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INTRODUCAO

0 uso de drogas & uma pratica humana, milenar e
universal. Nao existe sociedade que ndo tenha recorrido
ao seu uso, em todos os tempos, com as finalidades mais
diversas, variando somente a quantidade, tipo e a forma
de seu uso. Até os animais fazem uso, instintivamente, de
drogas para obtencdo do prazer. A partir dos anos 60 (ses-
senta), o consumo de drogas transformou-se em uma pre-
ocupacdo mundial em funcdo da elevada disponibilidade e
freqiiéncia de uso e dos riscos que pode acarretar a sadde,
particularmente nos paises industrializados, onde a droga
vem sofrendo modificacdes, passando de uma producao ar-
tesanal para um producdo industrial. (Bucher & Totugui,
1998; Carlini-Cotrim, 1992).

Sabe-se ainda que a adolescéncia é uma etapa do de-
senvolvimento que suscita grandes preocupacoes quanto ao
consumo de drogas, pois os anos adolescentes constituem
uma época de exposicao e vulnerabilidade a elas (Bucher,
1992). Nos dltimos anos, tem-se observado um crescen-
te interesse em estudar habitos e comportamentos rela-
cionados a salide tanto em criancas quanto adolescentes.
Isso se deve, entre outros fatores, ao fato de que habitos
e comportamentos adotados neste periodo da vida, além
de apresentarem grande probabilidade de serem mantidos
na vida adulta, tendem a resultar em problemas a salde,
aumentando os riscos de morbi-mortalidade por doencas
crénico-degenerativas em periodos cada vez mais precoces
na vida adulta (Farias Jr. et al, 2002).

0 levantamento de informacgdes sobre os compor-
tamentos relacionados a salide, mediante a utilizacdo de
questionarios tem crescido de forma significativa nos (lti-
mos anos, principalmente em estudos envolvendo grandes

grupos populacionais, tanto com adultos quanto com crian-
cas e adolescentes (Farias Jr. et al, 2002).

Entre outras vantagens, os questionarios sao instru-
mentos que permitem o levantamento de informagdes em um
grande ndmero de sujeitos de forma simultdnea, apresentam
baixo custo e facilidade de aplicagao. No entanto, ainda exis-
te uma escassez de questionarios, principalmente que possi-
bilitem o levantamento de informacdes de forma simultanea
sobre diversos comportamentos relacionados a sadde, bem
como de informagdes sobre medidas de validade e reproduti-
bilidade, particularmente em adolescentes brasileiros.

Nesse contexto, o levantamento de informacdes sobre
habitos alimentares, niveis de pratica de atividade fisica,
sobrepeso/obesidade, tabagismo e etilismo merece investi-
gacdo, e, se bem analisadas, poderdo subsidiar a implemen-
tacdo de politicas e programas de intervencdo direcionados
a promocao da salde, com intuito de contribuir para que
os jovens adotem um estilo de vida mais saudavel (Farias
Jr. et al, 2002).

0 Brasil, a partir dos anos 80 (oitenta), gracas a ind-
meros investigadores bem como a uma politica de incentivo
a pesquisa cientifica sobre o tema, é o pais latino-ameri-
cano que tem gerado mais dados sobre dependéncia, bem
como padrdes de consumo de drogas (e alcool) em popu-
lacdes especificas, incluindo estudantes do ensino médio e
superior (Kerr-Corréa et al., 1999).

Inquéritos epidemioldgicos tém sido realizados com
objetivo de estudar as prevaléncias de uso de drogas. Além
do alcool e do fumo, os indicadores disponiveis apontam
para uma prevaléncia de uso de dois grupos de drogas dos
quais pouco se fala nos paises industrializados: os solventes
e os medicamentos. Estudos anteriores a 1986 sao de dificil
comparacao entre si, por empregarem metodologias bastan-
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te diferentes, amostragens mal definidas e técnicas de anali-
se estatistica as vezes duvidosa. A partir de 1986 teve inicio
uma segunda geracdo de investigacdes, com o uso de um
questionario elaborado pela Organizacdao Mundial da Salde
(OMS) e adaptado para o Brasil (Tavares et al, 2001).

Estudos realizados entre estudantes do ensino fun-
damental e ensino médio e entre universitarios mostram,
consistentemente, nas diversas regides do pais, que o alco-
ol é a droga mais utilizada seguida pelo tabaco. No terceiro
mundo, apds o alcool e o tabaco, os solventes se mantém
como as mais comuns, enquanto que nos paises desenvol-
vidos a maconha ocupa o terceiro lugar.

0 Cebrid (Centro Brasileiro de Informagdes sobre Dro-
gas Psicotrdpicas) tem realizado inquéritos periddicos com
adolescentes escolares em dez capitais brasileiras. Quatro
levantamentos nacionais (1987, 1989, 1993 e 1997) mos-
traram prevaléncias de uso de drogas, exceto alcool e taba-
co, sempre maiores no sexo masculino, quando comparado
ao feminino (Tavares et al, 2001).

0 consumo de drogas tornou-se motivo de preocupa-
¢do constante. Neste contexto, as pesquisas epidemiologi-
cas sobre a magnitude do uso de substancias psicoativas,
principalmente na idade escolar, sdo de especial relevancia
para elaboracdo de politicas pablicas adequadas e efetivas
de prevencdo ao uso indevido dessas substancias (Bucher,
1992). Tanto estudos de comportamento de risco em geral
quanto aqueles com enfoque no uso de drogas nessa idade
mostraram a importancia dos fatores sécio-demograficos,
como idade, sexo e classe social, (Carlini-Cotrin et al, 2000)
e fatores psicossociais, como a influéncia dos amigos e as
relagdes interpessoais dentro da familia, para o desenvolvi-
mento e o tratamento desse problema de saide (Baus et al,
2002). Esses estudos permitem a estruturacao de politicas
plblicas adequadas e racionais, e sdo internacionalmente
reconhecidos como (teis.

0 presente artigo tem por objetivo apresentar a in-
cidéncia do uso de drogas (e alcool) por académicos da
Faculdade de Farmacia - UFG, descrevendo as condicdes
associadas a esse uso. Poder-se-a ampliar o entendimento
do uso de drogas (e alcool) entre estudantes universitarios,
caracterizando o risco potencial do uso problematico de
alcool e de drogas e identificando valores e estilos de vida
associados ao uso de drogas.

Com isso, pretende-se fornecer subsidios para conhe-
cer os padroes de comportamentos relacionados ao uso de
drogas (e alcool) entre os académicos, verificar os efeitos
da legislacdo sobre varios tipos de substancias usadas e
também constatar as mudancas de conotacao social do uso
de drogas e nos padrdes de uso miltiplo de drogas entre
os jovens. E importante ressaltar também que tal levanta-
mento pode gerar discussdes sobre o assunto em todas as
Faculdades de Farmacia.
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MATERIAL E METODOS

1. Sujeitos

Foram convidados a participar deste levantamento to-
dos os graduandos da FF/UFG presentes na sala de aula, no
momento da visita. Ndo foram convidados a participar os
p6s-graduandos e alunos das habilitagdes.

2. Questionario

Foi utilizado um questionario fechado, de autopreen-
chimento e sem identificacdo pessoal do aluno. O estudo
adaptou os questionarios utilizados, no Brasil, por Carlini-
Cotrim et al (1989) e Kerr-Corréa et al (1999), que basea-
ram no instrumento proposto pela OMS e desenvolvido pela
WHO - Research and Reporting Project on the Epidemiology
of Drug Dependence (Smart et al., 1982).

A aplicacdo se deu em sala de aula, coletivamente,
apos breve explicagdo dos objetivos do trabalho pelos apli-
cadores do projeto e/ou professores. Ndo era obrigatério o
preenchimento do questionario, dando-se ao aluno a liber-
dade de devolvé-lo em branco.

Por meio do questionario pode-se identificar os dados
socio-demograficos do académico (sexo, idade, série escolar,
escala sdcio-econdmica, religido), seu ambiente psicosso-
cial (relagao familiar, caracterizacdo psicoldgica e cultural),
padrdo de uso ndo-médico e uso injetavel de drogas ilicitas
(maconha, cocaina, anfetaminicos, solventes, ansioliticos,
anticolinérgicos, barbitiricos, opiaceos, alucinégenos, ore-
xigenos e outras drogas como os anabolizantes) e questdes
sobre o uso de drogas licitas (alcool e tabaco).

3. Critica dos dados

A fase de critica, relatada em detalhes em Carlini-Co-
trim & Barbosa (1993), envolve basicamente trés subfases
independentes e sucessivas:

A) (ritica quantitativa: todos os questionarios foram
conferidos manualmente e de forma integral. No total foram
entregues 140 (cento e quarenta) questionarios.

B) Critica qualitativa: incluiram-se questdes que per-
mitiram a realizacao de testes de coeréncia externa, como
a indagacao sobre o uso da droga ficticia xiripeicos, e de
coeréncia interna, como questdes sobre uso na vida e no
G(ltimo més (resposta negativa para a primeira condicionava
a resposta negativa na segunda) entre outras.

C) Critica estatistica: verificou-se se houve algum erro
durante o levantamento estatistico. Para tal, os dados fo-
ram contabilizados e conferidos, separadamente, por cada
um dos pesquisadores.

As incoeréncias identificadas foram revistas e analisa-
das. Questionarios com resposta afirmativa para a droga fic-
ticia (questdo 71), ou com mais de trés questdes anuladas
ou auséncia total de respostas (em branco), foram excluidos
da amostra. Assim, reprovou-se 6 (seis) questionarios.



4. Andlise dos dados

De acordo com a classificacdo da Organizacdo Mundial
da Salde, o uso de drogas pelos estudantes pesquisados foi
dividido em cinco grupos conforme mostrado a seguir:

¢ uso na vida: quando a pessoa fez uso de qualquer
droga psicotrépica pelo menos uma vez na vida;

® uso no ano: quando a pessoa utilizou droga psico-
tropica pelo menos uma vez nos doze meses que antecede-
ram a pesquisa;

® uso no més: quando a pessoa utilizou droga psico-
tropica pelo menos uma vez nos trinta dias que antecede-
ram a pesquisa;

® uso fregiiente: quando a pessoa utilizou droga psi-
cotropica seis ou mais vezes nos trinta dias que antecede-
ram a pesquisa.

e uso pesado: quando a pessoa utilizou droga psico-
tropica vinte ou mais vezes nos trinta dias que antecederam
a pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAQ

1. Caracterizacao dos estudantes

Aplicou-se 140 questionarios e, ap6s analise critica
dos dados, aprovou-se 134 (95,7%), descartando os incoe-
rentes e os em branco.

A maioria dos académicos de Farmacia sdo do sexo
feminino (65,7%), solteiro (92,5%), moram com os pais
(67,2%), tem entre 21 e 25 anos (59,7%) e pertencem a
classe B (52,2%). A maioria dos académicos freqiientam
alguma religido (63,4%); no entanto, 6.7% ndo acreditam
em religido alguma e 29,9%, dizem acreditar mais nao fre-
qlientam. (Tabela 1)

Tabela 1. Caracteristicas s6cio-demograficas dos
académicos da FF/UFG analisados (n=134)

Solteiro 129 96,3

Estado Civil Casado 04 30

Amasiado 01 0,7

Total 134 100

Nenhum 49 36,6

Defazagem 12 56 41,8

escolar >3 28 20,9

(e sy Branco 1 0,7

Total 134 100

Pais/Conjuge 90 67,2

Familiares 21 15,7

Co-habitacao Amigos 16 11,9

Sozinhos 7 5,2

Total 134 100

A 14 10,4

B 70 52,2

Nivel C 46 34,3

Sdcio-econémico D 4 3,0
E - -

TOTAL 134 100

Né&o acredita 9 6,7

Néao frequenta 40 29,9

;r;gﬁs:ﬁa Até 4x no més 56 418

Mais de 1x/sem 29 21,6

TOTAL 130 100

Caracteristicas Sub-item Qte %
12 07 52
29 44 32,8
Série 32 44 32,8
49 39 29,1

Total 134 100
Masculino 46 34,3
Sexo Feminino 88 65,7
Total 134 100
17a20 49 36,6
) . 21a25 80 59,7
'(::;‘Zf;as;'a <26 04 3,0
Em branco 01 0,7
Total 134 100

Quanto ao aspecto financeiro, a maioria ndo recebe
mesada (56,0%) e os que recebem-na, 42,4% estdo insa-
tisfeitos ou necessitam completa-la e 32,2% dizem que a
mesada nao contempla o lazer. Poucos universitarios farma-
céuticos (28,4%) tiveram trabalho remunerado nos dltimos
6 meses e destes, 42,1% o fez em periodo parcial e 34,2%,
esporadicamente. (Tabela 2)

Tabela 2. Fonte de renda dos académicos
da FF/UFG analisados (n=134)

Fonte de Renda Sub-item Qte %
Trabalho Nao 96 71,6
remunerado Sim 38 28,4
(6 meses ultimos) Total 134 100

Nao 75 56,0
Mesada Sim 59 44,0
Total 134 100

Quanto a vida escolar, 41,8% apresentam defasagem
escolar de 1-2 anos e 63,4% avaliam o seu desempenho
escolar como bom/excelente. Assim mesmo, 32,8% deles
pensaram em deixar a faculdade em algum momento,. Con-
tudo, 90,3% deles estdo satisfeitos com a escolha profis-
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sional, embora cerca de 57,5% ache que nao tera sucesso
financeiro na carreira escolhida. Quanto ao nivel de esco-
laridade dos pais, 40,2% deles tém nivel médio completo
(41,0% das maes e 40,3% dos pais) seguido de 24,6% das
maes e pais com nivel superior completo (21,6% e 27,6%,
respectivamente). (Tabela 3)

Tabela 3. Escolaridade dos pais dos académicos
da FF/UFG analisados (n=134)

Nivel de escolaridade  Sub-item Qte % indiv. % casal
Mae 22 16,4 17,2
Basico completo
Pai 24 17,9
’ Mae 55 41,0 40,2
Médio completo
Pai 54 40,3
Mae 29 21,6 24,6
Superior compl
Pai 37 27,6
Mae 16 11,9 8,6
Pés-Grad completo
Pai 7 52
Mae 12 9,0 9,0
arid
I Esz ) Pai 12 9,0
ou incompl
Total 264 200 100

2. Andlise do uso de drogas licitas (alcool e cigarro)

Quanto ao uso de alcool, observou-se que 90,3%
dos académicos avaliados ja experimentaram alcool, sendo
24,6% fizeram uso no ano, 32,1%, uso no més e 9,7%, uso
freqliente. Mais homens (37,5%) que mulheres (26,19%)
fizeram uso de alcool no dltimo ano.

Enquanto 84,5% dos académicos do 1° e 2° anos sdo
usuarios de alcool, 95,1% dos estudantes do final da gradu-
acao relataram beber, pelo menos, uma vez ao ano. Cerca de
8% dos alunos de 1° e 2° ano faz uso freqiiente de alcool;
ja entre os alunos do 3° e 4°, 11,5% bebem uma ou mais
vezes por semana. Uma pequena parcela dos universitarios
refere beber diariamente, sendo todos do sexo masculino
(4,17%). (Figura 1)

Figura 1: Uso de alcool por académicos da FF/UFG (n=134)

10% 10%

23% [ Nunca usou
I Uso navida
] Usono ano
[] Uso mensal

32%

B Uso semanal

25%

Discute-se como o acesso facil ao alcool facilita o seu
uso. No Brasil, embora haja restricdo a venda de bebidas
para menores de 18 anos, 62,8% dos estudantes experi-
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mentaram com idade inferior a 18 anos. Nota-se que a lei
ndo vem sendo cumprida, acarretando o acesso livre para
qualquer faixa de idade (menos de 1% relata ter experimen-
tado antes dos 10 anos ou na escola primaria). No entanto,
paises mais organizados como os escandinavos, em que as
licencas para venda de bebidas alcodlicas foram rigidamen-
te controladas e o preco foi aumentado, tém consistente-
mente diminuido seus problemas com alcool.

Na FF/UFG, 60,4% estudantes avaliados nunca usaram
cigarro. Dentre os que usaram, 23,9% s6 experimentaram
(uso na vida), 11,9% fazem uso esporadico (uso no ano)
e 3,7% é usuario fregiiente de tabaco. Os homens fumam
mais que as mulheres (16,67% e 8,33% respectivamente).
(Figura 2)

Figura 2: Uso de tabaco por académicos da FF/UFG (n=134)
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B Uso na vida
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A banalizacdo do acesso as substancias licitas (al-
cool e cigarro) favorece a descaracteriza¢do social delas
como drogas de abuso, dificultando, assim, a implantacdo
e adesdo as campanhas antidrogas. Além do mais, o uso
excessivo de alcool por estudantes universitarios representa
um problema de salde piblica importante e esse tipo de
comportamento tem causado preocupacdes (Kerr-Corréa et
al., 1999). De fato, o alcool é a causa mais fregiiente de
morte nessa faixa etéria devido favorecer acidentes de tran-
sito, brigas familiares e extra-familiares, violéncia e outras
conseqiiéncias nocivas ao organismo.

Por isso, faz-se imperioso a discussao de politicas e
medidas governamentais que dificultem o acesso a estes
tipos de drogas. A visdo paternalista e proibitiva do uso
(por exemplo, Lei Seca dos EUA) mostra-se ndo ser eficaz
ja que favorece o trafico e ndo ha garantia da qualidade e
controle do uso (que sempre vai existir). A discussao deve
basear-se na visdo ética e sensata, de que o ser humano
tem consciéncia e responsabilidade do ato praticado (livre-
arbitrio), desde que informado e esclarecido das conseqii-
éncias deste.

Ha convergéncia para uma “liberacdo controlada” do
consumo de drogas, inclusive alcool e cigarro (p.ex., os Co-
ffee-shops da Holanda e outras medidas na Suica, Portugal
e outros paises). Sugere-se, adaptando a realidade brasi-
leira, que o consumo seja feito em ambientes fechados,



proibido a menores, com avaliacdo e limitacdo da quanti-
dade utilizada pelo usuario e vinculado a grupos terapéu-
ticos multiprofissionais terapéuticos e de pesquisa. Além
do mais, parte dos impostos advindos da regulamentacdo
deve-se destinar a campanhas educativas e de informacdo
sobre os problemas de salide pablica decorrente do consu-
mo, a formacdo de recursos humanos e a fiscalizacdo da
aplicabilidade de tais medidas.

3. Analise do uso de drogas ilicitas

Foram encontrados oito académicos que afirmaram ja
terem feito uso em algum momento de drogas ilicitas, sen-
do 50% do sexo feminino.

Para eles (n=8), o motivo principal que os levou a
usar drogas pela primeira vez foi curiosidade (62,5%) segui-
da por diversdo ou prazer (25%) e incentivo de conhecido
(12,5%). Dos oitos que relataram ter feito uso, somente
12,5% continuam usando para curtir os efeitos da droga; os
outros dizem nao fazerem mais uso. Os universitarios prefe-
rem a companhia de amigos e colegas (37,5) quando fazem
uso de drogas e 50% foram iniciados por amigos, 25% por
terceiros ou desconhecidos; 12,5% por iniciativa propria e
12,5% por incentivo do companheiro.

4. Ambiente psicossocial

A maioria dos estudantes indica que experimentou
bebidas alcoélicas pela primeira vez quando as mesmas
foram oferecidas por amigos (46,2%), seguidos pelos fa-
miliares (22,0%).

0 ambiente propicio para iniciarem foi em bares e
boates (28,0%), em casa (25%), em festinhas “familiares”
ou particulares (16,7%).

0 estudo indica que a maioria experimentou pela pri-
meira vez antes de entrarem na faculdade ou nos primeiros
anos (62,88%) com idades de 11 a 14 anos (33,3%) e 15 a
17 anos (29,5%)

Entre as mulheres, 94,0% dos estudantes usaram
alcool em suas vidas, sendo que elas “iniciaram” com 11
a 17 anos (66,8%), a maioria com amigos (48,8%), nas
suas proprias casas (27,4%) ou familiares (22,6%). En-
tre os homens, 89,6% dos estudantes usaram alcool em
suas vidas, sendo que eles “iniciaram” com a idade entre
11 e 17 anos (56,3), na maioria na companhia de amigos
(41,7%), em bares, boates (20,8%) ou em festinhas parti-
culares, ditas familiares (20,8%). 25% dos alunos relatam
que seus pais se embriagam numa freqiiéncia de trés vezes
por semana.

Por ser um fator de agravo a sadde, o consumo de
droga nao pode ser visto de forma unidimensional, sendo
necessarios esforcos para compreender as causas socio-po-
liticas e culturais do seu uso e abuso (Bucher & Totugui,
1988; Carlini-Cotrim, 1992). Se existe mais &nfase num ou

noutro tipo de consumo em determinada época, isso se
deve a fatores especificos e caracteristicos do momento his-
torico em que se vive. Nesse sentido, o consumo abusivo
de drogas é mais um sintoma do que a causa de problemas
em nossa sociedade e deve ser tratado tendo em vista a
complexidade e magnitude do assunto.

A forma mais eficaz de minimizar o problema é o de-
senvolvimento de acdes preventivas especificas para cada
segmento e faixa etaria, tendo como objetivo a valorizacao
da saide e o respeito a vida. Na existéncia de uma nova re-
alidade espacial (globaliza¢do) e temporal (novos ritmos de
transformacdes do mundo sécio-cultural), onde os jovens
representam um puablico critico, torna-se necessario trazer
para o palco das interacdes sociais uma abordagem preven-
tiva ampla, que, segundo Bucher (1996), abrange acoes
educativas de valorizacdo da vida humana, com énfase na
dimensao ética (ndo moralista) do consumo de drogas. Para
0 éxito de tais iniciativas é primordial refletir sobre os pa-
péis da familia e da escola como ambientes primarios de
socializacdo do homem.

Assim, o pressuposto basico para a ndo omissdo da
familia e da escola sobre o fendmeno droga entre os jovens
estudantes é trazer para o seu interior discussdes sobre o
tema com base em informacdes claras e com conteddos
de veracidade. A escola tera a oportunidade de ultrapassar
as suas funcoes de mera reprodutora do conhecimento e
contribuir, juntamente com a familia, na estruturacdo da
personalidade do jovem para uma socializacdo compromis-
sada em relacdo a si mesmo, ao outro e ao meio ambiente.

5. Percepcao do comportamento de risco

Ao analisar os aspectos relacionados ao risco de ado-
ecer, os académicos mostraram que:

Consumir bebidas alcoélicas é algo considerado sem
risco por 53,8% dos universitarios; aproximadamente a
metade também ndo vé riscos quanto ao uso de maconha
(47,8%) ou cigarros convencionais (48,5%). O risco mo-
derado o maximo de adoecer usando tabaco (50,8%) foi
considerado maior que para o uso de maconha (50%).

A inalagdo de qualquer tipo de solvente foi consi-
derada arriscada por 44,7% dos universitarios. Uma per-
centagem discretamente menor ndo vé riscos no uso de
anorexigenos (43,2%) e tranquilizantes (44,7%).

0 uso de crack foi considerado pelos universitarios o
evento mais arriscado (52,3%), seguido do uso de cocaina
em p6 (51,5%) e manter relagbes sexuais sem protecao
(50%). Apesar disso, 44,7% deles ndo percebem risco de
adoecer usando crack e a mesma porcentagem tém a igual
postura em relacdo a cocaina.

0 uso e abuso de drogas (e alcool) por académicos
de salde, é uma preocupacao salutar imperativa, porque,
além da dependéncia e de problemas de sadde pablica
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(como acidentes, mortes, brigas, violéncia e outras con-
seqiiéncias nocivas), tal comportamento pode influenciar
a conduta e a atuacdo destes futuros profissionais, prin-
cipalmente, no que se refere a assisténcia e tratamento
de pacientes drogadictos. Ressalta-se, ainda, a influéncia
que estes futuros profissionais exercem na sociedade como
formadores de opinido e modelos para pacientes e outros
profissionais.

CONCLUSOES

De acordo com os resultados obtidos, pode-se concluir
que as drogas mais utilizadas pelos académicos analisados
da Farmacia da FF/UFG sao as licitas: alcool e tabaco, em
terceiro lugar, e em menor freqgiiéncia vém a maconha.

Devido o uso e abuso de drogas (licitas e ilicitas) por
futuros farmacéuticos ser uma preocupacao salutar impera-
tiva, as escolas farmacéuticas tém a incumbéncia de promo-
ver programas de prevencdo com énfase na dimensao ética
(ndo moralista) e humana do consumo de drogas, contendo
acoes educativas de valorizacdo da vida e discussao dos
papéis da familia e da escola como ambientes primarios de
socializacao do homem.

A questdo sobre uso e abuso de drogas necessita
da participacdo de todo o corpo docente das faculdades
e sua abordagem pode ser feita por interdisciplinaridade
ou como disciplina isolada. E necessario compreender me-
lhor os fatores envolvidos na resposta e na adaptacdo ao
estresse inerente ao curso de Farmacia para, assim, poder
ajudar na prevencao do uso de drogas pelos futuros farma-
céuticos.

Assim, uma politica clara quanto ao uso de drogas (e
alcool) pelos estudantes com informacdo cientifica, educa-
¢do com treinamento para melhor lidar com estresse, de-
teccdo precoce do uso de drogas tém se mostrado (teis
na prevencao e tém sido adotados mundialmente. Ainda
ndo ha relatos de conduta semelhante em nenhuma escola
farmacéutica brasileira. Normas e regras bem explicitadas,
bem como o oferecimento (e mesmo encorajamento) de
atividades recreativas e de relaxamento que ndo incluam
substancias alteradoras do psiquismo, um bom programa de
professores-tutores (que seriam instruidos e treinados para
detectar problemas dessa ordem) podem vir a melhorar a
situacao que, se nao é pior que a dos demais universitarios,
porém, esta longe de ser boa.

Politica e socialmente, a Faculdade de Farmacia, pode
conduzir o debate entre governantes e empresarios com a
finalidade de criar mecanismos que dificultem o acesso as
drogas, principalmente as licitas; e pesquisar a drogadicdo
em grupos multiprofissionais para desenvolver campanhas
de esclarecimento e de informacao.
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