coragem de denuncia-lo, pois
estava cansada da maneira como era tratada, pois Ricardo pouco permanecia com
ela em casa, estava sempre rodeado de mulheres e ndo ajudava nos cuidados
com Fiona, quando entdo estava em casa e teria essa oportunidade. Bittar (2010),
ainda cita que a violéncia, seja ela em qualquer instancia, mas em especial a que é
estabelecida dentro da prépria composicdo familiar, deve ser denunciada e
desnaturalizada, sendo entdo um problema que deve ser resolvido, assim como fris
tentou fazer, ao enfrentar as possiveis consequéncias e procurar ajuda.

E a gente tava montando uma pecinha pra chegada do Astro Boy,
entdo foi aquela coisa instantanea, ele (pai) morreu, foi tudo por
agua baixo e eu disse, vamos correr, porque eu tenho que tirar,
porque eu nao quero mais [...] O (pai) da Ketlen, em seguida que
ele soube que eu engravidei, ele se atirou na bebida, se atirou mais
nas drogas, e acabou [...] Eu e a minha mae a gente bate muito de
frente, a gente briga 24h, eu prefiro contar com os de fora e ndo
contar com a minha mae, eu chegar e da um beijo na minha mae,
da um abracgo, pra mim ndo existe. Coisa que ao contrario eu da
Rapunzel,n6s somos amigas mesmo! Eu queria que a minha mae
fosse s6 um pouquinho do que eu sou com a minha filha [...] Ela me
fez duas vezes a proposta de me levar pra boate dela e eu nunca
quis, nés cansemos de ver a minha mae, o prato (cocaina) dela foi
0 primeiro prato que eu vi na frente e eu e meu irmao fomos la e
cheiramos, entdo pra nods, o incentivo comecou por dentro de
casal...] Eu sou prematura de 5 més, a minha vé me tirou de dentro
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de um vaso, pra ti ver como ¢é a histéria, ja digo é de feto, porque 5
meses é um fetinho ainda, ndo ta4 formado nada, e ela ia puxar a
descarga e ai a minha vo6 ndo deixou [...] eu acho que muitas
vezes, 0s meus problemas todos é falta da minha mae sabia? Por
eu saber que eu tenho mae e eu ndo posso contar com ela pra
nada, nao posso ter muito didlogo. E eu queria pelo menos, chegar
nela e me abrir, eu ndo tenho isso, esse prazer, nem da minha
parte e nem da parte dela (Dalia).

Para Schenker e Minayo (2005), a familia é responsavel decisivamente na
influéncia ou ndao ao uso de drogas, oferecendo ou nao condigdes, tanto ao uso
abusivo como a protecdo das drogas e por este motivo deve ser vista de forma
integral. Para Dadlia a influéncia de sua mée foi fator que desencadeou o inicio do
uso de substancias, pois conviver com a sua mae fazendo uso de cocaina
favoreceu, além da continuidade do uso, também as relacdes conflituosas entre as
duas. Em estudo realizado por essas autoras, com 12 mulheres usuarias de drogas
durante a gestacdo, encontrou-se um numero elevado (8) de mulheres que
relataram relagbes conflituosas com os pais, 5 ainda relataram terem vivenciado
situacdes de violéncia e agressdo, dados que se aproximam com o do presente
trabalho, onde a partir dos depoimentos, das 5 participantes, apenas uma nao citou

relacdo conflituosa em algum momento com a mae.

As vezes ele (pai da filha) vinha aqui na frente e trazia assim uns 5
ou 6 reais junto, ou vinha ai no portao e largava dinheiro dentro do
patio porque ele sabia que a mae e o pai ndo queriam ele aqui na
frente de casa [...] Porque ele ndo quis parar com a pedra, ele
preferiu a pedra do que nés [...] E o negdcio de ser méae, as vezes
a minha méae reclama que eu sou uma mae muito aberta, ai a mae
diz muitas vez que eu ndo sou uma mae de cuidar, mas nao é
verdade, mas ela nado tira a minha autoridade [...] Porque antes
quando eu morava com a mae era sé agressao, € que a mae me
batia sempre [..] Sabe, tem coisas assim que me magoam muito,
negécio de colégio mesmo, eu participava de um grupo de danca,
as maes iam e ela nunca ia, entao é coisas que eu guardo, ela nem
sabe que eu me lembro dessas coisas. [...] A mae tem um génio
muito forte, na minha cabec¢a eu penso que eu nao cheguei na hora
certa, entdo, eu acho que ela queria aproveitar mais e no fim
engravidou de mim, cedo ela teve que se tornar mae, dona de casa
e tudo, entdo eu acho que isso ai pode ser uma coisa que ela leva
como culpa ou parece que a culpa foi minha dela, dela ter perdido a
liberdade dela [...] Mas ai agora n&o, a gente senta, conversa, ndo
brigamos mais, eu ajudo ela a fazer as coisas, entao t4& melhorando
bem as coisas assim (Crisantemo).
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“A violéncia doméstica e as situacdes conflitantes no ambito familiar séo
experiéncias frequentes no cotidiano das familias com histérico de drogadigédo”
(MARANGONI; OLIVEIRA, 2013, p. 667). Reforca-se mais uma vez o quanto um
ambiente favoravel ou nao influencia o consumo de drogas e a relacédo
estabelecida com elas préprias e com a sociedade, por essas mulheres, que em
sua maioria vivenciaram desde cedo a rejeicao e a falta de vinculos com a familia.
Bittar (2010), afirma em seu estudo, que individuos que sofreram violéncia ou nao
foram criancas aceitas e desejadas podem vir a ter consequéncias que irdo
repercutir no futuro, podendo até mesmo influenciar a forma como lidarao com os
seus filhos, mas isso ndo ocorre de forma determinada, pois cada caso é
especifico de cada individuo, Margarida e Crisantemo, por exemplo, que tiveram
relagdes conflituosas com as suas maes, mantém uma boa relacdo com as suas
filhas, enquanto Daélia se relaciona bem com a filha mulher e tem uma relagao
conturbada com o filho homem, ndo podendo entdo nenhuma situacdo ser

determinada por um unico fator.

Para Barbosa e Pegoraro (2008), esta realidade familiar, permeada de
violéncia, principalmente quando tratada sob a ética do uso de drogas, é
apresentada de forma paradoxal, pois no seu cotidiano as mulheres, que muitas
vezes criam seus filhos sozinhas e em meio a inumeras dificuldades sociais,
econbmicas e emocionais, com a forte responsabilidade de serem maes, acabam
sendo cobradas a todo o momento e o uso da violéncia pode aparecer como uma
Unica maneira de resolver conflitos, pois com a sobrecarga que trazem consigo,
muitas ndo conseguem ser tolerantes. As cinco participantes desta pesquisa se
contrapdem a esta afirmacao, pois apesar de todas as adversidades que enfrentam
diariamente para romper com as dificuldades e os obstaculos que a vida lhe
impéem, conseguem ser tolerantes e encontrar maneiras de lidar com a
maternidade e se relacionar com os seus filhos, que nédo seja permeada pela
violéncia.

Estudos apontam que a violéncia nas relagbes familiares envolve atos,
palavras e pensamentos que depreciam a imagem da pessoa diante de si
e dos outros. Os sentimentos que vao se formando afetam a vida psiquica
da vitima. O desenvolvimento de feridas emocionais, criadas a partir dos
relacionamentos agressivos, onde a pessoa € vitima de violéncia pode
ficar registrado em seu psiquismo como marcas traumaticas
(SACRAMENTO; REZENDE, 2006, pag. 101).
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Violéncia relatada pelas participantes, fisica, em especial relatada por
Crisantemo e Iris, e emocional, citada também por Dalia, ¢ um fenémeno que deve
ser estudado, interpretado e analisado, pois pode acarretar em problemas de
diversas ordens para a vida dessas mulheres e como consequéncia também para
a relacao delas com os seus filhos.

Todas as participantes, durante as observagoes, relataram ter iniciado o uso
de drogas também por influéncia de seus parceiros, a maioria em idade precoce,
onde a influéncia dos pares aparece com mais forca. Corrobora-se novamente com
o estudo realizado por Marangoni e Oliveira (2013), o qual os companheiros
também foram apresentados com forca nesta primeira aproximagdo com o uso de
substancias, assim como para a continuidade ou ndo do uso, sendo que no
presente estudo, tanto Margarida como Dalia s6 fizeram a interrup¢do do uso com
a ajuda dos seus atuais parceiros, que a incentivaram e também cessaram 0 uso

juntamente com elas.

Este apoio recebido serve de base para o desenvolvimento de estratégias
de como enfrentar o consumo de drogas e também vivenciar, no caso deste
estudo, a maternidade, pois a familia e o companheiro permeiam os depoimentos
dessas mulheres a todo 0 momento, assim como estdo presentes durante todas as
observacodes, seja positiva ou negativamente. Cruz (2012), corroborando com 0s
achados deste trabalho, reforca também em sua pesquisa a relacédo entre o uso de
drogas pelas mulheres e 0s seus parceiros, pois muitas vezes elas iniciam o0 uso
para acompanhar os companheiros e assim se tornam usuarias abusivas,

principalmente se 0 seu companheiro também estiver dentro desse mesmo padrao.

Outro estudo realizado por Souza (2013), com mulheres usuarias de drogas
na cidade de Salvador, na Bahia, também obteve resultados semelhantes com os
encontrados neste trabalho, pois relata que muitas participantes tiveram o
consumo de drogas influenciado, direta ou indiretamente, por conflitos familiares,
muitas vezes ocasionados também por violéncia, tanto fisica, como psicolégica e
emocional, impulsionando fatores que favorecem a essa exclusao social. Neste
estudo o consumo também aparece novamente motivado por companheiros ou até
mesmo familiares, assim como por outros fatores sociais, que corroboram com

esta pesquisa, como as baixas condi¢cées sociais, a vulnerabilidade, o contexto
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permeado pelo uso de drogas e a fragilidade dos lagos afetivos, fatores entdo que
podem influenciar a vivéncia ndo somente com as drogas, mas com a maternidade

e a relacao dessas mulheres com os seus filhos.

Para Elsen (2004), é através da familia que valores, regras e padrées sao
estabelecidos, entdo essa construgao familiar € extremamente importante para o
desenvolvimento social dos individuos que a constituem, sendo assim os conflitos
expostos pelas participantes nas entrevistas e interpretados durante as
observacdes mostram o quanto este fator esta entrelacado nas histérias de vida

dessas mulheres.

“O seu passado na familia de origem e o seu presente na familia atual, que,
embora separados pelo tempo, guardam articulacbes que, estando ou nao
conscientes para estas mulheres, deixam marcas indeléveis em suas vidas”
(BITTAR, 2010, pag. 74-75). Corrobora-se com esta afirmagdo ao analisarmos as
falas de todas as participantes, entrelacadas com as observacoes e interpretacdes
da pesquisadora, pois referem de alguma forma a acontecimentos familiares
passados e o quanto eles foram decisivos em suas vidas. Crisdntemo, durante a
gravacao de sua entrevista, surpreendeu a pesquisadora ao chorar relatando as
agressoes vivenciadas pela mae enquanto era mais nova e lembrando as marcas
nao visiveis deixadas por este passado, que aparece agora tao presente, nao
somente para Crisantemo, mas também para D4lia, Margarida e iris, que retornam
a situagbes vivenciadas com suas maes ao falar das relagdes atuais vivenciadas

com os seus filhos.

Acdes de violéncia e descaso, que geram angustias, sentimentos de
vinganga, culpa, depressdo e a falta de amor, sdo fatores com grande peso
emocional na vida de um individuo (BOWLBY, 1995) e podem estar presentes para
a vida toda, assim como mostram os depoimentos, sendo refletidos no presente e
até mesmo no futuro, pois a falta ou o pouco suporte emocional aparece com forga,
como fator com grande relevancia para as escolhas de vida das participantes.
“Aspectos de degradacao familiar podem ser apreendidos nos relatos sobre a
ocorréncia da violéncia intrafamiliar como parte do cotidiano das familias de origem
destas mulheres” (BITTAR, 2010, pag. 81), com isso reforcamos a ideia de que

perdas e lacunas sofridas no passado, nas suas relagcbes com suas maes, como ja
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ditas anteriormente, continuam influenciando na maneira como se relacionam no

presente, com os seus filhos.

Em pesquisa ja citada, realizada por Bittar (2010), a autora relata que as
suas participantes, assim como a desta pesquisa, lembraram-se da infancia como
uma época de sofrimento devido as agressdes que recebiam de familiares, em
especial dos seus pais. Reafirma-se o quanto as marcas deixadas no passado
terdo repercussao ao longo da vida, sendo isto observado nos relatos de ambos os
estudos. Essas marcas negativas refletem hoje, quando ao falar de suas maes,
algumas participantes demonstram certa magoa, expressando uma caréncia
afetiva e uma relacdo familiar distante, sem a referéncia maternal, que pode se
expressar de alguma forma na relagdo atual, agora ndo entre as mulheres e suas

maes e sim entre as mulheres e os seus filhos.

Gomes et al. (2002), ao estudarem que o fator violéncia, repercute entre
geracdes dentro do contexto familiar, afirmam, através do modelo Reprodutivo,
chamado pelos autores também de Aprendizagem Social, que a maneira que as
experiéncias de violéncias foram vividas durante a infancia podem contribuir para
que a violéncia se perpetue nas préximas geragbes, levando também em
consideracao os aspectos sociais e culturais que estdo presentes na dinamica
familiar. Em contrapartida, a violéncia vivida pelas participantes desta pesquisa,
nao se perpetuaram na atual geracdo, nao a partir das interpretacdes do que foi
observado durante a coleta de dados.

A violéncia muitas vezes nao é devidamente valorizada, ha participantes que
sofreram violéncia familiar e outras dos seus companheiros, ambos 0s casos
resultando em vulnerabilidade emocional e sentimentos de inseguranca e
desprotecao, tendo em vistas questdes subjetivas de cada mulher, que devem ser
mais trabalhadas perante a sociedade e governantes, com mais cobranca aos
casos de violéncia contra a mulher, assim como mais programas que incentivem as
vitimas a procurar ajuda (BITTAR, 2010).

Percebe-se a partir dos depoimentos e das interpretagdes da autora,
segundo as observacdes, que a entrada ao uso de drogas, assim como a sua
intensidade e continuidade, ndo é desencadeada apenas por um fator isolado e

sim por uma variedade de fatores, entre eles a influéncia por pessoas do convivio
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diario, que foi relatado por todas as participantes, que iniciaram o0 uso seja por
intermédio de um companheiro, de amigos ou familiares, sendo os companheiros e
familiares (mées) mais citados nesse trabalho, ligados diretamente a toda a histéria
de vida dessas mulheres.

Um estudo realizado por Abruzzi (2011), relata situacbes semelhantes com a
desta pesquisa, pois em ambos trabalhos o sistema relacional, seja ele do circulo
familiar ou de amizade, exerce forte influéncia nas relacbes dessas mulheres,
sendo um elemento de vulnerabilidade frente as situacGes por elas relatadas, pois
na tentativa de fugir dos problemas elas percebem no uso de drogas uma maneira
de escapar dos obstaculos que enfrentam diariamente, seja para criar seus filhos
ou para ter um espaco na sociedade, sendo a substancia utilizada como forma de
amenizar as ansiedades, medos, frustacoes e solidao enfrentada.

As pessoas sao diferentes, vivem de maneiras diferentes, experimentam as
suas vivéncias de maneiras diferentes e entdo os seus significados e sua visao
sobre 0 mundo também serdo diferentes. Por mais que as histérias dessas
mulheres se cruzem em diversos aspectos € importante ressaltar que a diversidade
cultural, defendida por Geertz (2008), é impossivel de ser generalizada, sendo
assim, mesmo que as participantes compartilhem de pontos em comum durante a
sua trajetéria de vida € inadmissivel generaliza-las, pois a antropologia visa
compreender o contexto, os sentidos, as relacdes, de forma Unica e subjetiva,

prépria de cada pessoa e de cada cultura.

6.2.1.3 Culpa/preocupacao/arrependimento de usar drogas, tentativa de
quebra de estigmas e exemplos para os filhos.

Ao analisar os materiais das transcrigées e dos diarios de campo foi possivel
perceber que muitas mulheres se referiam ao fato de serem maes e ao mesmo
tempo usuarias de drogas como algo que sabem que é errado, mas que também
se consideram diferentes de muitas outras mulheres nesta situagdo, pois tentam
quebrar o estigma imposto por elas e pela sociedade, tentando transparecer que
zelam pelo exemplo passado aos filhos e que tentam fazer com o que o uso de

drogas, como ja explicitado nas outras categorias, nao interfira nessa relagao.

“O preconceito e os esteredtipos sustentados pela sociedade, direcionados

as pessoas usuarias de drogas, mais fortemente as mulheres, geram segregacao
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social e impéem sobre elas estigmas sociais” (SOUZA, 2013, p. 83). Nos trechos a
seqguir é possivel perceber o quanto essas mulheres também se preocupam com a
imagem que passam para os filhos, pois ndo desejam ser vistas como um mau
exemplo, tanto que muitas referiram jamais fazer o uso da substancia na frente das

criangas, principalmente dos maiores, que ja entendem a situagéo.

Estes depoimentos também mostram o exemplo que elas tentam passar
para as outras pessoas e para a sociedade, nesse momento representada pela
prépria pesquisadora, visto que muitas delas frisam a todo 0 momento durante as
observacbdes, que por mais “na ndia” que estivessem jamais deixariam, por
exemplo, deixar faltar comida para os filhos, pois sentem que essa é uma
atribuicao delas e que elas ndo devem falhar.

Para Goffman (2004), ha diferentes tipos de estigmas, um deles é o estigma
que se refere a culpa de carater individual, aquela que transparece a ideia de
fraqueza do individuo e que é inferida justamente nos relatos de prisdo, doenca
mental, homossexualidade, desemprego, tentativa de suicidio e no caso deste
estudo, o0 uso de drogas. Portanto, percebe-se nos préximos depoimentos o quanto
essas mulheres ja possuem uma barreira invisivel de protecdo a elas mesmas e
usam isso como um escudo a sociedade, tentando sempre transparecer que
apesar da escolha, considerada por elas errada, de usar drogas, elas se esforcam
para realizar como a sociedade espera o seus papéis de maes e principalmente
tentando romper, como ja foi dito, com o mito de que todo o usuario de drogas é

ladrao, violento e considerado um perigo a sociedade.

E preciso a superacdo de estereotipagens e estigmatizacdes decorrentes
de um contexto de sensacionalismos exagerados com relagao as pessoas
que usam crack, para a construgdo de um conhecimento pragmatico, que
vise a detectar demandas de saude inseridas nas realidades
socioculturais desta populagao (MALHEIRO, 2011, PAG. 54).

E preciso pensar de maneira mais ampla, ir além da natureza da substancia
consumida e sim no conhecimento do usudrio, da pessoa e ndo apenas do uso.
Conhecendo estes usuarias em suas multiplas necessidades, como um ser bio-
psiquico-social, como pessoas singulares e que por sua vez tem necessidades
especificas é de grande importancia para que se possa desmistificar essa falsa

imagem que é construida em cima desses sujeitos.
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Outro estigma que essas mulheres tentam quebrar é o de que nao se
importam com os seus filhos, como muitas pessoas pensam, pois para uma
parcela da sociedade, que muitas vezes desconhecem a realidade de um usuario
de drogas, e até mesmo para algumas pessoas esclarecidas no assunto, de forma
alguma uma mulher usuaria de substancias psicoativas poderia estar exercendo o
papel de mae, pois nao teria condigdes de criar, cuidar e amar os seus filhos. Em
contrapartida, os depoimentos a seguir mostram que elas tentam e muitas vezes
conseguem parar ou diminuir o uso da substancia em razao dos filhos, para nao
correrem o risco de perder a guarda dos mesmos, procurando assim estratégias
para que o uso da droga nao sobressaia os cuidados aos filhos.

Com certeza, a gente deixa as coisas pra traz por causa disso, mas
nao é que a gente queira deixar pra traz, mas a gente sempre
pensa na droga, mesmo quando ndo quer fumar, porque esses
tempos eu parei, eu tava zonza, trés dias, mas s6 o0 que a gente
pensa é nisso ai [...] Ai no final da gravidez sim, eu ja tava bem
mais calma, pesada, eu s6 pensava em comer, mas também eu
sentia tanta fome que eu comia, fumava e continuava comendo
(Iris).
iris em seu depoimento mostra o quanto ¢ dificil lidar com o fato de ser
mulher, mae e usuaria de drogas, surge um sentimento de impoténcia, também
relatado por Abruzzi (2011), que reafirma o que iris sente na relagdo mae, filhos e
drogas, pois mesmo ao tentar cessar o uso ela admite a dificuldade que € para a
pessoa parar de usar algo que para ela ja é padrao e mesmo ao tentar ndo pensar,
€ um obstaculo se manter abstinente.
Eu diminui por causa que mandaram eu fazer uma radiografia dos
pulmdo e disse que tava por demais os meus pulmao, imagina
como nao tava os da crianga. O médico falou e eu me apavorei, eu
disse, ndo, tem que para, porque tem que para € nao consegui
parar com tudo [...] Eu acho que a gente n&o deve de julgar eles

pelos erros que a gente comete. Porque eu sou um exemplo, entao
eu tento ndo passar os mesmos erros pros meus filhos (Délia).

Para Dalia, as suas ja experiéncias de vida levam a um pensamento de
protecédo aos filhos e de exemplo que deve por ela ser dado, pois assim como no
depoimento abaixo, de Margarida e também em falas de Crisdntemo, a culpa por
estar de alguma forma expondo os seus filhos a um ambiente, muitas vezes
considerados por elas como inapropriado, sabendo dos riscos que podem gerar as
criancas, faz com que tentativas de protecao sejam criadas, como por exemplo,
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nao passar oS mesmos erros, tentar ndo julgar os seus filhos ou até mesmo nao
usar a droga perto da crianga (BITTAR, 2010).

E eu sentia culpa, sentia tudo de ruim. Tu fica la embaixo, eu senti
uma depressao. Ela nunca viu eu usar, sé que era aquela coisa,
quando parece que falta um motivo a mais pra ti querer parar de
usar [..] S6 que a gente fazia as coisas tudo assim e depois fica no
arrependimento entendeu? Mas tanto € que na gravidez eu usei, 0
vicio falou mais alto. Ai depois daquilo ali eu ja comecei a ficar mais
mal aindae de noite eu botava minha cabeca no travesseiroe
pensava assim, poxa mas eu queria ter outro filho pra parar e olha
o que eu té fazendo com esse pobre inocente. Ba muito medo, mas
eu ja tinha feito, eu ndo tinha como voltar atras [...] tanto é que eu
tava com medo e preocupada que eu peguei e la no hospital eu
falei [...] A assistente social, veio conversar ai eu peguei e disse,
nao fiquei com medo, eu pensei vou falar agora e se a crianca
nascer com algum problema eles vao saber do que é e entdo eles
vao tratar. Porque eu tinha muito medo [...] e acho que foi por isso
depois que eles informaram pro Conselho e ai a minha mée chegou
la um dia e falou, amanha vai vim o Conselho, tu quer perder as
tuas filhas ou entao tu quer ir 14 pra minha casa e vocés param com
isso? Ai eu disse, ai gracas a Deus [...] Vou ter minha casa de
novo, se Deus quiser, porque eu nao quero mais, nao quero mais
iSsO pra mim, eu sei que nao vale a pena e ndo faz bem nenhum.
S6 faz mal (Margarida).

Na fala de Margarida & possivel compreender o quanto ha sofrimento por
parte dela ao vivenciar diariamente, desde a gestacdo, a experiéncia da
maternidade, pois muitas vezes o preconceito imposto pela sociedade, que as
julgam incapazes de cuidar dos seus filhos, as fazem sentir-se culpadas pelo
exemplo passado aos filhos, o que para Margarida foi um fator que facilitou o
esforco para largar as drogas e poder ter de volta o que ela considera mais
importante: a liberdade e a vivéncia com as filhas. Margarida deixa claro o que
Silveira e Moreira (2006), também afirmam em seus estudos, o arrependimento
apresentado posteriormente pelos usuarios de drogas. Neste caso a mulher
usuaria tem nocao das suas responsabilidades como mae e sente que falha ao nao

conseguir proteger seus filhos desta exposicéo.

Outro fator exposto por Margarida é a revelacdo ou ndo aos servigos de
saude da sua condicdo de usudria de drogas, muitas gestantes acabam por
raramente procurar estes servicos ou procurar tardiamente, por acreditar que é
necessario se manter abstinente para receber atendimento, principalmente pelo
medo de perder a guarda dos filhos ou enfrentar problemas judiciais
(HOLZTRATTNER, 2010). Margarida desafiou mais este estigma, mesmo sabendo



90

do preconceito que poderia enfrentar e em prol de acreditar que revelar aos
profissionais o fato de usar drogas poderia de alguma maneira ser favoravel a
saude da filha. De acordo com Lindow (2004), este reconhecimento do uso da
droga pela mae, pode auxiliar tanto ela, quanto o recém-nascido, no momento que
informam aos profissionais de saude, em receber o tratamento e cuidados
adequados e como acreditava Margarida, prevenir futuras complicacées no

momento do parto.

Usei dos 7 meses de gravidez que eu vi que ela tava com tudo
normal, ai peguei e comecei a usar dos 7 meses até os 8 meses,
mas ndo usava assim bastante, era pouquinho, uma pedra sé e
deu, por causa dela, porque eu digo, ta quando vé eu prejudico ela,
mas ela ja tava formadinha, porque eu tive o acompanhamento do
médico [...JAlém de magrinha ainda nasceu prematura, porque ela
€ de 8 meses e isso deve ter envolvido o crack também [...] L& em
casa eram dois quartos, sala, a cozinha e o banheiro, e ai era
assim, quando era a minha vez de usar, eu ia la pra sala, ai, com a
porta aberta e as janela aberta, por causa do cheiro, por causa da
Cinderela, ai ela (amiga) ficava com a Cinderela, ai quando era a
vez dela usa eu ficava, a gente trocava [...]JEu tive muito medo de
perder a Cinderela, se eu perdesse ela eu ndo estaria aqui
contando essa histéria, eu estaria na rua, porque ela que € o0 meu
porto seguro.Ja parei e ndo quero mais, dessa vez € sério mesmo.
Porque ja me deram a primeira chance, me deram a segunda, me
deram a terceira, pelo menos uma eu tenho que aproveitar [...]
Entdo agora eu digo ndo vou deixar de t& com a minha filha, pra
pegar e me enlouquecer numa pedra (Crisantemo).

Outro aspecto citado por Margarida e agora novamente por Crisantemo foi
quanto ao medo de perder a guarda dos filhos. Maes usuarias de drogas podem
nao revelar sua condigcdo ou ndo buscar assisténcia por medo das consequéncias
judiciais que podem enfrentar, como por exemplo, terem seus filhos retirados do
seu convivio (HOLZTRATTNER, 2010), o que consequentemente poderia
prejudicar a relagcdo mae e filho e a vivéncia dessa mae em relagdo a maternidade.
Severine (2004), também reafirma sobre o medo que mulheres usuarias de drogas
tém de perder seus filhos e de serem consideradas irresponsaveis pela sociedade.

Eu diminui, porque no caso assim eu fumava antes de engravidar,
entre dia e noite na base de cem, cento e cinquenta reais,
dependendo do dia, as vezes até mais, quando engravidei eu
comecei a fumar um pouco menos, pra tentar ndo prejudicar tanto
(Dama da Noite).

Todas as participantes de alguma forma sabiam os danos que podiam

causar aos filhos durante a gestacao por estarem consumindo o crack, mas ao

mesmo tempo em que esses sentimentos de culpa se apresentam, o fato de
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abandonar o uso é uma barreira muito grande enfrentada pelos usuarios de
drogas, 0 que para essas mulheres resultou em tentar diminuir de alguma maneira
0 seu consumo, visando reduzir os danos, visto que parar completamente nao foi
possivel para nenhuma delas. Pessoas usuéarias de drogas, tanto licitas como
ilicitas se posicionam como vitimas dessa situacdo, como vitimas da substancia e
esse exercicio da maternidade, vivenciado por elas, acaba por se construir como
um sofrimento e assim repercutir fortemente em suas vidas e no seu papel
maternal (SOUZA, 2013).

Em uma pesquisa realizada por Roberts e Nuru-Jeter (2010), os autores
ressaltaram que as mulheres usuarias de drogas relatavam sentimentos de culpa,
constrangimento e vergonha, por serem identificadas como mées que faziam uso
de drogas. Bessa et al. (2010), ja traz o fato dessas mées usuarias de drogas
saberem das complicacdes que isso pode acarretar aos seus filhos e por isso
sentem-se potencialmente culpadas, assim como as participantes Dama da Noite,
Margarida e Crisantemo, que expdem saber dos possiveis riscos que poderiam
estar gerando aos filhos.

Vergonha e medo sdo sentimentos comuns em mulheres usuarias de
drogas, pois muitas das participantes admitem em seus depoimentos, assim como
relataram inimeras vezes durante a pesquisa, saberem que essa pratica é
discriminada perante a sociedade e com isso sentem-se estigmatizadas e
excluidas pela escolha que fizeram de vida. A sociedade em geral tem um olhar
que foca apenas no fato da mulher ser usuaria de drogas e na culpa que deve
carregar por isso, reforcando assim este preconceito, fazendo-as sentir como se
estivessem esquecidas pela sociedade, pela familia, amigos e até mesmo os
servicos de saude. As determinacdes sociais e culturais tem uma grande influéncia
em todo esse processo, 0 meio socio cultural em que essas mulheres estao
inseridas exerce um poder em cima das suas vivéncias e relagdes. Medo e
inseguranca sdo frequentemente relatados, pois muitas se encontram sozinhas

para enfrentar o preconceito e toda a carga que ele carrega (ABRUZZI, 2011).

A mesma autora segue expondo sobre o apoio social, que é de extrema
importancia para que essas mulheres consigam quebrar o estigma que as colocam

em situagdo de minoria, o que elas buscam é muitas vezes uma reestruturacao
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dessas relagdes que se mostram abaladas, por infinitos fatores, dificultando assim
o enfrentamento das barreiras impostas pelo preconceito das outras pessoas. As
redes de apoio, em especial os servicos de saude, que se configuram como
primordiais nessa atengdo a usuarios de drogas devem estar voltados ao cuidado
integral do individuo, facilitando assim o seu acesso e permanéncia no servico,
sentindo-se acolhido sempre que necessitar do mesmo. Para isso € necessario
que se criem espagos que sejam produtores de cuidado e com profissionais que
saibam enxergar o usudario em sua totalidade, com as suas especificidades,
principalmente em se tratar de mulheres, que ja carregam por si s6 uma carga

muito grande de preconceitos e estigmas.

A cultura, conforme Geertz (2008), permeia todas as relacdes e deve entao
ser considerada, retirando o olhar da substancia e voltando para a pessoa e o seu
contexto de vida. O que estas pessoas precisam é de cuidado, de atencao, de
serem vistas, ndo como usuarias de drogas, mas como mulheres, como maes,

como seres humanos.



7 Consideracoes finais

A tematica das drogas esta constantemente na midia, € um tema em
ascensao e que merece ser tratado de forma menos preconceituosa e
sensacionalista, visando nao apenas a substancia, mas o individuo que a
consome, pensando na integralidade do cuidado a esta pessoa e em todos o0s
fatores que permeiam este uso. Este cuidado ao usuario é complexo e em especial
se estamos tratando de mulheres e de criancas. Os servicos de saude devem estar
preparados para atender esta demanda, cheia de especificidades, assim como
todos os sujeitos. Os profissionais devem realizar um atendimento de forma
humanizada e livre de preconceitos, visando a prevencdo e protecdo destes
individuos.

O objetivo deste trabalho foi de alguma maneira alcancado, pois a partir das
observagdes e das entrevistas foi possivel conhecer a percepgdo que a mulher
usuéria de crack tem sobre a maternidade e como ela vivencia isso com 0s seus
filhos, assim como, caracterizar o contexto de vida destas familias, percebendo
como estes fatores influenciam nesta relagdo entre mae e filho.

Ao longo deste trabalho foi possivel concluir que a gestacao, a experiéncia
da maternidade, a relacao familiar e entre maes usuarias e os seus filhos, é de
certa forma, vivenciada assim como em qualquer outra mulher que néo faga uso de
drogas, pois anseios, medo, inseguranca e angustias sdo sentimentos vividos pela
populacdo em geral e nao especificos de mulheres na condicdo de uso. A
diferenga é que para essas mulheres, além desses sentimentos ambivalentes e
comuns a natureza feminina, elas ainda muitas vezes precisam enfrentar o
preconceito e o estigma da sociedade, que a julgam incapazes de cuidar de seus
filhos, as deixando ainda mais vulneravel do que a propria condicdo de usuaria de
drogas ja impde em suas vidas. O fato é que devemos olhar menos para a
substancia e mais para a pessoa, pois a droga no contexto de vida destas
participantes € apenas um ponto entre tantos que permeiam as suas relacées, nao
devendo ela se sobressair sobre as vivéncias de vida dos usuarios.

As criancas e maes desta pesquisa, de certo modo mantém uma relacao de

carinho e reciprocidade, mesmo com o ambiente vulneravel que muitas delas estao
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inseridas, comprovando que o fato da mae usar drogas nao é motivo suficiente
para ela ndo ser considerada apta a cuidar e amar os seus filhos, pois o que se vé
nos depoimentos e o que se viu durante as observagdes, foram momentos de
carinho e apego entre maes e filhos, assim como em qualquer familia de nao
usudrias, com momentos de desgaste das mées, mas de nenhuma forma algum
tipo de violéncia, embora muitas delas tenham sofrido agressdes na infancia, néo
foi observado que reproduzam este fato com os seus filhos.

Como vem sendo debatido ao longo deste trabalho, a maternidade vai além
do uso de drogas, deve-se ultrapassar os limites do senso comum, de que toda
mae usuaria de drogas € relapsa, violenta e negligente, vencer a culpabilizacdo
imposta a essas mulheres e a banalizagdo do tema, analisando de forma mais
profunda a relacdo entre mae, filhos e drogas, pois se observou ao longo do
trabalho que o uso de drogas ndo foi o Unico fator que poderia exercer influéncia
na experiéncia da maternidade e na relagdo destas mulheres com os seus filhos,
pois o histérico familiar, a presengca do companheiro, o planejamento desta
gestacao, o contexto social e cultural e as redes de apoio contribuem também para
este desfecho.

Assim confirma-se o pressuposto de que o uso do crack nao é o unico fator
que pode interferir na relacao entre mae e filho, pois fatores externos, como a
pobreza, o contexto cultural, social e familiar, assim como a comunidade onde
essas familias estédo inseridas, tem influéncia também neste processo.

Essas mulheres, como ja exposto em uma das categorias culturais, acabam
sendo estigmatizadas pela sociedade, sofrem com a exclusao social e sao tratadas
com preconceito, fatores que acabam de alguma forma repercutindo em suas vidas
e nas relacbes que estabelecem, pois todas essas questbes trazem a tona a
multifaceta desta relagcdo de méae e filho, permeada pelo uso de drogas, a qual
deve ser trabalhada e afim de reduzir o preconceito estabelecido sobre a tematica.

A partir disto, faz-se importante pensar em politicas publicas e politicas de
saude intersetoriais, que visem atender o usuario de forma integral e que
contemplem um olhar diferenciado para cada um, diminuindo de alguma forma a
desigualdade social e com isso foquem em uma abordagem que destaque as
possibilidades do usuario, a unicidade do individuo e do contexto cultural, social e

econdmico que ele esta inserido.
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Todas as pessoas, ndao somente usuarios de drogas e ndao somente
mulheres nesta situagdo, sdo Unicas e merecem ter uma atencdo voltada para as
suas especificidades. Neste caso deve-se focar na pessoa € no seu contexto
cultural e ndo na substancia e para isso, nos casos dos servicos de saude ou que
trabalhem diretamente com esta populacdo é necessario a capacitacdo de
profissionais sensiveis a essas particularidades e que superem o estigma imposto
pela sociedade, vengam 0s preconceitos e realizem o cuidado de forma integral e
humanizada.

Cada participante desta pesquisa tem a sua propria histéria a ser contada,
histérias que segundo elas, influenciam a maneira como elas vivenciaram e
vivenciam a maternidade até hoje, visto que uma delas estava gravida no momento
da pesquisa e outras trés tinham criancas entre 3 meses a 1 ano e meio, portanto
percebemos que alguns aspectos eram comuns a todas, todavia a experiéncia da
maternidade e a relacdo com os seus filhos era Unica e exclusiva de cada uma
delas, ndo podendo ser generalizada de nenhuma forma e nem estendida a outras
pessoas.

Todas as participantes possuem em comum um contexto social e cultural
vulneravel, marcado por situacées familiares conflituosas, pobreza, dificuldades
econbmicas e de acesso aos servigcos de saude, condicbes que podem contribuir
para a exposicao delas as drogas e a permanéncia ou ndo do consumo, pois
dentro desse contexto o uso de drogas pode ser tanto consequéncia como causa
destes determinantes sociais.

A maneira que as participantes foram apresentadas, de forma individual, no
inicio das analises tinha como intencao ressaltar que cada uma delas, embora com
as suas semelhancas, apresentam singularidades que merecem ser respeitadas,
cada pessoa € unica e com isso tem o seu proprio modo de ver e sentir o mundo,
tem a sua prépria histoéria e as suas proprias relacdes, sejam elas estaveis ou
conflituosas, 0 que merece atencao € que todas devem ser tratadas com respeito e
nao padronizadas e enquadradas no papel de usuaria de drogas, aquela incapaz
de viver e conviver com os seus filhos. O que se viu aqui e durante todo o periodo
de convivéncia com estas mulheres e com estas familias, € que as relagdes entre
mae e filho ndo diferem das vivenciadas por outras pessoas e que 0s sentimentos
atribuidos aos seus filhos e a maternidade passam por mudancas naturais a
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qualquer pessoa, sendo assim a droga um fator intrinseco, que pode ou nao
interferir nesta relacéo.

Precisamos é de mais compreensao, perceber que a vida dessas mulheres
vai além da substancia, elas tem uma vida e um contexto social e cultural que
ultrapassa o fato de serem usuarias de drogas, todas tem a sua histéria para
contar, seus anseios como mae, uma trajetéria de vida e merecem ter o seu
espaco dentro da sociedade. Nao pretendo ser utépica, mas acredito que o
preconceito a estes usuarios ja nao deveria mais perdurar, pois sS40 pessoas com a
sua prépria esséncia e eu pude durante este periodo de observacdes e contato
direto com as participantes, perceber o quanto elas se parecem com qualquer
outra mulher, somente desejam ter uma vida junto aos seus filhos, sem medos,
sem excluséo.

Precisamos é dar vez e voz a estas usuarias, escutar e conhecer as suas
experiéncias e vivéncias sobre ser mae e sobre fazer parte de uma sociedade que
muitas vezes nado esta preparada para lidar com a diversidade de escolha.
Precisamos ser capazes de olhar as pessoas nao por aquilo que elas fazem, mas
por aquilo que elas sao, livres de preconceitos ou estigmas e sim percebendo que
todos fazemos parte de uma mesma sociedade e devemos ser tratados com

respeito e dignidade.
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FACULDADE DE _,
ENFERMAGEM E & w e
OBSTETRICIA DA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A visdo da mulher/méae usuaria de cocaina/crack sobre a experiéncia da maternidade e
a vivéncia entre mae e filho.

Pesquisador: Paola de Oliveira Camargo

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 30515314.0.0000.5316

Instituigio Proponente: Faculdade de Enfermagem e Obstetricia da Universidade Federal de Pelotas
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 643.166
Data da Relatoria: 19/05/2014

Apresentacéo do Projeto:

O uso abusivo do crack e de outras drogas & um problema de satde publica e social agravado pela
inexisténcia de politicas publicas adequadas,que tratem o usuario com respeito e seguranca. Quando esse
uso abusivo acontece com a mulher antes ou durante o periodo gestacional ele se torna ainda mais
complexo, urgindo a necessidade de pesquisas que busquem compreender de modo integral as
necessidades das méaes usuarias e das criangas nascidas nessa situagéo.Este estudo € uma dissertagéo de
mestrado de natureza qualitativa e sera desenvolvido a partir da observagao participante, da construgéo de
diario de campo e de entrevista semiestruturada realizados na residencia das familias participantes.Sera
realizado na cidade de Pelotas/RS, em quatro bairros: Fragata, Santa Teresinha, Trés Vendas e Dunas. Os
locais nao foram escolhidos a partir de nenhum critério pré-estabelecido, foram surgindo conforme
indicagdes de familias que apresentavam o perfil do projeto indicados pela equipe de Redugéo de
Danos(RD) e do Centro de Atengéo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPS AD) da cidade. Os participantes
serdo quatro familias que serdo identificadas por letras seguidas pelo nimero correspondente dafamilia,
exemplo: familia F1, mée M1, crianga C1, cuidador Cd1 e assim sucessivaﬁlente.cntérios para a selegdo: A
mae ser usuaria da Estratégia de Redugéo de Danos ou do Centro de Atengéo Psicossocial Alcool e
Drogas; A mée ter utilizado cocaina crack durante a gestagéo;O filho ter até 11 anos incompletos,
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o que o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) preconiza como crianga; A familia aceitar ser

acompanhada pela mestranda. A andlise dos dados se dara ao fim do trabalho de campo e apés leitura

detalhada do diario de campo elaborado para cada familia, se usara do Interpretativismo, ou Teoria

Interpretativa da Cultura, escrita por Cliffort Geertz (2008).

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Geral

Conhecer a percepgéo que a mulher/mée usuéria de cocaina crack tem sobre a experiéncia da maternidade

e como ela vivencia isso junto com os seus filhos.

Objetivos especificos.

Identificar as facilidades e dificuldades enfrentadas pelas mulheres usudrias de cocaina crack para vivenciar

o processo de maternidade.

Caracterizar o contexto de vida dessas familias e como pode influenciar na vivéncia entre mées e filhos.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:
Adequados.

Comentarios e Consideragées sobre a Pesquisa:

O estudo & relevante por ser o uso abusivo de cocaina e crack um sério problema de salude pUblica e social

na atualidade e que se faz presente no cotidiano das familias e nas ruas das cidades.Esta adequado aos

principios éticos da Resolugao 466/12 para pesquisa com seres humanos.

Consideragées sobre os Termos de apresentagio obrigatéria:

Adequados.

Recomendagbes:
Nenhuma.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:
Nenhuma.

Situagdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagdo da CONEP:
N&o
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APENDICE A

APENDICE A

Universidade Federal de Pelotas
Faculdade de Enfermagem
Programa de Pos-Graduagao em Enfermagem

Mestrado em Enfermagem

Carta de Anuéncia

Eu, Neila, coordenadora do Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e
drogas, da Secretaria Municipal de Saude, do municipio de Pelotas, venho por
meio deste, autorizar a coleta de dados para a realizagdo da Dissertacéo de
Mestrado intitulada “A visdo da mulher/mae usuaria de cocaina/crack sobre a
experiéncia da maternidade e a vivéncia entre mée e filho”, vinculada ao Programa
de Poés-Graduagdo da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de
Pelotas, que tem por objetivo conhecer a visdo que a mulher/mée usuaria de
cocaina/crack tem sobre a experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso

junto com os seus filhos.

Nada biname Binbaln b
n ierhale

Bie
Coordenadora do CAPS AD  Nelicauers |
comenRS

Pelotas 9 de  Abwd 2014,




Universidade Federal de Pelotas
Faculdade de Enfermagem
Programa de P6s-Graduagao em Enfermagem

Mestrado em Enfermagem

Carta de Anuéncia

Eu, Silvia Martins, coordenadora da Estratégia de Reducéo de Danos, da
Secretaria Municipal de Salde, do municipio de Pelotas, venho por meio deste,
autorizar a coleta de dados para a realizagdo da Dissertagao de Mestrado intitulada
“A visdo da mulher/mde usuaria de cocaina/crack sobre a experiéncia da
maternidade e a vivéncia entre mae e fitho", vinculada ao Programa de Pos-
Graduagéo da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas, que
tem por objetivo conhecer a visdo que a mulher/mae usuaria de cocaina/crack tem
sobre a experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso junto com os seus
filhos.

@CLM /K?W

Coordenadora da Estratégia Reducgdo de Danos

silve Mara Borges Marting
Psicologa
CRP 07/13173

Pelotas 32 de bl . 2014,
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APENDICE B

Universidade Federal de Pelotas
Faculdade de Enfermagem
Programa de Pés-Graduagdo em Enfermagem
Mestrado em Enfermagem

Carta de encaminhamento ao Comité de Etica e Pesquisa

Venho respeitosamente por meio desta carta de apresentacdo encaminhar
0 projeto de pesquisa intitulado “A visdo da mulher/mae usuaria de cocaina/crack
sobre a experiéncia da maternidade e a vivéncia entre mae e filho”, vinculada ao
Programa de Po6s-Graduacdo da Faculdade de Enfermagem da Universidade
Federal de Pelotas, que tem por objetivo “conhecer a visdo que a mulher/mae
usuaria de cocaina/crack tem sobre a experiéncia da maternidade e como ela
vivencia isso junto com os seus filhos”, para que seja analisado por vossa equipe

técnica. Desde ja, muito obrigada pela atengao.

Atenciosamente,

Paola de Oliveira Camargo

Mestranda do PPGEnNf/UFPel

Pelotas, de de 2014.
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APENDICE C

Universidade Federal de Pelotas
Faculdade de Enfermagem
Programa de Pés-Graduagao em Enfermagem
Mestrado em Enfermagem

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Estamos apresentando ao Sr. (a) o presente termo de consentimento livre

e esclarecido, caso queira e concorde em participar da pesquisa intitulada “A visao
da mulher/mae usuaria de cocaina/crack sobre a experiéncia da maternidade e a
vivéncia entre mae e filho”.Esclareco que o referido estudo tem como objetivos
conhecer a visdo que a mulher/mae usudria de cocaina/crack tem sobre a
experiéncia da maternidade e como ela vivencia isso junto com os seus filhos.
Partindo da perspectiva de que ha& poucos estudos que trazem as
consequéncias do uso de drogas antes, durante e apds a gestacdo e que nao é
apenas o uso da substancia que pode ser o unico responsavel por interferir na
relagdo mée e filho, pois fatores externos como a pobreza, o contexto cultural, a
estrutura familiar e a comunidade em que a familia esta inserida, podem ser tao
importantes nessa relacao quanto o uso da substancia, urge a necessidade deste
estudo para uma melhor compreensao do tema e de como ocorre essa vivéncia da

mulher usuéria de drogas com o seu filho e qual a sua visdo sobre isso.

A fim de desenvolver a pesquisa, solicito a sua participacao e colaboracao
neste trabalho, no sentido de aceitar ser acompanhado (a), juntamente com os
seus filhos e familia, pela autora do projeto em visitas semanais/quinzenais. Para
que isso ocorra a pesquisadora usara como instrumento de coleta de dados a
observacao participante e entrevistas, além da confeccao de um diario de campo,
onde estara relatado tudo que for considerado importante durante as visitas.Este
estudo pode trazer como riscos o constrangimento de estar sendo observado e
acompanhado e como beneficios se espera conseguir através do vinculo criado
favorecer a sua insercao e de sua familia na sociedade e nos servicos de saude,
colaborando para um cuidado mais integral e que possa desmistificar o que vem

sendo apresentado sobre a triade mulher/crianga/drogas, ultrapassando assim o
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preconceito da sociedade em relagao ao tema.

Vocé tera seu nome preservado, assim como o dos membros de sua familia,
durante todo o estudo, tera a liberdade de deixar da pesquisa a qualquer momento
e podera ter acesso aos dados, que estardo com a pesquisadora, salvos em pen
drive, no periodo de 5 anos ap6s o término da pesquisa. Os diarios de campos
utilizados também ficardo sob cuidados da pesquisadora durante o mesmo
periodo, para fins de esclarecimento, apds esse periodo os dados serdao excluidos
e destruidos, restando apenas o que foi publicado.

Pelo presente consentimento livre e esclarecido, declaro que fui informado
(a) de forma clara, dos objetivos, da justificativa, dos instrumentos utilizados na
presente pesquisa. Declaro que aceito voluntariamente participar do estudo.

Fui igualmente informado (a) da garantia de: solicitar resposta a qualquer
duvida com relacdo aos procedimentos, do livre acesso aos dados e resultados; da
liberdade de retirar meu consentimento em qualquer momento do estudo; do
anonimato.

Enfim, tive a garantia de que todos os direitos e deveres éticos serdo
cumpridos pelo pesquisador antes, durante e depois o final desta pesquisa, assim
como os direitos da crianca e do adolescente, também serdo respeitados,
conforme o que esta garantido no Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA).

LOCAL/DATA:

ASSINATURA DO PARTICIPANTE

ASSINATURA DA PESQUISADORA

OBS: Qualquer duavida em relacdo a pesquisa entre em contato com a
pesquisadora:

Mestranda: Paola De Oliveira Camargo

Orientadora: Prof.2 Dr.2 Michele Mandagara de Oliveira

Telefones para contato: (53) 81070231 ou (53) 91233403

Email: paolacamargo01@hotmail.com
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APENDICE D

Universidade Federal de Pelotas
Faculdade de Enfermagem
Programa de Pés-Graduagdo em Enfermagem
Mestrado em Enfermagem

Termo de Assentimento Livre e Esclarecido

Estamos apresentando a vocé este termo de assentimento livre e
esclarecido, que € uma garantia de que além da autorizacdo de seus pais, vocé
também aceita participar da pesquisa chamada:“A visdo da mulher/méae usuaria de
cocaina/crack sobre a experiéncia da maternidade e a vivéncia entre mae e filho”.
Este estudo tem como objetivo conhecer qual é a visdo da mulher/mée que usa ou
ja usou drogas sobre a experiéncia de ser mae e como ela vivencia isso com vocé,
que € seu filho (a) e sua familia.lsso acontecera através da observacao
participante, que é quando uma pessoa visita a casa de outra para observar e
participar de alguns momentos de sua vida. Também sera feita algumas
entrevistas com a sua mae e tudo isso serd escrito em um caderno, chamado
diario de campo, que ajudara a terminar estre trabalho ao fim das visitas.

Para poder realizar esta pesquisa peco a sua participacdo e ajuda nesse
trabalho, aceitando ser acompanhado (a) por mim, permitindo que eu visite a sua
casa uma vez na semana ou a cada quinze dias, durante alguns meses,
observando o seu dia e de sua familia. Este estudo pode trazer como riscos, vocé
sentir vergonha da minha presenca ou de ser observado por mim e como
beneficios que vocé consiga acessar 0s servigcos de saude, escola e comunidade
de maneira integral e sem preconceitos.

O seu nome ficara em segredo, assim como o da sua familia e vocé também
podera me pedir o que estou escrevendo a qualguer momento, podendo também
sair da pesquisa no momento que desejar. Tudo que for observado ficara guardado
comigo durante 5 anos e apds sera colocado fora

Apds esse Termo de Assentimento, que serve para que, além da
autorizagcdo dos meus pais, eu possa realmente mostrar que aceito também
participar da pesquisa, compreendi o que ira acontecer durante o estudo e de que

maneira ele ira ocorrer.
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Também foi explicado que posso sair do estudo a qualquer momento, que
meu nome ficara em segredo, assim como o da minha familia e posso pedir pra
saber o que esta sendo observado quando desejar.

Enfim, tive a garantia de que todos os direitos e deveres serdo cumpridos
pela pesquisadora antes, durante e depois o final desta pesquisa, assim como 0s
direitos da crianca e do adolescente, também serao respeitados, conforme o que
esta garantido no Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA).

LOCAL/DATA:

ASSINATURA DO PARTICIPANTE

ASSINATURA DA PESQUISADORA

OBS: Qualquer davida em relacdo a pesquisa entre em contato com a
pesquisadora:

Mestranda: Paola De Oliveira Camargo

Orientadora: Prof.2 Dr.2 Michele Mandagara de Oliveira

Telefones para contato: (53) 81070231 ou (53) 91233403
Email:paoclacamargo01@hotmail.com



APENDICE E

Universidade Federal de Pelotas

Faculdade de Enfermagem

Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem

Mestrado em Enfermagem

Roteiro de entrevista

Informacodes pessoais:

Nome:

ldade:

Sexo:

Escolaridade:

Renda:

Trabalho:

Ne de filhos:

Quais vivem com vocé:

Qual o seu estado civil:

Esta inserida em algum programa social do Governo:

Reside com quem:

Inicio da entrevista

Fale sobre 0 momento em que descobriu que estava gravida?

Como foi este momento? Foi planejado?

Vocé fez pré-natal?
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O pai do seu filho ajuda nas despesas?

Registrou a crianca?

Quem sao as pessoas que lhe ajudam a cuidar de seus filhos?

Fale sobre o processo da maternidade e como se deu essa experiéncia com

vocé?

O que é ser mae para vocé?

Quais sao as facilidades e dificuldades encontradas para criar/cuidar/educar o

seu filho?

Como é a sua relacao com os seus filhos?

Qual foi a primeira droga que vocé utilizou e com qual idade?

Com quem vocé fez o uso de drogas pela primeira vez?

Sua familia sabe que vocé usa drogas?

Se sim, 0 que eles pensam sobre isso?

Quais as drogas vocé ja utilizou?
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Quais drogas vocé utilizou no momento da gestagéo?

Qual era o padrao de uso no momento da gestacao?

Vocé tentou parar ou diminuir o uso durante a gestagcéo?

Quais drogas vocé utiliza no momento? Com que frequéncia? Qual o padrao de

uso?

Vocé tem mais alguma coisa que gostaria de me contar?
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APENDICE F

Universidade Federal de Pelotas
Faculdade de Enfermagem
Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem
Mestrado em Enfermagem

Modelo de diario de campo

Data da observacéo:

Familia e local observado:

Relato da observacgao:

Consideracoes importantes:



