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RESUMO

Esta pesquisa se orienta por entender como os discursos juridico e médico sobre as drogas
incidem na producao bibliografica no ambito do Servigco Social brasileiro. O discurso
sobre as drogas, na historia presente, ¢ associado a criminalizacdo e a questdo de prejuizos
a saude, constituindo essa “questao das drogas”. Sao modelos conceituais que tratam de
tentar localizar e conceber, ao se acionar um conjunto de dispositivos sociais que vao
examinar as drogas e tudo que se relacionam a elas, a ldgica proibicionista desses
discursos. E na forma de um “problema social” que a “questio das drogas” afeta e
interpela o Servigo Social. Partiu-se da hipotese de que tais modelos discursivos sobre as
drogas produziram efeitos significativos na forma como as profissdoes dialogam e sdo
determinadas em suas praticas, na relagdo que a moralizagdo do consumo de drogas
ilicitas, via discursos juridicos e médicos, ¢ problematizada e tomada como esfera de
producao de conhecimento e de atuacao profissional. Para isso investigou-se a produgao
do Servico Social, compreendendo livros e teses, bem como anais do Congresso
Brasileiro de Assistentes Sociais (CBAS) e do Encontros Nacional de Pesquisadores em
Servico Social (ENPESS), em especial o periodo de 2016-2019. O conjunto dessa
producao serviu como material empirico a ser examinado sobre a incidéncia daqueles
discursos no Servi¢o Social. A analitica foucaultiana nos orientou teoricamente pelas
analises sobre as relagdes de poder e saber, pensando as politicas de drogas, o
proibicionismo e as formulagdes dos discursos que delas advém nos marcos da biopolitica
e da governamentaliza¢do da vida, do corpo social. Assim, compreendemos que os
discursos sdo praticas que possuem regras, embora nao sejam evidentes, dai a tarefa
arqueoldgica de atravessar e reatravessar a sua ndo transparéncia, sempre incomodativa,
nao obstante necessario ao entendimento das praticas sociais sobre o consumo de drogas.
Ao tratar sobre as politicas criminais e o sistema penal, o pensamento da criminologia
critica ¢ utilizado na apreciacdo dos discursos juridicos, na sua estreita concepg¢ao ligada
a ciéncia médica e na producdo dos ilegalismos quando conferidos as drogas. O
pensamento criminologico critico € apreciado, em sua qualificagdo critica, por se
contrapor aos moldes de outras perspectivas criminologicas hegemonicas - cujo objeto de
investigacao criminoldgica passa a ser as proprias acoes € desdobramentos do sistema de
justica penal. Os discursos juridico e médico atravessam e incidem a produgdo de
conhecimento no Servigo Social na medida em que nosso espago sOcio-ocupacional,
como as Politicas sobre Drogas, em todas as esferas dos entes federativos, sdo formuladas
dentro das premissas proibicionistas e servem a manutencdo dos sistemas de controles
sociorraciais. Comparecem as criticas ao modelo hegemonico proibicionista e a producao
do encarceramento em massa de uma populacao especifica, as juventudes negras, o povo
negro e os pobres. Entretanto, evidenciamos com notoriedade que ¢ “comum” direcionar
a “questdo das drogas” entre as nog¢des de assisténcia e repressao e de crime e doenga
associado ao consumo de drogas consideradas ilicitas.

Palavras-chave: Servigo Social; Drogas; Proibicionismo.
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RESUMEN

Esta investigacion se orienta a comprender como los discursos legales y médicos sobre
las drogas afectan a la produccion bibliografica en el campo del Trabajo Social brasilefio.
El discurso sobre las drogas, en la historia actual, esta asociado a la criminalizacion y a
la cuestion de los dafios a la salud, constituyendo esta como la "cuestion de las drogas".
Se trata de modelos conceptuales, la ldgica prohibicionista de estos discursos, que
intentan localizar y concebir, mediante la activacion de un conjunto de dispositivos
sociales que examinen las drogas y todo lo relacionado con ellas. Es en forma de
"problema social" que la "cuestion de las drogas" afecta y cuestiona el trabajo social.
Partimos de la hipotesis de que tales modelos discursivos sobre las drogas han producido
efectos significativos en la forma en que las profesiones dialogan y se determinan en sus
practicas, en la relacion en que la moralizacion del consumo de drogas ilicitas, a través
de los discursos legales y médicos, es problematizada y tomada como una esfera de
produccion de conocimiento y accion profesional. Para ello, se investigd la produccion
del Servicio Social, incluyendo libros y tesis, asi como los anales del Congreso Brasilefio
de Trabajadores Sociales (CBAS) y el Encuentro Nacional de Investigadores del Servicio
Social (ENPESS), especialmente durante el periodo 2016-2019. El conjunto de esta
produccion sirvié como material empirico para ser examinado sobre la incidencia de esos
discursos en el servicio social. La analitica foucaultiana nos guid tedricamente a través
del andlisis de las relaciones de poder y conocimiento, pensando en las politicas de
drogas, la prohibicion y las formulaciones de los discursos que surgen de ellas en el marco
de la biopolitica y la gubernamentalizacion de la vida, del cuerpo social. Asi, entendemos
que los discursos son practicas que tienen reglas, aunque no sean evidentes, de ahi la tarea
arqueoldgica de atravesar y volver a atravesar su no-transparencia, siempre inquietante,
no obstante necesaria para la comprension de las practicas sociales sobre el uso de drogas.
Cuando se trata de politicas criminales y del sistema penal, el pensamiento de la
criminologia critica se utiliza en la apreciacion de los discursos juridicos, en su
concepcidn estrecha vinculada a la ciencia médica y en la produccion de ilegalismos
cuando se confiere a las drogas. El pensamiento criminoldgico critico se aprecia, en su
calificacion critica, por oponerse a los moldes de otras perspectivas criminologicas
hegemonicas -cuyo objeto de investigacion criminoldgica se convierte en las propias
acciones y desdoblamientos del sistema de justicia penal. Los discursos legales y médicos
atraviesan y afectam la produccion de conocimiento en Trabajo Social en la medida en
que nuestro espacio socio-ocupacional, como las Politicas de Drogas, en todas las esferas
de las entidades federativas, se formulan dentro de las premisas prohibicionistas y sirven
para mantener los sistemas de controles socio-raciales. Aparecen criticas al modelo
hegemonico prohibicionista y a la produccion de encarcelamiento masivo de una
poblacion especifica - los jovenes negros, personas negras y los pobres. Sin embargo,
evidenciamos con notoriedad que es "comun" dirigir la "cuestion de las drogas" entre las
nociones de asistencia y represion y de crimen y enfermedad asociadas al consumo de
drogas consideradas ilicitas.

Palabras clave: Trabajo Social; Drogas; Prohibicionismo.
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ABSTRACT

This research is guided by an understanding of how the legal and medical discourse on
drugs affects bibliographic production in the field of Brazilian Social Work. The
discourse on drugs in present history, constituting this “drug issue”, is associated with
criminalization and the issue of detriment to health. These are conceptual models that try
to locate and conceive the prohibitionist logic of these discourses by activating a set of
social devices that will examine drugs and everything related to them. It is in the
framework of a "social problem" that the "drug issue" affects and challenges Social Work.
We begin from the hypothesis that these discursive models about drugs have produced
significant effects in the way the professions dialogue and are determined in their
practices; in the relationship that the moralization of the consumption of illicit drugs,
through legal and medical discourses, is problematized and taken as a sphere of
production of knowledge and professional action. For this reason, the production of
social work, specifically from the years 2016 to 2019 was investigated. This production
was comprised of books and theses, as well as annals of the Brazilian Congress of Social
Workers (CBAS) and the National Meeting of Researchers in Social Work
(ENPESS).The set of this production served as empirical material to be examined on the
incidence of those discourses in Social Work. Foucauldian analytics guided us
theoretically through the analysis of power and knowledge relations; thinking about drug
policies, Prohibitionism, and the formulations of the discourses that arise from them in
the framework of biopolitics and governmentalization of life - the social body. Thus, we
understand that the discourses are practices that have rules, although they are not evident,
hence the archeological task of going through and re-crossing its non-transparency,
always disturbing, notwithstanding necessary to the understanding of social practices
about drug use. When dealing with criminal policies and the penal system, the thought of
critical criminology is used in the appreciation of legal discourses, in its close conception
linked to medical science, and in the production of illegalisms when conferred to drugs.
Critical criminological thought is appreciated, in its critical qualification, for being
opposed to the paradigms of other hegemonic criminological perspectives - whose object
of criminological investigation becomes the very actions and unfoldings of the criminal
justice system. The legal and medical discourses cross paths and and affect with the
production of knowledge in social work to the extent that our social-occupational spaces,
such as drug policies, in all spheres of the federative entities are formulated within
prohibitionist premises and serve to maintain the systems of socio-racial control.
Criticism of the hegemonic prohibitionist model and the production of mass incarceration
of a specific population—black youth, black people, and the poor, appear. However, we
notice with notoriety that it is "common" to direct the "drug issue" between the notions
of assistance and repression, as well as crime and disease associated with the consumption
of drugs that are considered illicit.

Passwords: Social Work; Drugs; Prohibition.
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INTRODUCAO

Como pratica social, o uso de uma diversidade de drogas se capilariza as
condigdes sociais e historicas. E inegavel que a humanidade é uma grande consumidora
de drogas, de varios tipos e para diversas finalidades, necessidades e motivagdes. As
relacdes que as pessoas estabelecem com as substancias psicoativas se inscrevem no
repertorio sociocultural e politico que compde e perpetua a memdria coletiva, a historia
de um povo, sao produtos da (sua) economia. Elas estao presentes em ritos e cerimonias,
sao entrelagadas a religiosidade, as curas medicinais, utilizadas como fonte de alimento e
incorporadas as diversas manifestacdes da vida humana em estimulo dos sentidos e
cumprimento de expectativas sociais.

O termo droga’ carrega diversas significagdes, comumente negativadas. As
discussdes levantadas sobre a proibi¢do (ou a legalizag@o e descriminaliza¢do) das drogas
constitui-se conteudo polemizado e tdo controverso como a propria definicao da palavra
droga, que ndo tem uma origem definida, mas provaveis hipdteses epistemologicas.
Existe um termo antigo “droog”, que em holandés significa “folhas secas”, referindo-se
aos medicamentos que, na histdria, eram manipulados e elaborados a partir de vegetais.

No contexto colonialista e escravista, a palavra droga se relacionava a um
montante de produtos de luxo como “riquezas exéticas” (CARNEIRO, 2005) que serviam
tanto para o consumo, como forma de insumos na cultura alimentar e farmacologica e
para o uso médico. Um conceito que agregava em sua defini¢do a implica¢do das
substancias-drogas nos diversos aspectos da manuten¢do da vida cotidiana, sendo
também objeto de interesses, disputas econdmicas € como dispositivo para controle
social.

Para as diferentes areas de conhecimento e de pesquisas sobre as drogas (e seu
vasto campo de possibilidades de compreensdo e interpretacdo), ha encontros
convergentes em relacao a palavra, implicando sentidos e enunciados ao longo da histoéria,
que irdo tecer os discursos em torno das drogas. Antonio Escohotado (2004, p. 9), que

foi um grande pesquisador sobre as substancias psicoativas na histéria, em uma

'A palavra droga aparece no diciondrio com um tanto de definigdes que sugerem e exprimem alguns
significados, como “qualquer substincia ou ingrediente usado em farmacia, tinturaria ou laboratorios
quimicos”, ou “produto alucindgeno” que leva a dependéncia quimica e, “qualquer substancia ou produto
toxico (fumo, alcool, de uso excessivo), entorpecente”. Ainda, também pode manifestar o entendimento de
que ¢ “qualquer substancia que leve a um estado satisfatério ou desejavel”, mostrando que a droga tem suas
expressdes envoltas de significados positivos e negativos; pode ser algo bom ou mal. (HOUAISS, 2001).
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perspectiva ampliada nos ensina que as drogas, de forma geral, sdo substancias com
potencialidade de alterar o corpo e a mente - a psiqué. Além de ser “vencida pelo corpo”,
pode vencé-lo “em doses insignificantemente pequenas quando comparadas com as de
outros alimentos” e provocar “grandes alteragdes organicas, animicas ou de ambos os
tipos” naqueles que as ingerem. Importante expandir a compreensdo de que o consumo
de drogas deve ser figurado, em sua asser¢do, a otica sociocultural ao apresentar que o
efeito do uso, consequéncias e funcdes sdo determinadas, necessariamente, por defini¢des
sociais, politicas, econdmicas e culturais que as sociedades que as utilizam elaboram no
contexto historico no qual se baseiam suas praticas de consumo.

Sob a determinagdo do olhar médico, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS)
(1993) define que droga ¢ "qualquer entidade quimica ou mistura de entidades (outras
que ndo aquelas necessarias para a manuten¢do da satde, como por exemplo, dgua e
oxigénio), que alteram a func¢do bioldgica e possivelmente a sua estrutura". Definicdo
essa que inclui a acepcao de que, droga, ¢ uma substancia quimica, formulada
sinteticamente ou de cunho natural que tem potencialidade em alterar/e ou modificar as
funcdes fisiologicas ou de comportamento de organismos vivos.

Na legislacdo brasileira, nos termos do pardgrafo unico Art.1° da Lei n°
11.343/2006% que institui o Sistema Nacional de Politicas Sobre Drogas — SISNAD, a
defini¢do de droga corresponde a ‘“‘substancias ou os produtos capazes de causar
dependéncia, assim especificados em lei ou relacionados em listas atualizadas
periodicamente pelo Poder Executivo da Unido”. (BRASIL, 2006).

Substancias psicoativas (SPA), drogas, em suas variadas formas e composi¢oes
quimicas, sdo objetos de debates e disputas a propor¢dao em que obt€ém o carater de
drogas-mercadorias, incluidas na dindmica capitalista de produgdo, circulacdo e

consumo, provocando a constru¢do de saberes que orbitam na logica moral, politica,

2 A referida lei foi alterada no ano de 2019, pela Lei n. 13.840, de 05 de junho de 2019. Essa nova legislagio
modifica diversos decretos e legislacdes nacionais sobre as drogas e as politicas nacionais de drogas,
recriando o SISNAD em sua estrutura e as prerrogativas que regem sobre a atencao as pessoas usudrias de
drogas, consideradas dependentes, tratamentos e financiamento dessas politicas. E pela Lei Complementar
n. 187, de 16 de dezembro de 2021 que as Comunidades Terapéuticas recebem a imunizacao fiscal para a
seguridade social. De acordo com a referida Lei, sdo instituicdes que atuam na reducdo da demanda de
drogas: “I — as comunidades terapéuticas; § 2° Considera-se comunidade terapéutica o modelo terapéutico
de ateng@o em regime residencial e transitorio, mediante adesdo e permanéncia voluntarias, a pessoas com
problemas associados ao uso, ao abuso ou a dependéncia do alcool e de outras drogas acolhidas em
ambiente protegido e técnica e eticamente orientado, que tem como objetivo promover o desenvolvimento
pessoal e social, por meio da promogdo da abstinéncia, bem como a reinser¢do social, buscando a melhora
geral na qualidade de vida do individuo”. No ano de 2022, esta Lei teve nova alteragdo, desta vez,
concedendo as entidades a captacao de recursos. (BRASIL, 2022).
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econdmica, social, cultural. Aditam-se determinadas maneiras de concepgdes sobre a
droga, de localizagdo no campo da normatizagdo via regimes de controle e
regulamentacdo pelo Estado e legitimagao pelo corpo social, quando o assunto opera em
0 qué/como fazer para tratar desse “problema social”, dessa questdo social.

As drogas sao participes fundamentais na formagao da economia mundial — por
uma “economia politica da droga” e pela transnacionalizagdo das politicas proibicionistas
(BATISTA, 2020) - por serem especiarias® psicoativas que, convertidas em mercadorias
dentro de um sistema mercantil, se tornaram determinantes na construcao da base material
(e logicamente de estimulagao intelectual) e expansao politica e economica dos “centros”
colonizadores. Substancias como o tabaco, café, aglicar, pimenta, dpio, cacau, cha e os
alcoois destilados sdo algumas dentre as diversas drogas que alimentaram a fome
gananciosa das empreitadas coloniais, a criagdo de uma rede mundial de trafico de drogas
“exodticas” e “luxuosas” e a conquista de consumidores por todo o mundo, a qual se soma
o trabalho explorado dos povos originarios escravizados como motor da acumulacio do
capital mercantilista.

Os movimentos condutores das drogas na estratificacdo em licitas e ilicitas, dentro
de um regime de controle e normatizagdo em nivel global, sdo tomados na politizagdo e
crescimento do proibicionismo em movimentos entre as Guerras do Opio (1839-1842 e
1856-1860) e a Lei Seca norte-americana (1919 a 1933). J4 a criminalizagdo
institucionalizada das drogas pela ideologia proibicionista - sua irrup¢do histérica -
reclama sua faceta global de dominagdo no século XX que, assumindo carater de Guerra
as Drogas*, combateria a produgdo, comércio, distribui¢io, importagio e suas
implicagdes derivadas de um “problema social do uso de drogas”. A iminéncia
internacional de controle e regulacdo submeteu legislagdes e escalonizagdes, em licitude
e ilicitude as substancias psicoativas, permitindo a comercializagdo de algumas e a

condic¢do de ilegalidade a outras, como o uso entedgeno de certas plantas em cerimonias

3 “Opio, cannabis, cogumelos, cactos, todas as formas de consumo do alcool, tabaco, café e cha sdo algumas
dessas substancias e plantas que t€ém uma importancia se ndo igual, superior as plantas alimenticias, pois
as drogas sdo alimentos espirituais, que consolam, anestesiam, estimulam, produzem é&xtases misticos,
prazer intenso e, por isso, instrumentos privilegiados de sociabilidade em festivais, rituais festivos, profanos
ou religiosos”. (CARNEIRO, 2005, p. 15-16).

4 “A primeira guerra as drogas nfo se sabe se & contra as drogas, a favor das drogas ou tendo como
subterfugio as drogas. Em razdo de as drogas serem um objeto, uma mercadoria, qualquer combate que se
trave ao seu redor tera objetivos pessoais e, como vitimas, pessoas, pois drogas ndo andam, niao falam nem
tém desejos”. (VALOIS, 2020, p. 39).
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religiosas-ritualisticas e as consequentes criminalizagcdes de manifestacdes sociais e
culturais de determinados grupos.

Também os tratados internacionais e a federalizacdo do controle e repressdo as
drogas produziram um encorpado campo de ilegalidades, inventando novas modalidades
de crimes e a constru¢do e incremento de “perfis criminosos” e “perfis desajustados”,
estes amparados na ciéncia médica oficial por teorias eugenistas e higienistas na
instauracdo, desde o século XVIII, de uma série de instituigdes judicidrias,
hospitalares/médicas e punitivas. (FOUCAULT, 2015). Aparentemente, as justificativas
para que as regulagdes das drogas fossem diferenciadas estavam associadas aos potenciais
danos (sociais e de saude) que elas supostamente causariam.

Na atualidade, a narrativa aplicada a droga demanda sua conversdo em eixo
central na reconfiguracdo do “bode expiatorio por exceléncia” (DEL OLMO, 1990, p.
22), um icone do mal, um “mito da droga” que difunde medo generalizado e a conversao
de esteredtipos e de criagdo, via proibi¢do, de um mercado que, por ser ilegal, se torna
lucrativo e ultraviolento. Todavia, em outro registro ela ¢ a medicina, o remédio
anestésico que cura a dor da alma e do corpo, cujo “problema da droga” criado se localiza,
conforme Batista (2020, p. 81) nos orienta, a “nivel econdmico e ideoldgico”.

O discurso sobre as drogas, na histdria presente, ¢ associado a criminalizagdo e a
questdo de prejuizos a saude, constituindo essa “questdo das drogas”. Sao modelos
conceituais que tratam de tentar localizar e conceber, ao se acionar um conjunto de
dispositivos sociais que vao examinar as drogas e tudo que se relacionam a elas, a logica
proibicionista dos discursos juridico e médico.

Esses discursos, integrados ao exercicio do poder punitivo e disciplinar, se
conformaram estruturantes na elaboragao de saberes - e, esses saberes como pratica social
- e medidas de controle para comércio e consumo de substancias psicoativas em todo o
mundo. Por isso, a dimensdo politica constitui sua existéncia ao produzir subjetividades
e representagdes culturais de incita¢dao e/ou tolerancia as drogas tornadas ilicitas. Diante
disso, o sentido politico aqui € compreendido ndo sé como um espago oficial de atuacao
politica que se reconhece e se legitima pelas instituigdes a nivel internacional, mas,
essencialmente, pela concepcdo de poder que transpassa toda a sociedade e o
comportamento individual por meio das formas discursivas, esse poder que penetra -
inclusive sutilmente - no cotidiano e na dindmica da vida através de seus diversos

dispositivos, mecanismos e técnicas.
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O primeiro capitulo deste trabalho se constitui em pesquisa bibliografica, de
abordagem critica da historia, que tratard sobre os discursos juridico e médico sobre a
“questdo das drogas”. Ao desvelar a historia do passado, pode-se compreender a
emergéncia das configuragdes atuais para assim entendermos o presente € pensarmos em
novas construcdes e perspectivas coletivas sobre as drogas.

O discurso juridico se sustenta no movimento de constru¢do e consolidagdo do
proibicionismo ao produzir uma série de “crimes” de drogas, no qual as transformacdes
que envolvem a dinamica do consumo de drogas se deram a partir da criacdo e
intensificagcdo de diversos dispositivos de criminaliza¢ao e moraliza¢ao. No interior desse
discurso, as teorias raciais € o racismo compunham o que Zaffaroni (2013) apresenta
como parte integrante de uma “criminologia positivista biologista”, apropriada de um
proselitismo que se apoia na autoridade moral e que orienta os discursos cientificos de
controle penal e punitivo ao consumo de substancias ditas toxicas, inebriantes e viciosas,
desdobrados e intensificados na medida em que eram elaborados e exercidos em seus
determinados contextos, permeados por relagcdes de poder e interesse.

Tomamos o proibicionismo, por sua vez, enquanto uma posi¢ao ideoldgica cuja
moralidade incolume se expressa nas agdes politicas direcionadas ao controle das
manifestagdes da vida humana, dos comportamentos e “produtos” negativados
socialmente por proibigdes que sao definidas através de intervengdes do sistema de justica
criminal (KARAM, 2009). E também “uma atitude de interdigdo, rejeicio e
estigmatizacdo moral de certas substancias” que se difunde historicamente por todo o
cotidiano - particular e social - da vida, que regula a populagdo, controla e mata pessoas.
(CARNEIRO, 2005, p. 67).

O avangco do campo médico, articulado na pratica sociopolitica, também
constituiu narrativas sobre o consumo de drogas e da sua localizagdo no interior da
producao de saberes ao patologizd-lo em categorias como “vicio” e “dependéncia”,
institui a figura do “doente”, do “viciado”, do “louco”, da medicaliza¢ao repressora e
excessiva ao uso de drogas consideradas ilegais e prejudiciais ao emblema da saude, das
profissdes e instituigdes que se conformam nesse caminho. Nesse “esquema de
normaliza¢do da vida social”, a modulacdo quimica das subjetividades se inscreve
também nas industrias que fabricam esses farmacos psicoativos. (MACHADO et al.,
1978, p. 13).

O esquadrinhamento das pessoas que usam drogas, pelas associacdes ao crime e

a doenga, incrementou a constru¢ao de um complexo conjunto de saberes sobre a “questdo
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das drogas”, sobre os aspectos gerais das dindmicas de consumo, quais drogas poderiam
ser liberadas e quais agenciavam pareceres médicos-legais, quais eram enquadradas como
remédios e quais detinham potenciais prejudiciais de dependéncia e danos, quais sdo boas
e quais sao ruins. Nao foi a toa que o uso de drogas foi atribuido a doenca moral, logo,
psicologica e patologica. Nesse quadro, a medicina enquanto ciéncia médica, dentro de
um campo estabelecido de poder, se estabelece como ordem politica e demandavel da
ordem do capital, se centra necessariamente em ordenar e normatizar positivamente a
vida e o corpo social, em compasso a industrializagdo e o crescimento massificado das
cidades, tidas como um lugar propicio a criagao de doencas, vicios, loucura e desordem.
E, para a manuten¢ao “saudavel” e “higiénica” desses lugares/cidades e das pessoas que
ali habitavam, a medicina detinha essa “obrigacdo” de agir, sanear, prevenir, tratar e
corrigir.

Colocar o consumo de drogas no quadro dos ilegalismos foi um ponto
fundamental que processou, entre tantos desdobramentos, um olhar periculosista e moral
sobre a populacdo e a criagdo de um mercado ilegal e corrupto que se sustenta com a
proibicao. No horizonte dessa convergéncia, o segundo capitulo nos traz a constru¢ao da
moralizacgdo e estigmatiza¢do do uso de drogas e sua vinculagdo extrema a determinados
grupos, principalmente os empobrecidos, historicamente colonizados e racializados, tidos
como perigosos por sua capacidade de poténcia e oposi¢do (e resisténcial!) e, por isso,
seriam propensas a ameaca por seus habitos, costumes e comportamentos “indesejaveis”,
ou, justificavelmente exterminaveis quando ndo corrigiveis.

Nessa esteira, as politicas de enfrentamento e combate as drogas crescem
emolduradas em discursos fundados no controle social, estruturadas na punicdo e
corregdo, se conformam em eximios mecanismos de ampliagdo da repressdo sobre
determinados grupos da sociedade. Sdo vérios os dispositivos que constituem uma
populagdo e individuos considerados “perigosos” ao lhes atribuirem elementos como
vicios [consumo e uso de diversas drogas], ignorancia, miséria, revoltas — e, no que
concerne a essa andlise, a produgdo de ilegalismos que se relacionam as drogas ¢ a que
nos importa.

A analitica foucaultiana nos orienta teoricamente para examinar o dispositivo e
sua rede que vao construir os discursos sobre as drogas; rede essa que se tece entre um
“conjunto decididamente heterogéneo que engloba discursos, institui¢des, organizagdes
arquitetonicas, decisdes regulamentares, leis, medidas administrativas, enunciados

cientificos, proposi¢des filosoficas, morais, filantrépicas”. (FOUCAULT, 2019, p. 364-
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365). Um dispositivo € o que € dito € o que nao € e tém uma fungao estratégica dominante
de relacdes de forca, poder, que se sustentam em tipos de saber e sdo sustentadas por eles
dentro do corpo social. Por isso, se revela o proibicionismo como ideologia legal e
dispositivo biopolitico de controle sobre as drogas, a populagdo e os individuos,
considerados perigosos e que representam perigo iminente.

A institucionalizacdo do proibicionismo se dd via praticas morais, politicas e
econdmicas que se mantém na defesa util de proibi¢do de certas drogas tornadas ilicitas,
da repressao a cadeia de producao, comércio e consumo, cujo investimento necessario €
feito pelo Estado diante de suas politicas sociais e criminais. E apresentado como um dos
instrumentos de intervengdes e regulagdes estatais as manifestagdes da vida humana, ao
controle social de uma populagdo considerada indisciplinada e desviante a ordem e ao
bom funcionamento da sociedade, mas para essa moralizacdo se tornar eficaz em seu
objetivo, também foi necessaria a criagdo de mecanismos de disciplinamento e controle
dessas populagdes, como os dispositivos sexuais e raciais como bases ideologicas.

No Brasil, a regulacdo social sobre as drogas segue as diretrizes firmadas nas
convengdes internacionais, sendo operacionalizada pelo ideal proibicionista e
materializada em Politica de Guerra as Drogas, cuja letalidade violenta se expressa pelas
acoes de repressdo ao trafico e se mantém em constante expansao pelo poder punitivo.
Tém seus marcadores sociais bem definidos. A normatizacdo do controle as drogas
evidencia a interse¢do e convergéncia desses discursos, que passam por um deciframento
historico que aponta de que modo e em que contextos foram elaboradas, quais propositos
serviam (e servem) e as justificativas usadas para sua manuteng¢ado social e racial.

Tendo isso, o racismo - enquanto uma tecnologia de poder - ¢ uma importante
categoria que vai mediar a andlise dos discursos juridico e médico sobre as drogas pois,
ndo € ao acaso que, por esses arranjos e acdes juridicas criadas na historia, o racismo
estrutural (ALMEIDA, 2020) da o molde ao controle social e as politicas repressivas,
com notoriedade a politica® criminal de drogas que ecoa e justifica o encarceramento em
massa da juventude negra e periférica (MORALIS, 2019), mostrando-se politica de selegao

racista que amplifica a logica da criminalizagdo da pobreza e da produgdo de ilegalismos.

5 Institui Politica Nacional sobre Drogas, pela Lei n° 11.343/2006, a chamada Lei de Drogas, baseada no
modelo imperialista norte-americano de Guerra as Drogas, alterada pela Lei n° 13.840, de 05 de junho de
2019, “para dispor sobre o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas e as condigdes de atengao
aos usudrios ou dependentes de drogas e para tratar do financiamento das politicas sobre droga”. (BRASIL,
2019).



24

E na forma de um “problema social” - assim mundialmente conhecido pelos
discursos oficiais e midiaticos - que a “questdo das drogas” afeta e interpela o Servigo
Social. No terceiro capitulo intitulado Sobre as drogas e o Servico Social, parte-se da
hipotese de que os modelos discursivos - juridico e médico - sobre as drogas que aqui sao
apreciados produziram efeitos significativos na forma como as profissdes dialogam e sdo
determinadas em suas praticas, na relagdo que a moralizagdo do consumo de drogas
ilicitas, via discursos juridicos e médicos, ¢ problematizada e tomada como esfera de
producao de conhecimento e de atuagdo profissional. O percurso do trabalho
desenvolvido abragou, em seu plano analitico, algumas etapas para a elaboracdo desta
pesquisa.

Temos como marco cronoldgico da pesquisa apreciacdes textuais que foram
produzidas pelo Servigo Social, no periodo de 2015-2019, nos anais do Congresso
Brasileiro de Assistentes Sociais (CBAS) e no Encontro Nacional de Pesquisadores em
Servigo Social (ENPESS). O levantamento bibliografico e documental foi consultado e
elaborado a partir de um criterioso estudo de obras cldssicas e contemporaneas de autoras
e autores que sdo referéncias em pesquisas e estudos sobre as drogas, que respaldou
teoricamente o alcance dos objetivos geral e especificos deste trabalho. Nesse ambiente,
os discursos juridico e médico sobre as drogas foram pesquisados em dareas de
conhecimento para além do Servico Social, como as ciéncias sociais, a historia, a
antropologia e o direito. A analise e tratamento do material tedrico e documental coletado,
procurou entender como o discurso juridico e o discurso médico sobre as drogas incidem
na produgdo bibliografica no ambito do Servigco Social. O exame do material empirico
que foi identificado objetivou analisar nestas producdes de que modo comparecem os
discursos juridico e médico no dmbito do Servi¢o Social.

Por todo esse universo, o que se pretende € investigar como o Servi¢o Social se
apropria, que respostas ele providencia e, particularmente desejando que as reflexdes aqui
escritas (e sentidas) contribuam para que as apreensodes profissionais sobre as drogas,
sobre as sujeitas e os sujeitos que delas fazem uso, ndo sejam orientadas por premissas
que pavimentam os caminhos que sustentam o modelo proibicionista imposto; modelo
esse de legitimacdo da barbarie em nome da Guerra as Drogas, que mata um tanto de
gente todo dia.

E como anuncia Escohotado (2004, p. 7) sobre a particular historia das drogas,

que “ilumina a historia geral da humanidade com uma luz propria, como quando abrimos
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uma janela até entdo fechada para o horizonte, e aparecem as mesmas coisas sob uma

perspectiva nova”. Humanidade e Drogas.

CAPITULO 1 - OS DISCURSOS JURIDICO E MEDICO SOBRE AS DROGAS:

“Aulas de corte e costura: como fazer inimigos sob medida”®

Num mundo que prefere a seguranca a justica, ha cada vez
mais gente que aplaude o sacrificio da justica no altar da
seguranga. Nas ruas das cidades sdo celebradas as
cerimonias. Cada vez que um delinquente cai varado de
balas, a sociedade sente um alivio na doenga que a
atormenta. A morte de cada mal vivente surte efeitos
farmacéuticos sobre os bem-viventes. A palavra farmdcia
vem de pharmakos, o nome que os gregos davam as vitimas
humanas nos sacrificios oferecidos aos deuses nos tempos
de crise.”

As drogas e o seu consumo atravessam todas as sociedades historicas, isso €
inegavel. E inegavel também que tentam combaté-las como se ndo fizessem parte da vida
humana, e que o combate as drogas diz mais sobre o controle social do que a forma
discursiva que se justifica pela seguranca e saude publica. Nao existe uma classe social,
um grupo identitario, uma tradi¢@o cultural que ndo faga uso de algum tipo de substancia
psicoativa, que ndo procure provocar alteragdes fisicas e psiquicas em seu corpo, afinal,
as drogas propiciam prazeres e suprimem dores.

Percebida, interpretada e analisada por meio de métodos, saberes e conhecimentos
diversos, as drogas estdo capilarizadas, na contemporaneidade, na linguagem juridico-
legal e médico-sanitaria, sendo objeto de estudo na produgdo de conhecimentos e saberes
e usadas como instrumento politico e econdmico. E necessario compreender que as
demandas antidrogas, previamente articuladas por grupos de militantes ou disseminadas
na sociedade, antecedem a criacdo das primeiras regulagdes institucionais sobre
substancias psicoativas e, para mais, assentaram o substrato no qual os Estados, em nivel
internacional, arquitetaram seus estatutos administrativos e repressivos-legais.

O proibicionismo, como dispositivo de controle social racializado, de

regulamentac¢do e normatizacao da vida, ¢ vetor principal dos discursos juridico e médico

¢ GALEANO, Eduardo. De pernas pro ar: a escola do mundo ao avesso. Porto Alegre, RS: L&PM Editores,
2020, p. 119.
7idem, p. 81.
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sobre as drogas. A andlise desses discursos compreende aspectos que partem de um
direcionamento basilar de entendimento, se tratando da criminalizagao ¢ medicalizagdo ¢
da sua integragdo na formatacdo de dispositivo que vai atuar sobre as drogas e tudo que
se relaciona a elas, direcionando a produgao e reproducao desses discursos e a fabricagao

de estereotipos que legitimam a manuten¢ao do controle sociorracial.

1.1 Discurso Juridico e a criminalizacio das drogas: “Toda guerra tem o

inconveniente de exigir um inimigo e, sendo possivel, mais de um”8

A impunidade dos cacadores de gente.

Aviso aos delinquentes que se iniciam na profissdo:

ndo se recomenda assassinar com timidez. O crime
compensa, mas s6 compensa quando praticado em grande
escala, como nos negocios. Ndo estdo presos por homicidio
os altos chefes militares que deram a ordem de matar tanta
gente na América Latina, embora suas folhas de servigo
deixem rubro de vergonha qualquer bandido e vesgo de
assombro qualquer criminologista. Somos todos iguais
perante a lei. Perante que lei? Perante a lei divina? Perante
a lei terrena, a igualdade se desiguala o tempo todo e em
todas as partes, porque o poder tem o costume de sentar-se
num dos pratos da balanca da justica.’

O consumo sistémico de substancias psicoativas, que de algum modo operam no
sistema nervoso central e na (in)consciéncia ou na psique dos seres humanos, ¢ apropriado
culturalmente por diversas populagdes e nem sempre foi colocado como um elemento do
crime, de degeneragdo do individuo ou questdo de saude publica. O uso de drogas,
presentes nas relagdes sociais, como parte constituinte da formacdo das sociedades
permeadas por relagdes de poder e saber, circula nos espacos e nas relagdes sociais e
participa das transformagdes societarias e, com elas, se modifica. Afinal, somos todos
“consumidores de drogas”.

Essa é a condi¢do humana eterna que foi potencializada na era mercantil e
industrial e alcanga hoje a dimensdo nao s6 das panaceias como das pilulas da
felicidade. Drogas para trabalhar, para dormir, para fazer sexo, para vencer a
tristeza, o cansago, o tédio, o esquecimento, a desmotivagdo. Cada vez mais a
modelagdo e a modulagdo quimica da subjetividade se tornam determinantes
ndo s6 na economia estrito senso das sociedades, mas nas economias psiquicas.
Somos todos drogados, mas se define pouco explicitamente a natureza comum

de se tomar remédios psicoativos, bebidas alcodlicas, tabaco, café e
substancias ilicitas, separados por cargas simbolicas altamente significativas

8 Eduardo Galeano em De pernas pro ar: A escola do mundo ao avesso. Porto Alegre, RS: L&PM Editores,
2020, p. 125
% Idem, p. 207.
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decorrentes de seus diferentes regimes de normatizagdo. (CARNEIRO, 2018,
p. 18).

A condugdo das drogas a categoria de objeto de saber a ser conhecido e controlado
e, - como mercadoria com seus valores'® materiais de uso e troca e simbdlicos que os
seres humanos interagem - foge as diversas tentativas de sua definicao e categorizacao;
as drogas sdo e podem representar muitas coisas diferentes, em tempos diferentes e para
situagdes diferentes. Tampouco sdo dificeis de serem identificadas, pois substancias
psicoativas sdo matérias/elementos/moléculas que tem sua especificidade quimica, cujos
efeitos sdo vinculados a intera¢dao entre o elemento em si, as pessoas € os contextos
societarios de uso.

Tém-se o entendimento das drogas enquanto elemento resultante de construgdes
sociohistoricas, ideopoliticas e culturais, que se remete as maneiras particulares de
compreensdo, experiéncias e envolvimento das pessoas no mundo, sujeitadas desse modo
aregularidades e padrdes, igualmente as variacdes e transformacdes que se operam dentro
de um sistema que produz e reproduz a vida, e que ¢ estreitamente vinculado as fases do
desenvolvimento economico, do avango do capitalismo e suas contradi¢cdes. Assim, cabe
relembrar que o consumo de substancias psicoativas ¢ sempre mediado por condi¢des de
vida, de territorio, de género, de classe e de raga, sdo os marcadores sociais.

Diante de toda a confusdo e da demonizagdo que se tem na polissemia da droga,
percebe-se que tal palavra ndo tem uma defini¢do conceitual Gnica e que pode ser usada
para todas as drogas, pois ¢ usada genericamente ao passo que inclui todo um acervo de

substancias que sdo bastantes distintas entre si, inclusive ainda na capacidade de alteraciao

10 A inflagdo de valores sobre as drogas, o exagero, principalmente a partir do século XX, é analisada pelo
professor Henrique Carneiro em sua obra Drogas, a historia do proibicionismo (2018) como uma
“hipertrofia contemporanea do seu valor”, apresentada numa percepgao triplice: como valor de uso, valor
de troca e valor de signo. O valor de uso se expressa no crescimento e intensidade do consumo, algo
relacionado a questdo dos vicios, do uso que destréi “tanto como expansdo das tecnologias de si e da
autonomia subjetiva assim como condicao extremada de um fetichismo da mercadoria, ou seja, da perda da
autonomia de si no vicio, como substitui¢do, nesse objeto, de todos os desejos. Um uso que se inscreve no
abuso como hybris, como excesso autodestrutivo”. No valor de troca, a hipertrofia é anunciada “como
resultado ndo s6 da demanda concreta crescente, mas do mecanismo do proibicionismo que cria uma esfera
especulativa de rentabilizagao financeira de capitais desregulamentados ao extremo” e que sao interligados
no circuito do trafico ilicito, do mercado ilegal. O custo da proibigdo é absorvido e o prego das drogas “é
resultado acima de tudo da proibi¢do” onde inclui também - e para além de sua contabilidade financeira -
custos indiretos pela perda de vidas humanas e de crescimento social “mais do que o uso abusivo, do sistema
da proibigdo e de sua imposicdo em escala global”. O valor de signo se alarga na medida das “polaridades
simbolicas maximizantes dos prazeres e das dores disponiveis”, pois o seu valor “como objeto libidinal da
paixdo e desejo” so ¢ equiparado ao seu “valor de terror, de estigma, de sintese objetal do mal, reificavel e
sacrificavel”, no qual “seu maior valor de signo ¢ a proibic¢ao, no que se refere a drogas 'ilicitas", ou seja,
¢ conferida as drogas essa qualidade de fabu. (CARNEIRO, 2018, p. 24-25 - grifos do autor).
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da mente/corpo, das condicdes psiquicas e fisicas. (DEL OLMO, 1990). Cada droga pode
agir de forma muito diferente no corpo e na mente das pessoas e, mais especificamente,
o contexto de uso dessas drogas vai dizer como se percebe essa relagdo e as produgdes de
subjetividades que dela advém.

Serve como caminho tedrico o que a crimindloga Rosa Del Olmo, latino-
americana da Venezuela, em seu livro 4 face oculta da droga (1990, p. 22) ilumina no
exame de que, ndo ¢ nem a substancia psicoativa em si € nem sua definicdo conceitual
que € necessariamente importante, sequer sejam as capacidades de alterar ou nao de
alguns modos as pessoas, sua cabega e seu corpo, € “muito mais o discurso que se constroi
em torno dela. Dai o fato de se falar da droga, e ndo das drogas™.

Por esse agrupamento histdrico, essa generalizacdo e os discursos repressivos
criados em volta das drogas, como h4 de se ver, em uma Unica categoria - de droga-
mercadoria - que hé a entropia conveniente de categorizd-las em proibidas ou permitidas.
Além disso, se consente incluir nesses discursos em torno das drogas ndo sé as
caracteristicas do elemento psicoativo, mas também as da pessoa que se relaciona com
elas: consumidor/usuario/drogado/viciado, traficante, doente, esse “individuo que se
converterd, no discurso, na expressao concreta e tangivel do terror”. (DEL OLMO, 1990,
p. 23). E isso tudo depende da onde estd saindo o discurso, de qual baluarte se entoara o
canto da proibicao.

Resgatamos esses discursos construidos em volta da droga. Eles outorgaram a
constitui¢do de perfis e esteredtipos - esses sim que sdo vetores de consenso e coesao -
que se dirigem fundamentalmente para a legitimag¢do do controle social e expansao e
exercicio do poder punitivo, cuja madxima manifestacdo em relagdo as drogas ¢ pela via
da normatizagao juridica pelo sistema de justica criminal e penal, por essa maquina de
“gastar gente”.

Mas, antes, temos colocada na esteira do tempo uma ordem cardinal determinante
para o movimento de transformacao do consumo e uso de psicoativos e consubstanciou
posteriores formulagdes desses discursos contemporaneos do proibicionismo as drogas.
Se tratam das circunstancias historicas da colonizagdo das Américas, dilatadas e
incrementadas pela escravizagdo de povos origindrios e africanos e posterior
neocolonialismo, amparado no racismo cientifico de classificacdo e comparacgao entre os
seres humanos, um colonialismo que se processa na concepgao de raga na modernidade,

que organiza todo um imagindrio estético do Outro numa alteridade de ameaca a
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“integridade social”, justificadas por discursos “cientificos” de eliminagdo de um perigo
social e bioldgico iminente. (ALMEIDA, 2020; CESAIRE, 2020).

A nocao da etimologia do termo raga como categorizagao e classificagcdo de seres
humanos, com base em caracteristicas corporeas e culturais, reporta-se 14 pelo século
XVI, na qual “a histéria da raga ou das racas ¢ a historia da constituicao politica e
econdmica das sociedades contemporaneas”. (ALMEIDA, 2020, p. 24-25). A raga,
enquanto conceito relacional e histdrico, atravessa essa discussao sobre a criminalizagao
do uso e consumo de drogas, pois nela se reforcam as bases historicas de fundamento
para os discursos sobre o proibicionismo.

Todo esse movimento internacional de levar a “civilidade” e a “modernizagdao”
para outros lugares que ndo Europa, produziu uma série de processos de exterminio,
destruicao, roubo, de desqualificagcdes em prol da razdo, de criacdo de institui¢des
burocraticas estatais e politicas econdmicas, o qual se denominou colonialismo. Por esse
caminho, a hierarquizagdo pela racializagdo dos povos colonizados ¢ uma prerrogativa
para a expansdo de um sistema mundial punitivo e repressivo e “isso aconteceu do
colonialismo do século XV em diante e, depois, com o neocolonialismo, desde o século
XVIII”. (ZAFFARONI, 2013, p. 97).

E nesse contexto que a raga emerge como um conceito central para que a
aparente contradi¢do entre a universalidade da razdo e o ciclo de morte e
destrui¢ao do colonialismo e da escraviddo possam operar simultaneamente
como fundamentos irremoviveis da sociedade contemporianea. Assim, a
classificagdo de seres humanos serviria, mais do que para o conhecimento
filosofico, como uma das tecnologias do colonialismo europeu para a
submissdo e destrui¢do de populacdes das Américas, da Africa, da Asia e da
Oceania. (ALMEIDA, 2020, p. 28).

As colonizagdes dos territdrios habitados pelos povos originarios na América,

Africa e Asia forjaram um complexo conjunto de praticas de exterminio'! e genocidio'”

1O exterminio de um povo, o apagamento de seu modo de vida, ndo se d4 necessariamente pela ruptura
da vida, na supressdo imediata dessa vida. Antes, se converte em praticas de apagamentos fisico,
econdmico, politico e sociocultural, que necessitam de discursos que as justifiquem e as legitimem
socialmente. E, para isso, se funda em um processo politico e ideoldgico que tem o evidente projeto de
destrui¢do de formas de se viver e de costumes (ligados a habitos, lingua, religido e etc.), firmando na
incansavel vontade de exclusdo do Outro e de torna-lo matavel por sua condigdo. Dentro do mantra do
“progresso” e da “civilizagdo”, vale tudo. E, como um soérdido e perverso exemplo de exterminio, Aimé
Césaire (2020, p. 21-22) arrebata um certo discurso proferido da boca podre do Marechal Saint-Arnaud,
promotor de incontaveis massacres em Africa, “‘devastamos, queimamos, saqueamos, destruimos casas e
arvores."

12 Acerca dos debates tedricos sobre o conceito de genocidio, utilizamos as defini¢des de (CRUZ-NETO;
MINAYO, 1994, p. 202 - grifo dos autores): “Entende-se por genocidio o exterminio de coletividades
étnicas, confessionais ou sociais, pressupondo um plano de acdo coordenado. O termo geno vem de raga;
cidium significa matanga, assassinato”.
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que se sustentaram pelo apagamento social, simbolico e fisico de povos, encobrindo o
Outro e suas manifestagdes e praticas sociais, seus modos de se viver. (DUSSEL, 1993).
As interferéncias coloniais deram-se na medida em que essas estratégias de dominagao e
expropriagao — do trabalho explorado, da riqueza de sua terra, da sua identidade cultural
- afetam a totalidade dos modos de produzir a vida de um povo, transformando-o e até
extinguindo maneiras de reproduzir-se socialmente, e que “a ‘ocupacao colonial’ em si
era uma questdo de apreensdo, demarcagao e afirmacao do controle fisico e geografico -
inscrever sobre o terreno um novo conjunto de relagdes sociais e espaciais”. (ALMEIDA,
2020, p. 121).

Fortalecendo essa discussao, Morais (2019, p. 30) enfatiza que o exterminio ¢ uma
pratica que se ampara na criagcdo de uma “visao peculiar do ‘outro’, em que o ‘outro’ é a
diferenca, mas ¢ também uma ma diferenca, que precisa nao so ser tratado como estranho,
mas também como negacao”. Acredita-se que se eliminando as pessoas de determinados
grupos sociais € promovido o bem para todos e, ao extirpar essa por¢do a sociedade
encontraria em seu corpo social a normalidade exigida em nome do progresso, da razao
e dos ideais de liberdade e igualdade promovido pelas revolugdes inglesas, francesas e
americanas.

A Conquista ¢ compreendida, antes de tudo, como um processo militar e violento
que inclui em sua praxis o Outro como “si-mesmo”, como espelho. Esse Outro passa
entdo a ser negado/negativado em sua diferenga e particularidade, mas ¢ sujeitado e
subsumido a totalidade dominante da identidade colonial “como coisa, como instrumento,

como oprimido, como ‘encomendado’!?

, como ‘assalariado’ (nas futuras fazendas), ou
como africano escravo (nos engenhos de aclcar ou outros produtos tropicais)”.
(DUSSEL, 1993, p. 44).

Sdo sentidos sociais relacionados as drogas que também sofreram e sofrem
processos de emudecimentos e criminalizagdes, € que tais dispositivos forneceram um

sentido especifico na formulagdao dos discursos contemporaneos proibicionistas as

drogas, de dispositivos que ecoam do passado, tem de heranca a matanga, a espoliacdo, a

ELINT3

13 Interessante notar esta passagem de Galeano (2018, p. 69) sobre os “encomenderos”: “aos conquistadores
e colonizadores eram ‘encomendados’ indigenas para serem catequizados. Mas como os indios deviam ao
‘encomendero’ servicos pessoais e tributos econémicos, ndo sobrava muito tempo para introduzi-los a cena
cristd da salvacdo [...] Desde 1536 os indios eram distribuidos por ‘encomienda’, junto com seus
descendentes, até o final de duas vidas: a do ‘encomendero’ e a de seu herdeiro imediato; a partir de 1629,
o regime foi se estendendo na pratica. Vendiam-se as terras com os indios dentro”.
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violéncia, a dominagdo, o terror e o medo, € com eles se mantém a gestdo sobre a

globalidade vida.

Na América, o encontro da civilizagdo europeia com o ‘outro’ exterior se da
no momento em que a Espanha repudia seu ‘outro’ interior, na vitdria sobre os
mouros e na expulsao dos judeus. A relagdo conquistadores-conquistados no
Novo Mundo ¢ permeada pela pouca percep¢do que os primeiros tém dos
segundos, pelo sentimento de superioridade, e pela preferéncia pela terra e suas
riquezas antes que pelos homens. O genocidio da populagdo americana ¢ a
liberacdo total da crueldade obedecem a um duplo movimento de
desqualificag@o do ‘outro’ e da subordinag@o de todos os valores ao desejo de
enriquecer, simbolo da modernidade, o fetiche do ouro. Se na Europa
ocidental, o alvo das campanhas e politicas de exclusdo e controle sdo os
grupos minoritarios, na América o processo de exclusdo ¢ generalizado a
populagdo nativa. (BATISTA, 2020, p. 37).

Esse “encontro” com o Outro, como demonstra a professora Vera Malaguti
Batista, se deu pela dominagdo, pela guerra violenta e militarizada. Encarnou as figuras
de conquistador e de conquistado, da superioridade “quase divina” de um Eu europeu
sobre o Outro que, todavia, tornado primitivo e tido como selvagem e, portanto,
inferiorizado, porque é concebido dentro de uma autorreferencia europeia que atribui a si
a beleza, a civilidade, a inteligéncia, uma identidade que para ser positivada e universal
negativa outros povos e outros saberes consubstanciados nos modos de vida.

Para Dussel (1993) essa autodefinicdo de superioridade (moral, religiosa,
cientifica) se da ao passo em que coloca uma cultura como superior a outra, como sendo
mais “desenvolvida” que. Em outro lado, a outra cultura ¢ marcada como inferior, de uma

914

sociabilidade que opera pela rudez, por uma “imaturidade”'* condenavel. E, nisto, baseia-

216

se 0 Mito de Modernidade'® - assim como o “mito da droga”!® proposto por Rosa Del

4 O mundo dividido em Velho Mundo e Novo mundo inclusive trata-se de conceitos com referéncia
eurocéntrica, pois a América, até entdo Novo Mundo, ndo era conhecida pelos europeus. Para o filésofo
Hegel, conforme Dussel (1993, p. 18-19), essa se tratava de uma divisdo essencial ao mundo. A imaturidade
¢ percebida no sentido de inferioridade, que se relaciona a infancia, de “caracteristicas de juventude
geografica [...] da América e de seu grau de civilizagdo, especialmente no México e Peru, temos informagao
a respeito de seu desenvolvimento, mas como uma cultura inteiramente particular, que expira no momento
em que o Espirito se aproxima dela...a inferioridade destes individuos ¢, em tudo, inteiramente evidente”.
Os europeus (e o proprio Hegel) pensavam que até a geologia, a fauna, a flora nas “Indias” eram mais
brutais, primitivas, selvagens. Portanto, o desconhecido era selvagem, primitivo. Nao s6 as pessoas, mas o
territorio habitado e tudo que se relacionava a ele.

15 A construgdo da imagem do Outro a partir do Mito da Modernidade apresentado por Dussel (1993, p. 32)
iré recensear os processos de constitui¢do de uma subjetividade moderna. Entre 1492 e 1636 - periodo das
Grandes Navegagdes as Américas e Oriente e consequentemente da internacionalizagdo das drogas no
mundo - de acordo com o autor, seria o primeiro momento da “constituigdo historica” da Modernidade,
pois, “uma vez reconhecidos os territorios, geograficamente, passa-se ao controle dos corpos, das pessoas:
era necessario ‘pacifica-las — dizia-se na época.”

16 Pela difusdo do medo generalizado € do terror as drogas, acolhido pelo imaginario social, torna-se
esteredtipo também a palavra droga por conta do discurso que se aplica a ela. Vera Malaguti Batista (2020,
p. 81) incrementa a noc¢ao de “mito da droga” ao examinar que essa propagacao do medo pela midia e meios
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Olmo (1990)” - ¢ mito porque encobre a violéncia das praticas de exterminio contra o
Outro ao declara-lo “causa culpavel” de sua propria condigdo de vitima, de maneira que
toda a dominagao imposta ¢ tida como emancipag¢do, pela racionalidade coerente desse
“ato sacrifical” no qual todo o sofrimento passado pelo povo colonizado ¢ a tarifa
despendida para o seu “desenvolvimento” e sua modernizagao.
Portanto, esses Outros sé sdo reconhecidos quando negados e quando encobertos
e que, para Césaire (2020, p. 25) significa que sdo “milhdes de homens arrancados a seus
deuses, suas terras, seus costumes, sua vida, a vida, a danga, a sabedoria”; ¢ a imposigao
dessa auto necessidade de levar civilidade onde “nado existe”, porém ¢ um dispositivo
universalizante de “proletarizacdo e mistificagdo.”
Mas eu falo de economias naturais, economias harmoniosas e viaveis,
economias na medida do homem indigena que foram desorganizadas, culturas
alimentares destruidas, subnutricdo instalada, desenvolvimento agricola

orientado para o beneficio tinico das metropoles, roubo de produtos, roubo de
matérias-primas. (CESAIRE, 2020, p. 25).

Nesse contexto de expansdo mercantil se aflora a edificacio de um ideario
filosofico que, dilatando-se no tempo, “transformaria o europeu no homem universal”, no
qual os povos e culturas que ndo fossem iguais aos sistemas culturais de paises europeus
eram ‘““variacdes menos evoluidas”. (ALMEIDA, 2020, p. 24-25 - grifo do autor). A
colonizagdo da vida cotidiana dos povos originarios, de indigenas e depois do africano
escravizado se deu como preliminar processo em vias europeias de modernizar e civilizar
esse Outro como “si-mesmo”, ¢ bem demarcadas as diferengas existentes entre eles,
outrora convertidas nas desigualdades que contemporaneamente estamos vivenciando. E,

entdo, entoada

uma praxis erdtica, pedagogica, cultural, politica, econdmica, quer dizer, de
dominio dos corpos pelo machismo sexual, da cultura, de tipo de trabalhos, de
instituigdes criadas por uma nova burocracia politica, etc., de dominagdo do
Outro. E 0 comeco da domesticacdo, estruturagio, colonizacio do ‘modo’
como aquelas pessoas viviam e reproduziam sua vida humana. (DUSSEL,
1993, p. 50-51).

Césaire (2020, p. 24-25) nos alerta que a colonizagdo ¢ a coisificacdo dos seres
humanos. Que progresso, realizagdes, a busca implacavel pela cura das doengas ¢ a
elevacao dos niveis de vida além de si mesmo € a esvaziagdo cultural de sociedades, de

culturas que foram “pisoteadas, instituicdes salopadas, terras confiscadas, religides

de comunicagdo “produziu o panico moral das drogas e também os esteredtipos do consumidor e do
traficante”, desviando o foco dos reais problemas sociais.
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massacradas, magnificéncias artisticas destruidas, possibilidades extraordinarias
suprimidas.” Desse colonialismo, temos a consolidagdo de estruturas mentais com a
imposicdo de mecanismos psicossociais, politicos, economicos, culturais e estatais,
deixando marcas profundas no comportamento intelectual e na formulacdo dos saberes
contemporaneos, dando ao mundo “um novo modelo de administragdo” que se ampara
“sobre as formas de ceifar a vida ou de colocé-la em permanente contato com a morte”.
(ALMEIDA, 2020, p. 117).

E o fazer viver e deixar morrer. Para Foucault (2019, p. 244), a biopolitica ¢é o
governo da vida, que atua no ambiente e regulamenta as agdes humanas pelo
esquadrinhamento do corpo social e de suas praticas a normalidade, é o controle sobre a
vida pela “estatizagdo do bioldgico”, a partir da manutencdo de dispositivos em um
conjunto de praticas que incluem discursos, instituicdes, leis, normativas, “medidas
administrativas, enunciados cientificos, proposi¢des filoséficas, morais, filantropicas”, o
que ¢ dito e o que ndo é também constituem elementos do dispositivo e, esse “¢ a rede
que se pode estabelecer entre estes elementos.” Portanto, sdo praticas biopoliticas que
criaram discursos e modelos explicativos sobre as diferengas entre os seres humanos a
partir de determinagdes biologicas, culturais e geograficas para se referir a um
determinado grupo social e que, em nosso cotidiano, avancam praticas genocidas.

Nesses processos de conquista e subjugac¢do da América pelo periodo de expansao
territorial e mercantilista derivado das Grandes Navegacdes no século XVI em diante,
incrementam-se a farmacologia europeia a apropriacdo de certos saberes quando da
manipulag¢do e conhecimento quimico das plantas com potenciais psicoativos. Além da
ampliacao da influéncia em relagdo ao consumo e uso de drogas, favoreceu a circulagao,
o intercdmbio e o trafico de ‘“novas” substincias e derivados preparados e,
proporcionalmente, o aumento do niimero de pessoas consumidoras pelo mundo e a oferta
de variados tipos de drogas psicoativas, uma verdadeira “economia politica da droga”.
(DEL OLMO, 1990).

Temos o exemplo do cacau, do cha-mate e essencialmente do tabaco que,
considerados “outras drogas”, foram levados a Europa como “especiarias primitivas”. O
tabaco, fortemente difundido na Europa, na Africa e na Asia, passou a ser o principal
produto de exportagdo das colonias americanas. (MORAES; NETO, 2014, p. 9). Essas
drogas tiveram papel impulsor na dindmica da exploracdo e do comércio mercantil,

incrementando o processo de escravizacao - do trabalho escravo expropriado de povos
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originarios e africanos - sendo produtos centrais na formagdo!'’ econdmica, social e
cultural da modernidade.

A época moderna se constitui como periodo de expansdo maritima, do capital
mercantil e da edificagdo — no centro europeu, da metrépole — de um modelo econdmico,
cultural, politico e militar em vias de mundializagdo, que se estruturava na extragao
econdmica desses recursos de além-mar outrora tornados umas das “principais
mercadorias de acumulagdo do capital, da alteracao da vida cotidiana e, da cultura
alimentar” e de notavel influéncia na elaboragdo da farmacologia do Ocidente.
(CARNEIRO, 2015, p. 15).

J&4 como mercadoria de alto lucro e de grande demanda, as drogas tiveram papel
basilar na constitui¢io socioecondmica moderna do Brasil'® colénia e império. O tabaco
e a aguardente - a cachaga - eram algumas das especiarias-drogas usadas no cambio com
Africa para a aquisi¢do de escravos. A aguardente integrava a dinamica das sociedades
coloniais brasileiras e do trafico negreiro e, como habito de consumo e género alimenticio
composto na dieta e sendo parte essencial da vida social da populagao escravizada, seu
consumo era apreendido como um problema e “como elemento de conteudo politico
favorecendo a manutengio do escravismo”. (GUIMARAES, 2005, p. 91).

Daniela Ferrugem (2019) em seu livro Guerra as Drogas e a manutengdo da
hierarquia racial relata que com o processo de mercantilizagdo das substancias
psicoativas, os ritos!® que envolviam o consumo de psicoativos foram punidos, perdidos

e apagados, em contrapartida, a exploragio de um costume?® ligado ao uso foi instrumento

17 Conforme Carneiro (2005, p. 16), as drogas do oriente eram conhecidas por “especiarias” e tiveram
notoria participagdo na expansdo colonialista na Ameérica, a exemplo da produgéo do agucar e do alcool
que promoveu os processos de escravizagdo moderna e a diaspora de milhdes de pessoas africanas para
esse “Novo Mundo”, “o tabaco e o chocolate foram monopolios reais e de setores do clero”, produtos que,
enfim, sdo mercadorias de alto lucratividade diante das relagdes de poder no qual se estabelece.

18 No Brasil, a Lei n° 6.368, de 21 de outubro de 1976 - periodo da ditadura militar - aborda a exclusio da
tipicidade de plantas de uso ritualistico e religioso. Determina em seu artigo 2 que “ficam proibidas, em
todo o territorio nacional, as drogas, bem como o plantio, a cultura, a colheita ¢ a exploragdo de vegetais e
substratos dos quais possam ser extraidas ou produzidas drogas, ressalvada a hipdtese de autorizagao legal
ou regulamentar, bem como o que estabelece a Convengao de Viena, das Nagdes Unidas, sobre Substancias
Psicotropicas, de 1971, a respeito de plantas de uso estritamente ritualistico-religioso.” (BRASIL, 2006).
19 “Assim como as plantacdes de papoula, a utilizagdo das folhas de coca pelos incas sdo patrimdnio
cultural, cujo controle social ocorria por meio da perpetuacdo do rito de uso, como chéas ou mascando as
folhas para suportar o mal-estar causado pela altitude”. (FERRUGEM, 2019, p. 39).

20 Em As veias abertas da América Latina (2018, p. 76), Eduardo Galeano escreve uma linda passagem que
merece toda exaltacdo, ao retratar o habito do consumo da folha de coca pelos povos originarios indigenas
de Latinoamérica e sua transformacdo por interferéncias colonialistas: “O mesmo ndo ocorre com o
consumo de coca, que ndo nasceu com os espanhdis: ja existia no tempo dos incas. A coca, no entanto, era
distribuida com parciménia; o governo incaico a monopolizava e s6 permitia seu uso para fins rituais ou
para o duro trabalho nas minas. Os espanhoéis estimularam intensamente o consumo da coca. Era um
espléndido negocio. No século X VI, em Potosi, gastava-se tanto em roupas europeias quanto em coca para
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de subjugacao e aviltamento dos povos colonizados, de exploracao econdmica, cultural e
subjetiva.

Luciana Boiteux (2006, p. 27 - grifo nosso) analisa que durante os processos de
colonizagdo do “Novo Mundo”, a agressiva influéncia da Igreja Catolica - da
religiosidade cristd - conduziu e estruturou o controle do consumo de drogas na

modernidade, o qual

A proscricdo das ‘plantas sagradas’ passou a fazer parte da imposicdo da
cultura do descobridor-colonizador, ¢ da afirmag¢do do catolicismo como
religido oficial, por meio da “catequese” dos indios, habitantes nativos das
terras americanas. Esse aspecto da religiosidade deve ser necessariamente
incluido como um dos elementos bdsicos para se compreender as origens da
proibi¢do das drogas no mundo moderno, especialmente porque que um dos
pilares da politica proibicionista veio da influéncia do protestantismo norte
americano, e de seu ideal religioso de abstinéncia, pregado pelas proeminentes
figuras de formagdo religiosa que atuaram como influentes arquitetos do
proibicionismo.

A imposi¢ao da religido cristd e sua moralidade foi uma interferéncia sistematica
no modo de vida e pensamento dos povos origindrios, na conformagdo de um sistema de
justica punitivo e na sua correspondéncia com o aparato repressivo proibicionista que se
conforma. E por isso a compreensdo de que, desde a colonizacdo, a Europa crista buscava
extirpar o uso de substancias psicoativas nativas, de drogas alucinégenas principalmente,
consideradas sagradas e condutoras ritualisticas, buscando também a monocultura do uso
do vinho, cujo uso ocupava lugar privilegiado. Pelo surgimento do mercantilismo como
sistema moderno, pela formagao absolutista dos Estados, incorpora-se a repressao do uso
de drogas.

Até entdo, o controle social de algumas drogas para determinados grupos ou para
todos de um grupo se convertia na forma de “tabus religiosos”, justificados por “sistemas
tradicionais de crengas, em privilégios aristocraticos ou sacerdotais”, os quais elaboravam
os “critérios do consumo psicoativo”, onde ndo existia essa categoria objeto “droga”
como espaco de sua “domesticacdo” na formacao discursiva cientifica. (CARNEIRO,

2018, p. 57).

os oprimidos. Em Cuzco, 400 mercadores espanhois viviam do trafico de coca; nas minas de prata de Potosi
entravam anualmente 100 mil cestos com 1 milhdo de quilos de folhas de coca. A igreja arrecadava
impostos da droga. O inca Garcilaso de la Vega nos conta, em seus ‘comentarios reais’, que a maior parte
da renda do bispo, dos conegos e demais ministros da igreja de Cuzco provinha dos dizimos sobre a coca,
e que o transporte ¢ a venda deste produto enriqueciam muitos espanhois. Com as escassas moedas que
obtinham em troca do trabalho, os indios compravam folhas de coca em vez de comida: mastigando-as,
podiam suportar melhor as mortais tarefas impostas, ainda que ao preco de abreviar a vida. Além da coca,

299

os indigenas consumiam aguardente, e seus amos se queixavam da propagacao de ‘vicios maléficos’”.
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Da regulagao sobre as drogas, temos referéncias na abordagem ao uso em
contextos religiosos e suas formas de controle social, passando a um controle comercial
que agrupa em seus fundamentos os processos violentos de constituicdo de um
determinado grupo social que operou sob as premissas étnicos-raciais e ideoldgicas de
desqualificacdo dos povos colonizados e seu modo de viver, como exemplo, a negacao
cristd as variedades de alucindgenos na cosmogonia dos povos originarios. Isso nos diz
que o uso de drogas sempre foi passivel de certo controle, mesmo que religioso, por
codigos morais € no interior de grupos especificos.

O ponto de investigacao frente as formagdes discursivas que colocaram as drogas
em evidéncia no (discurso) sistema juridico acontece pela transformagdo, no interior da
descontinuidade de uma prética social, pela criacio de um dominio de saber sobre o
objeto de conhecimento a partir de novos conceitos e técnicas aplicadas e, assim,
“também fazem nascer formas totalmente novas formas de sujeitos e de sujeitos de
conhecimento” (FOUCAULT, 2002) e, nessa analise, as praticas juridicas e a fabricacao
de ilegalidades que incidiram e incidem sobre as drogas.

Dai que analisar o discurso juridico permite a compreensdo dos processos de
elaboracdo de crimes e penas relacionadas ao uso de drogas, pois, a historia do consumo
de drogas ¢ também a historia de sua regulagdo, da construcao desse vasto sistema de
controle e repressao operados por campos determinados do saber, principalmente o
juridico e o médico, que adequaram toda uma estrutura burocratica-administrativa a um
sistema vigilante e punitivo sob as drogas e as pessoas que as consomem.

A historia ndo ¢ linear, ela ndo vai simplesmente acontecendo e deixando para tras
o que foi ou continuando o que ja existiu, da mesma forma, aqui, buscamos a
descontinuidade dessa historia. Sabe-se que a histéria da proibicdo ndo tem uma
demarcacdo cronoldgica especifica, que vai se dando historicamente diante de processos
de formagdao das sociedades e acompanhando a expansio do modo de produgdo
capitalista. Mas, a constituicdo de um aparato punitivo e institucional de criminalizagdo
do consumo e comércio de drogas € recente, contraria a outros tipos de crimes, se
compararmos ao homicidio ou outro tipo penal.

O controle penal do Estado sobre as substincias psicoativas se firmou e se
aprofundou no final do século XIX e no comeco do século XX pela normatizacao legal

de crimes e penas que se conferem no contato com as drogas, principalmente sobre o
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alcool, a cocaina, o dpio!, a maconha/cannabis (e o vasto catalogo de outras substancias
que delas procedem).

Como coisa “ruim” e coisa “boa”, as drogas foram constituidas como ferramentas
intelectuais usadas na modernidade iluminista para prover a ideia do homem objeto de e
do conhecimento. Tém certas passibilidades, por assim dizer, por ser consumida desde
centro-metropole, onde o consumo ¢ autovalidado e, de antemdo, criard um movimento

de antiproibicionismo filosofico??, o tabaco, o agticar?’

, 0 café produzido pelo trabalho
explorado da escravizagao de povos indigenas e africanos nas colonias eram consumidos
como produto de luxo nos centros europeus, sem que houvesse alguma medida de
conten¢ao a esse tipo de pratica a vista de outras drogas.

O tabaco foi incorporado a uma dinamica de produtividade do trabalho com o
pensamento no século XVIII nos centros da intelectualidade europeia e, junto com o caf€,
organizaram a sua volta a burguesia, criando um complexo cultural que conformou a
esfera publica moderna, por isso, foi mais aceito nas metropoles: por ndo provocar
excessos de excitagdo, de ndo fugir da normalidade (salvo as mulheres) seria um
“excitante calmo”, como diz o professor Henrique Carneiro.

Pelas vias da moralizacdo, o consumo de substancias psicoativas ganhou olhares
no campo moral da condenacao, ao ser associado a estados de ascendéncia e aos “paraisos
artificiais” que contrariavam o dogma catdlico da salvagdo pela fé em Cristo. As
sensacdes experienciadas pelos consumidores dessas substancias psicoativas causavam-
lhes momentos de animo e idiossincrasias extravagantes em relagdo aos padrdes
normativos adequados e exigidos da sociedade a época e, nessa toada, nao tardou até que

o consumo de drogas fosse alvo de censuras pelo apelo a moralidade e acdes

governamentais na busca de reprimir as manifestagdes da vida humana, aos

21 O 4pio é uma das primeiras substincias psicoativas descobertas pela humanidade, que provavelmente
surgiu entre a Asia e a Europa. Vindo da natureza e sem necessidade de transformagdes quimicas, ¢ extraido
da flor da papoula que, ao ser cortada em seu bulbo, libera um liquido branco que em contato com o ar,
torna-se marrom. Os sumérios mencionavam as papoulas entre 5000 e 6000 a.C. Em seu alfabeto-
ideograma significava ‘planta da alegria’. O 6pio e a cannabis eram utilizados como medicamentos para
cura “em rituais religiosos na India e no Egito h4 pelo menos quatro mil anos [...]”. (SILVA, 2013, p. 55-
56).

22 Charles Baudelaire, poeta francés, escreveu no século XIX sobre o consumo do haxixe (uma extragdo da
maconha) e seus efeitos no corpo e na mente, caracterizando-o (o haxixe) como um ideal artificial: uma
sensacdo de embriaguez, a perda dos sentidos. Publicou em 1860, Paraisos Artificiais, um estudo inspirado
em Thomas de Quincey (Confissées de um comedor de opio, de 1821), o qual procurou, por suas
experiéncias pessoais, demonstrar efeitos do opio sobre as capacidades racionais. A obra aborda os efeitos
do haxixe, do 6pio e do vinho como um estado de exaltagdo do corpo e da mente, a busca por um ideal de
prazer.

2 Como diz Galeano (2018, p. 122), “o aglicar tem gosto de sangue”.
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comportamentos que outrora considerados desviantes daqueles padroes determinados. S6
alguns poderiam ter a libertinagem como modo de vida e, decididamente, os Outros eram
condenados por isso.

A condenagdo das drogas, enquanto agentes que corrompem “o0 corpo € o
espirito”, se transformava em campanhas populares que convocavam todos a abstinéncia
- ao “estar limpo” - e exigiam, também, medidas e acdes do governo que interviessem em
habitos e no modo de vida de determinados grupos sociais. De forma inicial, foram
colocadas em pratica campanhas religiosas que tinham como objetivo politico a
estigmatiza¢ao de grupos minoritarios, de imigrantes cujo trabalho era explorado em
menores salarios, que eram associados ao consumo de algumas substancias, a exemplo
de imigrantes chineses, que eram tidos como consumidores de 6pio, os irlandeses como
consumidores de bebidas alcodlicas e os mexicanos associados ao consumo de maconha.

No continente europeu, desde finais do século X VII, principalmente na Inglaterra
e Franca, ja haviam grupos que assumiam essa “demanda por ordem”, “a vigilancia, o
controle e a puni¢do”, confabulando uma outra ordem que seria criada, em todo caso, ¢
meios que garantissem a aplicag@o e garantia dessa ordem. A defini¢do desses grupos e,
entre eles, aqueles cuja moralidade religiosa firmava, como os quakers’ e os metodistas
- embora indiretamente religioso, mas moral - além de repressdes e sangdes morais,
também o “controle coletivo endogeno da moral dos individuos” como elabora Foucault
(2015, p. 95-96).

Em especial, esses grupos organizados da sociedade civil estimularam também a
constituicdo de um saber social sobre a relagdo das pessoas com algumas drogas,
principalmente o alcool e suas associagdes a pobreza ¢ ao crime. Um desses grupos ¢
formado pelos metodistas?®, que, assim como os movimentos puritanos norte-americanos
- salvo suas particularidades culturais, territoriais e objetivos de intervengdo - eram bem
semelhantes @ medida em que operavam o controle as suas comunidades internas e

exerciam poder de intervengao em tribunais e no sistema de justiga.

2 “Os quakers eram reformadores morais vigorosos, comprometidos em combater o que consideravam os
males sociais no mundo; acreditavam que o opio destruia fisica e moralmente seus usuarios e contribuia
para retardar o progresso do cristianismo na Asia, confundindo-se na percepgdo popular local seu
comerciante e o missionario estrangeiro”. (SILVA, 2013, p. 72).

35 As sociedades metodistas, fundadas por John Wesley (1703-1791), durante o século XVIII,
“caracterizava-se pela insisténcia na conversdo pessoal e na salvagdo pela fé&”, sendo um movimento
bastante difundido e popular na Inglaterra, se designava enquanto “‘metodistas’ por causa de sua estrita
observéncia das regras de vida e de estudo fixadas pela igreja”, de ordenagdo anglicana. (FOUCAULT,
2015, p. 108).
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[...] os grupos metodistas, incentivados por Wesley [...] recebiam regularmente
a visita de inspetores de moral que examinavam todos os casos de desordem -
adultério, fuga do trabalho, embriaguez - e lancavam mao de algumas punigdes
[...] por outro lado, uma vez que se tratava de prover as necessidades de todos
os elementos duvidosos ¢ moveis que pudessem circular na fronteira dos
grupos: desempregados, miseraveis, invalidos, loucos”. (FOUCAULT, 2015,
p- 95-96).

A nitidez de atuacao desses tipos de sociedades - de vinculacao direta e/ou indireta
a religido - se expressa nas agdes que eram elaboradas e nas campanhas por ordem que
eram fundamentadas dentro de uma premissa de “reforma dos costumes”, cujas
“condi¢des de aceitabilidade” viabilizaram “a generalizacdo da forma-prisdo e do
dominio penitenciario do século XVIII”. (FOUCAULT, 2015, p. 95).

Existiam também grupos que se auto intitulavam como “Sociedade para reforma
dos costumes®®”, “Sociedade da proclamacdo” que se transformara em “Sociedade para
a supressdo do vicio”, em meados dos anos 1820, que eram associados de forma indireta
a comunidades religiosas, mas que pregavam a moralidade e exerciam um controle
externo, de forma juridica, “como se tais sociedades tivessem o objetivo de forgar o poder
judiciario a garantir a conjuncao entre o campo moral e o da legalidade” (FOUCAULT,
2015, p. 96), ou, como tras em A verdade e as formas juridicas (2002, p. 93), “um reforco
de poder da propria autoridade penal”.

Os objetivos dessa Sociedade para a supressdo do vicio, diferentes daquelas
Quakers, por nao serem necessariamente religiosas, ndo pregavam uma ‘“disciplina
endogena”, como traz Foucault (2015, p. 96), mas que “propunha-se impor respeito ao
domingo, impedir a publicacdo de livros licenciosos, mandar fechar casas de jogo e de
prostitui¢do”, mostrando que o controle era externo, que era exercido por dois modos:
pelas ameacas, pressoes, intervengoes e, caso essas técnicas serem falhas, aconteceria o
outro modo, que sdo as dentincias legais e acdes judiciais.

Essas sociedades tinham como objetivo e objeto de intervengao, no século XVIII,
ndo apenas localizar, identificar e aplicar a puni¢do por crimes, mas o ataque direto aquilo
percebido como ‘“falhas morais” e, para além, expandiram a perseguicdo para as
“propensodes psicologicas, habitos, modos de ser, comportamentos como preguica, o0 jogo,

N

a devassidao”. Se tratou, ainda, “de atacar as condicoes e os instrumentos de facilitacao

26 Os objetivos assumidos por essa Sociedade eram “impor respeito ao domingo, ou seja, impedir que as
pessoas se distraissem, fossem a taverna, 14 se reunissem e gastassem; impedir o jogo e a bebedeira, fontes
de despesa e obstaculos ao trabalho; eliminar a prostitui¢cdo e tudo o que pudesse ameagar a familia; reprimir
os desvios de linguagem”. (FOUCAULT, 2015, p. 96).
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da falta” e os lugares que supostamente possibilitariam tal comportamento desviante,
como o “comércio de bebidas, jogos, loteria, casas de prostituicdo”. (FOUCAULT, 2015,
p. 98 - grifo nosso). A bebedeira como uma conduta de imoralidade.

Se percebe que a questdo da falta, do individuo faltante, ¢ colocada pelo Estado
como “dividas” situadas no campo da moralidade e das obrigagdes sociais - como o
trabalho, por exemplo - ¢ a falta de comportamentos que se enquadrem no exigido pela
ordem burguesa, mas que tinham sanc¢des de pena legal por esses “desvios”. Seria um
primeiro momento para a estatizagdo da moral e de seus instrumentos de aplicacdo, onde
a moralizagdo vai ao encontro do Estado, logo, “a moral cristd no sistema de justica
criminal” e a “impermeabilidade entre o cristianismo ¢ o sistema penal” (FOUCAULT,
2015, p. 83) abrindo a possibilidade de misturar crime e pecado, falta e peniténcia em
condenagdes, ¢ encontrando espago para exercer suas premissas na “instituicdo de
sequestro” prisdo € na sua generalizacdo pela sociedade e todo o corpo social que a
compde.

Ainda nesse contexto de crescimento e disseminacao dessas “sociedades de ordem
moral”, Foucault (2015, p. 97-98) analisa concomitante o periodo de desenvolvimento
economico e de deslocamento da populacao para as cidades, metropoles, a concentragao
e o deslocamento de riqueza nesses lugares e a necessidade de vigilancia, ndo s6 para a
populagdo, mas para essa riqueza concentrada.

Nesse periodo e até o final do século XVIII, um novo “problema” necessita de ser
resolvido: a populagdo, como objeto a ser vigiado e controlado. Foucault (2008), em
Segurancga, territorio e populagdo, nos orienta sobre as relagdes historicas entre os
diferentes dispositivos de poder, resgatando em sua andlise que os processos de
industrializacdo e modernizagdo que aconteceram nos centros europeus industriais
causaram essa transi¢do e deslocamento de uma grande quantidade de pessoas para esses
nucleos que vem se formando nas areas urbanas.

Para gerir essas cidades cheias de gente estranha e com costumes diferentes, o
Estado se exige de uma racionalidade que buscard o controle das massas, inferindo na
elaboragdao de um conjunto de saberes que se comunicam e se alimentam entre si. Saberes
esses que foram tomando contorno, também, na medicina social e nas investidas
sanitarias, nas categorizagdes da psiquiatria, nos estudos da demografia dos espagos e
territorios e nos dispositivos de praticas juridicas, como os dispositivos de seguranca e de
disciplina que irdo, em conjunto, atuar sobre essa multiplicidade-populagdo, esse novo

personagem politico, o que significa que,
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administrar a populagdo ndo quer dizer simplesmente administrar a massa
coletiva dos fenomenos ou administra-los simplesmente no plano dos seus
resultados globais; administrar a populagdo quer dizer administra-la
igualmente em profundidade, administra-la com sutileza e administra-la em
detalhe. (FOUCAULT, 2008, p. 142).

Em que consiste essa populacao? Castro (2018, p. 111) em referéncia a Foucault,
demonstra que a populacdo ndo ¢ definida como “uma multiplicidade de sujeitos
juridicos, dos quais se ocupa a soberania, nem como a multiplicidade de corpos
individuais, objeto das disciplinas, mas como uma multiplicidade de individuos”, que s6
existem, pois, ligados a materialidade que pertencem, nas quais existem. A ideia de
governar, partindo do governo da populacdo, consiste em um ato de conducdo das
condutas ao colocar em funcionamento uma sériec de agdes sobre possiveis agoes,
“incitando-as ou dificultando-as, fazendo-as mais ou menos provaveis” e também as
proibindo, pois

[...] a populagd@o aparece, por um lado, em sua dimensdo bioloégica, em sua
naturalidade: suas varia¢des em relacdo ao clima e a geografia, suas taxas de
crescimento ¢ mortalidade, os desejos que movem seus comportamentos, etc.
E, por outro, em sua dimensdo publica: as opinides, os comportamentos, 0s
habitos, as convicgdes, etc. A populagdo [...] é, precisamente, o que se estende
desde o enraizamento bioldgico da espécie humana até o publico.

A emersdo da populacdo como um problema econdmico e politico fez com que os
Estados elaborassem, o que Foucault (2008) nomeia, de uma razao liberal de Estado. Essa
razdo de Estado se deu na maneira como uma Europa ja modernizada condensou seu
estatuto no qual a racionalidade da acdo governamental ¢ também a razao de Estado e,
dessa forma, as verdades a serem manifestadas sio as verdades do Estado. E uma “arte
de governar” pela imposi¢do positiva do poder. Assim, o poder tem como principal
aspiragdo, a enunciagao de verdades e, também, por efeito, as mentiras, estabelecendo o
que vai ser dito e o que ndo vai, o que ¢ digno de ser conhecido e o que ndo o é.

Dessa forma, o Estado enquanto tutor do saber e da verdade, conduziria a sua
populagdo ao passo em que se reduz as resisténcias e as condutas dissidentes via uma
nova racionalidade governamental, pela emergéncia da populagdo como objeto, que surge
porque a populagio existe?’ e, com ela, uma nova realidade se constitui, com mecanismos

disciplinadores e dispositivos de seguranga que irdo atuar porqué e para ela.

27 “Um territério despovoado, com efeito, ndo tem o mesmo significado politico que um habitado”.
(CASTRO, 2018, p. 112).
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A governamentalidade - ademais, uma economia politica neoliberal - ¢ pensada
por Foucault (2008), como governo das populagdes, sendo uma nova tecnologia politica
que emerge como termo de analise e apreensdo sobre a questdo das populagdes e do
territorio, mas, esta forma de governo, de condugdo dos individuos ja aparecia em
sociedades ocidentais no século XVI, com a pastoral crista e, justamente com o processo
de acumulagdo na ¢época mercantil. Nesse contexto, pode-se definir a
governamentalidade “pelo conjunto de institui¢des, calculos e taticas que tém ‘como
objetivo principal o governo da populagao, como forma maior a economia politica € como
instrumento técnico essencial os dispositivos de seguranga’. (CASTRO, 2018, p. 114
apud FOUCAULT, 2004c, p. 111-143).

Nessa nova formacdo de governo, no que se refere a razdo de Estado, Castro
(2018, p. 114) resgata que o fortalecimento do poder do Estado ¢ definido por algumas
premissas fundamentais para seu exercicio: “o desenvolvimento de novo aparato
diplomatico-militar para ocupar-se da politica exterior, e da policia, para a politica
interior”, logo, a sociedade, economia, populagdo, seguranca, liberdade. Explica-se:

Por um lado, a guerra se converte em uma questio de equilibrio entre Estados,
surgem os exércitos profissionais e se estabelece uma diplomacia que busca
regular as rela¢des juridicas. Por outro lado, de acordo com o que na época
policia, toma forma um aparato governamental de carater administrativo para
encarregar-se da educagdo das criangas e dos jovens, da saude publica, das
regras do comércio, dos caminhos e da urbanizacdo, etc. O objeto da policia

[...] é, em definitivo, a vida dos cidaddos ou, mais precisamente, sua
regulamentagdo. (CASTRO, 2018, p. 114).

Vera Malaguti Batista (2020) também nos diz a respeito desse periodo e como a
consolidacdo do capital mercantil, o crescimento das cidades e o empobrecimento de
segmentos de trabalhadores, como camponeses e artesdos, criaram condigdes para a
Revolugao Industrial, assim como as respostas revoltosas, greves € motins por essa nova

massa urbana:

O periodo de transi¢do a modernidade inundou a Europa urbana de gente do
campo. Inicia-se uma fase de sucessivos motins, rebelides, greves,
movimentos detonados pela fome, pela revolta contra as maquinas, pelos
pregos, pela jornada de trabalho. Na medida em que se consolida o capitalismo,
consolida-se também uma classe despossuida, vista como turba ou ralé,
ameacadora e perigosa para a burguesia comercial e manufatureira.
(BATISTA, 2020, p. 37).

A reagdo das elites e autoridades ¢ a violéncia contra a vida dessa massa urbana
empobrecida, faminta e revoltada, e as politicas e leis de controle social entdo sdo

melhoradas, mais elaboradas e fortalecidas para dar resposta a esse panico e terror sentido
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pela burguesia em relagio a essa populagio especifica. E periodo de expanséo e progresso
econdmico e o contexto ¢ de €xodo da populagdo do campo para a cidade. Surge um tipo
de grupo especifico, de carater econdomico, “uma espécie de policia particular encarregada
de vigiar a fortuna burguesa nas novas formas em que ela se encontra exposta em pleno
desenvolvimento econdmico (lojas, docas, estradas)”, uma policia que vigia os portos
ingleses, fiscaliza, inspeciona mercadorias e pessoas e protege a riqueza burguesa. Essa
riqueza, ao ser acumulada, “assumia novos riscos ao se capitalizar, era preciso toda uma
série de organismos de correcdo, que consistiam exatamente nessas associagdes’.
(FOUCAULT, 2015, p. 97-98).

Se no final do século XVIII, o objetivo ¢ a militdncia dessas sociedades e
associagdes de ordem moral é transformado, ndo mais grupos de autodefesa em relacao
ao poder, mas grupos que recrutam socialmente a san¢do de normas, leis, decretos, que
intervém no sistema judiciario e no poder estatal, no comeco do préximo século, o objeto
de atuacdo era sobre a classe operaria - “controlar elementos marginais, duvidosos,
perturbados, vagabundos etc.; no fim, os designados como aqueles que deviam ser objeto
de controle moral eram as ‘classes baixas’ como tais” (FOUCAULT, 2015, p. 99-100) -
as cidades operarias em formacao e o controle politico pelas iminentes revoltas populares.
Um controle daqueles que ndo trabalham, que vivem no 6cio (e no 6pio também). Tem-
se, a partir da analise dos objetivos e objetos de intervengdo desses grupos, alguns
apontamentos que servirdo para conectar com o sentido da proibi¢do das drogas que passa
pelo campo da moralidade e vai de encontro a esse Estado.

Um primeiro apontamento, quase uma conclusao, como Foucault (2015, p. 102)
propoe, ¢ relacionada ao “processo de supercodificacdo €tico-penal” que se desdobra
durante aquele século. Os agentes desse processo sdo esses grupos que foram se
desenvolvendo gradualmente e absorvendo apoiadores dentro das elites burguesas do
poder e que passaram ao Estado e a policia - “um organismo especifico” - a incumbéncia
de efetuar uma série de mecanismos de controle no cotidiano da vida da populagao. Nesse
sentido, “o Estado torna-se assim o agente essencial da moralidade, da vigilancia e do
controle ético-juridico.”

Num segundo momento, abragado ao desenvolvimento do capitalismo, esses
movimentos sociais aplicavam o controle de forma gradual e massiva sob os pobres e a
populagdo operaria, “os lagos entre esse processo € a luta contra as formas novas de furto
ligadas aos novos riscos assumidos pela riqueza em via de capitalizar-se”. (FOUCAULT,

2015, p. 102).
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Em terceiro, a coer¢do cotidiana - “aquilo que estabelece um nexo entre moral e
penalidade” - para além das proibi¢des legalistas, “que incidem sobre os comportamentos,
0s usos € 0s costumes, cujo efeito ndo € punir algo como infragdo, mas agir positivamente
sobre os individuos”, buscando transformar e corrigir do ponto de vista moral, cujo
instrumento ¢ a vigilancia permanente e a coercao. E, por fim, explica Foucault que foram
esses grupos que se propuseram a moralizar a sociedade, “estatizaram a moral e fizeram
do Estado o agente principal da moralizagdo” e da moralizagdo “do sistema penal, a
despeito de sua pratica e de seu discurso”. (FOUCAULT, 2015, p. 102).

Dessa forma, se fez necessario que o Estado passasse a gerir as diversas
substancias psicoativas, as drogas, € ao passo em que potencializa e otimiza a produ¢ao
do sistema capitalista, vai regulamentando todas as drogas que tem potencial benéfico
para a saude, vigiando sua producado, distribuicdo e comércio de algumas consideradas
remédios, usando para curar doencgas do corpo e da alma, gestando todo um conjunto de
mecanismos que atuam na saide da populagdo. Essa gestdo consiste na regulacdo dos
veiculos de propaganda e midia, comércio de substancias psicoativas toleradas, legais e
consideradas dentro da normalidade imposta do uso, como o tabaco e o alcool (com seus
usos medicinais e terapéuticos), na sistematizagao ¢ analise de dados que envolvem as
pessoas usuarias de drogas legais ou ilegais, como uma contabilizac¢do da “dependéncia”
da populacdo, na verificagdo das formas de manejo dos processos terapéuticos que
envolvem o uso de drogas como pratica de cura médica, reconhecendo o consumo outrora
como uma doenca e visando a otimizagdo da saude da populacdo, na avaliacdo da
proibicdo ou da liberagdao de uma droga e seus efeitos sociais e na gestdo das instituigoes
judiciais e policiais, como o sistema penitenciario. (REED, 2013).

O Estado, que cria, aplica e mantém as leis, as regras e as normas para o
funcionamento da sociedade, ¢ aquele que se legitima diante do terror que figura. Como
aquele que elabora leis e politicas - sociais ou publicas - para além do poder soberano de
expor a vida a morte, que ndo esta derrotado, mas renovado no poder de fazer viver e
deixar morrer - intervém na vida da populagdo com outras determinantes.

Foucault utiliza a nog¢ao do biopoder como a forma de se exercer sobre a vida, de
forma positiva, a administra¢do e o aumento das forgas, o controle do corpo e da vida, em

um campo de valor e utilidade - ser ddcil e util, pelos dispositivos de disciplina®® e

2 Foucault, em Vigiar e Punir (2013) utiliza o termo disciplina como um “conjunto de técnicas e
procedimentos com os quais se busca produzir corpos politicamente doceis € economicamente rentaveis”
(CASTRO, 2018, p. 86), seria um “novo poder de julgar”.
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biopolitico. A biopolitica vai atuar na emergéncia e na realidade da populagdo, pela
normaliza¢do da vida como um todo, a vida bioldgica, dai a necessidade estatal de se criar
tal tecnologia de poder que se centra na vida. O racismo estd totalmente ligado a

formacao, desde o século XIX, desses Estados Nagdes.

E isso ¢ bem elucidado por Foucault (2010, p. 304) no seu texto Em defesa da
sociedade:

O que inseriu o racismo nos mecanismos do Estado foi mesmo a emergéncia

desse biopoder. Foi nesse momento que o racismo se inseriu como mecanismo

fundamental do poder, tal como se exerce nos Estados modernos, e que faz

com que quase ndo haja funcionamento moderno do Estado que, em certo
momento, em certo limite e em certas condi¢des, ndo passe pelo racismo.

O racismo nao ¢ discutido por Foucault, como bem nos explica o professor Silvio
de Almeida (2020, p. 114) como sendo apenas “um discurso ou uma ideologia”, mas sim
como uma tecnologia do poder que tem suas fungdes especificas, ainda que exercidas
pelo Estado e seja diferenciada das outras que se aplica:

Desde o século XIX, os sentidos da vida e da morte ganham um novo status.
As mudangas socioecondmicas ocorridas a partir do século XIX impdem uma
mudanga significativa na concepgdo de soberania, que deixa de ser o poder de
tirar a vida para ser o poder de controla-la, de manté-la e prolonga-la. A

soberania torna-se o poder de suspensdo da morte, de fazer viver e deixar
morrer.

Esse poder se exerce no cotidiano da vida, em instituigdes e politicas publicas,
implica “a saude publica, o saneamento basico, as redes de transporte e abastecimento, a
seguranca publica” (ALMEIDA, 2020, p. 114) como exercicio do poder do Estado sobre
a vida, sobre a manuteng¢ao dessa e, quando faltantes, ¢ o deixar morrer. E nesse caminho
que Foucault, em Em defesa da sociedade (2010) nos diz sobre o biopoder: € sobre esse
exercicio do poder que disciplina o corpo e regulamenta as populagdes, que para se
manter precisa de mecanismos e técnicas e da legitimacao social.

Com aquela eclosdo dessa classe proletaria e consumidora, acabando o século
XVIII, foi notavel o significativo aumento da inquietagdo do Estado em regular o uso e o
consumo de drogas - drogas mercadorias que valem muito dinheiro - em virtude do
interesse estatal em controlar e disciplinar a vida dos sujeitos at¢ mesmo no ambito mais
intimo e subjetivo de sua vivéncia, se entranhando nas necessidades individuais e sociais,
no sentido de liberdade, conotando assim os primoérdios de uma politica contemporanea

de contencao as drogas e, principalmente, aos consumidores.
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Em todos os continentes, a proibi¢ao de certas drogas fora elaborada por premissas
e interesses diferentes, embora participem de uma mesma tecnologia para o controle
social da populacdao. Temos alguns paises que, historicamente, iniciaram essa empreitada,
selecionaram as drogas que iriam ser tornadas ilicitas e montaram seu aparato juridico,
seu recurso penal como forma de regular e restringir o comércio ¢ o uso dessas
substancias. A proibigdo as drogas, por certo, ndo deve ser creditada em um ou outro pais,
mas sim, se caracteriza como um movimento “transnacional”. (TORCATO, 2013, p. 17).

Alguns habitos de ingestdo de bebidas alcodlicas, a exemplo, “eram as mais
importantes formas de ingestao de liquidos, ainda mais numa época em que a dgua era
geralmente contaminada e por isso consideradas malsa” (CARNEIRO, 2015, p. 130),
onde a fermentagdo, como técnica ancestral, fazia parte da alimentagdo. Nesse cenario, a
cerveja era considerada “uma bebida, um alimento, um remédio” e estava presente em
um cotidiano embriagado como o dos soldados da extensiva e ostensiva marinha inglesa,
o trabalho duro ndo existia sem a cerveja, e detinham “3 litros de cerveja por passageiro
para a travessia do atlantico”, todo o consumo era gestado pelas autoridades britanicas,
fracionados e estipulados. Houve uma mudanga nessa percepcdo da embriaguez, antes,
era até receitada e recomendada pela medicina como algo a ser feito mensalmente para
que fortalecesse o corpo e regenerasse o vigor fisico e psiquico.

Uma das principais bases de fundamento da proibicdo as drogas, na
contemporaneidade, se deu via movimentos religiosos puritanos - “um agente fiscal ilicito
sobre praticas ilegais” (FOUCAULT, 2013, P. 265) - que emergiram em solo norte-
americano € que objetivavam combater tudo que provocasse o desvio da moral
protestante, que tinha a abstinéncia como bandeira de luta. O café foi a Uinica substancia
que ndo entrou para essa lista de censuras impostas, o alvo era o alcool, associado a
devassidao, a prostituicao, a grupos de imigrantes, a classe operaria em ascensdo e, logo,
atribuido aos “problemas sociais” da sociedade, um bode expiatorio. E nao tardou para
que esse movimento nacional interno se expandisse para outros territorios se incorporasse
no sistema de justica penal.

Como forma de manutencdo do controle e da repressdo, surgiram varios
movimentos moralistas e proibicionistas e, entre os mais atuantes, o Prohibition Party

em 1859 e a AntiSaloon League*® em 1893. Esses movimentos contavam com grande

29 QO puritanismo norte-americano tinha tradi¢des de interpretagdo do cristianismo radicalmente contra a
busca do prazer, pregando uma conduta extremamente severa e contida, podendo ser destacado o
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apoio popular e expressava a ideologia dos “White Anglo-saxon Protestants (WASP)”,
que pregava a moralidade na sociedade através de medidas legais que facilitassem
politicas de repressdo para as praticas consideradas imorais ou corruptiveis do
puritanismo “(comedimento, castidade, sobriedade, religiosidade)” e, entre elas, o vicio,

seja ele qualquer tipo.

Em 1869, foi fundado o Partido Proibicionista. Os cidaddos comuns se
organizaram em sociedades e ligas, como a Sociedade Nova lorquina para
Suspensdo do Vicio (1868), a Liga das Senhoras Cristds pela Sobriedade
(1873) e as Ligas Anti-Saloon (1893). Nas universidades, entidades como a
Federagdo Cientifica pela Sobriedade (1879) foram criadas para definir o
problema (e suas solugdes) sob o ponto de vista académico. Editoras e jornais
dedicados exclusivamente ao tema abriram uma discussdo nacional acerca da
necessidade de banir o consumo do 4lcool do pais.*

Essa ¢época da histéria estadunidense foi demarcada também pela
institucionaliza¢do da medicina cientifica, como ha de se ver, o que deu inicio a disputas
entre as mais variadas categorias profissionais da area da satde, as quais buscavam
legitimar seus campos de saber e intervengao.

Essa foi uma luta acirrada opondo médicos, farmacéuticos, fabricantes de
remédios, herbolarios e praticantes da medicina popular. Um dos grandes
pontos de discordia referia-se a questdo de quem poderia prescrever e quem
poderia produzir as drogas, ja entdo vistas como grandes fontes de rendas. A
atual maneira de regulamentar a divisdo de tarefas so veio a se consolidar no
inicio deste século, apds muitas lutas envolvendo diferentes tipos de barganhas

politicas, da parte das organizac¢des profissionais implicadas, que nem sempre
obedeciam consideragdes cientificas ou até constitucionais. (MACRAE, 2001,

p. 11).

Um dos aspectos essenciais de favorecimento desta “modalidade politica” foi a
adesdo de categorias profissionais a0 movimento proibicionista em ascensdo, que tinha
bases no parlamento e buscava apoiar os médicos em suas reivindicagdes e firmar o
posicionamento sobre o “mal” do livre consumo de bebidas alcodlicas. Consumir certos
tipos de drogas passa a ser crime, passivel de punic¢do, correcdo, e culpabilizagdo moral.

Dessa forma, ¢ a partir do século XX que o uso de drogas - agora consideradas
ilegais - passa a ser crime, um possivel vicio que vai de encontro a virtude sendo pecado,

e a culpabilizacdo do crime e seus efeitos se expandiu para outros espagos, como a

“AntiSaloon League”, fundada em 1893, para lutar contra os trés maiores vicios: jogos de azar, prostituigdo
e consumo de alcool. (RODRIGUES, 2006 p. 50)

30 RIBEIRO, Maurides de Melo; ARAUJO, Marcelo Ribeiro. “Politica mundial de drogas ilicitas: uma
reflexdo historica”. In: SILVEIRA, Dartiu Xavier, MOREIRA, Fernanda Gongalves (Org.). Panorama
Atual de Drogas e Dependéncias. 1 Ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2006, p.458-459.
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psiquiatria e a criminologia positivista, que caminham juntas na conformag¢ao dessa toada
de criminalizagdo as drogas e as pessoas.

O ano de 1906 ¢ demarcado como a ascensdo do proibicionismo internacional,
transformando o movimento estadunidense puritano e doméstico em movimento politico
de especificidade internacional, voltado a restricdo dos psicoativos. A criagdo da Food
and Drug Act nos Estados Unidos em 1906, surgiu como a primeira lei de carater federal
destinada a regular o mercado de drogas no pais, devendo a aprovacdo de alimentos e
substancias-drogas antes que fossem colocadas em circulagao no mercado, a exigéncia de
prescrigdes médicas para a compra de algumas drogas especificas e a rotulacao daquelas
vendidas nos comércios para que a sua composicdo quimica fosse especificada na
embalagem. (CARVALHO, 2014).

Também a questdao do uso imoderado de substancias psicoativas - como o opio -
no territorio estadunidense trouxe um apelo a saude da populagao, para a economia e para
apolitica, onde se iniciou a concepg¢ao da satde publica como uma questdo étnica-cultural
e social. Dessa forma, campanhas populares e movimentos sociais entraram em a¢ao com
o0 objetivo politico de personificar todos os problemas da sociedade a grupos segregados.
Corroborando esta discussao, Silva (2013, p. 70) afirma que,

As proprias campanhas humanitarias e bem-intencionadas da época tinham
com frequéncia o efeito de estimular a xenofobia contra imigrantes chineses
(principalmente os consumidores de opio cru) e reforgar ainda mais o racismo
contra os recém-libertos afrodescendentes (relatorio publicado nos EUA em
1910 afirmava que os “negros do sul” consumiam cocaina, colocando em
riscos as mulheres brancas — presumivelmente por fornicagdo). O somatorio
desses temores, preconceitos e exageros definiu uma nova atitude da sociedade

norte-americana em relagdo as drogas. Era, portanto, somente uma questio de
tempo para que o Governo e o Congresso comegassem a agir.

Ainda no mesmo periodo de cria¢do da Lei Food and Drug Act, “o héabito de fumar
opio foi proibido no pais, ficando o uso restrito ao tratamento das doengas”. O campo
médico estava deliberadamente atribuido nesta causa controladora (RIBEIRO; ARAUIJO,
2006, p. 459).

Dentro de um periodo de 30 anos, foram aprovadas leis semelhantes no territorio
norte-americano, sendo projetos de regulacdo moral também e, até o ano de 1915,
existiam ao menos 27 leis que regulavam a producdo, comércio e consumo de drogas. O
habito de fumar Opio passaria entdo a ser controlado a nivel federal, aprovando no ano de

1909 a Smoking Opium Exclusion Act, considerada umas das primeiras leis norte-
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americanas contra as drogas, tendente a uma parcela especifica dos consumidores -
imigrantes chineses no pais.

O surgimento “oficial” de uma politica de proibi¢do ¢ o Harrison Narcotics Act,
promulgado nos EUA em dezembro de 1914. Tal sang¢ao tinha por objetivo “submeter a
um controle estrito o consumo de opiaceos e cocaina, obrigando médicos e farmacéuticos
a comunicar ao Estado todas as prescri¢cdes”. (SILVA, 2013, p. 37). Também vetava os
médicos de administrarem doses dessas substancias para manter a dependéncia de quem
usava, jogando para o mercado paralelo um grande nimero de pessoas “consumidoras-
ilegais”.

Os movimentos religiosos que valorizavam o sentimento puritano foram
essenciais em preparar e construir um clima politico propicio para vigorar a Lei Harrison
— diante de um tipo de cruzada moralizadora, visando langar no aparato governamental
uma concep¢ao de mundo que pré-diagnosticava uma sociedade extremamente adoecida
e carente de cuidados, cujos anseios vigoravam o carater moral — através do papel da
igreja e dos valores puritanos, e médico-sanitario-juridico através das premissas do
Estado. A Lei Harrison abriu espago para a marginalidade daqueles que vendiam e
daqueles que consumiam essas substancias, criando “na pratica e como figura de direito
penal, o traficante e o ‘viciado’, ambos passiveis de puni¢ao” (BASTOS, 2013, p. 63).

A proibi¢ao global das drogas foi uma das criacdes que mais consentiu
especulagdo financeira e o aparato policial repressivo no século XX, existindo ainda o
interesse em aproveitar o maximo a for¢a de trabalho do proletariado, e para tanto, ficou
estabelecido como principais causadores de desordem, o sexo e as drogas.

Ao adentrar o ano 1919 — cinco depois de a Lei Harrison estar em vigor — a
Suprema Corte dos Estados Unidos, cedendo a pressdes dos movimentos proibicionistas,
aprovou uma emenda a esta lei, em que incluiu o alcool na listagem das substancias
controladas e proibidas, “foi nesse quadro extremamente favoravel ao movimento
proibicionista que foi aprovada a chamada Lei Seca” (CHAIBUB, 2013, p. 63).
Denominada Volstead Act, ratificada pela 18* Emenda da Constituicao estadunidense, que
proibia oficialmente a fabrica¢dao, comércio, transporte, além da importagdo e exportacdo
de bebidas contendo alcool, passando a vigorar em 1920 e, “a partir da qual, temos
conhecimento, surgiram as poderosas mafias e o imenso aparelho policial unidos na
exploracdo comum dos lucros aumentados de um comércio proibido™. (SILVA, 2013, p.

37).
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Nos Estados Unidos, conflitos econdmicos foram transformados em conflitos
sociais que se expressaram em conflitos sobre determinadas drogas. A primeira
lei federal contra a maconha tinha como carga ideoldgica a sua associagdo com
imigrantes mexicanos que ameagavam a oferta de mao-de-obra no periodo da
Depressdo. O mesmo ocorreu com a imigracdo chinesa na Califérnia,
desnecessaria apos a construcdo das estradas de ferro, que foi associada ao
opio. No sul dos Estados Unidos, os trabalhadores negros do algodao foram
vinculados a cocaina, criminalidade e estupro, no momento de sua luta por
emancipacdo. O medo do negro drogado coincidiu com o auge dos
linchamentos e da segregacao social racializada. Estes trés grupos étnicos
disputavam o mercado de trabalho nos Estados Unidos, dispostos a trabalhar
por menores salarios que os brancos”. (BATISTA, 2020, p. 81).

Silva (2013) ao relembrar Gonzalez (2000), afirma que pelo menos trés premissas
podem ser atribuidas a origem da campanha proibicionista norte-americana que,
posteriormente, fizeram com que fossem langadas no campo legal normativas sobre as
drogas.

Como primeiro fator, elege o enaltecimento do sentimento religioso puritano
moldado em um programa politico que se alicercava nos valores tradicionais, que inicia
sua batalha ideoldgica durante o século XIX (com a constituicdo daquelas Ligas e
partidos). O segundo argumento que explica tal cruzada estd estritamente ligado ao
primeiro, porém com o incremento da busca pela hegemonia mundial dos Estados Unidos,
diante de uma tradicdo puritana que se baseava em disseminar preconceitos €tnicos,
raciais, culturais e sociais direcionados aos imigrantes que, presumivelmente colocavam
em risco a influéncia econdmica e social, além de afastar as pessoas do estilo de vida
cheio de virtudes que se baseavam no trabalho, na sobriedade e na fé em Deus. E, por
fim, as convic¢des racistas diante de grupos sociais determinados e racializados,
presumidos como extensao de vicios e desgracas, mas que na realidade,

[...] ofereciam um risco em termos de uma reserva de mercado, como por
exemplo, os chineses que chegaram aos EUA para a construgdo de uma
ferrovia e conservavam consigo o costume de fumar opio e trabalhar mais, por
menos dinheiro, os negros do sul dos EUA que imediatamente apds o regime
escravista tiveram sua imagem associada a violéncia — “negro cocainizado” e
posteriormente os mexicanos, cuja imigragdo colocava os mesmo problemas
sindicais e trabalhistas que os chineses e negros e passaram a ser

“contaminados” pela questdo da violéncia atribuida ao uso de maconha.
(SILVA, 2013, p. 37-38).

Esse processo de instauragao de racismo e xenofobia, por meio do qual as leis e
ideologias de uma condig¢do histdrica estadunidense cruzaram os limites geograficos e se
disseminaram pelo mundo, representando assim o exemplo de sua evolutiva “promog¢ao”

e exercicio de poder hegemodnico mundial. O proibicionismo se tornou mundial e antes
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da I Guerra Mundial, o Governo norte-americano ja era tido como uma das maiores
poténcias econdmicas, militares e politicas de todo o globo.

As legislagdes sobre as drogas ¢ que criam o esteredtipo do criminoso, como nos
ensina Rosa Del Olmo (1990). A autora faz uma analise critica sobre como os varios
discursos que foram criados em torno das drogas, principalmente a cocaina e a maconha,
sdo controversos e serviram para desencadear estere6tipos que dramatizam e demonizam
o “problema da droga”. Escreve a autora sobre o trafico e as possibilidades de legalizacao
da pratica. O resgate historico e analitico que a autora fez tem seu ponto de partida no
pOs-guerra, a partir da década de 50 até os anos 1990, demonstrando as transformacoes
significativas percebidas nesses 40 anos no cenario da geopolitica da droga e na
transnacionalizagdo dos estandartes repressivos que incidem sobre a mercadoria e seus
consumidores determinados.

Primeiro, a droga ¢ colocada como coisa do demdnio e um atentado a moral
dominante, depois vira crime, vira doenga, vira caso de prisdo, traicdo e guerras. Ao se

colocar as drogas como um problema, através desses discursos, ¢ reforgada

a confusdo reinante e para ignorar suas reais dimensdes psicoldgicas e sociais,
assim como politicas e econdmicas. Os esteredtipos servem para organizar e
dar sentido ao discurso em termos dos interesses e das ideologias dominantes;
por isso, no caso das drogas se oculta o politico e econdmico, dissolvendo-o
no psiquiatrico e individual. (DEL Olmo, 1990, p. 25 - grifo da autora).

E, nesse contexto, o que coube a populagao tida como perigosa, essa que ameaga
a sociedade e coloca em risco sua seguranga e saude, ¢ o controle social e racial pela
producao dos ilegalismos e, nesse processo, o Estado contribui com a exploracdo e
dominagdo desse segmento social. Diante da emergéncia da figura do criminoso, aquele
que consome drogas proibidas e por isso pratica ilegalismos e se torna reduzivel as leis e
as normas gerais da sociedade e, correlato, se abriu a possibilidade de constitui-lo dentro
de apreensdes psicopatoldgicas e psiquiatricas que o definem como tal, conceitos como
vicio, dependéncia, toxicomania virardo também objetos de disputas e debates nos
discursos juridicos sobre a drogas.

O processo de criminalizagdo, conforme Baratta (2013, p. 161), se realiza a partir
de trés mecanismos articulados, mas que podem ser analisados separadamente: o primeiro
deles, a produgdo de normas, que seria a “criminalizagdo primaria”, o segundo, sao dos

mecanismos que irdo aplicar as normas, o processo penal que compreende “a acdo dos
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orgaos de investigag¢ao e culminando com o juizo (criminalizagdo secundaria)” e, por fim,
0s mecanismos que irdo executar a pena e aplicar medidas de seguranga.

Ja& a origem da criminalizacdo das drogas, segundo Carvalho (2016) e
Albuquerque (2018, p. 124), “ndo pode ser definida ou datada, pois o processo
criminalizador como um fendmeno moralizador e normalizador ¢ fluido e volatil”. De
influéncia legislativa internacional, diferentes paises determinaram o limite entre o que ¢
proibido e o que ¢ permitido na temdtica das drogas.

Ha uma determinacao estrutural no caso das drogas, regulada por leis de oferta
e de demanda, concomitante a uma carga ideologica e emocional que criou o
“mito da droga”, disseminado pela midia e acolhido pelo imaginario social, a
partir de uma estratégia dos paises capitalistas centrais, responsaveis pela

volumosa demanda por drogas no mercado internacional. (BATISTA, 2020, p.
81).

Na elaborag¢ao de tratados internacionais, convengdes € normativas em matéria de
drogas, se percebe diversos interesses econdomicos “por tras dos textos de aparéncia
cientifica, basta que se olhe para o contexto em que tais regras internacionais foram
criadas” para compreendermos o arcabouco juridico do proibicionismo. (VALOIS, 2020,
p. 38).

Por tal, a influéncia dos discursos na elaboracao desses documentos oficiais, de
dados cientificos manipulaveis por quem demanda o exercicio do poder, da estrutura, do
mecanismo de criacdo desses tratados, de “desfile de vaidades”, pelo “poder, prestigio e
fama”, que estdo circulando nos espacos do debate, da lei e de ordenamento juridico
internacional em matéria das drogas, nos faz refletir sobre “o que quer dizer a norma e o
que verdadeiramente significa para a economia mundial, para o controle das populacdes
e para o acréscimo de injusti¢a social” (VALOIS, 2020, p. 38-39). Seriam as decisdes

contributivas do poder judiciario e de um sistema penal ao encarceramento em massa.

1.1.1 Fundamentos proibicionistas: Entre Guerras e a constru¢cio normativa sobre

as drogas

Se faz guerra com e contra as drogas.

O o6pio, derivado da papoula, era utilizado pelo povo chinés desde o século VII.
(VALOIS, 2020). E uma das primeiras drogas descobertas pela humanidade, que
provavelmente surgiu entre a Asia e a Europa. Vindo da natureza e sem necessidade de

transformagdes quimicas, ¢ extraido diretamente da flor da papoula. Os sumérios
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mencionavam as papoulas entre 5000 e 6000 a.C. e em seu alfabeto-ideograma, tinha o
significado de “planta da alegria”.

O opio, assim como a cannabis, comegaram a ser usados como medicamentos
para cura “‘em rituais religiosos na India e no Egito hd pelo menos quatro mil anos, sendo
Tebas famosa, nos tempos faradnicos, por seus campos de papoula.” (SILVA, 2013, p.
55-56). Os estudos produzidos por Antonio Escohotado (1996, p. 15) sobre a historia das
drogas, resgata as remotas plantacdes de papoula do mundo localizadas em regides nos
continentes europeu e africano.

La primera noticia escrita sobre esta planta aparece en tablillas sumerias del
tercer milenio a.C., mediante una palabra que significa también ‘gozar’,
cabezas de adormidera aparecen también en los cilindros babildénicos mas
antiguos, asi como en imagenes de la cultura cretense-micénica. Jeroglifos
egipcios mencionaram ya el jugo extraido de esta cabeza - el opio - y lo

recomiendan como analgésico y calmante, tanto en pomadas como por via
rectal y oral.

O proibicionismo do 6pio da China, resgatado por Henrique Carneiro (2018),
relata que o consumo de 6pio nesse territorio era usado como estimulante afrodisiaco ao
desejo sexual, a vida sexual como um todo, a vitalidade do corpo, lembrando que o
dispositivo da sexualidade era objeto de intervengao e controle social pelo Estado. O 6pio
foi introduzido na China pelos arabes e turcos no século VIII se tornando um instrumento
central tanto no uso terapéutico como no uso recreativo e para producdo e ampliagdo de
prazeres, diminuir e amenizar dores. Ainda usado de forma medicinal em outras culturas
para tratar de uma série de afecgdes e mal-estares, como analgésico e tranquilizante, como
combate a males de fadiga, depressao e tédio.

O 6pio ndo foi a primeira droga a ser proibida na China, foi o tabaco®!, cujo uso
em forma de fumo foi levado pelos portugueses e, a manuten¢do de sua proibi¢cdo no
século XVII se dava pela penalizacdo de pessoas fumantes de tabaco pela decapitagao.
Por essa proibicdo do habito de fumar tabaco, tém-se os relatos de que a partir dai, no
século XVIII, o povo chinés introduziu a pratica narcotica do consumo do Opio, que

anteriormente era consumido na forma de bebida ou comida.

310 tabaco, de acordo com Henrique Carneiro (2018, p. 115), foi uma das drogas que mais foi beneficiada
pela proibicao do 6pio da China, onde “o cigarro emergiu como uma substancia onipresente ¢ colonizadora
em detrimento da boa saude e da longevidade e com efeitos muito mais deletérios do que os observados
mesmo no consumo abusivo de opidceos”. A venda massiva de cigarros industrializados na China era feita
pela British American Company. A economia da droga ¢ fortalecida pela proibi¢do de umas em detrimento
de outras.
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A China recebeu os portugueses como 0s primeiros europeus que mantiveram
uma atividade mercantil nesse pais, e por meio deles, tomou contato com uma
nova droga de origem americana: o tabaco. No século XVIII, a nova dinastia
Qing, de origem manchu, que havia se estabelecido na China em 1644,
derrotando a dinastia Ming anterior, proibiu o uso do tabaco. Entretanto, essa
medida ndo teve sucesso e logo o tabaco se disseminou e se tornou popular.
(CARNEIRO, 2018, p. 90).

O consumo do 6pio era relacionado as praticas sexuais, consumido em bordéis
como estimulante sexual. No ano de 1729, na Dinastia Qing, a proibi¢ao do uso nao
medicinal do opio foi promulgada, sendo representativa no aspecto da restricdo e
punig¢des a praticas de ordem sexual, incluindo a prostituicdo. Valois (2020, p. 41) escreve
que a proibi¢ao do 6pio se deu também pela justificativa econdmica, que a importacao
desta mercadoria, tendo em vista o aumento do consumo, oscilaria sua balanga comercial,
proibindo igualmente as planta¢des de papoula.

Sobre essa proibi¢ao do Opio, o professor Henrique Carneiro (2018, p. 92) analisa
que proibir um uso habitual de uma droga, como 6pio, foi tido como um experimento
inicial de um controle biopolitico em relagdo ao consumo de uma droga, que se converteu
na ampliacdo do uso do 6pio e na criagdo de uma rede que valoriza o pre¢o maximo, por
conta dessa “escassez artificialmente criada”, via a interdicao pela imposi¢ao repressora.
O consumo, por certo, passa a ser diferenciado, ¢ licito consumir na forma medicinal pela
venda do 6pio em locais regulamentados e passa a ser proibido o consumo hedonista,
abrindo espago para o alto lucro de traficantes de 6pio e a criagdo de uma rota comercial,
tendo em vista que ja se estimava, no século XVIII, o nimero de um milhdo de chineses
viciados naquela substancia psicoativa. (BOITEUX, 2006).

Alto consumo, maior demanda da mercadoria, principalmente as drogas que tem
um forte apelo comercial, a figura do viciado chinés, tdo cara a difusdo das “verdades”
proibicionistas, foi elemento colocado na ordem da “delinquéncia util”. A delinquéncia,
conforme Foucault (2013, p. 264), ¢ a “ilegalidade dominada, ¢ um agente para a
ilegalidade dos grupos dominantes”, ¢ um instrumento que controla e faz pressdo sobre o
ilegalismo, € uma das engrenagens fundamentais no exercicio do poder sobre os corpos.

Os traficos de armas, os de alcool nos paises de lei seca, ou mais recentemente
os da droga, mostrariam da mesma maneira esse funcionamento da
"delinquéncia Util”; a existéncia de uma proibicdo legal cria em torno dela um
campo de praticas ilegais, sobre o qual se chega a exercer controle e a tirar um
lucro ilicito por meio de elementos ilegais, mas tornados manejaveis por sua

organizagdo em delinquéncia. Esta ¢ um instrumento para gerir e explorar as
ilegalidades. (FOUCAULT, 2013, p. 265).
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322 ¢ a movimentacdo

O relativo “problema causado pelo consumo do Opio
internacional para lidar com essa questdo, desencadearam processos que levaram a
violagdo de todo o territorio chinés pelas poténcias coloniais, mascarando os apelos aos
discursos raciais e xenofobicos as reais necessidades sociais diante da exploragcdo de um
povo pela droga. Nao era o povo chiné€s o maior consumidor de 6pio naquela época. A
Inglaterra consumia mais a droga e também criara esse ambiente de preocupacdo com
certa “epidemia” e com o “mal” que o consumo causava naquele povo, mas significava
um desvio na aten¢do para os problemas sociais que a China suportava, pois “a guerra as
drogas tem muito disso, da capacidade de desviar a atencdo da populagdo dos seus reais
problemas. (VALOIS, 2020, p. 49).

As percepcdes que foram criadas em torno do consumo do dpio, motivo pelo qual
se justificaram as guerras, ha de se considerar ainda toda a situacdo da China durante o
século XVIII, cuja atribui¢do foi ao problema do 6pio como a causa principal de todo um
mal social e moral para a populacdo, ndo s6 a consumidora.

Karl Marx, escrevendo para o jornal New York Daily Tribune, em 14 de junho
1853, observava que as revoltas que ocorriam na China (era 0 momento da
rebelido Taiping) tinha sua origem nos ‘canhdes ingleses, que impdem a China
a droga soporifera chamada 6pio. Perante as armas britanicas, a autoridade da
dinastia manchu caiu em pedagos, a fé supersticiosa na eternidade do Celeste
Império desapareceu, o barbaro isolamento hermético do mundo civilizado

quebrou-se, uma brecha se abriu para as relagdes de troca que rapidamente se
desenvolveram. (MARX, 1853 apud CARNEIRO, 2018, p. 101).

Se observa que mesmo sendo proibida a produgdo e o comércio de 6pio no pais
chinés, a importacdo da droga naquele territorio ndo cessou, sendo viabilizado através da
corrup¢ao entre os proprios funciondrios do Império chinés e a permissao desse fluxo
ilegal. No ano de 1779, conforme ensina Valois (2020) a Companhia das Indias Orientais
(British East India Company), de onde vinha o 6pio para a China, era comandada pela
Coroa Britanica, que passa a ter o monopolio de todo o comércio da substancia-
mercadoria, formando assim, um grande esquema de trafico de 6pio, com pagamentos
pelas cargas em ouro e prata que, logo convertida em moeda britanica libra inglesa. Com
esses valores obtidos nas transacdes, tal Companhia exportava para seu territorio aqueles

produtos exoticos tdo consumidos no centro, o cha e a seda.

32 Largamente aceito como produto recreativo no Oriente € podendo ser comprado sem restrigdes na
Inglaterra e nos EUA até o fim do século XIX, o 6pio suscitou também o aparecimento de “Casas de Opio”
em grande parte das cidades europeias. (MACRAE, 2001).
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Até o ano de 1838, toda rede de trafico de 6pio estava satisfeita com os valores
obtidos nesse comércio, para depois, o fechamento dos portos chineses e o endurecimento
das fiscalizagdes e apreensdes trouxe prejuizos ao interesse comercial inglés e ao livre
comércio que tanto usavam como justificativa e, intolerante, buscou justificativas para
dar inicio a uma série de restrigdes, repressoes e guerras contra a China.

Pesquisadores da area das drogas entram em consenso ao relatarem que o principal
motivo que desencadeou os dois episodios das Guerras do Opio (1839 a 1842 ¢ 1856 a
1858) foi o crescimento massivo do consumo dessa mercadoria no século XIX, e que esse
consumo fez desequilibrar a balanga comercial da China ao proibir o consumo do 6pio,
trazendo prejuizos a sua maior exportadora, a Inglaterra®®>. Mas também existem outros
fatores para isso. Para que esse comércio chinés voltasse a acontecer, a Inglaterra impds,
pela guerra, a venda da droga naquele territorio. Porém, de acordo com as andlises de
Valois (2020, p. 47), essas guerras eram, a0 menos o que se diziam sobre ela, para permitir
o comércio e consumo do 6pio na China, embora a Coroa Britdnica realmente nao
explanasse que seu interesse era justamente na proibicao da droga, pois sendo proibido,
a mercadoria (&) era mais lucrativa.

Na segunda Guerra do Opio (1856-1860), se refletem nesses conflitos
internacionais as dissensdes entre as poténcias daquele periodo quando o assunto € o
controle do comércio e consumo do Opio. As tensdes econdmicas, outrora marcadas pela
divergéncia entre a regulacdo proibicionista do 6pio na China e as ambi¢des do império
britanico em, formalmente, legalizar o 6pio no territorio chinés, motivag¢ao estritamente
comercial. Posterior a essas Guerras, a China se torna o maior produtor de 6pio no mundo,
elaborando ainda a formulagdo do “Decreto Imperial de 1906 que proibiu o cultivo € o

uso de 6pio por um periodo de dez anos”. (BOITEUX, 2006, p. 37).

33 Sobre o reinado da Rainha Vitoria (de 1837-1901), a Inglaterra era comprometida até os 0ssos com esse
comércio do 6pio. Nessa passagem, Eduardo Galeano (2020, p. 140) traz uma referéncia histérica um tanto
curiosa, embora ndo surpreendente: “A rainha Vitoria foi, além disso, a maior traficante de drogas do século
dezenove. Em seu longo reinado, o Opio se tornou a mais valiosa mercadoria do comércio imperial. O
cultivo em grande escala da amapola ¢ a produgdo do 6pio desenvolveram-se na India por iniciativa
britanica e sob controle britanico. Boa parte desse 6pio entrava na China por contrabando. A industria da
droga abrira na China um crescente mercado de consumo. Calcula-se que havia doze milhdes de viciados
quando, em 1839, o imperador proibiu o trafico e o uso do 6pio, por causa de seus efeitos devastadores
sobre a populagdo, e mandou confiscar os carregamentos de alguns navios britanicos. A rainha, que jamais
em sua vida mencionou a palavra droga, denunciou esse imperdoavel sacrilégio contra a liberdade de
comeércio e enviou sua frota de guerra as costas da China. A palavra guerra tampouco foi mencionada ao
longo das duas décadas que durou, com um par de interrupgdes, a Guerra do Opio iniciada em 1839. Atras
dos navios de guerra iam os navios mercantes carregados de opio [...]”.
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A Inglaterra sai vitoriosa dessas guerras>* contra a China, obtendo o monopélio
do comércio do 6pio e, dessa forma, a comercializagdo internacional do produto, tida
como pratica licita e importante fonte de lucro e manutencdo e exercicio do poder. Além
disso, a Inglaterra impds concessdes ao governo chinés, como o Tratado de Nanquim®
de 1842, fruto do primeiro conflito entre os paises.

Esses episodios das Guerras do Opio influenciaram a politica atual do uso e do
consumo de drogas pela expansdo mercantil e politica das substancias psicoativas. Essas
guerras protagonizadas entre o Império Chinés e a Coroa Britanica abriram o inicio do
confronto internacional pelo monopdlio do comércio da planta e impulsionaram a corrida
mundial de controle e regula¢do sobre drogas, despertando o inicio de uma série de
discussoes internacionais sobre o controle internacional dessas substancias. Valois (2020,
p. 49) faz uma curiosa investigagdo de que, nessa época se “proliferaram agéncias
bancarias para financiamento das atividades inglesas no oriente, sendo o HSBC (Hong
Kong and Shangai Banking Corporation) uma das institui¢des inglesas constituidas
naquela época, fundada em 1860”.

Os conflitos violentos se conformam como instrumento de apelo a atengao a satide
publica, pelo consumo massivo do opio, em esfera internacional, que refletiram as
inconformidades entre as impérios coloniais da época com relagdo ao controle do
comeércio e consumo do Opio e seus respaldos na economia mundial, marcado pela
contraposi¢do entre o proibicionismo na China e os interesses inglés (e também de outras
poténcias coloniais) pela validagdo do 6pio em territorio chinés, atraido pela motivagao
econdmica, tanto que apOs essas guerras houve a abertura for¢osa dos portos chineses ao
comeércio do opio. Dessa forma, o dpio foi utilizado como um mito demonizador, como
uma substincia que escravizava o povo consumidor, mesmo diante de seus usos

terapéuticos e medicinais.

34 “No final do século XIX, foram restabelecidas as rotas de comércio ilegal de 6pio, sem se conseguir
interromper seu fluxo ou reduzir os lucros, que aumentavam cada vez mais. O Império Chinés, por outro
lado, saiu humilhado e subjugado da guerra, tendo aberto seu comércio para o mundo, com a Inglaterra
como seu parceiro principal, detentora de diversos privilégios”. (BOITEUX, 2006, p. 37).

35 Depois de concluido o primeiro conflito, “[...] foram abertos ao comércio exterior cinco portos chineses
aos comerciantes ingleses e estabelecido o controle britanico sobre a aduana chinesa. O 6pio foi aceito
como um artigo licito de comércio e sua importagdo foi permitida sem restrigdes [...] ao final do segundo
conflito, o Tratado de Tientsin (1858) forgou os chineses a legalizar as importagdes de opio. Com isso a
balanca comercial passou a desfavorecer a China [...]. Mais tarde, o comércio do 6pio tornou-se um item
permanente do comércio triangular entre Reino Unido, India e China. Pela Convengio de Pequim (1860),
o governo chinés foi forgado a abrir novos portos e o rio Yangtze para o comércio estrangeiro, franqueando
acesso ao interior do pais”. (SILVA, 2013, p. 67).
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Pela capacidade do Estado em intervir e controlar a vida cotidiana das populagdes
em seus habitos e costumes individuais, corporais e culturais, constitui-se entdo um
modelo biopolitico de gestdo da vida, usando como subterfigio essa ideia de saude
publica, que se junta as teorias eugenistas da raga, criando com forte dominio sobre as
praticas de consumo de drogas.

Nesse ano de 2022, no més de janeiro, completou 123 anos da Primeira
Conferéncia Internacional do Opio (Comité do Opio) em Xangai, em 1909, convocada
por Theodore Roosevelt, lider dos Estados Unidos da América a época, reunindo treze

paises’®

com vistas a discussdo de regulagdo, producao e comércio de 6pio e seus
procedentes, sob um contexto de disputas politicas e econdmicas. Nao houve participacao
do Brasil e nenhum pais da América Latina nesse evento.

As vésperas da Conferéncia, os norte-americanos aprovaram o Smoking Opium
Exclusion Act (1909), cuja lei colocou na ilegalidade o 6pio importado de outros paises,
menos aquelas importagdes que eram destinadas as empresas e industrias farmacéuticas
registradas. O posicionamento proibicionista do governo norte-americano se destacou
nesta Conferéncia. Nessa ocasido, os representantes europeus concordaram formalmente
com a sugestdo norte-americana de restrigdo do comércio do 6pio a finalidade médica;
ndo foi uma medida legal concreta, tendo em vista a pressdo das industrias
farmacéuticas’’ europeias. Ainda assim, formou-se a constituicio de bases para
posteriormente fundamentar a criacao de tratados multilaterais sobre a matéria.

A convocacdo desta reunido pelo governo norte-americano partia de uma série de
interesses, pois os EUA viviam problemas de ordem comercial com a China; problemas
esses que vieram pela resisténcia®® do império chinés em acatar a politica comercial hostil
dos norte-americanos e, para tanto, se tornou necessario que o territoério chinés se

transformasse “afavel”, contudo “a proposta de aproximagdo com a China procurava

36 Os paises-membros a participar foram Gra-Bretanha, Franga, Alemanha, Japao, Holanda, Portugal,
Russia, China, Sido, Pérsia, Italia, Austria-Hungria e EUA. A Turquia foi o tnico entre os membros dessa
comissao a ndo enviar representantes para a Conferéncia. Nao houve participagao do Brasil e nem de paises
da América Latina. (SILVA, 2013).

37 As poténcias coloniais argumentavam que a responsabilidade de regular o dpio e seus derivados caberia
exclusivamente ao territorio nacional, negando-se a firmar qualquer acordo de controle juridico. Os paises
com fortes inddstrias farmacéuticas, como a Alemanha (em 1898, a heroina ja era comercializada pela
Bayer Pharmaceutical nas farmacias e sem controle de receitas), Holanda e Suiga concederam a apoiar
regulacdes sobre as matérias-primas e se recusaram a elaborar restricdes as drogas ja produzidas. (SILVA,
2013; BOITEUX, 2006).

38 “Desde The Chinese Exclusion Act em 1882, as relagdes entre a China e os EUA nfio eram amistosas.
Esse ato promulgado pelo governo norte-americano proibia a imigrag¢ao de chineses por um periodo de 10
anos, negando ainda os processos de nacionalizacdo daqueles que residiam no pais. (CARVALHO, 2014).
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resolver dois problemas: controlar a entrada de 6pio em solo americano e retomar o
comércio com os quatrocentos milhdes de chineses”. (CARVALHO, 2014, p. 155).

A experiéncia do didlogo internacional sobre a questdo das drogas, materializada
pela Conferéncia de Xangai, resulta em um preliminar escopo de um sistema de
colabora¢do mundial de assuntos relacionados as drogas. Mesmo nao estabelecendo, de
certa forma, nenhuma imposi¢do internacional, o episédio firmou o marco inicial de
controle de drogas e a pratica internacional de encontros diplomaticos nessa ordem,
trazendo para a abordagem das substancias psicoativas a associacao aos problemas sociais
causados pelo consumo, determinando um vasto repertorio sobre informagdes da
produgdo mundial de 6pio e a configuracdo da produgdo de crimes relacionados a droga.

Os discursos em conformagao nesses espagos, pela sua capacidade de alcance e
serventia a interesses, propuseram no mais alto escaldo da dominacdo global a colocacao
do objeto em evidéncia: a droga e suas associagdes sao firmadas em crimes passiveis de
penalidade. Instaura-se, de inicio, um certo tipo de tribunal da droga que ir4, ano apos
ano, se aprimorar, incorporar elementos para sua manuten¢do que apliquem a disciplina
- “com aspecto de lei” pela puni¢do, aumentando a dissimetria entre classe e raga.
(FOUCAULT, 2013, p. 265).

Decorridos trés anos da Conferéncia de Xangai, a /¢ Convengdo sobre o Opio de
Haia (Convengao de Haia) em 1912, novamente foi estimulada pela imposicao do
governo norte-americano pela sobriedade, que ndo mediu esfor¢os para que houvesse a
implementagdo de sua politica antidrogas a nivel mundial. A Convengdo de Haia foi o
marco da proibi¢do internacional sobre substancias psicoativas — cocaina, Opio € suas
respectivas variagdes — onde o0 uso € o consumo passaram a ser dispositivos de
intervencdes estatais’®, conformando-se em uma trama geopolitica carregada de
interesses econdmicos.

A droga, sendo objeto de varias tratativas internacionais se constitui dentro da
supremacia nacional como pauta de seguranga e satide publica, provocando o surgimento
de leis especificas e uma maior mobiliza¢cdo da maquina policial, todo um arranjo penal

elaborado sob as premissas proibicionistas norte-americanas, ampliando o rol de

39 Apos Haia, alguns paises andinos também aprovaram leis de drogas, notadamente influenciados pelos
EUA ap6s o governo aprovar a Harrison Act de 1914, “como Bolivia e Equador, aprovaram suas primeiras
leis de drogas em 1916; Colombia assim o fez em 1920; o Peru em 192187 e a Venezuela em 1930, sob a
justificativa de adequar suas legislagdes nacionais aos compromissos internacionais. Na Europa, as
primeiras leis penais sobre drogas surgiram um pouco antes, em decorréncia da assinatura do tratado de
1912: na Franga em 1916, na Inglaterra e na Holanda em 1920, na Suica em 1924 e na Alemanha em 1929”.
(BOITEUX, 2006, p. 51).
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substancias que seriam proibidas, como “a proibi¢ao total da cocaina e de derivados da
coca e mais adiante dos diversos tipos de cannabis sativa”. (BOITEUX. 2006, p. 38).

E um primeiro passo para a sedimenta¢io de um arcabougo regulador da tematica
das drogas em nivel global, que forneceria matrizes para futuras legislagdes nacionais, €
submetendo a vigilancia e a repressao do Estado um repertorio de praticas sociais que
envolviam os consumos de drogas — uso médico, recreativo, religioso, ritualistico,
hedonista. Deu ao trato as drogas a repressao e a proibi¢do ao determinar a restri¢do da
producao, do comércio e do uso de 6pio, submetendo-as as necessidades do saber do
campo médico e cientifico. Todo um sistema de registros e “autorizacdes” foram
elaborados e colocados em pratica, além de definir quimicamente o que sdo os opidceos*’
e a cocaina.

O oOpio, enquanto substancia extraida de uma planta carregada de simbologia e uso
cultural, religioso, ritualistico, hedonista, foi o propulsor universal para a criacdo de
mecanismos de controle estatais fortemente justificados em prerrogativas higienistas,

classistas e morais, que

inaugurou o comércio internacional de drogas, os conflitos internacionais
sobre drogas, as mafias e as tentativas domésticas e multilaterais de controle.
Até o final do século XIX, o opio e seus derivados imperaram de forma
praticamente absoluta entre as sociedades consideradas civilizadas, tanto nos
meios abastados quanto entre migrantes e classes operarias, para fins
medicinais e, crescentemente, recreativos. (SILVA, 2013, p. 63).

Se demarca o destaque da lideranga imperialista norte-americana na pauta
internacional sobre o controle de drogas, por um impeto proibicionista, além de jogarem
no mundo dois conceitos que fundamentam a argumentagdo reguladora estadunidense
durante o século XIX: um ¢ o conceito de “uso legitimo” que qualquer consumo que nao
fosse feito com finalidade médica e cientifica (a medicina e a ciéncia ocidental) deveria
ser tratado como ilicito; o outro conceito detinha a necessidade de se combater quem
ofertava, ou seja, controlar as drogas nos locais de produgdo (e nesse caso, paises
colonizados e produtores como a India e a Turquia - que era o segundo produtor mundial
de 6pio a época).

Recorrendo as justificativas em prol da adequacao as Convengdes Internacionais,

nos EUA as leis de controle de drogas se converteram em regulacdes hostis,

40 Substancias que sdo derivadas do dpio.
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essencialmente com a criacdo do Harrison Narcotic Act’' em 1914. O novo desenho

proibicionista internacional chegou a outros paises que criaram e alteraram suas
legislagdes de drogas, como a Franga, com a Lois sur les drogues, de 1916 e o Dangerous
Drug Act de 1920 no Reino Unido. (BOITEUX, 2006).

Diante das estratégias adotadas por alguns paises de protelar os acordos de Haia,
em 1914 o documento ainda ndo havia sido sancionado, e nesse periodo, se inicia a
Primeira Guerra Mundial, alocando as discussdes de Haia para um segundo plano.
Algumas consequéncias emergiram desse processo de barbarie instaurado, levando em
consideragdo a dependéncia dos paises em obterem medicamentos para “curar’ e tratar
os atingidos em campo de batalha, como exemplo, os alemaes pararam de fornecer
morfina e heroina, deixando paises a beira da escassez os levando a ampliarem suas

fabricas farmacéuticas no centro dos empenhos bélicos.

A acgdo decisiva para incluir ndo opiaceos na lista de drogas a serem banidas a
nivel internacional partiu da Gra-Bretanha. Em sua tardia resposta ao convite
do governo americano, o governo inglés concordou com a conferéncia
proposta, mas o fez de maneira que os tdpicos a serem discutidos pudessem
ser alterados, mudando assim a evolucdo da politica mundial de drogas. Os
ingleses queriam suprimir parte substancial da discussido do 6pio — pontos que
significariam, como eles ja sabiam por experiéncia, aceitar a provocagdo — e
trocar esses pontos do programa da conferéncia pela questdo da morfina e da
cocaina. Foi em setembro de 1910 que a palavra cocaina foi pela primeira vez
introduzida no discurso internacional sobre o controle do épio, quebrando
assim a restri¢do das conferéncias e convengdes internacionais ao tema do 6pio
e dos opiaceos e introduzindo a forga a questao dos alcaldides industrializados,
ameacando os interesses econdmicos de paises como a Alemanha, que
lucravam ndo com a exportagdo de matéria-prima ou quase ndo elaborada
(como a exportagdo do 6pio da India para a China), mas com a exportagio de
produtos farmacéuticos de alta ‘tecnologia. A Alemanha, deve ser lembrado,
era o principal produtor e exportador de cocaina nos anos que precederam a
Primeira Guerra Mundial. (SCHEERER, 1993, p.173-174 apud BRITES,
2017, p. 101-102).

Ao fim da Primeira Guerra Mundial, A Triplice Entente (Franca, Inglaterra e

EUA), poténcias vitoriosas, reuniram-se em Versalhes a fim de buscar um acordo que

41O Estatuto do Harrison Act proibia totalmente qualquer tipo de uso de drogas sem que fosse por
necessidades médicas, implicando a severidade do controle e circulagdo do Opio, cocaina e seus
procedentes. O comércio de cocaina, por exemplo, era legalizado via prescrigdes médicas, e a heroina, um
opiaceo derivado, poderia ser incluida em pequenas doses na composicdo de medicamentos que nao
precisassem de aprovagdo médica. Essa Lei regulou como as drogas proibidas poderiam ser
comercializadas e legalizadas e quais instrumentos poderiam facilitar sua compra, como as receitas médicas
- o que fortalece o discurso e a profissdo do médico da época -, e a descrigdo da composi¢do quimica nas
embalagens. Conforme Boiteux (2006, p. 51), o texto que provou tal Lei também criara alguns estereotipos,
como traficante, que produz e comercializa a droga proibida, regulado pela penalidade e encarceramento,
e o doente, o viciado que consumia a droga sem a autorizagdo médica necessaria, que deveria, por isso, ser
tratado de forma compulsoria. A vista disso, a classe médica detém o “monopdlio de receitar psicoativos a
seus pacientes, uma vez que, para o acesso a essas substancias, passou a ser necessaria a prescri¢ao”.
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trouxesse “relativa paz” aos paises. Dessa reunifio, surgiu o Tratado de Versalhes** que
estipulava a formagdo da Liga das Nacgdes*® onde atribui-se “ao recém-criado érgio a
supervisao dos acordos relativos ao controle de drogas” (SILVA, 2013, p. 83), cuja
fun¢do também seria de conseguir manter essa paz e, para tanto, precisava-se controlar as
drogas. No interior dessa Liga, cria-se o Comité Consultivo sobre o Tréafico de Opio e
Outras Substancias Perigosas (Opium Advisory Committee), em 1920, inicialmente
composto pelas poténcias coloniais** da Europa, cujos interesses estavam voltados ao
comércio no oriente € com os paises que eram os principais produtores de 6pio.

Nas Convengdes seguintes, gradualmente os interesses mundiais e controles
foram se estendendo para outros tipos de drogas, como a cocaina e a cannabis®. O mesmo
fortinio que colocou a cocaina no rol das substancias a serem controladas, se derrama
sobre o canhamo (fibra da cannabis, ¢ um de seus compostos) na 2“ Conferéncia
Internacional do Opio em 1925. Significando um passo adiante no trato sobre as drogas,
esta Conferéncia determinou aos paises a submissdo de relatorios anuais acerca da
produgdo e consumo de drogas que deveriam ser analisados pelo Permanent Central
Opium Board, um sistema que monitorava internacionalmente as drogas.

A Primeira Convenc¢do de Genebra, realizada em 1931, determinada a controlar
a fabricacdo e regularizar a distribuicdo dos “estupefacientes” — que sdo as drogas
narcéticas*® — limita a fabricagio, em seu territorio de origem, de drogas para fins médicos
e cientificos. Desta vez, contou com a participa¢do de paises da América Latina, “Brasil,
Bolivia, Chile, Cuba, Nicaragua, Republica Dominicana, Uruguai e Venezuela” incluindo
aqui pela primeira vez o Brasil que foi representado por dois médicos, onde o “viés de

saude publica dado ao tema pelo Brasil e outros paises contrasta com a diferente

42O Tratado foi assinado por quarenta e quatro paises e sua elaboracio foi fundamentada em pressupostos
langados pelo ento presidente dos Estados Unidos da América, Woodrow Wilson, porém, “com a recusa
do Congresso estadunidense em ratificar o Tratado de Versalhes, os Estados Unidos ndo se tornaram
membro do novo organismo”. (CHAIBUB, 2013, p. 92).

43 “Também chamada de Sociedade das Nagdes. A sede da organizagio passou, em novembro de 1920 para
a cidade de Genebra, na Sui¢ca. Com o desenvolvimento da Segunda Guerra Mundial, a Liga das Nagdes,
fracassando em sua missdo, foi dissolvida por volta de 1942. Em 1946, o organismo passou as
responsabilidades a recém-criada Organizagdo das Nagdes Unidas, a ONU”. (CHAIBUB, 2013, p. 92).

44 Reino Unido, Franga, Holanda e Portugal. (SILVA, 2013).

4 Juntamente na Conveng¢do de Haia, foi debatida a ideia e a necessidade de criagdo de um protocolo —
assinado pelos paises signatarios — para o controle internacional de drogas que eram enviadas via postal,
além de analises sobre a cannabis que foi incluida de forma improvisada na reunido.

4 “Em termos farmacoldgicos, trata-se de um agente quimico que induz ao estupor, sono, coma ou
analgesia (insensibilidade a dor). O termo refere-se, em geral, a opiaceos ou opidides chamados analgésicos
narcéticos. Na linguagem comum ou terminologia legal, ¢ muitas vezes usado com pouco rigor para
significar drogas ilegais em geral, inclusive estimulantes, independentemente de sua farmacologia”.
(SILVA, 2013, p. 383).
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abordagem de terceiros”. (SILVA, 2013, p. 85). E ¢ pela premissa da saude publica que
o discurso médico intervém na questdo das drogas como um “problema”.

Nessas condic¢des, as Convengdes de 1925 e 1931 foram consolidadas de maneira
conscienciosa, produzindo um eficaz sistema de monitoramento nos paises signatarios
sobre o comércio licito. O comércio internacional de morfina e cocaina declinou e, dessa
forma, a atengdo estava voltada a ideia de que realmente poderia ser mais eficaz se os
Estados controlassem o processo de produgdo, enquanto se convertia em uma cruzada
mundial pela proibi¢do. Sendo assim, o consumo e uso recreativo de substancias
controladas passam a ser criminalizados e elevados a condicao de ilegalidade.

Outro momento que € importante resgatarmos ¢ a Grande Depressdo de 1929, que
colocou ao desemprego milhdes de pessoas e, logo, ndo demoraram em achar culpados
por essa crise instaurada. Esse evento propiciou um progressivo achismo de que os negros
e mexicanos estavam tirando — roubando - os empregos dos brancos no pais, pois se
submetiam a trabalhar mais por menos. Elevou-se a famigerada associagdo dessas pessoas
com a maconha, ligagdo anteriormente considerada um perigo moral.

A Convencdo de 1931%7 foi o auge das convengdes no sentindo da severidade em
controlar a produ¢do e a distribuicao ilegal das substincias controladas e, para tanto,
deveria ser feito em sua origem — nos paises produtores. Dessa maneira, o emergente
regime proibicionista que se conformava no locus internacional, reuniu dispositivos para
controlar e regulamentar os cultivos, a producdo e a distribuicdo de substancias
psicoativas para finalidades médicas e cientificas, além de buscar eliminar os cultivos,
producdo e comércio ilegal, colocando em um segundo plano as questdes que,
supostamente, foram o objetivo de toda essa movimentagdo: consumo e abuso de drogas
enquanto categoria de saude publica.

Em 1936 aconteceu a 2* Convencao de Genebra, conhecida como Convengao para
a Repressao do Trafico Ilicito das Drogas Nocivas, cuja pauta principal era a repressao
ao trafico ilegal de drogas ditas nocivas, e propunha a impunidade e extradicdo aos
traficantes, intensificando a perspectiva punitiva aqueles que descumprirem as
recomendacdes e acordos firmados nos encontros anteriores, estampando a métrica

proibicionista a questdo de acdes mais rigidas e de mundializagdo dos servigos policias,

47 Algumas leis, regulamentos e decretos que passaram a vigorar em determinados paises apds os anos
1930, conforme Rosa Del Olmo (1993, p. 32): “nos EUA o Marihuana Tax Act (Ato de Imposto sobre a
Maconha) de 1937; a Lei de Fiscalizagdo de Estupefacientes de 1938, no Brasil, que substitui uma série de
decretos anteriores; a Ley de Estupefactivos de 1934 da Venezuela; o Decreto 1.377 da Colombia, assim
como a Ley 18 de 1933; e a Ley 95 que modifica o Cédigo Penal neste sentido”.
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que se especializavam em combate ao trafico de drogas tornadas ilicitas. Com esse
reconhecimento internacional do que era tipificado enquanto trafico de drogas como
crime, “nasce igualmente o traficante e toda a carga de demonizagdo que o conceito
carrega hoje em dia.” (VALOIS, 2020, p. 179).

Ademais, novas restricdes a diferentes tipos de drogas foram colocadas em
praticas, como a exemplo nos EUA, onde a cannabis passa a ser uma das drogas
expressamente proibidas e passiveis de penalidade pela criagdo de uma legislacdo
especifica. Na campanha elaborada para a sua proibi¢ao, fumar maconha era diretamente
associada a algo nocivo individualmente e socialmente, a violéncia associada era
direcionada aos grupos de mexicanos residentes no pais, sendo entdo o governo federal
pressionado para a proibi¢ao do uso da maconha pela

Marihuana Tax Act de 1937, que estabeleceu o controle sobre a transferéncia
e a venda da planta, cuja posse ilicita passou a ser crime federal. Com isso, a
cannabis sativa foi submetida a controle por parte do estado norteamericano,
tendo sido prevista pena de dois a dez anos de prisdo na primeira infragdo, de
cinco a dez anos numa segunda, ¢ inacreditaveis dez a quarenta anos na terceira
vez. Além disso, o governo americano iniciou uma agressiva campanha
publicitaria sobre os efeitos deletérios do consumo da erva, assim como

publicagdes incentivadas pelo governo descreviam e alertavam para os
temiveis e perigosos efeitos dessa droga. (BOITEUX, 2006, p. 52).

Nos EUA, em 1936, quarenta e oito estados ja estavam com leis rigorosas que
proibiam e suprimiam as plantacdes de maconha. Proibir as drogas estava passando para
a esfera federal, onde o controle era compreendido pelos EUA como uma estratégia de
gestar a populagdo e vigiar o consumo proporciona abertura para monitorar e regular a
conduta intima e social das pessoas.

A cria¢do da Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU - 1945) — antiga Liga das
Nacodes - po6s Segunda Guerra Mundial, estabeleceu as bases do controle internacional
sobre as drogas; regulacdes essas que perduram pelo nosso tempo, em forma de
Protocolos*® assinados pelos paises signatirios. Como referéncia da hegemonia
proibicionista, a integracdo da penalizagdo sobre o uso de Opio e seus derivados, e da
cocaina para além das esferas médicas e ares de cientificidade sdo as diretrizes que
guiaram a politica mundial de drogas, proibi-las ¢ uma estratégia.

Sobre a ONU, algumas notas. E nesse periodo que se conforma a policia

internacional que vai dar o trato politico da questao das drogas, criada e representada por

4 Qs Protocolos: Genebra de 1946, Paris de 1948 e um especifico na limitacdo e regulamentagdo dos
cultivos de papoula e uso do 6pio, do ano de 1953. (BOITEUX, 2006).
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Comissoes e Subcomissoes dentro da ONU, como o Conselho Econdmico e Social que
vai criar, em 1946, a Comissao de Entorpecentes (CND). Valois (2020) aponta que esta
deveria ser um instrumento de implementacdo das convengdes internacionais,
supervisionando e elaborando documentos, relatorios e revisdes sobre o controle
internacional, com as premissas de fiscalizar e controlar as producdes e das redes de
distribuicdo de drogas pelo mundo, com extrema vigilancia sobre os paises produtores,
como Bolivia e Colombia.

No contexto dos anos 1950, as analises de Rosa Del Olmo (1990, p. 29) reportam
que as drogas ainda ndo eram vistas necessariamente como um problema com grandes
proporgdes, “pois ndo tinha a mesma importancia econdmico-politica da atualidade” e
que seu consumo nao havia alcancado niveis colossais, que ndo existia essas epidemias

tdo difundidas, era, em todo caso,

mais um universo misterioso, vinculado sobretudo aos opidceos — morfina ou
heroina —, préprio de grupos marginais da sociedade, desde integrantes da
aristocracia europeia, médicos e intelectuais, musicos de jazz e grupos de elite
da América Latina, até delinquentes comuns. (idem).

Nos Estados Unidos, esses opiaceos derivados do 6pio eram consumidos desde os
guetos urbanos, vinculados ao povo negro e de origem porto-riquenhas, ja a maconha -
conhecida como “The Killer weed” associada a violéncia, agressdes e crimes - também
estava ligada a grupos marginalizados, como os emigrantes mexicanos. Na periferia
latina® do mundo, as drogas eram relacionadas a grupos marginalizados e pobres,
associados a violéncia e a delinquéncia. Na Inglaterra, se iniciavam campanhas que
consideravam as drogas como uma “ameaca social” pois era vinculada a populag¢ao negra
emigrantes que provinha da Africa, “cujos integrantes eram vistos como ‘depravados
sexuais’, que buscavam suas vitimas entre jovenzinhas inglesas”. (DEL OLMO, 1990, p.
29).

Em outro ponto, os discursos das instituigdes “especialistas” ONU e OMS

(Organizagao Mundial da Saude) e as formulacdes elaboradas sobre as drogas dentro de

4 Resgata Rosa Del Olmo (1993, p.32) que, nessa época da consolidagio do aparato burocratico
internacional sobre as drogas nos anos 1950, na América Latina também se firma alguns desses termo,
paises como o “Equador, por exemplo, sanciona uma lei sobre o trafico de matérias-primas, drogas e
preparados narcéticos em 1957; o Brasil, em 1954, promulga o Cédigo Nacional de Satude e varios decretos
nessa década relacionados com o Protocolo da ONU de 1953; o Panama sanciona em 1954 sua Ley 23
sobre “a importagdo, manejo e uso das drogas enervantes, estupefacientes ou narcoticos e produtos de
patentes que as contenham”; a Republica Dominicana aprova em 1956 seu Regulamento 8.064 sobre
estupefacientes”.
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Comissoes especificas nessas entidades, redigiram suas observagdes e orientagdes sobre
medidas de controles nas areas da farmacologia, medicina e sistema juridico, qualificando
as drogas enquanto problema de satde publica. Se difunde internacionalmente, a partir
dai, modelos juridicos e médicos que viriam atuar no enfrentamento da “questao das
drogas”. O consumo de drogas passa a ser qualificado como patologico e vicioso,
dependendo do caso do consumo e do tipo de droga usada, e as pessoas que as consumiam
eram empurradas para a percep¢do da vulnerabilidade, de serem consumidores
vulneraveis por manterem contato considerado delinquentes com algo que causa terror e
medo. (DEL OLMO, 1993).

Na legitimacao social do discurso perverso sobre as drogas, se tem a prevaléncia
do estereotipo moral e termos como “perversidade moral” e “degenerados” eram
empregados para os consumidores de drogas, tendo ainda a triplice associacdao de droga-
sexo-jogo, e a criminalidade também associada ao vicio, como se um nao existisse sem o
outro. O controle, limitado a proibi¢do, ¢ o tratamento oferecido aos “condenados” no

vicio da droga - o louco doente criminalizavel - se resumia em

penas severas nos famosos hospitais-prisdo. Nos Estados Unidos, por exemplo,
devido a aprovagdo em 1956 do Boggs-Daniel Narcotic Control Act (Lei de
Controle de Narcoticos Boggs-Daniel), que aumentou consideravelmente as
condenagdes a prisdo, abordava-se o problema com um critério religioso e a
possibilidade de arrependimento porque era “por culpa propria” que se incorria
nesta pratica. (DEL OLMO, 1993, p. 30).

Nesse periodo dos anos cinquenta, o entendimento que se firmara sobre as drogas
estava predominantemente fundamentado no discurso ético-juridico, emergenciado pelos
estereotipos morais associados, que se fiava nas premissas de periculosidade e respaldado
pelo discurso médico de satde publica. Nos paises periféricos e produtores de drogas, o
escoamento da droga tomava outra direcdo, criando conexdes entre periferia (América
Latina) - centro (EUA e Europa) no crime organizado do trafico de drogas ilicitas,
principalmente no periodo pds-guerra com a maximiza¢do da producdo de opidceos,
como a heroina. A difusdo internacional dos discursos circulava em detrimento dos paises
produtores, posteriormente os inimigos externos. A droga adquire nossos termos, como
entorpecentes, estupefacientes, narcoticos, toxicos e etc., e extensas campanhas
divulgadas por meios de comunicagdo impelindo o exagero do medo a populacao.

A partir dos anos 1960, no cendrio da Convengdo Unica sobre

Estupefacientes/Entorpecentes de 1961, dessa vez, gerida pela ONU, se destaca o
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reconhecimento historico da aceitagdo ampla de um sistema internacional Unico de
controle penal da droga e mais reforco de controle a produc¢ao, circulacdo, distribuicdo e
comércio de substincias psicoativas. Visava a erradicacdo de consumo e do trafico de
drogas. Seria uma das bases politicas-institucionais para a Guerra as Drogas.

A proibigdo total do habito de fumar e ingerir 6pio, a mastigacao de folhas de
coca e o consumo de cannabis que ndo fosse restrito ao uso médico, adentra para prever
0s prejuizos sociais (onera a saide publica) e individuais (permissdo de uso). Luciana
Boiteux (2006, p.40) aponta que tal convengdo anuncia o “movimento de militarizagao
da seguranga publica”, dando legalidade as agdes repressivas as ‘“‘agéncias norte-
americanas, como operadores por exceléncia desse tipo de controle policial sobre as
drogas.”

Essa Convencao foi, no minimo, um divisor de aguas (VALOIS, 2020, p. 260) na
politica internacional de droga ao desenhar

a divisdo clara entre um periodo no qual a droga poderia ser considerada um
produto regulado pelo mercado, ainda que com o apoio do Direito Penal, para
uma fase em que somente este, o Direito penal, iria regular o tratamento da

questdo: o produto droga se transforma em um mal que contamina a todos que
dele se aproximam. (idem).

A Convengio Unica de 1961 manobrou sobre a cristalizagdo do proibicionismo
como dispositivo ideoldgico a nivel mundial e trazendo novidades em seu aparato
normatizador. Alguns pontos desta Convencdo®® merecem destaque.

Primeiro, elabora-se a sistematizagdo em um unico documento sobre as medidas
e as “recomendac¢des” fixadas nas prévias Convengdes. Segundo a diferenciacdo validada
da listagem de substancias narcoéticas e psicotropicas, conceituando tipos de drogas em
classificagdes e a reedi¢do dos conceitos de “drogas”. Terceiro, a valoracao do discurso
médico de orientagdo repressiva-terapéutica com a incorporacdo de categorias “uso
abusivo”, “uso indevido” e dependéncia, denotando uma preocupagdo ligeira sobre a
saude mental e moral das pessoas, sendo aderida por varios outros paises que ainda nao

haviam se tornado signatérios, totalizando 74 Estados-nagdes’'. Rosa Del Olmo (1990, p.

S0 “Trata-se também da primeira Convengdo sob o comando da ONU (Organizagdo das Nagdes Unidas), ja
que as anteriores, realizadas em Genebra — 1921,1931 e 1936-, foram conduzidas pela Liga das Nagdes, a
qual aglutinava as poténcias vitoriosas da Primeira Guerra Mundial que [...] estavam sempre sob influéncia
direta dos Estados Unidos, desde as duas primeiras, de 1909 e 1912, supostamente mais direcionadas ao
opio e anteriores a criagdo da Liga”. (BRITES, 2018, p. 104).

51 O Brasil ingressa no cendrio internacional do combate as drogas ao aderir 2 Convengdo e, em agosto de
1964 promulga o Decreto 54.216, onde, conforme o texto do preAmbulo da referida Convengao, “expressa
a preocupacao com a saude moral da humanidade”. (VALOIS, 2020, p. 259).
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33), alerta que tal Convencdo passou a retratar as pessoas consumidoras de drogas nao
mais (s6) como delinquentes, criminosos, mas se incrementa no discurso a figura do
doente e, a droga, “sinonimo de dependéncia”.

Outro ponto desta Convengao, apontado por Valois (2020, p. 261), ¢ a confusao
que se gera na tentativa de diferenciar uso e abuso de drogas. Nessa ocasiao, se observa
que o abuso ¢ caracterizado pelo uso de drogas proibidas, ndo desvinculando entre os
usos recreativos, esporadicos e sem danos, se afastando de qualquer indicagdo ou
especificagdo médica, ao passo em que o uso cronico era associado as drogas legais, mas
ainda assim, ndo era caracterizado como abuso. Iniciam-se as percepc¢des sobre uso
indevido de drogas.

Frente a intensificagdo dos tratados internacionais e das repressdes domésticas dos
paises proibicionistas, os anos 1960 apresenta um tempo de crescimento do consumo de
drogas tornadas ilicitas. Além daquelas ja costumeiras, como a heroina e a cocaina,
surgem novas drogas de carater alucinégeno - as drogas psicodélicas - como o LSD, a
mescalina e o aumento do consumo de maconha entre a juventude de classe média e alta.
Essas drogas estavam em ascensdo diante dos movimentos da contracultura, do
movimento hippie, da década da rebeldia juvenil, dos movimentos de protestos politicos,
movimentos pacifistas contra a Guerra do Vietnd. Nesse periodo, as industrias
farmaceéuticas crescem e se expandem nos paises de centro, especialmente nos EUA.

Os movimentos contestatorios passam a utilizar as drogas como instrumento
de protesto contra o imperialismo, base da politica externa norte-americana
para a América Latina, contra a sindrome armamentista e, fundamentalmente
nos Estados Unidos da América do Norte, contra a Guerra do Vietna. O uso de
drogas ilicitas passa a ter, neste preciso momento histdrico, sentido libertario,
adquirindo carater de manifestacdo politica. Contrariamente ao que vinha

acontecendo nas décadas anteriores, o consumo de drogas sai dos guetos e
invade a classe média. (CARVALHO, 1996, p. 27).

De forma contréria ao que vinha acontecendo em décadas anteriores, 0 consumo
j& ndo fica mais centrado nos guetos urbanos e nos grupos marginalizados, nos negros,
nos mexicanos, nos pobres e nos delinquentes, passa a ser direcionado a juventude branca
de classe média e alta. Cria-se o panico da droga que vai sedimentar campanhas que
buscardo a palavra da lei e da ordem nas legislagdes norte-americanas que combatem as
drogas e, portanto, o que Salo de Carvalho (1996) a luz de Rosa Del Olmo (1984)
caracteriza como a transnacionalizagao (de globalizagdo) do controle (social) de drogas,

a universaliza¢dao de normas e, esta Convencao, se converte em espelho dessa realidade.
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No preambulo da Convencgdo, o escopo do estatuto ¢ definido em relagdo a
satde fisica e moral da humanidade, sendo a toxicomania considerada “grave
mal para o individuo”, constituindo “perigo social e econémico para a
humanidade” O “combate a esse mal” exigiria “agdo conjunta e universal”,
“orientada por principios idénticos e objetivos comuns”. Desta forma, a
Convencdo viria a “substituir os tratados existentes sobre entorpecentes”,
estabelecendo a politica internacional de controle de substancias toxicas.
(CARVALHO, 1996, p.30).

Sobre a transnacionalizagdo, escreve Vera Malaguti Batista (2020, p. 81-82):

Com a transnacionalizagdo da economia e sua nova divisdo do trabalho,
materializam-se novas formas de controle nacional e internacional. Foi criado
todo um sistema juridico-penal com a finalidade de criminalizar e apenar
determinadas drogas. O sistema neoliberal produz uma visdo esquizofrénica
das drogas, especialmente a cocaina: por um lado, estimula a producdo,
comercializagdo e circulacdo da droga, que tem alta rentabilidade no mercado
internacional, e por outro lado constréi um arsenal juridico e ideologico de
demonizagdo ¢ criminalizacdo desta mercadoria tdo cara a nova ordem
econdmica.

Por essas circunstancias, radicaliza-se o sistema de controle internacional sobre
as substancias psicoativas, cujas determinagdes expressavam a objetiva necessidade de
erradicar a produ¢do e o consumo de drogas previamente estipuladas. E quando se
estipula quais tipos de drogas devem estar disponiveis para o acesso da populacdo
consumidora, ndo das empresas e industrias quimicas, a raga se torna uma atenuante mais
complexa que a classe social, pois nesse caudal de substancias proibidas se encontram
algumas que sdo consumidas hd milénios, como a folha de coca pelos povos peruanos e
bolivianos e, ao ndo considerar as particularidades culturais dos povos se valora
negativamente sua diversidade. A vista disso, tem-se que a criminalizacao da droga e o
mercado das drogas enquanto estruturas que caminham lado a lado, “uma vez que a
producdo e a comercializacdo de produtos ilicitos ¢ incentivada, cada vez mais, pelos
lucros gerados pela elevagao dos precos”. (CHEIBUB,2006, p. 553).

De fato, se gera nesse contexto da Conferéncia, “um duplo discurso sobre a droga
que pode ser conceituado como modelo médico-juridico, tendendo a estabelecer a
ideologia da diferenciagdao”. (CARVALHO, 1996, p. 28). A caracteristica deste discurso,
segundo a crimin6loga Rosa Del Olmo (1990) foi alinhar a diferenca entre consumidores
e traficantes, portanto, os doentes e os delinquentes/criminosos. Por isso, complementa
Carvalho (1996), o discurso juridico ¢ que define o esteredtipo do criminoso, dos

“culpados” por corromper a sociedade. E, para os consumidores, incide o discurso
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médico, j& consolidado no modelo médico-sanitario na década anterior pela difusdo do
estereotipo da dependéncia.
Como as principais drogas a serem proibidas careciam de capacidade de criar
dependéncia, a nova norma as regulamentou como psicotropicas, ou seja,
alteradoras do estado da mente. Restringiu-se dessa forma a disponibilidade de

boa parte das substincias que vinham sendo legalmente utilizadas desde os
anos trinta. (SILVA, 2013, p. 127).

No caso da Conveng¢do sobre Substancias Psicotropicas, em 1971, novos
psicoativos foram inseridos na listagem das drogas proibidas, como as anfetaminas, os
sedativos e os alucindgenos — as substancias visiondrias. Até entdo eram as drogas
narcdticas aferidas ao controle internacional (0pio, cocaina e cannabis € seus respectivos
derivados) mas ao passo em que alegam os efeitos nefastos e perigosos dessas novas
substancias pela justificativa da dependéncia, o controle extenso se torna, novamente,
uma prerrogativa juridica-sanitdria: a droga que entorpece e a que causa dependéncia.
Em 1972, no ambito administrativo, foi criado um sistema de supervisao e implementagao
internacional dos acordos sobre drogas, de certificagdo das importacdes e exportagdes
denominado Junta de Fiscaliza¢io de Entorpecentes®® da ONU (JIFE).

Esmiuga-se quimicamente cada substincia, aprendem a conhecer suas reagdes
com a intera¢do no corpo humano e a reconhecer fisicamente e psiquicamente seus efeitos
a fim de combaté-los. Sabe-se que em todo momento que a “listagem proibida” de drogas
¢ modificada, ¢ notadamente para aumentar seus topicos restritivos. Como um dos efeitos
colaterais dessa toada proibicionista, novas drogas surgem no mercado ilegal, novos
preparos, adigdes de novas substancias as que ja existem e, no periodo histérico em
questao, o café, o tabaco e suas variagdes, € os alcoois — drogas legais — tiveram aumento
significativo em seu consumo.

Caminhando junto da proibi¢ado as drogas e do controle social racializado que vai
se conformando nesse periodo adiante dos anos 1970, o anuncio “oficial” da Guerra as
Drogas ¢ declarado em 1972 pelo governo norte-americano na figura do presidente
Nixon, que coloca as drogas como o principal inimigo publico a ser combatido.
Controvérsias e retoricas, essa Guerra era uma reagdo “contra os negros claramente em
vigor” sem que fosse enunciada a raca ou qualquer discurso de apelo racial velado como

justificativa politica para tal. (ALEXANDER, 2017, p. 93).

52 Sendo reconhecida também como International Narcotics Control Board (INCB).
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Nesse ato, resgata Michelle Alexander (2017, p. 94) acerca da disputa politica e
ideoldgica provocada pelos Partidos Republicano e Democrata, que buscavam em seus
discursos de ordem explorar a questdo racial de forma que nao se falasse explicitamente
de raga, que nessa mesma corrida a presidéncia, Reagan e os discursos conservadores
“desenvolveram uma estratégia de explorar a hostilidade e o ressentimento raciais para
obter ganhos politicos sem fazer referéncia explicita a raga.” Nessa corrida, buscavam
trazer para sua massa de apoiadores, “os brancos pobres e a classe trabalhadora”.

A criminalidade ligada as drogas ¢ colocada em evidéncia durante a corrida
presidencial, provocando uma onda de endurecimento das politicas criminais para crimes
relacionados as drogas, assim como o ataque ao sistema de assisténcia social que se vé
ameagado e alvo de campanhas racistas, como exemplo citado por Michelle Alexander
(idem, p. 95) de uma figura retérica usada por Reagan para abordar sobre o sistema de
Seguridade Social, a “expressdo ‘rainha da assisténcia’ (Welfare Queen) se tornou um

299

“codigo ndo tao sutil para a ‘mae negra, preguicosa ¢ gananciosa do gueto’”’, mostrando
os apelos racializados utilizados nos discursos oficiais.
Em outubro de 1982, o entdo presidente dos EUA, Reagan, anuncia oficialmente
a politica de Guerra as Drogas de seu governo, embora as drogas ndo fossem a maior
preocupacio do publico norte-americano naquele momento. E a fase oculta da droga
apresentada por Rosa Del Olmo (1990) que desvia a atencdo publica das reais
necessidades sociais, problemas sociais existentes numa nacao, pois,
[...] desde o inicio, a Guerra as Drogas tinha pouco a ver com a uma
preocupagdo publica a respeito das drogas em si e muito mais a ver com uma
preocupagdo publica a respeito da raga. Ao travar uma guerra contra usuarios

e traficantes de drogas, Reagan cumpriu a sua promessa de reprimir ‘os outros’
racialmente definidos - os indignos. (ALEXANDER, 2017, p. 96).

7

E um periodo de massivo investimento nos orcamentos federais de seguranca
publica naquele pais, direcionados as ag¢des antidrogas do Drug Enforcement
Administration (DEA), um setor especifico do governo de combate as drogas, ligado a
Policia Federal e ao Departamento de Justiga, que combatia a droga para além de seu
territorio, tinha grande influéncia na ONU e nas Convengdes. Em contrapartida, os
recursos alocados em Orgaos especificos que tratavam, preveniam e elaboravam agdes
educativas associadas as drogas e seu consumo foram sistematicamente reduzidos.

Nos anos oitenta, por Rosa Del Olmo (1990, p. 10), é a cocaina a droga que

determina toda uma reestruturagdo do discurso sobre as drogas: A Guerra as Drogas
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determinada tem como fulcro o discurso do inimigo interno e externo. Os paises latino-
americanos, periféricos, produtores de cocaina, maconha, como a Colombia, “paises
cujos camponeses ou cultivam a coca ou morrem de fome”, sdo colocados no lugar dos
“agressores”, enquanto aqueles que as consomem sao as “vitimas”, que se recusam - de
modo muito coerente para disfarcar sua politica racial repressiva e imperialista — a
considerarem a questdo das drogas como socioecondmicas.

Ainda assim, outra droga emerge em solo norte-americano, o crack chega as ruas
em 1985, ao passo em que os guetos e as comunidades negras urbanas sofrem com o
“impacto da globalizacdo e da desindustrializagao”, da falta de empregos e acesso a
moradia, educagdo, saude e assisténcia social. Se langa campanha midiatica hostil e
ofensiva, que viria a justificar a Guerra as Drogas pela retratacdo “de forma
sensacionalista o surgimento do crack nos bairros centrais”, nessas comunidades
desoladas e assoladas pela falta de empregos. (ALEXANDER, 2017, p. 97).

A midia faz bem seu papel em propagar a disseminagdo de esteredtipos e
discursos que produzem subjetividades. Rosa Del Olmo (1990) afirma que os meios de
comunica¢do sdao os mais utilizados para a produgdo e difusdo imagética do terror e do
panico social sobre um tipo especifico de conduta e de pessoas, assim se demoniza o
problema e se oculta sua verdadeira esséncia, que explicita o seu papel disciplinador e
vigilante. E o “populismo criminoldgico”, analisado por Batista (2011, p. 100), o senso
comum produzido pela midia, que impede, inclusive, debates maiores acerca das questdes
criminais.

Mas o crack ndo era o grande vildo dessa historia. Tao logo, sera difundida a ideia
de uma “epidemia” do crack, uma “praga”, uma droga “demoniaca” e que passara, a partir
de 1986, a contar com legislacdo especifica mais dura e mais severa para quem
distribuisse a mercadoria, pois associadas aos negros, enquanto a cocaina, que movimenta
um mercado ilicito fortemente lucrativo, era associada aos brancos consumidores e
contava com pena menor para a posse ¢ distribuicdo. Sobre essa disparidade racial de
pessoas encarceradas por crimes de drogas, a leitura de Galeano (2020, p. 133 - grifos do

autor) nos oferece certeira orientacao:

Nos Estados Unidos, a cruzada antinarcéticos esta centralizada no crack, a
devastadora cocaina de quarta categoria consumida pelos negros, latinos e
outras carnes de prisdo. Segundo confessam os dados o US Public Health
Service, oito de cada dez consumidores de drogas sdo brancos, mas ha um s6
branco entre cada dez presos por drogas. Nas prisdes federais norte-americanas
explodiram algumas revoltas que os meios de comunicacdo noticiaram como
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motins raciais: eram protestos contra a injustiga das sentencgas, que castigam
os viciados no crack com uma severidade cem vezes maior do que aquela
aplicada aos consumidores de cocaina. Literalmente, cem vezes: segundo a lei
federal, uma grama de crack equivale a cem gramas de cocaina. Os presos do
crack sdo quase todos negros.

A ampliagao do sistema internacional de controle e combate as drogas atingiu seu,
até entdo, apice em 1988, na Convengdo das Nagoes Unidas contra o Trafico licito de
Entorpecentes e Substdncias Psicotropicas de 1988, em vigor e promulgada no Brasil em
1991. Momento esse em que se endurece as politicas criminais de drogas a nivel
internacional e dissemina mecanismos de manuten¢dao do controle social racializado.
Nesse periodo, o Congresso norte-americano revisa sua politica de drogas, cuja legislacao
“extraordinariamente punitiva” inclui “penalidades civis” para delinquentes ligados a
drogas e o endurecimento contra o crime, que tem sua “agenda racial conservadora”

também incluida na assisténcia social e no sistema de Seguridade Social.

A nova Lei Contra o Uso de Drogas autorizou a habitagdo publica a despejarem
qualquer morador que permitisse que qualquer forma de atividade criminal
relacionada a drogas ocorresse dentro ou perto de instalagdes de habitacSes
publicas e eliminou beneficios federais, incluindo bolsas estudantis, para os
condenados por crimes ligados a drogas. (ALEXANDER, 2017, p. 102).

No inicio da década de 1990, o encarceramento em massa nos EUA, apontado por
Michelle Alexander (2017, p. 104) ¢ um “novo sistema de castas raciais”, um novo Jim
Crow que serve ao funcionamento da economia global, no qual as politicas criminais sao
filtro para segregacgdo, constituindo elo entre prisdo e Estado (racial). O direito penal,
desse modo, ¢ colocado enquanto um “conjunto de normas juridicas que preveem o crime
e lhes culminam sangdes”, assim como “disciplinam a incidéncia e validade de tais
normas, a estrutura geral do crime e a aplicagdo e execucao das sangdes cominadas”, que
vem para regular e aplicar as leis. (BATISTA, 2013, p. 24).

No fortalecimento do debate, Silva (2013) constata que esse modelo penal
apresentado ao trato as drogas se compde enquanto um conjunto hierarquizado de normas
e discursos, baseado em uma perspectiva juridica-legal que tudo que se relaciona as
drogas sdo tratadas pela 6tica do delito e do crime. E, para Maria Lucia Karam, que foi
juiza de direito do Tribunal de Justica do Estado do Rio de Janeiro, (2015, p. 1) a politica
criminalizadora, adotada enquanto fundamento para enfrentar o problema social da droga,
“¢, hoje, a mais organizada, mais sistematica, mais estruturada, mais ampla e mais danosa

forma de manifestacdo do proibicionismo a nivel mundial”, e que as drogas, nessa
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complexa definicdo generalizante do termo, foram eleitas como as principais
responsaveis pelos problemas e mazelas sociais causadora de consequéncias multiplas e
que seu combate carrega em si toda uma série de efeitos perversos que poderiam ser
evitados.

No Brasil esse processo historico foi semelhante, pois a droga ¢ tida como
principal fator que associa a criminalidade e pobreza na juventude negra e periférica,
obviamente com suas particularidades de formacao sociohistorica. (BATISTA, 2020). As
normativas internacionais influenciaram a produgao de leis e normas acerca das drogas
em solo brasileiro, tendo em vista sua timida participagao nas Convengdes internacionais
- ¢ sua forte absor¢do das premissas proibicionistas - cujos representantes eram médicos
ou ligados a area da justi¢a penal. Ainda assim, a influéncia da moralidade no tratamento
juridico-legal e médico-sanitario formuladas pela hierarquia sociorracial esta alocada em
normativas legais que foram criadas em torno da droga e que até hoje vigoram.

A Guerra as Drogas ¢ participe de um sistema de controle social racializado e,
como ensina Eduardo Galeano (2020, p. 133), “ndo ¢ de outra coisa que se trata: a guerra
contra a droga ¢ uma mascara da guerra social”. No cenério contemporaneo, portanto, se
verifica o incremento de producdo de discursos sobre as drogas. Instituicdes como o
sistema de justica (e seus agentes operacionais), a medicina, a policia e a midia/imprensa
(que dissemina o medo, o terror e a propagagao de estere6tipos), além de outras, amparam
as produgoes de verdades que acabam por conduzir a homogeneidade dessas discussdes
sempre em tom negativado.

Nao se trata aqui, tampouco, de selecionar se a “questdo das drogas” compete ao
discurso juridico - no sistema de justiga - ou no discurso médico - como ciéncia médica -
uma vez que essa questdo so6 € colocada quando se juntam essas duas institui¢des. Por tal,
o sistema de justica penal acopla ao delito, a pena - de usar ou portar substincias
psicoativas ilicitas - tanto o delinquente quanto o uso abusivo como questdo de doenga.
Nesses ares, punir por drogas € parte de regenerar e corrigir as pessoas que usam drogas,
¢ punir e curar na mesma pratica. O sistema que regula e condena as drogas € perverso e

mentiroso.
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1.2 Discurso médico e a medicina da proibicao: punicio e cura na mesma pratica.

E ao foro interno de cada um que incumbe decidir se o
remédio é adequado a doenga, pior do que ela ou porventura
origem até da propria doenga. O génio dos gregos baptizou
as drogas com um termo (phdarmakon) que significa ao
mesmo tempo remédio e veneno, pois é dependendo do
conhecimento, da ocasido e do individuo que um se
transforma no outro. E do ser humano, e de modo nenhum
das drogas, que depende o remediarem ou estragarem. Tal
como existiram sempre, em toda a parte, e — a julgar pelos
dias de hoje — amanha havera mais do que ontem, a
alternativa ndo é um mundo com ou sem elas. A alternativa é
instruir sobre o seu emprego correcto ou demoniza-lo

indiscriminadamente: semear o conhecimento ou semear a
53

ignordncia’.
Pensar no consumo de drogas exige a compreensdo de que o consumo (e seus
contextos de e formas de uso) extrapola o campo restrito de pregressa necessidade, de um
“desejo” individual e/ou coletivo. O consumo ¢ historicamente reconhecido por ser uma
determinagdo social, uma pratica social que foi expandida pelas relagcdes comerciais e
mercantis e dilatada em épocas especificas; na modernidade, pela globalizagdo (das
drogas) e depois, pelo proprio sistema industrial e capitalista que, em suas fases, fetichiza
o consumo e lucra com a proibi¢ao de algumas drogas.
Dentro das motivagdes para o consumo estdo as diversas finalidades, individuais
e coletivas, como a capacidade que as drogas possuem de aliviar sofrimentos e angustias,
dores do corpo e da alma, de mudar a consciéncia, as percep¢des sobre a realidade e a
potencialidade de “melhoria no desempenho de inimeras atividades que comportam
expectativas sociais (profissionais, sexuais, de aprendizagem, esportivas, artisticas)”.
(BRITES, 2017, p. 44). Frente ao consumo, as drogas sdo percebidas como “objetos
subjetivos” e produtoras de subjetividades pois, para além dos efeitos intrinsecos as
composi¢des quimicas, hd de se considerar toda uma série de efeitos que sdo
culturalmente carregados de significados. E dificil se manter vivo sem nenhum aditivo.
A percepcao do uso de drogas - de todos os tipos e para as multiplas necessidades,
finalidades e motivagdes - pelos olhares e saberes médicos “oficiais” ¢ historica. Na
historia, a palavra ‘farmaco’ vem do grego pharmak e diz sobre aquilo que tem o poder
de retirar as impurezas. As vitimas dos sacrificios ofertados as deusas e aos deuses eram

nomeadas pelos gregos de pharmakos e o alimento usado durante as cerimOnias de

33 Antonio Escohotado (2004, contracapa).
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comunhdo era pharmakon, o que poderia causar o bem ou o mal, a vida ou a morte e,
dependendo de sua dosagem, tem potencial duplo em efeito, ¢ veneno e ¢ remédio, ndo
sendo inofensiva € nem venenosa em sua totalidade, congregando em si esse poder
curativo ou mortifero. (ARAUJO; MOREIRA, 2006).

Dizem que o médico Paracelso (1493-1540) impulsionou o desenvolvimento da
quimica farmacéutica a0 manipular medicamentos a partir das plantas. E o mais famoso
nesse campo da farmacologia, embora nao seja o tinico, compreende-se o porqué de sua
popularidade e ascensdo. Administrando o dpio em seus pacientes, na forma de laudano,
buscava mais suprimir a dor do que cura-las, e “empregava na sua pratica médica
substancias provenientes da farmacopeia classica e do arsenal da alquimia e da bruxaria
medieval”. (MACRAE, 2001, p. 32).

Em uma passagem, Escohotado (2004, p. 60-61) demonstra o processo de
inser¢do das drogas como objeto de uma medicina tradicional, de sua transformacao de
algo “magico” a um objeto da ciéncia médica Ocidental:

Superar a caga as bruxas incluia duas partes. Primeiro, era necessario reduzir
o reputadamente sobrenatural a uma coisa prosaica, como as propriedades de
certas plantas. A seguir era preciso mostrar que o prosaico apresentava grande
utilidade para todos, sendo pura e saudavel medicina. Levar adiante este
segundo ponto foi em grande medida obra de Paracelso, médico e alquimista
do século XVI. Paracelso inaugura uma farmacologia que assimila ndo so as
praticas classicas mas também os achados dos feiticeiros da Idade Média.
Quando dita da catedra de Basileia, fascinando os médicos europeus, ha ja
boticarios que usam remédios de bruxa com simples alteracdes de
apresenta¢do: em vez de pomadas e filtros, fornece-os sob a forma de pastilhas,
xaropes e tinturas [...] defensor sem reservas do 6pio, que - segundo contam -
trazia sempre consigo no pomo da sela do cavalo, inventou o laudano - uma
tintura ou solugdo do farmaco -, que lhe proporcionou extraordinarios

sucessos: gabava-se publicamente de com ele ter salvado a vida a muitos reis
e principes.

As substancias terapéuticas conhecidas por nossos ancestrais se incluem em um
horizonte no qual a medicina propriamente dita e o rito do sacrificio se alternam em uma
tentativa de fazer frente a uma preocupacao em comum: aliviar um mal — que existe ou
que possivelmente venha a existir — expulsar uma impureza e mitigar sofrimentos. Sendo
assim, as drogas como remédio e como veneno eram as mesmas substancias, mas o que
determinaria se seria um ou outro era a forma como eram ingeridas e administradas essas
drogas, condi¢des essas que sdo ambivalentes e vao se modificando em compasso com as
mudancas societérias, cuja balanca que vai julgar esses “lados” do consumo serdo os
fortes interesses comerciais, politicos e farmacoldgicos que vado se criando sobre as

sociabilidades com as drogas.
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Cresce nos boticarios e médicos a vontade de tornar seu oficio menos popular
e mais cientifico, em ordem a distinguir-se das tradi¢des antigas dos povos,
que se mantinham muito influenciadas pelas crengas nas propriedades
espirituais dos farmacos. Com esta tendéncia, comega a se delinear a separagéo
objetiva entre medicina ¢ magia, o que vem a solidificar-se a partir do século
XVI, por intermédio dos estudos conduzidos por Paracelso e seus discipulos.
(ESCOHOTADO, 2007 apud MORAES; NETO, 2014, p. 13-14).

Assim, o controle social do uso de drogas, agora matérias-primas ¢ mercadorias
com um alto valor de mercado, ¢ retirado do ambito do ritual, das crengas e usos
religiosos, passa a ser controlado pelo mercado e por instituicdes estatais, sob o jugo
moralista e criminal, transi¢do essa que tem seu inicio no século XIX.

Os discursos sobre as drogas se emaranham em algumas determinagdes
importantes. Combaté-las foi prerrogativa e justificativa para a ampliagdo do controle
social, colocada como questao de seguranga publica quando confrontada com a populacao
e com as ideias de inimigo interno e externo a serem combatidos. A moralidade imposta
ao consumo passa pelo ideal da abstinéncia, tdo caro as formulagdes e intervengdes de
grupos previamente organizados na sociedade civil e posterior inser¢do no interior do
aparelho estatal. O risco a satude foi e ¢ usado como pretexto negativo sob habitos que
fazem uso de substancias psicoativas, portanto, se tornou questdo de satde publica. Por
certo, as drogas podem ser boas ou ruins, ainda assim, tampouco devemos minimizar os
prejuizos causados por algumas delas e as violéncias relacionadas, como o crack.
(ALEXANDER, 2020).

O discurso médico, proprio da genealogia da economia capitalista, se configurou
essencial para legitimar a ideologia proibicionista. O uso médico de drogas se converteu
em eximio mecanismo de atribui¢do de licitude e ilicitude as substancias psicoativas e as
pessoas consumidoras, se transformando em um discurso regulamentador do uso e
consumo de drogas ao passo em que legitima a medicina - enquanto saber e pratica social
- como “‘autorizada” a tratar da problematica pela via da medicalizacao e de prejuizos a
satde, um dispositivo acerca dos usos de drogas ¢ disposto. A medicina, entdo, ¢ tomada
como discurso e pratica politica que tem uma fung¢ao social e um lugar a que ocupar na
sociedade. (MACHADO et al., 1978).

Tomemos por inicio o século XVIII, cuja politica da saude, necessariamente no
centro - Europa - delineard um projeto universal de medicalizagdo da sociedade, ao
instrumentalizar conceitos, regras e praticas que irdo incidir na maneira de lidar com as

drogas, seus usos e os efeitos nas relacdes sociais, tomadas como problema e questdo
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social. Ao investir sobre a cidade, a medicina emula espaco proprio dentre as instancias
que organizam o controle social sobre a vida e, havendo o saber sobre as doengas e a
saude dos individuos, o médico passa a ter o entendimento de que a ele se deve a
correspondéncia de um determinado poder que tem a capacidade de projetar as medidas
necessarias para a manutenc¢ao da saude e do espago publico e coletivo.

Conhecer as doengas ¢ relativo ao esquadrinhamento da sociedade com a inteng¢ao
de identificar e modificar objetos, elementos e individuos agentes de deterioracdo das
condig¢des de saude da populacao. Nesse sentido, ¢ apresentado um projeto,

portanto, de prevencdo, isto é acdo contra a doenga antes mesmo que ela
exploda, visando a impedir o seu aparecimento. O que implica tanto na
existéncia de um saber médico sobre a cidade e sua populagdo, elaborado em
institui¢des - faculdades, sociedades de medicina, imprensa médica, etc. -
quanto na presen¢a do médico como uma autoridade que intervém na vida

social, decidindo, planejando e executando medidas ao mesmo tempo médicas
e politicas. (MACHADO et al., 1978, p. 18).

Na leitura foucaultiana, a emergéncia da medicina social avanca em algumas
dire¢des e vai delinear caminhos para a elaboragdo de saberes que irdo incidir sobre as
drogas, na medida da ordenacdo e normalizacdo da vida social. Sendo a medicina
considerada estratégia biopolitica, essa que ¢ examinada por Foucault (1997, p. 89) em
sua emergéncia, desde o século XVIII, como esse modo de “racionalizar os problemas
propostos a pratica governamental, pelos fendmenos proprios a um conjunto de seres
vivos constituidos em populacdo: satde, higiene, natalidade, ragas [...]”, problemas esses
que ocupam, pela sua crescente ascensao no século XIX e até os dias de hoje, a
constituicdo de questdes politicas e econdmicas que incidem sobre esse “problema” da
populagdo, da producao e reproducdo da vida social.

Situando-se em alguns territérios da Europa, como a Alemanha, Franga e
Inglaterra, a formagdo da medicina social do Ocidente, apresentada por Foucault (2019)
examina o processo de “socializa¢do do corpo” no modo capitalista de produzir a vida,
enquanto corpo-individuo e logo corpo-forga produtiva, tomado também como problema
e objeto do saber na formulagdo desses saberes médicos, assumidos pela medicina,
principalmente a partir da segunda parte do século XIX, mesmo periodo em que as drogas,
mas também as coisas que se relacionam a elas, passam a ser consideradas como
problema de saude publica, um problema social.

No século XVIII, se desenvolveu na Alemanha a medicina de Estado, que toma o

Estado como objeto de conhecimento, instrumento, lugar de formagao de conhecimento,
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de ciéncia e reflexao acerca do funcionamento de todo seu aparelho politico. Foucault
toma a medicina de Estado como emergéncia nesse pais, cuja pratica médica estava
centrada em melhorar e potencializar os niveis de saide da populacdo via programas
efetivos que, outrora, foram convertidos numa “politica médica de um Estado”. E criada
anocao de “policia médica - Medizinichepolizei” que ira atuar para além da contabilidade
estatistica. Tal policia médica se estabeleceu até o comeco do século XIX,
institucionalizando a organizagdo de um saber médico que se constituiu sob algumas
determinantes, como observou Foucault (2019, p. 148).

Trata-se de um sistema que observava a morbidade da populagdo através da sua
contabilizagio, solicitada a médicos e hospitais®* em diversas regides, cujo registro era
feito pelo Estado, que examinava as epidemias e endemias. Também se configura como
“fendomeno importante de normalizacdo da pratica e do saber médico” (FOUCAULT,
2019, p. 149) que vai incidir sobre as universidades e formacao académica médica, como
ideia de normalizacdo do ensino da medicina, controlados obviamente pelo Estado e,
dessa forma tem-se a medicina e a figura do médico como “primeiro objeto de
normaliza¢do”. Para que fosse controlada essas atividades médicas desenvolvidas,
elabora-se uma organiza¢io> administrativa que ird subordinar tais praticas ao poder
administrativo. Disso, tem-se a criagao de funcionarios médicos, como servidores do
Estado e com responsabilidades sobre determinada regido e que, de acordo com sua
inser¢do no territorio, ira atender uma quantidade limitada de pessoas, configurando o
médico como administrador das questdes relacionadas a satde nesses espagos.

Com a organizagdo de um saber médico estatal, a normalizagdo da profissdo
médica, a subordinacdo dos médicos a uma administragdo central e,
finalmente, a integragdo de varios médicos em uma organizagdo médica

estatal, tem-se uma série de fendmenos inteiramente novos que caracterizam o
que pode ser chamada de medicina de Estado. (FOUCAULT, 2019, p. 150).

A especificidade da Alemanha, de acordo com Foucault, nos mostra que a
medicina moderna, aos poucos, vai sendo estatizada e socializada, colocada em pratica

para assumir ““o proprio corpo dos individuos enquanto constituem globalmente o Estado:

3410 individuo e a populagdo sdo dados simultaneamente como objetos de saber e alvos de intervengdo da
medicina, gragas a tecnologia hospitalar. A redistribui¢do dessas duas medicinas serd um fenomeno proprio
do século XIX. A medicina que se forma no século XVIII ¢ tanto uma medicina do individuo quanto da
populagdo”. (FOUCAULT, 2019, p. 189).

55 Essa organizagdo se fundamentava na sistematizagdo das informagdes que os médicos transmitiam a esse
departamento especifico do Estado, a realizagdo do esquadrinhamento médico da populagdo, quais
tratamentos deveriam ser submetidos os doentes, como o surgimento de novas epidemias e doengas que
afetam o funcionamento da sociedade.
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¢ a forga, nao do trabalho, mas estatal” e ¢ sobre “essa forca estatal que a medicina deve
se aperfeigoar e desenvolver”. (idem, p. 151). Nesse sentido, ¢ retomada a forca em
questdo resumida as for¢as do Estado em seus conflitos econdmicos e politicos com
outros paises, ¢ a medicina cujo modelo ¢ fortemente estatal e administrativo.

Outro exemplo se encontra no desenvolvimento das estruturas urbanas na Franga,
j& nos finais do século XVIII, amparado no fendmeno da urbanizagdo, que faz emergir a
medicina social urbana. De inicio, é colocado em questdo a necessidade de unificar o
poder urbano nas grandes cidades, da constitui¢ao e organizagdo do corpo urbano de uma
forma homogénea, submetida e regulamentada exclusivamente & um poder Unico. As
razdes para tal necessidade certamente estariam relacionadas, em um primeiro momento,
a conteudo econdmico, tendo em vista a cidade ¢ suas relagdes comerciais, como cidade
de producao por uma industria que esta tomando corpo, dessa forma, “faz com que se
recorra a mecanismos de regulacdo homogéneos e coerentes’ que atuem nas mais diversas
jurisdi¢des. (FOUCAULT, 2019, p. 153).

O tema politico também se faz razdo para essa unificacdo urbana pelo
aparecimento da populagdo operaria e pobre - em vias de se proletarizar no século XIX -
que, diante das diferencas colocadas entre os ricos e pobres, a plebe e a burguesia, serdo
cada vez mais recorrentes as revoltas de subsisténcia, como chama Foucault (2019, p.
154), que ganhardo mais folego e irdo conduzindo as revoltas liberais contemporaneas
que implicam na Revolu¢do Francesa e as demais que surgem. Por tal, se apregoa a
necessidade de estabelecer “um poder politico capaz de esquadrinhar essa populagao
urbana”.

Nesse periodo, comeca o desenvolvimento das cidades, trazendo com elas medo
e angustia. Nasce o “medo urbano” que vai se configurar a partir de determinados
elementos e, diga-se de passagem, bem especificos. Cita o filésofo, a exemplo, o
“Cemitério dos Inocentes” e o panico politico-sanitario que se forma em compasso com
o desenvolvimento da urbanizacdo, as vias de generalizacao de medo de certos espacos
laborais, como as oficinas e fabricas. Um medo dessa populagdo cada vez mais numerosa
e multipla e das doengas que se espalham com o ar, 4gua, esgoto e lugares de aglomeracgao

156

de gente (como as tavernas, os prostibulos, dos locais de encontro social>® de gente pobre,

necessariamente), medo das formacdes residenciais construidas sobre as caves, medo das

56 Carneiro (2018, p. 161) retrata que esses locais publicos de beber e se divertir se transformaram no “foco
de um panico moral que assimilava a descri¢do dos antros do vicio com a sua transformagao em locais de
conspirac¢des revolucionarias”.
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pessoas vivas e suas expressoes € manifestacdes sociais e, medo das pessoas mortas, pois
amontoadas de qualquer forma em cemitérios cada vez mais cheios de cadéaveres.

Nesse sentido, o “medo” retrata as tensdes sociais, que sao politicas e médicas e
surgem como pauta e inquietagdo para a burguesia urbana, que reivindica medidas que
controlem esses lugares € uma certa organizacao sanitaria e politica dos espagos urbanos.
Um modelo de intervengdo ¢ tomado, como um “plano de urgéncia”, tido como “modelo
médico e politico da quarentena”, nos séculos XVI e XVII, que consistia na imobilidade
aplicada a populagdo, no sentido de ninguém estar circulando pelas ruas (FOUCAULT,
2019, p. 155). A cidade, convertida em bairros e bem delimitada, que esquadrinhava o
espaco urbano pela vigilancia autorizada por chefes de distrito que, por meio de relatorios
deveriam repassar suas observagdes ao prefeito da cidade. Ainda, utilizava como
mecanismo de intervengao, a revista de todas as pessoas - vivas € mortas - que habitavam
aquele espago, cidade. A desinfec¢ao também deveria ser feita em todas as casas da
cidade utilizando um método de queima de perfumes no ambiente privado.

A vista desse esquema de quarentena criado, Foucault examina que a medicina
urbana e seus mecanismos de vigilancia e hospitalizagdo seria um tipo de
aperfeicoamento daquele tipo de organizac¢ao sanitaria (da quarentena) e seus decorrentes
modelos de organizagdo médica (como o modelo da lepra: medicina de exclusdo; e o da
peste: internamento) que, nesse caso, € pela otica da higiene publica que opera a medicina
urbana estabelecida na Franga.

Tal medicina social urbana consiste em trés objetivos, de acordo com Foucault. O
primeiro € a analise total dos espagos onde hd acimulo e amontoamento de tudo que possa
possibilitar a formagdo e a propagacdo de doencas, os cemitérios. Vé-se, assim, a
necessidade de “esquadrinhar, analisar e reduzir” os perigos que 0s corpos mortos
transmitiam, utilizando modelo de regular os caixdes, sepulturas e timulos individuais,
portanto, como primeiro objetivo dessa medicina que nasce na e através da cidade, ¢ a
“analise das regides de amontoamento, de confusdo e de perigo no espago urbano”.
(FOUCAULT, 2019, p. 159).

O segundo objetivo se trata em controlar a circulagdo, ndo necessariamente das
pessoas e sim de coisas e elementos, como agua e o ar, considerados patégenos, que
influenciavam diretamente sobre o organismo. Dessa forma, criam-se avenidas e espagos
sdo abertos para essa circulacdo, tanto do ar quanto da dgua que objetivam manter boas

condi¢des de saude para a populagdo.
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Como terceiro objetivo, a necessidade de organizacdo de “distribuicdes e
sequéncias”, assim chamadas por Foucault as questdes hidrograficas da cidade Paris, por
exemplo, tendo em vista a manuteng¢do das dguas da cidade. Nesse periodo, a propriedade
privada foi colocada em conflito com a medicina e outros demandantes do poder, pois,
diante da construgdo de subsolos, as caves, t€ém-se o problema de quem seria o
proprietario desses espacgos, se seria o Estado ou o proprietario do solo. Sendo assim,
foram controlados por autoridades coletivas através de legislagdes especificas,
determinando o controle desses espagos tornados comuns.

Diante dos processos que instauraram esse modelo médico e politico de
organizagdo da satde na Franca, Foucault (2019, p. 162-63) examinou como sendo a
partir da medicalizagdo da cidade, nesse século XVIII, a circulagdo do ar, da agua, das
condigdes de vida e etc., que a medicina foi inserida, por sua socializagdo, no
“funcionamento geral do discurso e do saber cientifico” por conta do “estabelecimento
de uma medicina coletiva, social, urbana”:

Por intermédio da medicina social urbana, a pratica médica se poe diretamente
em contato com ciéncias extra-médicas, fundamentalmente a quimica. Desde
o periodo em que Paracelso e Van Helmont procuravam estabelecer as relagdes
entre medicina e quimica, ndo houve mais verdadeiras relagdes entre as duas.
Foi precisamente pela analise do ar, da corrente de ar, das condi¢des de vida e
de respiracdo que a medicina e a quimica entraram em contato [...] a inser¢ao

da pratica médica em um corpus de ciéncia fisico-quimica se fez por
intermédio da urbanizagdo. (FOUCAULT, 2019, p. 162).

De fato, essa ¢ a “medicina das coisas”, “das condi¢des de vida e dos meios de
existéncia” que faz nascer a nocao de salubridade como “base material e social capaz de
assegurar a melhor satide possivel dos individuos” e, de forma correlata, nogdes de
higiene publica, da salubridade e da insalubridade das coisas e dos meios. Assim, a
higiene publica - no século XIX - ¢ tomada como concepgdo especifica e essencial da
medicina social na Franga, “¢ o controle politico-cientifico do meio” e terd seus
instrumentos de valida¢dao. (FOUCAULT, 2019, p. 162-63).

E ¢ pela nocdo da higiene publica, do pobre como perigo, que a ofensiva do
discurso médico sobre as drogas ira ser tomada como legitima.

A medicina como técnica geral de saude, mais do que como servigo das
doencas e arte das curas, assume um lugar cada vez mais importante nas
estruturas administrativas e nessa maquinaria de poder que, durante o século
XVIII, ndo cessa de se estender e de se afirmar. O médico penetra em
diferentes instancias do poder. A administragdo serve de ponto de apoio e, por

vezes, de ponto de partida aos grandes inquéritos médicos sobre a saude das
populagdes; por outro lado, os médicos consagram uma parte cada vez maior



83

de suas atividades a tarefas tanto gerais quanto administrativas que lhes foram
fixadas pelo poder. (FOUCAULT, 2019, p. 309).

O médico, entdo, ¢ beneficiado com um excesso de poder, como afirmou Foucault
(2019, p. 310) desde o século XVIII, em relagdo ao que € politico e o que ¢ médico na
questdo da higiene. Como prova disso, tem-se o médico e sua afirmagdo positiva na
sociedade diante de sua presenca em numerosas instituigdes e sociedades cientificas,
sendo representantes do poder em organizagdes médicas, com responsabilidades
administrativas que lhe conferem a autoridade de suas medidas e acdes, um papel que se
desempenha na busca de uma sociedade “bem administrada”. Nesse sentido, o médico
tem esse papel de “observar, corrigir, melhorar o ‘corpo’ social e manté-lo em um
permanente estado de saude”. Trata-se de sua funcdo higienista que lhes garante uma
posicdo politica totalmente privilegiada nesse século, “antes de sé-la econdmica e
socialmente no século XIX”.

Diante da noc¢do da higiene e saude publica que se construia na Franga, a teoria
médica e psiquiatrica do alcoolismo se constituiu como um corpus teorico do
degeneracionismo, cuja obra da psiquiatria Tratado das Degenerescéncias Fisicas,
Intelectuais e Morais da espécie humana de Bénédict-Augustin Morel, de 1857,
influenciou diretamente a percep¢ao do uso abusivo, “imoderado” e sem controle do
alcool, a nivel mundial. Essa obra indicava que a degeneracdo era uma “sindrome
especifica de declinio psiquiatrico cumulativo que ocorre em familias”, que levaria uma
pessoa nervosa e/ou consumidora imoderada de 4lcool a transmitir tal doenga aos seus
descendentes (ADIALA, 2011, p. 117) e, conforme Foucault (2001, p. 149-150), pela
categoria da degeneracdo, tem-se “uma certa maneira de isolar, de percorrer, de recordar
uma zona de perigo social e lhe dar, a0 mesmo tempo, um estatuto de doenca, um estatuto
psicologico”.

Todavia, o termo degeneragdo ja era anteriormente utilizado em outras areas das
ciéncias, como a sociologia. S3o obras como as de Arthur de Gobineau®’ (1816 — 1882),
filosofo e diplomata francés, de 1853, no livro Ensaio sobre a desigualdade das ragas

humanas que formularam a ideia e os discursos de inferioridade racial pela “degeneragao

57 Césaire (2020, p. 68) traz uma passagem de falas de Gobineau quando veio ao Rio de Janeiro em 1869,
em “’missdo diplomatica”, no periodo do carnaval: “Todo mundo aqui ¢ feio, inacreditavelmente feio, como
macacos [...] uma populacdo totalmente mulata, corrompida no sangue e no espirito, assustadoramente feia
[...] Nenhum brasileiro tem sangue puro porque os casamentos entre brancos, indios e negros sdo tdo
generalizados que as nuances de cor sdo infinitas, causando a degeneracdo tanto nas classes baixas quanto
nas altas”.
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genética”, causada pela mistura “entre as ragas”, pensamento esse que se identifica como
racismo cientifico e que utiliza de modelos explicativos como o determinismo biologico
e geografico sobre “as diferencas morais, psicologicas e intelectuais entre as ragas”.
(ALMEIDA, 2020).

A partir das nogoes tedricas da degeneragdo, pelo exame da hereditariedade,
Foucault (2001, p. 148) demonstra que, pela psiquiatria - antes, “um ramo especializado
da higiene publica” - da-se o lugar de nascimento desse tipo especifico de racismo

fundamentado na ciéncia, e
[...] € o racismo contra o anormal, ¢ o racismo contra o individuo, que, sendo
portadores seja de um estado, seja de um estigma, seja de um defeito qualquer,
podem transmitir a seus herdeiros, da maneira mais aleatoria, as consequéncias
imprevisiveis do mal que trazem em si, ou antes, do ndo-normal que trazem
em si. E, portanto, um racismo que tera por fungio ndo tanto a prevengio ou a
defesa de um grupo contra outro, quanto a detec¢do, no interior do mesmo
grupo, de todos os que poderfio ser efetivamente portadores do perigo.

Racismo interno, racismo que possibilita filtrar todos os individuos no interior
de uma sociedade dada. (FOUCAULT, 2001, p. 403).

Nesse mesmo periodo, a Conferéncia de Berlim de 1884°% (15/11/1884 a
26/02/1885) é convocada as grandes poténcias mundiais a encontrarem, por meio da
organizacio da reparticio da Africa (frente a crise capitalista de 1873, conhecida como a
primeira grande crise do capital), pelo imperialismo e subsequente neocolonialismo,
respostas as demandas urgentes impostas pelo capital na obtencdo de um mercado
consumidor, livre comércio (na Bacia do Congo, pelos rios Niger e Congo que
desembocam no oceano atlantico) e exploracdo econOmica. Dessa forma, com as
empreitadas escravocratas modernas se assentam, ideologicamente, os discursos de

inferioridade racial de segmentos colonizados, que pela razdo de serem tornados

8 Participaram dessa Conferéncia, Alemanha, Franca, Austria-Hungria, Bélgica, Dinamarca, Espanha,
Estados Unidos, Gra-Bretanha, Italia, Paises Baixos, Portugal, Russia, Suécia, Noruega e Turquia, para
regulamentar a liberdade do comércio nas bacias do Congo e do Niger, assim como novas ocupagdes de
territorios sobre a costa ocidental da Africa. O Artigo 6 da ata estipula o seguinte: “Disposi¢des relativas
a protecdo dos aborigines, dos missionarios e dos viajantes, assim como a liberdade religiosa. Todas as
Poténcias que exercem direitos de soberania ou uma influéncia nos referidos territorios, comprometem-se
a velar pela conservagdo das populagdes aborigines e pela melhoria de suas condigdes morais e materiais
de existéncia e em cooperar na supressao da escravatura e principalmente no trafico dos negros; elas
protegerdo e favorecerdo, sem distingdo de nacionalidade ou de culto, todas as instituigdes e empresas
religiosas, cientificas ou de caridade, criadas e organizadas para esses fins ou que tendam a instruir os
indigenas e a lhes fazer compreender e apreciar as vantagens da civilizagdo”. (ATA DA CONFERENCIA
DE BERLIM, 1885).
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“inferiores”, estariam propensos a exploracdo de suas riquezas materiais € humanas, a
desorganizagdo e ao subdesenvolvimento.

As discussdes juridicas que elaboraram os vinculos entre drogas e crime também
incitaram ao debate a associacao do uso de drogas a doenca mental e, com a categoria da
loucura, teve seus avancos mais significativos diante de uma medicina proibicionista. Os
caracteres da degeneracdo e da periculosidade teorizados sob individuos criminosos
foram levados em consideracdo nos discursos médicos sobre como o consumo de drogas
provocava patologias mentais e sociais. Assim como o louco, as drogas sdao percebidas
na sociedade como um elemento de desordem, de periculosidade (MACHADO et al.,
1978). Nesse sentido, a relagdo entre uso de drogas e loucura - como perigos sociais - é
estabelecida pelo discurso médico e pelo campo crescente das teorizagdes e formulagdes
psiquiatricas.

Esse paralelismo foi produzido e discursado pela nomeacao de categorias médicas
especificas que, defendidas no campo médico e da psiquiatria - principalmente a partir da
Franga - estimularam a classifica¢ao patoldgica de habitos que fazem uso de drogas, com
notoriedade aquelas que versam sobre o alcool, ainda no século XIX e nas primeiras
décadas do século XX, como a “loucura alcodlica, psicose alcoolica, alcoolismo,
dipsomania, intoxicacdes, morfinismo, cocainismo e toxicomania”. (ADIALA, 2011, p.
122). Outras drogas foram categorizadas como veiculos transmissores e causadores de
doencas mentais e sociais, como a morfina e a cocaina (o “cocaindmano’), o toxicomano
e o intoxicado. Categorias de diferenciacdo essas que foram estruturadas juntamente com
as premissas juridicas que regulam as drogas, que utilizam termos como toxico e
entorpecentes para designar as substancias psicoativas consideradas ilicitas.

Foi no século XIX, conforme Roberto Machado ef al. (1978, p. 384) examina, que
a loucura - mediada pela “categoria da moralidade” - foi definida como “alienagdo
mental”, sendo “integrada ao campo da medicina, de medicina especial que ¢ a
psiquiatria” a partir do alienista francés Esquirol (1772-1840) e das defini¢cdes de doengas
mentais, como a monomania. Nas classificagdes médicas de Esquirol, a dipsomania e o
alcoolismo eram identificados como uma manifestacdo de uma categoria densa, como a

monomania>’.

59 Se trata da monomania instintiva, “o que determina o pensamento € o comportamento do alienado é o
instinto”, uma “monomania sem delirio”, em suma, seria uma forma de loucura que ¢ instintiva, que ndo
afetaria, de fato, a capacidade de inteligéncia dos individuos, mas sim, a vontade. Dessa forma, o alcoolismo
era uma manifestacao dessa doenca “moral”, no qual o “alienado” - e depois, degenerado - é esquadrinhado
na monomania relacionada ao consumo exagerado de alcool. (MACHADO, 1978, p. 391).
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O diagndstico da monomania associada as bebidas alcoodlicas colocava
importantes questdes sobre a responsabilidade legal e moral dos alcoolistas, na
medida em que podia impelir individuos que ndo eram necessariamente loucos
a cometer atos reprovaveis ou mesmo crimes barbaros, sem que sua vontade
pudesse resistir a esse impulso. (ADIALA, 2011, p. 116).

A nogao de monomania foi utilizada ao longo do século XIX como discurso
cientifico que opera sobre as doengas mentais € que colocou a questdo do alcoolismo em
evidéncia nos debates médicos, na cena politica e na economia das nagdes. O que se
elabora e se desenvolve, na metade desse século, ¢ a descontinuidade da expressao
monomania, que passa a ser entendida pela interven¢do de um novo modelo que vai
explicar também o campo das doencas mentais pela otica da teoria da degeneracdo.
Mesmo se apresentando como nog¢des em oposicdo tedrica, o que surge dessa
convergéncia® é a modificacdo do termo de individuos “alienados” para a classificacdo
dos “degenerados”.

Conforme Ferrugem (2019), ¢ a partir desse século que acontecem os estudos
cientificos de extragao e sintese de principios quimicos e das propriedades das drogas (os
alcaldides) no periodo do capitalismo monopolista e da ascensdo das industrias
farmacéuticas. O crescimento das fabricas de remédios estava em conjunto com a
progressdo da quimica organica, onde a descoberta das variedades de alcaldides
compostos nas plantas - como o Opio, a coca, o café - representavam um intenso avango
no campo da medicina, pois passavam a ter em sua disposi¢ao, o “estado puro” das drogas
e contando com certa certeza na aplicagdo das dosagens em busca dos efeitos das
substancias.

A manipulagdo farmacolédgica das drogas modifica os seus usos, que passam a
ser mediados pelo capital e, pelo comércio, se disseminam as grandes produgdes dessas
mercadorias. E ao longo do século XIX que se tem a popularizagdo de diversas drogas,
possibilitando a dispers@o global, a exemplo, do alcool destilado, do café, do tabaco, de
derivados do 6pio, da maconha, da cocaina e também do agtcar. (TORCATO, 2013).

O élcool foi uma das drogas alavancadas a posicao de objeto de saber e controle

pela medicina do século XIX. A critica ao estado de embriaguez alcodlica ganha

60 “Nesse momento, o termo degeneracdo era utilizado com varios significados, mas todos indicavam, de
maneira geral, um sentimento de declinio ou decadéncia em relagdo a um tipo mais perfeito, uma ideia de
degradacao”. (ADIALA, 2011, p. 116). Foucault, em Os Anormais (2001, p. 149), resgata que, no comego
do século XIX, a elaboragdo e implicagdo da monomania permite a classificagdo no “interior de uma grande
nosografia de tipo perfeitamente médico (em todo caso, totalmente isomorfo em relagdo a todas as outras
nosografias médicas), de codificar, portanto, no interior de um discurso morfologicamente médico, toda

uma série de perigos”.
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conotag¢do, no ano de 1849, com a formulagdo do conceito de alcoolismo, a partir da obra
publicada pelo médico sueco Magnus Huss, intitulada de Alcoholismus chronicus
(Alcoolismo cronico ou Doenga Alcoodlica Cronica). A obra tratou do consumo excessivo
do alcool como um fendmeno que tinha influéncia em diversos fatores, nao sendo algo
hereditario, mas que caracterizava um conjunto de mazelas e lesdes fisicas e biologicas
produzidas pelo consumo excessivo, classificando o habito de beber como uma patologia,
uma doenga.

Ainda pela ambiguidade dos discursos em relagao a doenca do alcoolismo, se
acreditava no consumo benéfico de bebidas alcoolicas - uso terapéutico - para o combate
(ou o impedimento) as doencas do corpo e da alma, tanto que o alcool, s6 pelos anos 1860
¢ realmente incorporado nos discursos da classe médica na Franca. E ¢ pela obra de
Morel®! que o alcoolismo é classificado, como se fosse uma transmissdo hereditaria,
contraria as inspiragdes biblicas e do ideal de humanidade da época, “como uma das
grandes taras transmissiveis, ao lado da tuberculose e da sifilis” que colocavam em perigo
a “satde da raga” e a premissa da moralidade que organizava a sociedade. (CARNEIRO,
2018, p. 133-134).

Dentre os fatores que incidem na degeneracao do individuo e da sociedade, o uso
abusivo de alcool, principalmente o destilado (como o absinto), € percebido como um
beber patologico que se inspira na constituicdo do higienismo como prerrogativa para o
controle e a gestdo dos hdbitos da populacdo. Nesse passo, se constitui a ascensio
"politico-médica" em cima de uma popula¢do ja enquadrada em um conjunto de
prescrigdes que englobam os modos de existir e seus comportamentos, ndo s6 a doenga,
como também “a alimentacao e a bebida, a sexualidade e a fecundidade, a maneira de se
vestir, a disposicao ideal do habitat).” (FOUCAULT, 2019, p. 309-310 - grifo do autor).

Ao longo do século XIX, tem-se na Franga, conforme Carneiro (2018, p. 135),
concomitante o estabelecimento de uma medicina social urbana, a difusdo das teorias
degeneracionistas, “de uma teoria da transmissao hereditaria de mas condutas e de um
conjunto de politicas publicas inspiradas pelo higienismo que buscava, controlar os
habitos e comportamentos por meio do controle social do autocontrole”. Nesse periodo,
uma série de médicos e psiquiatras franceses se propuseram a estudar sobre o dlcool e a
elaborar teorias que dessem conta de explicar sobre o consumo, ou o fendmeno de, os

fatores de uso e suas associagdes a pobreza e a criminalidade. Alguns deles trouxeram

61 Uma loucura moral, “das alienagdes por intoxicagdes, que estavam relacionadas as degenerescéncias por
intoxicagdes provocadas pelo abuso do alcool, do 6pio e do haxixe”. (ADIALA, 2011, p. 122).
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um certo “refinamento” a teoria degeneracionista, “tornando-a uma forma de
evolucionismo higienista” que atravessara as fronteiras do territério francés.
As formas de beber, suas técnicas de preparo, seus ritos e cerimdnias de
consumo, sua utilidade terapéutica e sua condicao sagrada, sdo entdo objeto de
uma narrativa que ndo se reduz aos impactos do alcoolismo que a visdo dos
higienistas e de suas enquetes sobre as condi¢des de vida e trabalho expunha,
justificando assim, para eles, a necessidade de manuteng@o dos baixos salarios

dos trabalhadores para evitar que cles o dissipassem nas tavernas. (idem, p.
161).

Os estudos elaborados pela classe médica francesa partiam de analises quimicas
de drogas psicoativas, das bebidas alcodlicas e de certas plantas, e das observacdes feitas
dessas com animais, como fez o psiquiatra higienista Valentin Magnan (1835-1916),
discipulo assiduo de Morel, que também teorizou sobre a loucura como sendo algo
hereditario que vinha de individuos degenerados.

Magnan, médico-chefe do Hospital Sainte-Anne, em Paris, foi um dos
principais protagonistas do alienismo francés do final do século XIX, e desde
seus primeiros estudos manifestou um interesse pelas consequéncias clinicas
do consumo abusivo de bebidas alcoolicas, especialmente o consumo de
absinto. Em 1869 Magnan escreveu uma monografia curta intitulada Etude et
clinique experientale de l'dlcoolisme e, em 1871, publicou uma versdo mais
extensa daquele trabalho intitulada FEtude experientale et clinique sur
l'alcoolisme, onde descreve algumas experiéncias realizadas com animais
submetidos ao efeito de alcodlicos. Em 1874 publicou um tratado sobre o
alcoolismo e as diversas formas de delirio alcoolico. Seria, porém, em suas
Legons sur la dipsomanie, publicado em 1882, que Magnan abordaria a

questdo da degenerescéncia relacionada ao consumo de bebidas alcodlicas.
(ADIALA, 2011, p. 121 - grifo nosso).

Outra figura do discurso médico ¢ Paul Maurice Legrain (1860-1939) que
comandava uma institui¢do asilar para “alienados” e foi um dos que iniciaram a Unido
Francesa Antialcodlica de 1867. Dentro das instituicdes cientificas do qual fazia parte,
Legrain fez uma série de publicacdes que abordavam a temadtica do alcool e sua
associacdo com a teoria degeneracionista, como o livro Degenerescéncia social e
alcoolismo, de 1891. A influéncia desses estudos atravessa os muros das instituicoes
académicas e sociedades médicas ao criar estatisticas com familias empobrecidas,
indicando que o consumo do alcool opera como vetor de pobreza, doencgas e crime. No
ano de 1872, criou-se a Associacdo Francesa contra o abuso das bebidas alcodlicas,
lideradas por catedras e doutores da medicina. No ano de 1878, acontece o Primeiro
Congresso Sobre o Alcoolismo, na cidade de Paris, e em 1903 o Primeiro Congresso

Contra o Alcoolismo, que condenava a proibicao as bebidas destiladas e seu consumo.
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Ao contrario dos norte-americanos, cujos movimentos puritanos religiosos foram
o agente essencial nas campanhas da Lei Seca, na Franga, a campanha antialcodlica teve
sua primeira influéncia advinda do discurso médico e psiquiatrico, atrelado as nogdes de
higiene publica de prote¢ao do corpo social e da doenga mental. As argumentacdes e
justificativas para a manuteng¢ao desse discurso foram fundamentadas no higienismo e na
teoria da degeneragdo hereditaria, de uma doutrina médica higienista de carater cientifico,
colocando o alcoolismo e outros consumos de drogas como uma patologia social.

O professor Henrique Carneiro (2018, p.151) faz um resgate sobre o
proibicionismo que atua como contrarrevolucionario na Franga, partindo da segunda
metade do século XIX, época em que “o positivismo médico, o higienismo e as teorias
da degeneragao e da hereditariedade dos caracteres adquiridos” ofertavam um excelente
“pano de fundo ideoldgico util” como reagao politica em desfavor do legado da Comuna
de Paris de 1871. Algumas bebidas alcoolicas, principalmente as destiladas, ganharam
mais apelo negativo nessa época, como o caso do absinto, que foi proibido em 1915
enquanto outras foram “poupadas” da censura médica, como o vinho.

O consumo de alcool foi utilizado pela classe médica e politica - estreitamente
ligados a burguesia e “traumatizados” pelas manifestacdes da Comuna de Paris - como
bode expiatorio causador das revoltas operarias também. E esse trauma se expande por
toda a Europa e enuncia formulacdes e teorizacdes sobre a relagdo das pessoas com as

drogas.

Os objetos desse discurso médico regulacionista eram em primeiro lugar, e
acima de tudo, os setores proletarios urbanos, identificados ndo s6 com os
estigmas da preguica ¢ da vagabundagem, como a um comportamento coletivo
com riscos insurgentes, associado cada vez mais a nogdo de classes perigosas
e ao uso do alcool em lugares de consumo publico como as tavernas operarias.
(CARNEIRO, 2018, p. 155).

Um exemplo do uso da ingestdo de bebidas alcoodlicas como algo passivel de
crime, ¢ a lei francesa Théophile Roussel, de 1873 - p6s Comuna de Paris - pautada na
ideia de “moderagdo” e apenando por embriaguez publica, que tratava de diferenciar os
niveis de consumo de alcool entre os “embriagados” e os “bébados”, cujo ultimo era
constituido pela no¢do do habito de beber patoldgico, além da pena de detencgdo, existia
a aplicacao de multas financeiras e interdi¢do judicial de direitos politicos. Essa lei
versava sobre as bebidas alcodlicas destiladas - muito mais consumidas pela classe
operaria e pobre - ndo reprimindo o consumo do vinho que, outrora, era convertido em

simbolo nacional, de valor social, cultural e econdmico para a Franga.
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Principalmente em uma conjuntura global de crise do trabalho compulsério e
a proliferacdo do assalariamento. Existia a percepcdo, pela ascendente classe
burguesa, dos prejuizos trazidos a disciplina necessaria ao trabalho pelo
consumo imoderado de alcool. Paralelamente, fatores ligados ao campo
médico oficial também contribuiram para uma maior interferéncia da medicina
no ordenamento social, tais como a crise da nosologia baseada na teoria dos
humores, a consolidagdo da psiquiatria e a emergéncia da categoria clinica
loucura, a maior influéncia do organismo na definicdo de doenga e a
emergéncia das teorias raciais que justificavam a proibicdo do consumo de
substancias psicoativas a partir do conceito de degenerescéncia. Todos esses
fatores permitiram que a categoria vicio, até entdo pensada em termos
essencialmente morais, fosse patologizada. (TORCATO, 2013, p. 118).

Segue-se o fio de uma série de instauragdes normativas que buscavam regular a
produgdo, comércio e consumo de drogas na Franga, como nos mostra Carneiro (2018, p.
132 apud SEL, 1871, p. 2):

Delirium Tremens (1813); Dipsomania, de Hufeland (1819); Obsessdo de
beber, de Bruhl-Cramer (1819); Loucura dos bébados, de Léveillé (1825);
Monomania de embriaguez, de Esquirol (1838), Ebriosidade, Melancolia ou
Morosidade ébria, de Clarus e Friedrics; Alucinagdes ébrias dos sentidos ou
Loucura ébria dos sentidos, de Roesch (1838); Alcoolismo agudo e alcoolismo
cronico (1852).

Com sua politica antialcoolista, no século XIX, a Franca elaborou uma série de
leis que impeliam certas censuras ao consumo de alcool e que reprimiram a embriaguez
publica, amparadas pelo respaldo da medicina e psiquiatria pela criacdo de determinados
conceitos pela teoria médica sobre o alcoolismo. Essa medicina antialcodlica também se
respaldou nos fundamentos da criminologia positivista do “criminoso hereditario”, pelas
ideias formuladas por Cesare Lombroso, figura médica prestigiada na Italia que usava a
teoria da degeneracdo hereditaria para formular sobre os individuos criminosos e a
loucura, no qual “ideologia politica, alcoolismo, crime e loucura se juntam nesse
estereotipo”. (CARNEIRO, 2018, p. 158).

A instrumentalizacdo das teorias sobre o alcoolismo passa pelo pensamento
higienista, que norteia a percep¢ao de que o consumo imoderado de 4lcool era um mal

(1313

hereditario, um dos grandes males que ameagavam a sociedade, transmitido por “‘torpes,
preguicosos, viciosos, egoistas, coreicos, epilépticos, loucos, morais, dipsOmanos,
erotdmanos, lipemaniacos, imbecis, idiotas e criminosos’”. (CARNEIRO, 2018, p. 136
apud MARIN, 1997, p. 74). De fato, sdo politicas morais que nio se referem apenas as
questdes econdomicas, mas que se utilizam de fatores psicoldgicos, culturais e sociais para

construir toda essa cadeia de consensos que vao se firmando em volta das praticas de

consumo de drogas.
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O que prevalece, portanto, no século XIX e a partir da experiéncia histérica da
Franga, ¢ a nogdo do higienismo, das teorias raciais da degeneragdo humana e societaria,
que levam a uma ofensiva da medicina como forte influenciadora nas questdes politicas,
que contribui para a potencializacao do poder repressivo do Estado por um biopoder que
vai regular e gestar, também, os modos de ingestdo e usos de drogas pela populacdo. E ¢
também nesse século, como relembra Vera Malaguti Batista (2011, p. 95 - grifo da
autora), que o ‘“sistema estd montado: asilos, prisdes, colégios e manicOmios que
produzem um conjunto de técnicas e instituicoes que separam o0s corpos dos
disfuncionais, os anormais a serem medidos, controlados e corrigidos”.

Nas analises propostas por Engels (2010, p. 142) sobre as condi¢des de vida classe
trabalhadora na Inglaterra do século XIX, em meio a industrializagdo, o consumo de
alcool ¢ tido como um fendmeno de responsabilizagao publica, € seu uso massivo ¢ um
desdobramento, ou uma sequela, da sociabilidade implicada pelo trabalho explorado e
que, para dar conta do cotidiano da vida precaria - material e espiritual - o uso de
estimulantes se configurava necessario, e até primordial.

[...] nessas circunstancias, como poderia o trabalhador deixar de sentir a
atragdo pela bebida, como poderia resistir a tentacdo do alcool? Em tais
circunstancias, ao contrario, a necessidade fisica e moral leva uma grande parte
dos trabalhadores a sucumbir ao alcool [...] esses e cem outros fatores que
operam tdo fortemente ndo nos permitem, na verdade, censurar aos operarios
sua inclinacdo para o alcoolismo; nesse caso, o alcoolismo deixa de ser um
vicio de responsabilidade individual; torna-se um fendémeno, uma

consequéncia necessaria e inelutavel de determinadas circunstincias que agem
sobre um sujeito. (ENGELS, 2010, p. 143).

E ¢ pelo desenvolvimento da industrializagdo e proletarizacdo que surge, na
Inglaterra, um novo modelo médico que ira incidir sobre a populagdo; se trata da medicina
social dos trabalhadores e dos pobres, ainda que absorvesse algumas caracteristicas das
medicinas de Estado e urbana em relagdo a criagdo de projetos e estudos sobre as
condig¢des de doenca e satide da populagdo, respectivamente.

Foucault (2019, p. 166) resgata que ¢ pela Lei dos Pobres que a medicina ird
operar o controle médico do corpo e da classe pobre na medida em que se torna social ao
prever em legislacdo, uma série de prescri¢des para essa determinada populacdo. Logo,
se a pobreza estd supostamente assegurada por um sistema de assisténcia, quem dela faz
uso deve estar submetido aos controles estipulados pela categoria médica. Com essa lei e
a incorporagdo de uma assisténcia caridosa e ajuda aos pobres - “assisténcia-prote¢ao,

assisténcia-controlada” - tem-se um tipo de assisténcia controlada, cuja ambiguidade ¢
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apontada por Foucault que, parte tanto de intervencdes médicas que vao satisfazer as
necessidades de saude dessa populacdo quando ndo ha capacidade autonoma para tal,
quanto do proprio controle exercido pela classe rica e, aqueles que a representam no
cenario politico irdo garantir a “satide” da pobreza como forma de autoprote¢ao classista.
Um cordéo sanitario autoritario é estendido no interior das cidades entre ricos
e pobres: os pobres encontrando a possibilidade de se tratarem gratuitamente
ou sem grande despesa e os ricos garantindo ndo serem vitimas de fendmenos
epidémicos originarios da classe pobre. Vé-se, claramente, a transposi¢ao, na
legislagdo médica, do grande problema politico da burguesia nessa época: a
que prego, em que condicdes e como assegurar sua seguranca publica. A

legislagdo médica contida na Lei dos Pobres corresponde a esse processo.
(FOUCAULT, 2019, p. 166 - grifo do autor).

Por certo, ¢ a partir do final do século XIX que a Lei dos Pobres tem, em sua
incorporagdo, a complementagdo da legislacio médica que compreende tal Lei e a
organiza¢do de servicos médicos, como demonstra Foucault (idem), “ndo de cuidados
médicos, mas de controle médico da populacdo”. Esses sistemas organizados na
legislagdo médica eram denominados de health service e health officers, que operavam
na funcionalidade de: primeiro, fazer o controle e a obrigatoriedade da vacinagao; um tipo
de sistematizagdo de referéncias e registros sobre as doencas que poderiam a se tornar
epidémicas, assim como a obrigacdo individual das pessoas de declararem “doencas
perigosas”; pela nogdo da salubridade, localizavam-se os lugares tidos como insalubres e
sua possivel eliminagdo, evitando a propagagdo nessa ideia de prote¢dao. Nesse sentido, o
health service se compunha de um servigo de caracteristicas médicas destinado a atingir
toda a populagdo, enquanto a Lei dos Pobres incluia esse tipo de servigo médico
direcionado aos pobres.

Diante disso, o objeto da medicina urbana francesa se configura na populacao e
na totalidade das coisas, frente as medidas de prevencdo que irdo atuar em ambitos
particulares e coletivos, nas pessoas, nas coisas, nos lugares, nos espacos, sio
caracteristicas da instrumentaliza¢ao da satide e de seu controle, absorvidas na medicina
social inglesa.

De modo geral, no século XIX, necessariamente na Inglaterra, o que aparece ¢
uma medicina que vai controlar a saide e o corpo da classe pobre, cujas prerrogativas se
fundamentam na adaptacdo ao mundo do trabalho - explorado - e em certa seguranca
(publica e de satde) e protecao requisitada pelos ricos. Assim, € com o plano Beveridge

que o sistema inglés de medicina social, transformado e melhorado pelo médico John
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Simon e seus sucessores, entrelaca a assisténcia médica a classe pobre, o controle da
saude e das condi¢des de forca de trabalho, a observacdo e a andlise da saude publica,
possibilitando a protecdo da burguesia contra os perigos sociais que rondavam a
sociedade e ameagavam sua ordem. Em todo caso, uma medicina assistencial para o
pobre, uma medicina administrativa para as questdes gerais da sociedade (como as
vacinas, as observagdes das epidemias) e uma medicina privada para quem dispusesse de
condig¢des financeiras para tal.

E apoés o Primeiro Congresso Internacional de Eugenia, no ano de 1911 em
Londres, que as teorizagdes sobre o alcoolismo como um caractere da degeneracao sao
devidamente absorvidas pelo pensamento médico na Europa e difundidas pelo mundo.
Para além de sua alocagdo tedrica-médica-cientifica, essas formula¢des foram
estabelecidas como uma politica moral de técnicas biopoliticas de esquadrinhamento

médico e politico da populagao.

Dai a necessidade de a medicina se organizar como um poder politico.
Preservar a saude exige uma série de providéncias que ndo nascem
espontaneamente, mas precisam ser impostas ou conquistadas através de uma
série de lutas que sdo — os médicos o sabem e enunciam abertamente —
politicas. Se a medicina combate por um lugar entre os poderes sociais, ¢la, ao
mesmo tempo, faz uma critica arrasadora do passado com o sentido de
justificar a homogeneidade que existe entre seu novo tipo de racionalidade e
intervengdo e a constru¢do de uma nova ordem social. (MACHADO, 1978
p.253).

Nesse horizonte, a medicina eugenista, baseada na superioridade moral e racial
dos individuos, ira se constituir enquanto estratégia de enfrentamento das diversidades
nas cidades e, no contexto dessas praticas e técnicas, se implica a sujei¢do das pessoas
pelas intervencdes controladoras que atuam em todas as esferas de abrangéncia da vida.
Pelo ideal de sociedade e de humanidade, a acdo normatizadora da ideologia eugenista ¢
tomada na disciplina das cidades que, tendo em vista o progresso, vai implicar sangdes
morais e legais para a supressdao de comportamentos e habitos considerados “anormais”
e “transgressores”, € o uso excessivo de drogas ¢ considerado como um fator de
degeneracao atribuido no ambito social da vida.

E pela otica da preocupagdo com a satde e seguranca publica, através dos
processos de medicalizacdo e imposicdo de sangdes/penas que se direcionaram as
atencdes em relagdo a questao das drogas como um problema social. Este problema se da
por um imbricamento das praticas juridicas e médicas. Nisso, a medicina - que delonga a

morte, evita doengas e cura os sofrimentos e angustias - ¢ utilizada como aporte tedrico
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que vai fundamentar e argumentar seus dispositivos e técnicas de localizacao das drogas
nesse campo cientifico, na medida que o individuo drogado ¢ considerado, antes de tudo,
um doente.

E na passagem do século XIX para o século XX que a ciéncia médica e a
psiquiatria se legitimam enquanto saberes cientificos que regulamentam as drogas, € na
formagao da sociedade disciplinar e no surgimento de um tipo de poder especifico,
biopoder, que se alteram as estruturas do controle social sobre a vida e os modos de
produzi-la, multiplica-la, prolonga-la, no qual “as estruturas de controle social criam um
espago de intermediagao entre o mundo da ordem e o mundo da desordem”. (BATISTA,
2020, p. 60).

As drogas, ou substincias psicoativas, como preferirem, viabilizam estados de
“loucura”, de comportamentos fora da normalidade exigida, esses tidos como vicios,
como fatores de degeneracdo que frustravam o desenvolvimento e manutengdo de uma
vida saudavel, disciplinada e regrada. Cada parte do mundo possui suas especificidades
no consumo. O povo deve estar ddcil, afinal, muita droga sem duvida atrapalha sua
dedicagao ao trabalho e a plena exploragdo de sua for¢a produtiva. Ha substancias que,
ao serem diferenciadas entre si, foram colocadas em sua “fungdo terapéutica” e
agenciadas por pareceres médicos, que ditavam as regras de um consumo saudavel
comprovado cientificamente, ou julgado seu consumo irregular no sistema de justiga.

Atualmente, esses modelos médico-sanitarios que se estabelecera, criara uma
diferenciagdo nitida entre o jovem negro e periférico (o pobre) que comercializa drogas -
0 Ccriminoso - € 0 jovem branco rico - o consumidor/doente - para o crime, a cadeia, e para
a doencga, o tratamento. (DEL OLMO, 1990).

As Comunidades Terapéuticas (CT), instituicdes que estdo em evidéncia como
modelo que, supostamente sdo para o tratamento de variadas formas de dependéncia
quimica, para usos abusivos especificos de drogas licitas e ilicitas, atuam na mesma
perspectiva do tratamento pela moralidade da abstinéncia, da negac¢do dos usos, do
isolamento, e com prescrigdes do tipo “passo a passo” para se livrar do mal do vicio.

Nesses espacos de internamento e isolamento as pessoas sdo sujeitadas a uma série
de tratamentos disciplinadores e violentos, rompendo com os direitos humanos e sociais,
onde a “medicalizagdo ¢ fundamentalmente uma experiéncia de ordem, mesmo quando

incapaz de curar a alienacao”. (MACHADO et al., 1978, p. 443).
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1.3 Percurso metodolégico: trabalho (e desassossego) com o pensamento

Conhecer na historia, e por suas particularidades, como as drogas fazem parte dos
modos de existir e de ser das pessoas e que lugar elas foram determinadas a ocuparem, se
fez mais presente em minha vivéncia, durante a graduacdo em Servigo Social/UFSC
quando desenvolvi o meu Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) intitulado “Tempos
dificeis: vidas atravessadas pelo trafico de drogas”, elaborado com a proposta de discutir
o trafico de drogas no contexto das relagdes sociais e territorio. Obviamente que na
vivéncia académica os questionamentos sobre as drogas foram se transformando em
objetos de pesquisas, quando confrontados com a profissdo de assistente social, embora
j4 me acompanhem desde antes, afinal, somos todas drogadas. Sdo marcas de vivéncia,
daquilo que nos atravessa e nos transforma ao nos afetar.

Na atuacdo profissional como Assistente Social, as instituigdes como espago de
ocupagao laboral impulsionaram uma outra reflexao sobre as drogas ¢ as relagdes sociais
que delas decorrem, do seu uso e consumo. Eu percebi que dentro da produgdo teorica da
categoria profissional, as abordagens sobre drogas aparecem de modo atravessado nos
estudos e pesquisas, como tema que complementa alguma outra narrativa que esta sendo
enunciada, comparecendo como tema subsidiario, evidenciando que de fato se trata de
um namero reduzido de produgdes académicas com a tematica das drogas no ambito do
Servico Social. Ainda que haja discussoes, produgdes de conhecimento sobre a tematica,
a lente que analisa a “questdo das drogas” também deve ser questionada, colocada em
evidéncia e, principalmente, os discursos que fundamentam todo o regime de
normatizagao e normalizagdo sobre as drogas e seus usos.

Em um outro enredo e caminho percorrido nessa histdria, observei que as pessoas
que usam drogas tornadas ilicitas, como a maconha, a cocaina, o crack, o 6pio e seus
derivados, as substancias psicoativas sintéticas € uma outra infinidade de “produtos”
ilegais ou ndo, também passam pela invisibilidade e moralizagdo aos profissionais de
Servigo Social, onde a “visibilidade” se manifesta enveredada nos efeitos e causas
associados ao uso abusivo, no comportamento “desviante” e “inapropriado”, no trafico
de drogas, nos conflitos que surgem no ambiente familiar € comunitério, na questdo da
dependéncia e uso abusivo, nas internagdes compulsorias, na criminalidade e na violéncia
associadas. O discurso da vulnerabilidade (e suas subjetividades produzidas) que
manuseia a logica do exercicio do poder punitivo, € caro ao Servigo Social, ¢ utilizado

ainda como conceito que implica na atuagao profissional.
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As drogas estdo envoltas por premissas proibicionistas, seja a partir do discurso
juridico que criminaliza, seja a partir do discurso médico como prejuizo a saude. Sao
inseridas no campo da normatizagdo por esses dois discursos medulares. Para tratar de
nossos objetivos de pesquisa, partimos da hipdtese que hd uma interse¢ao entre o discurso
juridico e o discurso médico na formulacdo da compreensdo sobre as drogas,
especialmente aquelas tornadas ilicitas, no ambito do Servi¢o Social brasileiro. Ao
examinarmos o discurso juridico e o discurso médico, o que se pretende ¢ entender a
forma como o Servigo Social compreende, significa e orienta suas praticas a partir
daqueles discursos. Essa ¢ a “aventura metodologica” que me atirei, como chama a
professora Vera Malaguti (2020) todo esse processo de produgdo de escrita, de
pensamento, de conteudo, de conhecimento e de atravessamentos que decorrem.

Optamos pela caixa de ferramentas fornecida pela analise foucaultiana, em
especial as suas analises sobre as relagdes de poder e saber, pensando as politicas de
drogas, o proibicionismo e as formulagdes dos discursos que delas advém nos marcos da
biopolitica® e da governamentaliza¢io da vida, do corpo social. Assim, compreendemos
que os discursos sdo praticas que possuem regras, embora ndo sejam evidentes, dai a
tarefa arqueoldgica de atravessar e reatravessar a sua ndo transparéncia, sempre
incomodativa, ndo obstante necessario ao entendimento das praticas sociais sobre o
consumo de drogas.

O que foi criado, elaborado, justificado e mantido para que uma pessoa seja
considerada “drogada”? Por que razdo esse termo ¢ carregado de preconceito e
estereotipacdo moralista? Por que ser considerada uma pessoa drogada ¢ ser carimbada
como “perigosa” ou “louca/doente” por essa condi¢do de “usuaria” que supostamente
serve para desqualificd-la enquanto individuo? Desde quando que, no contetido do
conhecimento da historia, ser uma pessoa drogada ¢ apreciagdo de termo analogo ao crime
ou a doenca? Por que se configurou crime a intensificagdo do prazer, ou aliviar dores, ou
desaguar a tristeza e festejar a alegria?

Dentre os caminhos trilhados na vida até esse momento, compreendi que toda
pessoa ¢ consumidora de algum tipo de droga, seja ela licita ou ilicita, e que esse
“fendmeno das drogas” vai para além da dimensao do consumo e de seus efeitos e danos

associados. Por tudo isso, a problematica desta investigacdao vai tratar sobre como o

62 Conforme Sawaia (2017, p. 264), a biopolitica € “um conceito que destaca ndo o poder, mas os efeitos
da relagao saber/poder relativos aos modos de subjetivagao, que, em nome da vida, encarcera e deixa morrer
todas as expressoes de vida consideradas improdutivas e improprias”.
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discurso juridico e o discurso médico sobre as drogas incidem na produgdo bibliografica
no ambito do Servico Social brasileiro.

O discurso, entdo, ¢ tomado em sua espessura como marca de determinada
relagdo social. Nao se trata de interpretar um discurso formulando um mais auténtico. Por
exemplo, pretende-se analisar o material empirico desta pesquisa, qual seja, artigos
produzidos no ambito do Servi¢o Social brasileiro que abrangem a tematica das drogas,
publicados em edigdes do CBAS 2016 e 2019 e ENPESS 2016 ¢ 2018, de modo ndo a
interpreta-los, perscrutando a sua natureza oculta, mas sabendo que no discurso passam
relagdes de poder e saber e, assim, analisar as suas balizas, se encontram-se ancoradas no
discurso juridico ou no discurso médico, sabendo que hé a possibilidade de intersecdo
entre eles.

Por ser uma pratica, o discurso organiza formas de se relacionar, formas de pensar
de uma época, tém materialidade no sentido da pratica, do concreto, se opde a intuigao.
Um discurso vai legitimar determinadas praticas profissionais, pois tém coexisténcia
dentro de determinada formagdo. Uma formacao discursiva ¢ um enunciado alimentam-
se mutuamente, além de sua mutua relagdo, mutua implicacdo. Empregamos a nogdo de

discurso proposta por Foucault®

(2008, p. 133) como sendo “um conjunto de regras
andnimas, historicas sempre determinadas no tempo espaco, que definiram em uma dada
época, e para uma area social, econdmica, geografica, ou linguistica dada, as condi¢des
de exercicio da fun¢do enunciativa.”

Entender a formacao discursiva na drea do Servigo Social sobre as drogas tornadas
ilicitas passa por compreender a produgdo de saberes e discursos, a historia da qual fazem
parte, o que vai legitimar determinado discurso e os efeitos que isso produz no corpo
social. Nao se trata de autonomizar o discurso, mas entender as relagdes que lhe tornaram
possivel. Um discurso carrega enunciados, desse modo, ¢ condigdo imprescindivel
identificar os enunciados, a positividade dos discursos que serdo analisados, a sua relagao
de coexisténcia dentro de determinada formagdo social e, no caso do projeto ora

apresentado, servira também para analisar as marcas e os enunciados presentes no Servigo

Social. Entende-se o proibicionismo que impera sobre as drogas como dispositivo

63 “Finalmente, o que se chama "pratica discursiva" pode ser agora precisado. Nao podemos confundi-la
com a operagdo expressiva pela qual um individuo formula uma ideia, um desejo, uma imagem; nem com
a atividade racional que pode ser acionada em um sistema de inferéncia; nem com a "competéncia" de um
sujeito falante, quando constroi frases gramaticais; € um conjunto de regras anonimas, historicas, sempre
determinadas no tempo e no espago, que definiram, em uma dada época e para uma determinada area social,
econOmica, geografica ou linguistica, as condi¢des de exercicio da fun¢do enunciativa.” (FOUCAULT,
2008, p. 133).
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organizador de discursos cientificos, morais € de todo um aparato institucional que se
debruga sobre a “questio das drogas”.

Importante observar também que trataremos de uma area que toma de empréstimo
um conjunto de discursos no ambito das humanidades, com prevaléncia de uns em
detrimento de outros. Um discurso ¢ um modo de pensar, mas também ¢ agdo. Os
discursos cientificos que serdo analisados e sua correspondéncia com o Servigo Social
possuem institui¢des responsaveis pela sua veiculacdo, e essas instituigdes também serdo
matérias de exame. Isso quer dizer que entender qual discurso prevalece no Servi¢o Social
também ¢ entender em qual institui¢do ocorre a inser¢ao profissional. Desse modo, nao
sera por acaso se prevalecer mais o discurso juridico ou o médico, a depender da inser¢ao
institucional da profissao. A vista disso, no exame do material empirico, a defini¢do da
insercdo institucional desse/dessa profissional ¢ algo a ser destacado, porque sabemos que
as institui¢cdes introduzem regras de constitui¢do dos discursos.

Ao tratar sobre as politicas criminais e o sistema penal apresentados aqui, o
pensamento da criminologia critica ¢ utilizado na apreciacdo dos discursos juridicos, na
sua estreita concepc¢do ligada a ciéncia médica e na producdo dos ilegalismos quando
conferidos as drogas.

Nessa primeira aproximagdo com a questao criminal que envolve o discurso
juridico e o discurso médico sobre as drogas, a professora Vera Malaguti Batista, nos
ensina que a criminologia se revela, tal e qual, na intersecdo de um discurso de
saber/poder médico-juridico no final do século XIX, no continente europeu-ocidental. Ela
nos conta também que Raul Zaffaroni explica que a criminologia comegou com a
Inquisi¢do, no qual O martelo das feiticeiras (o punctum diabolicum: tinha o
demonologo, que seriam os tedricos e os exorcistas como clinicos, mas era a figura do
cirurgido que traria a veracidade do “pacto com o demonio”, e essa seria uma evidéncia
que comprovaria a existéncia e a origem do mal e também a legitimagao social do papel
do médico) seria o primeiro livro de criminologia, esbo¢ado ainda nos primordios do
periodo da Inquisi¢do, no século XIII, “no estabelecimento da confissdo, com a
implantagdo dos procedimentos do poder punitivo”, com uma cena politica que se
emaranha a busca pela centralizagdo do poder da Igreja Catolica a emergéncia estrutural
do Estado e a incubagdo incessante do capitalismo, isto €, o capital, em todo o tempo
precisa de grandes projetos “de assujeitamento coletivo, de corpo e alma”. (BATISTA,

2011, p. 17-19).
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A culpa e a culpabilidade, propostas pela Igreja Catolica e no interior do Estado,
constituiram-se nos alicerces fundamentais da subjetividade e das praticas da pena. Ela
ainda nos alerta que “ndo faltardo defini¢des simples e complexas da criminologia” (que
seguem a demanda por ordem do capital) mas se aproxima de defini¢cdes a partir de Ratl
Zaffaroni quando da criminologia em uma perspectiva da “histéria social das ideias”, do
“curso dos discursos sobre a questdo criminal”, apresentada como ‘“‘aproximacgdes
marginais”. (idem).

O pensamento criminoldgico critico ¢ apreciado, em sua qualificacao critica, por
se contrapor aos moldes de outras perspectivas criminologicas hegemonicas - como a
criminologia positivista ¢ seu enfoque biopsicologico, fundamental para justificar o
controle sociorracial - € como essas defrontam-se com a questao criminal, onde o objeto
de investigagdo criminologica passa a ser as proprias agdes e desdobramentos do sistema
de justica penal, e ndo necessariamente a triade crime-criminalidade-criminoso, portanto,
seria uma contraposi¢ao a esses discursos, tao usados para legitimar e justificar praticas
punitivas de controle social. Romulo Fonseca (2019, p. 114) vai dizer que a criminologia
critica coloca como objeto de andlise “as praticas, dispositivos e instituicdes do sistema
punitivo, como também todas as subjetividades produzidas pelo exercicio do poder
punitivo”. Assim, nossas aproximagdes com a criminologia critica implicam nas analises
elaboradas nesta pesquisa, resgatando o discurso juridico e médico sobre as drogas desde
um olhar periférico de produgdo de conhecimento.

Por compreender as drogas como mercadorias inseridas no processo de produgao
e reproducado social capitalista e, a vista disso, construo com a heranca marxista o aporte
tedrico fundamental para essa analise por nos fornecer chaves de compreensdo
necessarias, pois, tomadas como mercadorias e dentro das relagcdes na sociabilidade
capitalista, as substancias psicoativas, “sdo, antes de tudo”, coisas externas a nos que
satisfazem nossas necessidades humanas, sociais e historicas, “por meio de suas
propriedades”, embora ““a natureza dessas necessidades — se, por exemplo, elas provém
do estdmago ou da imaginacdo — ndo altera em nada a questdao”. (MARX, 2013, p. 113).

Hé uma transformagao no pensamento no Servico Social ao compreender a droga
como mercadoria - ndo s6 por compreender a droga enquanto uma mercadoria, mas
compreender que o uso e consumo de drogas acompanha a humanidade, que faz parte da
sociabilidade da vida - pela defini¢io de seu Projeto Etico-Politico, o que configura um
espago de instigagdes e investigagdes teorico-praticas e ético-politicas postas ao trabalho

de assistentes sociais frente as manifestagdes da vida social e sua intrinseca relacdo com



100

o consumo de psicoativos tornados ilicitos, ndo obstante, ainda verificamos que certos
discursos permanecem e constituem a pratica profissional.

No caminho do percurso investigativo, a analise documental e bibliografica foi
utilizada como instrumento da pesquisa teorica, em razao dos importantes marcos legais
que regulamentam as politicas sociais e criminais de drogas em nivel internacional e em
territorio brasileiro, assim como os tratados internacionais e documentos® elaborados por
orgdos governamentais que orientam tais politicas. Para tal, delimitamos algumas
categorias analiticas que conduzirdo a analise da pesquisa e, pelo seu exame, buscamos
entender como o discurso juridico e o discurso médico estdo expressos na produgdo
bibliografica do Servigo Social, quais sejam: racismo e o proibicionismo como elementos
constituintes daqueles discursos, apresentados por autores e autoras que tratam sobre o
racismo como Silvio Almeida e Michelle Alexander também comparecerdo na analise.

A partir do material empirico coletado nos eventos selecionados, foi identificado
que tipo de discurso predomina, em que ele se apoia para ser tomado como discurso
verdadeiro. Temos a hipotese de que os discursos sdo legitimados porque endossam, ddo
ares de cientificidade para determinadas praticas profissionais, pois a pratica legitima o
discurso, no caso do Servigo Social. Relativo aos procedimentos metodolédgicos, o plano
analitico da pesquisa se desenvolvera pelos processos logo descritos.

O Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais (CBAS), na proporcao do seu
alcance, ¢ um evento importante para a categoria profissional no sentido de que as
produgdes técnicas apresentadas ali estabelecem didlogo com a realidade socio-
ocupacional de assistentes sociais, com o cotidiano profissional duramente imbricado na
realidade social da vida.

Analisar os anais do Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social

(ENPESS) fundamenta-se por ser um grande evento de encontro de pesquisadores do

4 Um dos materiais utilizados como suporte bibliografico e analitico nessa pesquisa é o World Drug Report.
O UNODC (United Nations Office on Drugs and Crime/ Escritério das Nagdes Unidas sobre Drogas e
Crime) via publicagdo em 2019 do World Drug Report 2018 (Relatério Mundial sobre Drogas) apontou
que os paises da América Latina Coldmbia, Bolivia e Peru sdo os maiores produtores mundiais de cocaina.
Na Asia, Afeganistio, Laos e Mianmar produzem o 6pio e, na Africa, o Marrocos detém a produgio
mundial de maconha. As regulagdes de drogas nesses territorios partem de acordos internacionais que
controlam a produgdo dessas mercadorias. O documento em questdo € projetado em cinco livretos que
fornecem informagoes grandiosas para analises sobre a questdo das drogas em ambito internacional, como
caracteristicas, magnitudes, tendéncias do consumo de drogas, cultivo, fabricacdo e trafico, além de
definirem o que sera reconhecido acerca das classes e tipos de drogas submetidas as fiscalizagdes externas
e internacionais. Disponivel em <https://wdr.unodc.org/wdr2019/>. E, mais recente, temos o World Drug
Report 2021 que traz o contexto pandémico do ano de 2020 como premissa para analises sobre a
sociabilidade envolvendo a produgdo, circulagdo, comércio e consumo de drogas a nivel global.


https://wdr.unodc.org/wdr2019/
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Servigo Social, que contribui para a producdo cientifica e técnica da area e para a
socializa¢do das pesquisas que sdo produzidas e demandadas no cotidiano profissional.
Portanto, esses dois eventos sdo significativos de como a categoria profissional tem
compreendido e respondido a temadtica das drogas no Brasil, ou, a complexidade que se
estabelece na dimensao dessa nominada “questao das drogas”.

A escolha pelo marco cronoldgico da pesquisa das produgdes textuais nos anais
do CBAS e ENPESS abrange os anos de 2016 a 2019, ultimos dois eventos anteriores a
pandemia da Covid-19, com inicio no Brasil em 2020. Considerando isso, passamos a
identificar o numero de producdes textuais referentes a duas edi¢des do CBAS e a duas
edi¢des do ENPESS. O exame do material empirico identificado nos quadros abaixo
apresentados, objetiva analisar nestas producdes de que modo comparece os discursos

juridico e médico no ambito do Servigo Social.

Tabela 1 - Edigdes do Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais (CBAS) pesquisadas,
total geral das produgdes textuais e total de produgdes textuais com a tematica das

drogas
Total geral de Total de
ANO TEMA Artigos do producgdes textuais
Evento com a tematica
Drogas

“80 anos do Servico Social no Brasil: a
2016 certeza na frente, a historia na mao” —
Olinda/PE, 05 a 08 de outubro. 1428 20

“40 anos da ‘virada’ do Servigo Social” — 1733 24
2019 | Brasilia/DF, 30 de outubro a 03 de novembro.

Fonte: Elaboragao propria a partir de dados obtidos nos materiais (CD’s e site CBAS/CFESS)
disponibilizados.

Tabela 2 - Edi¢des do Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais (ENPESS)
pesquisadas, total geral das producdes textuais e total de produgdes textuais com a
tematica das drogas

Total geral de | Total de producoes
ANO TEMA Artigos do textuais com a
Evento tematica Drogas
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“20 anos de diretrizes curriculares, 70 de
ABEPSS ¢ 80 de Servigo Social no Brasil:
2016 | Formagao e trabalho profissional: reafirmando as
diretrizes curriculares da ABEPSS” - Ribeirdo

Preto/SP, 04 a 09 de dezembro.

1022 11

“Em tempos de radicalizagdo do capital, lutas, 1063 17
2018 resisténcias e Servigo Social” — Vitéria/ES, 02 a
07 de dezembro.

Fonte: Elaboragao propria a partir de dados obtidos nos materiais (site ENPESS) disponibilizados.

Portanto, o plano analitico deste trabalho foi desenvolvido nestas etapas:

A. O marco cronoldgico das apreciagdes textuais produzidas pelos Servico Social,
no periodo de 2015-2019, nos anais do CBAS e ENPESS;

B. Levantamento bibliografico e documental, a partir de um criterioso estudo de
obras classicas e contemporaneas de autoras e autores referéncia sobre drogas,
que respaldard o alcance dos objetivos geral e especificos da dissertacao;

C. Levantamento bibliografico sobre os discursos juridico e médico sobre as drogas;

D. Analise e tratamento do material tedrico e documental coletado, a fim entender
como o discurso juridico e o discurso médico sobre as drogas incidem na produgao

bibliografica no &mbito do Servi¢o Social.

Desde aqui, j& se pode notar que existe a pouca producao académica e da categoria
profissional sobre a tematica das drogas, quando comparadas com outras pautas que sao
apresentadas nesses eventos, sdo 72 ao total.

Importante ressaltar que no ano de 2005 ¢ implementada a Politica Nacional
sobre Drogas no Brasil, e em 2006 promulga-se a Lei de Drogas n° 11.343 que dispds
sobre a institui¢io do SISNAD® (Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas).
Esse momento ¢ tido como ato de consolidacio da normativa nacional, conquanto

carregado de premissas proibicionistas, ao tratar sobre a questdo das drogas e ao

5As politicas piblicas sobre drogas sdo operacionalizadas com medidas, em diferentes areas, coordenadas
pelo Estado, com o objetivo de constituir respostas em relagdo as questdes que envolvem a complexidade
das drogas. Sao diversas as politicas sobre drogas que se organizam através dos eixos de prevencao, redugdo
da oferta, reduc¢do da demanda e reducdo de danos, de acordo com o SISNAD. Em sua alteragdo, pela Lei
n. 13.840, de 05 de junho de 2019, o SISNAD passar a ser estruturado como “conjunto ordenado de
principios, regras, critérios e recursos materiais e humanos que envolvem as politicas, planos, programas,
agoes e projetos sobre drogas, incluindo-se nele, por adesao, os Sistemas de Politicas Publicas sobre Drogas
dos Estados, Distrito Federal e Municipios”. (BRASIL, 2019).
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prescrever medidas relacionadas ao consumo, prevengao e repressao (pela definicdo de
crimes).

E um marco determinante no rumo que as politicas sobre drogas no Brasil
tomaram. No ano de 2019, a Lei de Drogas ¢ alterada durante o segundo ano de
(des)governo de Jair Bolsonaro, cuja ordem politica proibicionista ¢ de total supressao
das drogas e de tratamento ao uso abusivo pela abstinéncia, via modificag@o das politicas
publicas que tratam sobre elas, em sua forma mais repressiva e violenta possivel,
explicitando sua politica de morte. Afinal, o corpo como uma realidade biologica.

Enquanto invencdo social, a instituicdo dessa “questdo das drogas” como
“problema social” e questdo social é premissa das sociedades modernas e da constituicdo
dos sujeitos modernos e, bem demarcada na historia, no final do século XIX e comego do
século XX, como estamos observando. Um mergulho historico foi necessario para que
ndo se desestoricize e deseconomize essa questdo das drogas. Me instigaram as
provocagdes que Luis Carlos Valois®® (2020, p. 34-35) faz em seu livro O Direito Penal
da Guerra as Drogas, que “o problema da proibicao das drogas foi colocado de maneira
ideologica”, pois toda pergunta se encerra em as pessoas serem a favor ou contra a
liberacdo das drogas e que, em verdade, deveria ser “se vocé ¢ a favor da proibi¢do”, que
esses questionamentos deveriam ser mais persistentes, € entdo se perguntar “por que se
criminalizou? Como se construiu a repressao? E, como se mantém a repressao no meio
social?”.

Como o aparelho ideoldgico da proibi¢do atinge nosso corpo, nossos
comportamentos, produz subjetividades e gesta nossa vida?

O imbricamento desses discursos juridicos e médicos convergem na producao de
um tipo especifico de sujeito, no criminalizavel pelo seu processo de individualizagdo
pela producdo da Guerra as Drogas. Nossa andlise € antiproibicionista € se mantém no
compromisso ético, pessoal e profissional, de trazer essa historia para o debate atual sobre

as drogas no ambito do Servico Social.

% Juiz Titular da Vara de Execug¢des Penais do Estado do Amazonas, desde 1999.
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CAPITULO 2 - CONVERGENCIAS ENTRE OS DISCURSOS JURIDICO E
MEDICO SOBRE AS DROGAS

A grande familia indefinida e confusa dos "anormais”, que
amedrontara o fim do século XIX, ndo assinala apenas uma
fase de incerteza ou um episodio um tanto infeliz na historia
da psicopatologia; ela foi formada em correlagdo com todo
um conjunto de institui¢des de controle, toda uma série de
mecanismos de vigilancia e de distribui¢do; e, quando tiver
sido quase inteiramente coberta pela categoria da
"degeneragdo", dara lugar a elaboragoes teoricas ridiculas,
mas com efeitos duradouramente reais.”’

Pela convergéncia entre o racismo, a xenofobia, o moralismo e todos os interesses
e aspiragdes do modo capitalista de produzir e reproduzir a vida, € que se sustentam os
discursos de Guerra as Drogas e guerra as pessoas pré-determinadas por esses discursos.
Existe essa associagdo socialmente criada entre o uso de drogas, crime, doenga e loucura.
Para além, ndo representada apenas pelas drogas, tal associag¢do se faz no proprio sujeito
consumidor, usudrio. O que vem dessa Guerra as Drogas? Qual o seu produto? O qué ela
transforma cotidianamente? Como o sistema lida com as ilegalidades populares?

Vigilancia, controles, olhares moralistas, esquadrinhamentos, disciplina, punigao,

correcao.

2.1 Corpo marcado pela periculosidade: processos de individualizacao

Pela emergéncia da sociedade disciplinar e de um tipo especifico de poder®® - ¢
a idade do controle social” - as drogas foram usadas como bode expiatorio para criar,
recriar € manejar esse controle, que se deu e se da de maneiras diversas e através de uma
série de instituigdes, mecanismos, dispositivos e técnicas, do deslocamento do soberano
para a “defesa da sociedade”. (FOUCAULT, 2006, p. 86). Processos esses que nao podem
ser tomados sem considerar o pressuposto da “periculosidade” implicada em quem

consome uma droga feita proibida, ou o uso em excesso (ou ndo, afinal, a condenagao

7 Michel Foucault, em Os Anormais. Curso no Collége de France (1974-1975). Sdo Paulo: Martins Fontes,
2001, p. 143.

68 “O conjunto de mecanismos pelos quais aquilo que, na espécie humana, constitui suas caracteristicas
bioldgicas fundamentais vai poder entrar numa politica, numa estratégia politica, numa estratégia geral de
poder.” logo, “como a sociedade, as sociedades ocidentais modernas, a partir do século XVIII, voltaram a
levar em conta o fato biolégico fundamental de que o ser humano constitui uma espécie humana.”
(FOUCAULT, 2008, p. 3).
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moral ndo se d4 unicamente pela quantidade ou propriedade quimica da substancia em si
ou sua condigdo de ilegalidade) daquelas licitas.

E também tudo que se relaciona as substincias psicoativas percebidas de forma
socialmente negativada. Qualquer minimo contato com a ilegalidade, havera punigdes e
meios para aplicar a corre¢do. A cena do ilicito e do licito ¢ atravessada por uma
montoeira de discursos, onde o estatuto proibicionista, para além de um regimento legal,
se converte e se firma como um modelo “econdmico, moral, ético e estético”.
(FERRUGEM, 2019, p. 55).

Por certo, os termos “proibida” e o “tornada ilicita” que sdo usados para classificar
as drogas, ndo se aplicam para todos na sociedade, pelo menos ndo para todos os
individuos. Tem suas ressalvas e seus usos regulamentados, chancelados por discursos e
institui¢des (a exemplo, o uso medicinal da cannabis pela medicina ocidental e a produgao
e comercializacdo pela industria farmacéutica), s6 alguns detém seu manejo. A historia
continua com seus marcadores sociais bem definidos e financeirizados quando se trata de
drogas.

A periculosidade ¢ uma marca que se confere no individuo. Sua nogdo ¢
incorporada por varios Codigos Penais no inicio do século XX e decorre de debates entre
categorias juridicas e da 4rea da medicina e da psiquiatria, desde Europa (que, por sinal,
tem uma predisposi¢do excessivamente peculiar em tramar as regras de ordem para todo
o mundo e, a todo custo, sanciond-las). A disciplina sob o corpo e a seguranga sob a
populagdo, mas so perante a multiplicidade®,

disciplina ¢ um modo de individualiza¢do das multiplicidades, ¢ ndo algo que,
a partir dos individuos trabalhados primeiramente a titulo individual,
construiria em seguida uma espécie de edificio de elementos multiplos.
Portanto, afinal, a soberania, a disciplina, como também, ¢ claro, a seguranga
s6 podem lidar com as multiplicidades”. (FOUCAULT, 2008, p. 16).

Em 4 verdade e as formas juridicas, Foucault (2002, p. 85) elabora sobre a nogao
de periculosidade, significando que “o individuo deve ser considerado pela sociedade ao
nivel de suas virtualidades e ndo ao nivel de seus atos; nao ao nivel das infragoes efetivas
a uma lei efetiva”, mas que se valha de virtualidade nas condutas e comportamentos que

representam. E sobre a iminéncia do fazer sob as condutas das pessoas que € colocada a

6 «A disciplina s6 existe na medida em que ha uma multiplicidade e um fim, ou um objetivo, ou um
resultado a obter a partir dessa multiplicidade [...] ¢ uma determinada maneira de administrar a

multiplicidade, de organiza-la, de estabelecer seus pontos de implantacdo, as coordenagdes [...]”.
(FOUCAULT, 2008, p. 16).
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ordem do discurso. O corpo do individuo ¢ julgado por antecipagdo — por sua virtualidade
historicamente constituida por dispositivos de poder-saber. Para esse julgamento pouco
importa a gravidade do ato perante a determinada lei, mas sim guem o cometeu.
No fundo, quando se procura corrigir um detento, um condenado, procura-se
corrigi-lo em fun¢@o dos riscos de recidiva, de reincidéncia que ele apresenta,

isto €, em funcdo do que se chamard, bem cedo, da sua periculosidade - ou seja,
aqui também, mecanismo de seguranca. (idem, 2008, p. 10).

Essa nocao de periculosidade, de individuo perigoso, tem na medicina um tanto
de sua formulagdo origindria - mas que permeia o Direito Penal, como a noc¢do do
“criminoso nato” de Lombroso - cujo poder médico, necessariamente pela psiquiatria,
determinou a anormalidade dos individuos, apresentando a irrup¢ao da normalizagdo pelo
o saber médico e o poder judiciario, enquadrando a vida e o corpo social dentro das
normas, do que € aceitavel e em seu processo de maturacdo por quase cem anos, elaborou
a no¢do do individuo perigoso “que estava virtualmente presente na monomania dos
primeiros alienistas” até ser apropriada pelo saber juridico. (FOUCAULT, 2004, p. 25).

E por esse poder de normalizagdo, cuja integragio ¢ composta pelo sistema de
justica e pela medicina/psiquiatria, cada qual com suas regras entre a expiagdo ¢ a
terapéutica, que vao se tecer discursos sobre como a historia de vida das pessoas, seu
contexto familiar e territorial, sua classe social, sua raga, condutas e comportamentos sao
colocados em lente analitica que vai determinar se, isso ou aquilo, vai ser bom ou
prejudicial para o funcionamento saudavel de uma sociedade, ¢ a prevencdo, a busca e a
corregdo do perigo iminente.

Produzir um individuo perigoso ¢ produzir a periculosidade, pré determina-la,
preveni-la e corrigi-la, e € no século XIX que a institui¢do judiciaria tem a sua volta uma
série de outras instituicdes, ndo necessariamente judiciarias ou ramificagdes, mas que lhe
conferem a permissdo e a fun¢do do controle dos individuos “ao nivel de sua
periculosidade” e que buscardo “enquadrar os individuos ao longo de sua existéncia, sdo

instituicdes pedagodgicas como a escola, psicoldgicas ou psiquiatricas como o
hospital, o asilo, a policia, etc. Toda essa rede de um poder que ndo ¢ judiciario
deve desempenhar uma das fun¢des que a justica se atribui neste momento:

func@o ndo mais de punir as infragdes dos individuos, mas de corrigir suas
virtualidades. (FOUCAULT, 2006, p. 86).

Por essa convergéncia, “os discursos penais e psiquidtricos se confundem para

estabelecer redes de causalidade entre a biografia do individuo e uma sentenca de
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puni¢do-correcdo”. (BATISTA, 2020, p. 50-51). Nesse sentido, toda essa constituigao se
situa no quadro histérico da higiene publica e no aparato punitivo legal como técnicas
que processam a individualizagdo pela marca da periculosidade. Se torna, portanto,
indispensavel saber o porqué de se punir, sabendo da “natureza” do criminoso para além
da necessidade de executar a pena pelo crime cometido (ou que possa vir a cometer).

O saber psiquiatrico - ¢ a medicalizacdo da loucura como patologia social - vai
para além dos portdes, das grades, dos muros do manicomio ou de uma Comunidade
Terapéutica e busca a comprovagdo da periculosidade, da loucura e do crime. E no
entorno da vida do individuo, de suas relagdes sociais, familiares € comunitarias, portanto,
no espaco e territdrio, nas suas condi¢des de existéncia - que inclui o alcoolismo e o uso
de outras drogas - que essa verificacdo e investigacdo de condutas vai ser implicada. Sao
os olhares que vigiam e controlam os comportamentos, que direcionam olhares de
suspeita, buscando um flagrante ou um desvio, sdo os “pequenos tribunais” de instancias
ndo juridicas que também produzem e reproduzem a realidade, que implica e define as
relacdes de poder sobre o cotidiano da vida.

Vera Malaguti Batista (2020, p. 54) nos diz sobre isso, sobre esse poder que
configura, que “também repressivo ao interiorizar a disciplina, conformando uma
sociedade submetida a uma vigilancia interiorizada de autoridade”, ¢ um tipo de
“vigilancia disciplinada, camuflada, ndo € percebida em nivel consciente”. O consumo de
drogas ¢ determinado como um “mal” - esse negdcio que ¢, ao mesmo tempo,
monstruoso, doente e criminoso - que afeta a extensdo da familia, concebido na
psiquiatrizagdo penal dos perigos inerentes ao corpo social.

Esses dois discursos - juridico e médico - ndo disputam mais o mesmo dominio
do saber e quem vai deter o saber verdadeiro, como quem vai julgar, condenar e consertar
o criminoso e o louco através de suas técnicas de intervencdes. As disputas e contradi¢des
sdo internas, disputam entre si diante de perspectivas diferentes, ora consensuosas. Os
dois se apropriam desse individuo de formas diferentes aplicando suas regras de forma
diferente, mas que se interpelam, se alimentam, pois tem sua interface fundada no perigo
social que representa o uso de drogas e as decorrentes relagdes a partir de, principalmente
as licitas que, ademais, tem sua compensa¢do moral extremamente bem determinada,

onde o peso da norma e a aplicagio da corre¢io é maior se o “bagulho”’° for ilegal.

70 Usado aqui como termo que traz referéncia as drogas ilicitas, no vocabulério popular.
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2.2 Guerra as Drogas “a brasileira”: seletividade penal, racismo e encarceramento

Iniciamos com as provocagdes instigadas por Michelle Alexander (2018), em seu
livro A nova segregagdo: racismo e encarceramento em massa sobre o funcionamento
do sistema de justi¢a criminal nas sociedades ocidentais contemporaneas, cuja estrutura
sociorracial ¢ organizada em uma forma de controle social, algo muito similar e
correspondente ao sistema “Jim Crow” de segregagdo social e racial, “formalmente
extinto” na década de 1960 nos Estados Unidos. Tomamos, a partir da autora, as
percepgoes analiticas de um sistema de justica que opera a seletividade penal pelo
racismo.

Ultrapassando as fronteiras norte-americanas, esse livro versa também sobre a
romantiza¢do do combate aos crimes relacionados as drogas em nivel global, que anuvia

o “brutal sistema de opressdo e controle racializado™”!

. Ao escancarar a complexidade
dos mecanismos de producdo da raga - tomamos aqui o proibicionismo as drogas € o
encarceramento em massa - € a forma como o sistema de justica atua, principalmente em
territério norte-americano, ¢ enfatizada a expansdo do poder punitivo por esse agente,
suas histdricas acdes proibicionistas sobre as drogas e as prescricdes do que seriam 0s
crimes relacionados as drogas.

A nova segregagdo: racismo e encarceramento em massa nos convoca a refletir
se, realmente, conhecemos como o sistema de justi¢a funciona. A representagao midiatica

ficcional?

se ocupa de apresentar fantasias e dramas policiais, os crimes caracterizados,
brilhos e sorrisos onde so existe na fantasia midiatica, e agentes de justica que atuam para
“livrar as ruas do crime” e “trazer seguranca’ para (nem toda) a populacao.

Sabe-se que ndo funciona dessa maneira um sistema de justi¢a criminal. O juiz
Valois (2020) relata que neste sistema impera uma “fogueira de vaidades”, que aqueles
que foram engolidos por essa maquina reconhecem sua capacidade desumanizadora, que
carrega pouca ou nenhuma semelhanca com essas fic¢des televisivas, mas que sustenta e

fagocita narrativas e discursos que facilitam também a producdo de uma subjetividade

que se mantém pelo exercicio do poder punitivo.

I ALEXANDER, Michelle. Nova segregagdo: racismo e encarceramento em massa. Sao Paulo: Boitempo
Editorial, 2018, p. 110. O livro foi publicado originalmente em 2010, no Brasil, a versdo traduzida ¢ de
2018.

2 Michelle Alexander (2018, p. 109) usa como exemplo a série de tv Law & Order (“Lei € Ordem”), de
produgdo norte-americana, cujo roteiro de drama policial representa o mito de um sistema de justica
criminal: “ela perpetua o mito de que a principal fung¢do do sistema ¢ manter nossas ruas a salvo e nossos
lares seguros ao cacar criminosos perigosos e puni-los”.
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A professora Vera Malaguti Batista (2003), em seu livro Dificeis ganhos faceis:
Droga e juventude pobre no Rio de Janeiro resgata a realidade da midia que propaga e
contribui para a consolidacdo da carga ideologica negativa sob “os alvos” do sistema de
justica, no qual “se encarrega de esculpir o novo inimigo publico nimero um” da
sociedade e do bom e disciplinado funcionamento dela.

O encarceramento em massa ¢ focalizado pela Guerra as Drogas, pela razao
inteligivel de que, as condenagdes por crimes relacionados as drogas correspondem aos
grandes indices de encarceramento no territorio norte-americano, € que sao esses “tipos
penais” que “sozinhos, respondem por dois ter¢os do crescimento na populagdo interna
federal e mais da metade do crescimento dos prisioneiros estaduais entre 1985 ¢ 2000”
(ALEXANDER, 2018, p. 110), mostrando que essa guerra ¢ o meio legitimado que

73 nos Estados Unidos e, obviamente, em

aprisiona sistematicamente pessoas nao brancas
nivel global, pois a expansdao do poder punitivo e das politicas de drogas ndo esbarra em
fronteiras.

E ndo ¢ diferente no Brasil. Embora os Estados Unidos seja o pais que mais
encarcera gente no mundo, tampouco a nacdo brasileira fica para trés, onde os crimes de
drogas contam com um percentual altissimo na totalidade da populagdo encarcerada, com
metade da populagdo aprisionada em todos os levantamentos nacionais realizados, desde
a implementacao da Lei de Drogas 11.343/2006. Aqui, a Guerra as Drogas assume facetas
discriminatorias e seletivas, como constata Daniela Ferrugem (2019, p. 54).

[...] o processo de exclusdo no Brasil tem juncdo raga, género e classe social
em sua materializagdo, ndo ha como discutir guerra as drogas sem considerar

esses marcadores sociais que forjam os jovens negros como inimigos de fato
dessa guerra.

Sdo os marcadores sociais, apontados pela autora, que definem o rumo dessa
Guerra na sociedade brasileira, o racismo, a desigualdade social que transpassa o acesso
a renda e a criminalizacdo da pobreza, cujas particularidades da “seletividade de raga e
classe social sempre acompanharam as politicas de seguranca e justi¢a no Brasil”. (idem,
p. 55). Algumas informagdes quantitativas sobre a realidade prisional brasileira devem
ser destacadas nessas analises e, para tal, contamos com a leitura de documentos oficiais

do sistema de justica. SAo dados que nos comprovam a seletividade penal aplicada.

73 Também estava atrelado, em muitos desses casos, o uso da cocaina, essa usada como prerrogativa de
condenag¢do, como o “mito do estuprador negro de mulheres brancas”, utilizado como instrumento diante
da segregacgdo social racializada no territério norte-americano.
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Utilizamos os dados dos anos de 2019, 2020 ¢ 2021, apresentando o quantitativo
de pessoas nas prisdes brasileiras por crimes de drogas e, ndo € pouca gente.

O Levantamento Nacional de Informacdes Penitenciarias, elaborado pelo
Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN) no periodo de janeiro a junho (primeiro
semestre) de 2019, apontou que a populagdo carceraria total no Brasil era de 766.752
pessoas privadas de liberdade, em todos os tipos de regimes possiveis. Destes, os crimes
de drogas aprisionaram 793.309 pessoas, dessas, 175.982 sdo homens e 17.327 sdo
mulheres. Esses encarceramentos por crimes de drogas estdo configurados no Grupo de
Drogas por legislacdo especifica’, que aciona as Leis 6.638/76 e a atual Lei de Drogas
n. 11.343/2006, alterada pela Lei 13.840/2019.

Esse grupo ¢ dividido, principalmente, nas trés penalidades classificadas que mais
absorvem pessoas nesse tipo de prescri¢do, quais sejam: a) Trafico de Drogas (Art.12 da
Lei 6.368/76 e Art. 337 da Lei 1.343/06); b) Associagio ao Trafico de Drogas (Art. 14
da Lei 6.368/76 ¢ Art. 35 da Lei 11.343/06) e, ¢) crime de Trafico Internacional de drogas
(Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso I da Lei 11.343/06).

74 Essas duas legislagdes sofreram alteragdes, a Lei 6.368/76 foi alterada e revogada pela Lei 11.343/06
que, posteriormente, foi alterada em 2019, pela Lei 13.840, de 05/06/2019, cujo debate sera aprofundado
adiante.

75 Os artigos 28 e 33 desta lei classificam as pessoas entre usuaria e traficante, porém, ndo estabelecem uma
quantidade especifica para distinguir a aplicabilidade dessa pena, dando margem para a apreciagdo
subjetiva das policias e agentes de justica. O artigo 33 é o que mais “enquadra” as pessoas detidas com
drogas, essa logica se apropria de um montante de verbos que sdo associados a criminalizagdo: “Art. 33.
Importar, exportar, remeter, preparar, produzir, fabricar, adquirir, vender, expor a venda, oferecer, ter em
deposito, transportar, trazer consigo, guardar, prescrever, ministrar, entregar a consumo ou fornecer drogas,
ainda que gratuitamente, sem autorizagdo ou em desacordo com determinacdo legal ou regulamentar: Pena
- reclusdo de 5 (cinco) a 15 (quinze) anos e pagamento de 500 (quinhentos) a 1.500 (mil e quinhentos) dias-
multa. § 1° Nas mesmas penas incorre quem: I - importa, exporta, remete, produz, fabrica, adquire, vende,
expde a venda, oferece, fornece, tem em deposito, transporta, traz consigo ou guarda, ainda que
gratuitamente, sem autorizagdo ou em desacordo com determinagdo legal ou regulamentar, matéria-prima,
insumo ou produto quimico destinado a preparagdo de drogas; II - semeia, cultiva ou faz a colheita, sem
autorizagdo ou em desacordo com determinagdo legal ou regulamentar, de plantas que se constituam em
matéria-prima para a preparagao de drogas; III - utiliza local ou bem de qualquer natureza de que tem a
propriedade, posse, administragdo, guarda ou vigilancia, ou consente que outrem dele se utilize, ainda que
gratuitamente, sem autorizagdo ou em desacordo com determinagdo legal ou regulamentar, para o trafico
ilicito de drogas. IV - vende ou entrega drogas ou matéria-prima, insumo ou produto quimico destinado a
preparacao de drogas, sem autorizagdo ou em desacordo com a determinagdo legal ou regulamentar, a
agente policial disfarcado, quando presentes elementos probatorios razoaveis de conduta criminal
preexistente. § 2° Induzir, instigar ou auxiliar alguém ao uso indevido de droga: Pena - deteng@o, de 1 (um)
a 3 (trés) anos, e multa de 100 (cem) a 300 (trezentos) dias-multa. § 3° Oferecer droga, eventualmente e
sem objetivo de lucro, a pessoa de seu relacionamento, para juntos a consumirem: Pena - detencao, de 6
(seis) meses a 1 (um) ano, e pagamento de 700 (setecentos) a 1.500 (mil e quinhentos) dias-multa, sem
prejuizo das penas previstas no art. 28. § 4° Nos delitos definidos no caput e no § 1° deste artigo, as penas
poderdo ser reduzidas de um sexto a dois tercos, desde que o agente seja primario, de bons antecedentes,
nao se dedique as atividades criminosas nem integre organizacdo criminosa”. (BRASIL, 2006).
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Tabela 3 - Pessoas encarceradas por crimes relacionados ao Grupo de Drogas por
legislagdo especifica — Primeiro semestre de 2019

Populagao carceraria total no Brasil 766.752
Populagao carceraria por crimes de drogas 193.309 17.327 175.887
total mulheres homens
GRUPO DE DROGAS,POR LEGISLACAO Pessoas encarceradas
ESPECIFICA
Trafico de Drogas
(Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 163.290
1.343/06)
Associacio ao Trafico de Drogas
(Art.t. 14 da Lei 6.368/76 e Art. 35 da Lei 23.295
11.343/06)

Trafico Internacional de drogas
(Art. 18 da Lei 6.368/76 ¢ Art. 33 e 40, inciso I da 6.722
Lei 11.343/06)

Fonte: Elaboragdo propria. Dados sistematizados a partir de coleta no Levantamento Nacional de
Informagdes Penitenciarias, elaborado pelo Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN) no periodo de
janeiro a junho (primeiro semestre) de 2019.

O crime de Trafico de Drogas (Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 11.343/06)
aprisionou 163.290 (51,55%) pessoas. A Associa¢do ao Trafico de Drogas (Art. 14 da Lei
6.368/76 e Art. 35 da Lei 11.343/06) privou um total de 23.295 (7,34%) pessoas. O crime
de Trafico Internacional de drogas (Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso I da Lei
11.343/06) encarcerou 6.722 pessoas (2,12%).

No crime de trafico de drogas, o famigerado Artigo 33 da Lei 11.343/06 consta
com (nada menos que) 18 verbos generalizadores que define o que ¢ crime, podendo
outorgar penalidade de até 15 anos de reclusao para pessoas que, de modo geral, tiveram
algum tipo de contato com uma droga tornada ilicita, ou seja, ¢ suficiente a pessoa haver
drogas “em desacordo com a determinacgdo legal”, e ainda, “retirando a necessidade de se
provar qualquer designio do possuidor”. (VALOIS, 2020, p. 424-425).

Valois (2020) nos alerta que o proposito legislador de criar um crime que
facilmente ¢ apurado e condenado, assim como esse superdimensionamento dos verbos
do “crime do trafico”, facilitou a agdo policial em abordar e/ou capturar qualquer pessoa

supostamente envolvida com algum tipo de droga proibida. E o que Michelle Alexander
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(2018, p. 112) chama de “suspeita desarrazoada", em que qualquer pessoa pode se tornar
suspeita de algum possivel crime e, dessa forma, essa “auséncia de limites significativos
ao exercicio da discricionariedade policial ¢ uma caracteristica-chave da concepgdo da
Guerra as Drogas”, em que o poder judiciario converge entre o campo moral ¢ o da
legalidade.

Essa “suspeita desarrazoada” ¢ correspondente a “atitude suspeita” que Vera
Malaguti Batista (2020, p. 102 - grifos da autora) reclama ao fazer andlises sobre
processos na justiga menoril do Rio de Janeiro, de 1968 a 1988, onde observa algumas
modificagdes ocorridas nesse periodo (dentro do sistema de justica) e chama a atengao
para outras em permanéncia. E o caso desses termos, expressdes € nogdes que estao
inseridos dentro das falas, dos discursos e dos relatorios e pareceres:

A expressdo atitude suspeita aparece na fala policial em dezenove processos.
Referimo-nos anteriormente as medidas de seguranga, que na virada do século
XIX foram criadas para impor ao sistema juridico penal medidas que punissem
independentemente da pratica de crime. O artificio da atitude suspeita faz parte
do universo dessas medidas. Se estas medidas apontam para a conten¢ao e uma

periculosidade difusa, a atitude suspeita aponta para uma seletividade nas
praticas de implementagdo dessas medidas.

A “atitude suspeita”, entdo, nem sempre estd relacionada com algo ou ato
realmente suspeito, ndo € sobre o fazer algo suspeito, “mas sim de ser, pertencer a um
determinado grupo social; € isso que desperta suspeitas automaticas”. (BATISTA, 2020,
p. 103).

No segundo semestre de 2019, a base de dados do DEPEN, revela-nos ainda que
755.274 pessoas estavam privadas de liberdade no Brasil. Dessas pessoas, 718.077 sdao

homens e 37.197 sdo mulheres.

Tabela 4 - Pessoas encarceradas por crimes relacionados ao Grupo de Drogas por
legislacdo especifica — Segundo semestre de 2019

Populagio carceraria total no Brasil 755.274 37.197 718.077
total mulheres homens
Populagdo carceraria por crimes de drogas 200.583 17.506 183.077
total mulheres homens
GRUPO DE DROGAS,POR LEGISLACAO Pessoas encarceradas
ESPECIFICA
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Trafico de Drogas

(Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 169.096
1.343/06)
Associaciio ao Trafico de Drogas
(Art. 14 da Lei 6.368/76 e Art. 35 da 24.893

Lei 11.343/06)
Trafico Internacional de Drogas
(Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso | 6.597
da Lei 11.343/06)

Fonte: Elaboragdo propria. Dados sistematizados a partir de coleta no Levantamento Nacional de
Informagdes Penitenciarias, elaborado pelo Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN) no periodo de
julho a dezembro (segundo semestre) de 2019.

Os crimes de drogas, de modo geral, contavam com 200.583 pessoas presas, sendo
183.077 homens e 17.506 mulheres. O crime de Trafico de Drogas (Art. 12 da Lei
6.368/76 ¢ Art. 33 da Lei 11.343/06) aprisionou 169.096 pessoas, sendo 155.025 homens
e 14.068 mulheres. A Associacao ao Trafico de Drogas (Art. 14 da Lei 6.368/76 ¢ Art.
35 da Lei 11.343/06) privou um total de 24.893 pessoas, dessas, 22.084 sdo homens ¢
2.809 mulheres. O crime de Trafico Internacional de drogas (Art. 18 da Lei 6.368/76 ¢
Art. 33 e 40, inciso I da Lei 11.343/06) encarcerou 6.597 pessoas, sendo 5.968 homens e
629 mulheres.

No primeiro semestre de 2020, de janeiro a junho, o Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN) publicou a quantidade de pessoas presas e custodiadas no Sistema
Penitenciario e aquelas que estdo sob custodia da Policia e Seguranca Publica,
correspondente a 759.518 pessoas privadas de liberdade. Os encarceramentos pelo grupo
de Drogas (Lei 6.368/76 e Lei 11.343/06) abarcava 232.341 pessoas, dessas, 214.190 sdo
homens e 18.151 sdo mulheres. Dentro dos crimes relacionados as drogas, o Trafico de
Drogas (Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 11.343/06) condensa 202.214 pessoas,
dessas, 186.908 sdo homens e 15.306 sdo mulheres.

Para o crime de Associagdo ao Trafico de Drogas (Art. 14 da Lei 6.368/76 e Art.
35 da Lei 11.343/06), sdo 24.852 pessoas, onde 22.762 sdo homens e 2.090 sdo pessoas
identificadas como mulheres. Ainda, o crime de drogas relacionado ao Trafico
Internacional dessas substancias (Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso I da Lei
11.343/06) engloba 5.275 pessoas, 4.520 sdo homens e 755 sdo mulheres.
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Tabela 5 - Pessoas encarceradas por crimes relacionados ao Grupo de Drogas por
legislagdo especifica — Primeiro semestre de 2020

Populacgao carceraria total no Brasil

759.518
Populagdo carceraria por crimes de drogas 232.341 18.151 214.190
total mulheres homens

GRUPO DE DROGAS POR LEGISLACAO
ESPECIFICA

Pessoas encarceradas

Trafico de Drogas
(Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei
1.343/06)

202.214

Associacio ao Trafico de Drogas
(Art. 14 da Lei 6.368/76 ¢ Art. 35 da
Lei 11.343/06)

24.852

Trafico Internacional de Drogas
(Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso |
da Lei 11.343/06)

5.275

Fonte: Elaboracdo propria. Dados sistematizados a partir de coleta no site do Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN) no periodo de janeiro a junho (primeiro semestre) de 2020.

Ja no segundo semestre de 2020, na sociedade brasileira e de acordo com os dados

publicados pelo Departamento Penitencidrio Nacional (DEPEN), o numero total de

presos e monitorados eletronicamente do sistema penitenciario brasileiro era de §/1.707

pessoas privadas de liberdade em todos os regimes.

Tabela 6 - Pessoas encarceradas por crimes relacionados ao Grupo de Drogas por
legislacdo especifica — Segundo semestre de 2020

Populacao carceraria total no Brasil

694.622 27.075 667.547

total mulheres  homens

Populagdo carceraria por crimes de drogas 207.794 15.205 192.589
total mulheres homens

GRUPO DE DROGAS POR LEGISLACAO
ESPECIFICA

Pessoas encarceradas

Trafico de Drogas
(Art. 12 da Lei 6.368/76 ¢ Art. 33 da Lei
1.343/06)

169.686
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Associagdo ao Trifico de Drogas
(Art. 14 da Lei 6.368/76 e Art. 35 da 32.810
Lei 11.343/06)

Trafico Internacional de Drogas
(Art. 18 da Lei 6.368/76 ¢ Art. 33 ¢ 40, inciso I da 5.298
Lei 11.343/06)

Fonte: Elaboracao propria. Dados sistematizados a partir de coleta no site do Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN) no periodo de julho a dezembro (segundo semestre) de 2020.

As ultimas atualizagdes de informagdes penitencidrias do Brasil foram
compartilhadas e publicadas no site oficial do Ministério da Justica e Seguranga Publica,
pelo Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN), no ano de 2021, através do
Levantamento Nacional de Informacdes Penitenciarias, que ¢ o documento oficial
emitido pelo governo brasileiro.

Em 2021, no primeiro semestre, indica um total de 673.614 pessoas encarceradas
no territorio brasileiro, dessas, 643.415 sao homens (95,52%) e 30.199 sao mulheres
(4,48%). Com o segundo maior indice de encarceramento no Brasil (o maior indice de
encarceramento se da pelo Grupo de Crimes contra o patrimonio - 289.570 mil pessoas),
os crimes relacionados aos Grupos de Drogas contam com 2/8.255 pessoas presas,
dessas, 200.742 sao homens e 17.513 sdo mulheres. Os encarceramentos pelo grupo de
Drogas (Lei 6.368/76 e Lei 11.343/06) 218.255 pessoas, 200.742 sdo homens e 17.513
sao mulheres. Dentro dos crimes relacionados as drogas, o Trafico de Drogas (Art. 12 da
Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 11.343/06) condensa 167.992 (49,81%) pessoas, dessas,
155.580 (51,26%) sao homens e 4.256 (1,4%) sdo mulheres.

Para o crime de Associagdo ao Trafico de Drogas (Art. 14 da Lei 6.368/76 e Art.
35 da Lei 11.343/06), sao 33.072 pessoas (9,81%), em que 30.363 (10%) sdo homens e
2.709 (14,42%) sao pessoas identificadas como mulheres. O crime de Trafico
Internacional de drogas (Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso [ da Lei 11.343/06)

conta com 4.552 (1,35%) de pessoas presas, 4.256 sao homens e 296 sao mulheres.

Tabela 7 - Pessoas encarceradas por crimes relacionados as drogas (Grupo de Drogas
por legislacdo especifica) — Primeiro semestre de 2021

Populagido carceraria total no Brasil 673.614  30.199 643.415
total mulheres homens
Populagdo carceraria por crimes de drogas 218.255 17.513 200.742

total mulheres | homens
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GRUPO DE DROGAS,POR LEGISLACAO Pessoas encarceradas
ESPECIFICA
Trafico de Drogas
(Art. 12 da Lei 6.368/76 ¢ Art. 33 da Lei 1.343/06) 167.992

Associacio ao Trafico de Drogas
(Art. 14 da Lei 6.368/76 e Art. 35 da 33.072
Lei 11.343/06)

Trafico Internacional de Drogas
(Art. 18 da Lei 6.368/76 ¢ Art. 33 e 40, inciso I da 4.552
Lei 11.343/06)

Fonte: Elaboragdo propria. Dados sistematizados a partir de coleta no site do Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN) no periodo de janeiro a junho (primeiro semestre) de 2021.

No Levantamento do segundo semestre de 2021, o total da populagdo carceraria
no Brasil ¢ de 670.714 pessoas. Dessas, 640.089 sao homens (95,43%) e 30.625 sdo
mulheres (4,57%). Aos crimes relacionados aos Grupos de Drogas, correspondem
219.398 pessoas. Cabe informar que essas estatisticas t€ém diferencas nos nimeros totais,
pois “excluem-se os presos que estdo sob custodia das Policias Judiciarias, Batalhdes de
Policias e Bombeiros Militares - (Outras Prisdes)”. (BRASIL, 2021).

O crime de Trafico Internacional de drogas (Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 ¢
40, inciso I da Lei 11.343/06) conta com 7.868 (2,33%), dessas, 793 (4,37%) sao
mulheres e 7.075 sd@o homens (2,33%), cujas porcentagens sao em referéncia ao total geral
de pessoas presas. Para o crime de Associacdo ao Trafico de Drogas (Art. 14 da Lei
6.368/76 e Art. 35 da Lei 11.343/06), sdao 13.952 pessoas (8,84%), em que 2.538 (13,98%)
sdo mulheres e27.258 (8,98%) sdo mulheres. Dentro dos crimes relacionados as drogas,
o Trafico de Drogas (Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 11.343/06) condena 165.961
(49,24%) de pessoas, dessas, 154.577 (50,54%) sdao homens e 11.384 (62,7%) sao

mulheres.

Tabela 8 - Pessoas encarceradas por crimes relacionados as drogas (Grupo de Drogas
por legislacdo especifica) — Segundo semestre de 2021

Populagido carceraria total no Brasil 670.714
total
Populacao carceraria por crimes de drogas 219.398 17.134 202.264
total mulheres homens
GRUPO DE DROGAS POR LEGISLACAO Pessoas encarceradas
ESPECIFICA
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Trafico de Drogas

(Art. 12 da Lei 6.368/76 e Art. 33 da Lei 165.961
1.343/06)
Associaciio ao Trafico de Drogas
(Art. 14 da Lei 6.368/76 e Art. 35 da 19.952

Lei 11.343/06)

Trafico Internacional de Drogas

(Art. 18 da Lei 6.368/76 e Art. 33 e 40, inciso | 7.868

da Lei 11.343/06)

Fonte: Elaboracdo propria. Dados sistematizados a partir de coleta no site do Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN) no periodo de julho a dezembro (segundo semestre) de 2021.

Neste ultimo Levantamento do segundo semestre de 2021, a divisdo pelos

marcadores de Cor/Raga ¢ apresentada da seguinte maneira: o total de pessoas pretas
encarceradas corresponde a 100.323 (17,33%). As pessoas consideradas “pardas”, somam
289.616 (50,01%). Considerando a questdo racista sobre as perspectivas dessas
classificagdes, somamos pretos e pardos, que totalizam 389.939 pessoas de um total de
670.714, portanto, 280.775 pessoas entre amarelo, branco, indigena. A porcentagem de
pessoas pretas/pardas encarceradas ¢ mais que a metade do total de presos no Brasil. E a
faixa etaria dessas pessoas ¢ entre 18 e 30 anos.

Desde a implementagdo da Lei 11.343/06, a Lei de Drogas, temos a intensificacao
do exercicio punitivo da seguranga publica e da violéncia policial, potencializadas pela
Guerra as Drogas provocada na san¢do normativa desta Lei. A base de dados da Tabela
8, abaixo, ainda nos revela que desde 2005, a maior parcela da populacdo carceraria no
Brasil € negra, evidenciando o recorte explicito da seletividade penal do encarceramento
no Brasil que, notoriamente ¢ composto por homens, jovens e negros, a juventude

periférica. (MORAIS, 2019).

Tabela 9 - Evolugio’® da populagio prisional no Brasil por cor/raca, no periodo

de 2005-2020

Populacio Negra Populac¢io Branca
ANO Ns. Absolutos % Ns Absolutos %
2005 91.843 58,4 62.574 39,8
2006 135.426 56,7 97.422 40,8
2007 199.842 58,1 137.436 39,9
2008 217.160 56,8 147.438 38,5
2009 240.351 59,0 156.197 38,4
2010 252.796 59,8 156.535 37,0
2011 274.058 60,3 166.340 36,6

% Anudrio Brasileiro de Seguranga Publica, Ano 15, 2021. ISSN 1983-7364.
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2012 294.999 60,7 173.463 35,7
2013 307.715 61,7 176.137 35,3
2014 312.625 61,7 188.695 37,2
2015 289.799 63,5 162.731 35,7
2016 340.611 63,6 188.741 35,2
2017 370.976 64,5 198.244 34,5
2018 399.657 66,0 198.804 32,9
2019 438.719 66,7 212.444 32,3
2020 397.816 66,3 195.085 32,5

Fonte: Elaboracdo propria com base nos dados do Anudrio Brasileiro de Seguranga Publica, ano 15, 2021.

E importante destacar que a criagdo de legislacdes sobre as drogas € um dos meios
principais pelos quais a Guerra as Drogas oportuniza o cerco e o aprisionamento de um
montante da populacdo, ¢ o “sistema penal de guerra que reproduz a moral hierarquizada
da sociedade”. (VALOIS, 2020, p. 34). Que, para manter a repressao no corpo social,
“convoca todos os mecanismos do Estado.” (idem, p. 425).

E correta a analise de Luciana Boiteux (2006, p. 134) quando nos traz sobre a
disparada do nimero de pessoas presas por crimes de drogas, principalmente o trafico de
drogas (o Art. 33, enquadrador de gente), que ird “brevemente ultrapassar a quantidade
de apenados por delitos contra a propriedade, tradicionalmente o maior numero de
habitantes dos carceres brasileiros”. Estamos no caminho, como mostramos nas analises
propostas, onde os crimes pelo Grupo de Drogas estdo no encalgo dos crimes
patrimoniais.

Entendemos que o controle penal continua se refor¢ando para potencializar as
desigualdades nacionais e os problemas reais da sociedade.
Além disso, impdem-se penas de prisdo sem que as instituigdes penitencidrias
tenham condi¢des de absorver o grande nimero de presos por crimes
envolvendo entorpecentes, notadamente depois da equiparagdo do trafico a
crime hediondo, que agravou ainda mais as péssimas condi¢cdes a que esta
submetida a populagdo penitenciéria brasileira. O grande aumento no ntimero
de presos por trafico na ultima década indica que a percentagem de condenados
por trafico deve brevemente ultrapassar a quantidade de apenados por delitos

contra a propriedade, tradicionalmente o maior numero de habitantes dos
carceres brasileiros. (BOITEUX, 2006, p. 134).

Toda guerra precisa de gente que a mantenha e lute por seus “principios” e
“justificativas”, Michelle Alexander (2018) nos orienta que na aproximagao com as bases
que fundamentam e mantém a Guerra as Drogas, ¢ imperioso que tomemos algumas notas

sobre certos “mitos” que circulam sobre ela.
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Um deles se trata da concepgao fatidica de que essa guerra ¢ obstinada a trazer
liberdade a nagdo via eliminagdo e extingdo dos “chefoes” do trafico de drogas, a
personificacdo estética do provedor do mal. Isso ndo € o seu objetivo real, pois além de
sabermos sobre a alta lucratividade com o mercado ilegal de drogas, temos conhecimento
de que, a grande parcela das pessoas encarceradas, principalmente por crimes de drogas,
ndo sdo os chefoes do trafico, um ou outro apenas e raramente acontece e, quando
acontece, as midias fazem questdo de evidenciar o perigo de seus protagonistas. Que essas
pessoas que estdo nas prisdes por conta desses crimes ndo possuem definitivamente
histéricos de violéncia e/ou outros crimes associados, que geralmente ndo possuem
passagens pela policia, mas tém cor e classe bem definidos.

O outro mito que Michelle Alexander (2018, p. 111) traz é o da suposta
preocupacao da Guerra as Drogas com aquelas substancias tidas como perigosissimas e
prejudiciais a saude (aqui, a avaliagdo subjetiva de potencial de dependéncia, de risco a
saude publica, de violéncia associada e grau de periculosidade associado ao consumo e
ao sujeito consumidor). Essa justificativa é refutada pela autora, que argumenta que ¢
“muito pelo contrario: as detengdes por posse de maconha - uma droga menos prejudicial
que o tabaco ou alcool - representaram quase 80% do crescimento das deteng¢des por
drogas na década de 1990”.

Por essas andlises, compreendemos que a maior parte das prisdes sao por porte de
maconha e em pequenas quantidades, que o encarceramento ocorre pela seletividade
penal da raga e da classe social. A Guerra as Drogas “inaugurou uma era de punitivismo
sem precedentes”, € os discursos juridico e médico sobre as drogas sao eximias “aulas de
corte e costura: como fazer inimigos sob medida.”””.

A ilegalidade nao impede a criminalidade, ao contrario, ela ¢ convertida em
mercadoria de alto preco, e que s6 pode ser bancada por alguns. Essa Guerra ja nasce
errada, ja nasce com seu objetivo falho que ¢ da supressao das drogas na sociedade, mas
serve totalmente para manter o controle social sobre a populacdo. Seu objetivo principal
deu errado, mas nao foi um tiro no pé, se por trds de seu véu de protecdo a vida e da busca
incessante por uma vida sobria ecoa a moralidade, o que nos mostra cotidianamente ¢ o
exterminio, o encarceramento, as violéncias associadas a repressdo do consumo e

producao de drogas.

7 GALEANO, Eduardo. De pernas pro ar: a escola do mundo ao avesso. Porto Alegre, RS: L&PM
Editores, 2020.
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Essa Guerra nos mostra que sé funciona porque gera a morte e lucra com ela:

O efeito de violéncia mais destacado na sociedade contemporanea relacionado
as drogas ilicitas ndo diz respeito, entretanto, aos efeitos farmacologicos
especificos que elas possam causar, mas as disputas entre as redes criadas para
a sua distribui¢do clandestina, entre estas ¢ a policia e, particularmente, por
parte da policia contra os consumidores destas substdncias. (CARNEIRO,
2019, p. 7).

A seguir, apresentamos legislacdes especificas do Brasil, cujos processos
historicos do proibicionismo refletem na contemporaneidade da formagao das politicas

publicas e da regulacdo social sobre o uso e consumo de drogas.

2.2.1 O controle penal e as legislacdes sobre drogas: processos historicos da

proibiciao no Brasil

O Brasil tem suas particularidades na histéria da proibicdo das drogas. Toda a
legislagdo brasileira que trata sobre as drogas foi massivamente constrangida pelas
Convengdes da ONU, das quais o pais € signatario e comprometido “oficialmente” com
o sistema internacional de controle de drogas. Hoje, sdo anexadas e absorvidas pelo
quadro juridico-médico nacional essas prerrogativas da proibigdo, sujeitadas em
combater as ofertas, o consumo, a demanda e o trafico de drogas, o cuidado e o tratamento
para o uso abusivo de drogas, utilizando de técnicas e discursos disponiveis e, um deles,
¢ o controle penal, como analisa Boiteux (2006, p. 134), sendo “o mais drastico dos
controles”.

Para entendermos o trajeto, a historia de como estamos nessa situa¢ao cotidiana
perversa e que se atualiza diariamente, elaboramos este resgate historico da legislagao
brasileira de drogas, ndo desconsiderando as interferéncias e o impacto internacional
impostos em sua conformagdo como politica de Estado. Como demonstrado no decorrer
dessa pesquisa, a transformacao das dindmicas de consumo de drogas, para um uso social
(socialmente aceito e legitimado) e de sua criminalizacdo na modernidade, caminha junto
da consolidacdo da pratica médica como profissdo, que tem um papel social a
desempenhar no corpo social, que tem seus propositos de a¢do, sua demanda.

No Brasil, sua conformagao sociohistdrica e econdmica escravista e a pressao pela

criminalizacao racializada do uso de drogas e pela criminalizagcdo das drogas em si, partiu
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necessariamente do ambito médico-psiquiatrico e, diga-se, a elite médica. A detengdo do
trato e do manejo de politicas que operavam sobre a saude publica era exclusividade dos
médicos e, por sua influéncia enquanto categoria profissional e status politico, contavam
com assento de destaque na elaboragdo legislativa que implicava sobre as drogas, pois,
defendiam o controle sobre o uso e sobre o comércio de drogas-farmacos, no qual“o uso
problematico era associado, sobretudo, aos excessos alcodlicos entre os menos
desfavorecidos e a consequente degeneragdo e inaptidao a civilizagao”. (TORCATO,
2013, p. 122).

A classe de médicos e psiquiatras conferiam, por exemplo, ao uso do alcool e de
outras drogas, as causas das mazelas do pais, de sua decadéncia “moral”, cujo consumo
de droga colocava em constante ameaga aquilo considerado como ordem publica e, por
isso, “deveria levar ao seu controle médico e criminal, em prol da eugenia”. (BOITEUX,
2006, p. 135).

Até final do século XIX ndo existiam grandes preocupacdes do Estado brasileiro
e nem debates que focassem no controle do uso de certas substancias psicoativas. Indica-
se que a maconha foi a primeira substancia psicoativa a ter restri¢des, em 1830, apontando
uma das primeiras medidas de controle legal e institucional sobre drogas no pais. Mas,
essa proibicao se direcionava em controlar as praticas culturais da populagdo negra do
que realmente uma questdo de saude publica, pois 0 uso da maconha/cannabis, desde
antes, ja era associado a pobreza, ao povo negro e a vagabundagem.

O uso de maconha fora da esfera médica era tido socialmente como um “vicio de

pobre”, um habito “nada elegante”’®

vindo da pobreza e praticado, principalmente, pela
populagdo negra (o “fumo de negro”), enquanto o uso medicinal era largamente aceito
pela classe médica no comego do século XX. O médico, politico e professor brasileiro
José Rodrigues da Costa Doria (1857-1938), reconhecido eugenista e facilitador
proibicionista, advertia que o uso da maconha era um atributo maligno do povo negro e
que essa caracteristica perigosa difundia o vicio na sociedade brasileira.

O processo de criminalizagdo da maconha no Brasil, conforme Daniela Ferrugem

(2019, p. 49), esté situado “na crenca de que os negros eram a maldicdo da na¢ao”, sendo

78 E o consumo de drogas classista: “esta diferenciagdo em relagdo as drogas aparecia sob a forma de uma
distingdo entre “vicios elegantes” (cocaina e morfina) e “vicios deselegantes” (maconha), que representou
também uma diferenciag@o no tipo de repressao estabelecida e da populagdo-alvo da repressao”. (ADIALA,
2011, p. 24).
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coibidos habitos e costumes quando da utilizacao de seus conhecimentos sobre as plantas

€ €rvas.

Os discursos conservadores e autoritarios criavam uma atmosfera de panico
em torno de costumes vistos como atrasados, incivilizados. Nesse cenario, o
que representasse uma heranca africana ou a resisténcia ao embranquecimento
deveria ser extinto. O uso da maconha era associado a pratica do candomblé e
vice-versa. Ambos - praticas africanas - tinham o poder de levar o organismo
negro - geneticamente ja inferior - a loucura e a pratica de crimes. Ambos iam
na contramao do progresso tdo sonhado pelas elites. Curandeiros, feiticeiros e
maconheiros ameagavam o projeto de um futuro brilhante para o pais. (SAAD,
2013, apud FERRUGEM, 2019, p. 127).

A proibi¢do da maconha no Brasil aconteceu antes dos EUA, e ja contava com a
participagdo brasileira nos debates internacionais de medicina que traziam a maconha em
suas pautas. Em 27 de dezembro de 1915, durante um Congresso Cientifico Pan-
Americano realizado em Washington, Doéria discursou em uma palestra sobre os
maleficios do uso da maconha, intitulada Os fumadores de maconha: efeitos e males do
vicio (1915), conhecida como uma das primeiras analises elaboradas no Brasil sobre a
maconha, se tornando material de cunho devidamente politico como referéncia em
estudos posteriores.

O material apresentado pelo médico brasileiro eugenista neste Congresso
internacional compde, em 1958, artigo “prestigiado” na selecdo de estudos e pesquisas
intitulada Maconha: coletinea de trabalhos brasileiros, € nos oferece um otimo
panorama para identificarmos os discursos proibicionistas e como a sociedade brasileira
- leia-se a “elite” - percebia e tratava as drogas. A sele¢do dos materiais publicados e a
responsabilidade de organizacdo geral era dirigida a Comissdo Nacional de Fiscalizacao
de Entorpecentes, cujo prefacio da la edi¢do assinado pelo presidente do 6rgao, R.
Cordeiro de Farias, diz o seguinte:

Felizmente foi focalizado, ainda em tempo, o vicio da maconha, de modo a ser
evitada entre nos a sua disseminagdo, ndo tendo o seu uso conseguido
ultrapassar as classes sociais mais desprotegidas e ignorantes dos seus
maleficios [...] Isso nos traz a convic¢do de que o maconhismo nio se tornara
um problema social entre nos, se ndo esmorecermos nas medidas de repressiao
que vém sendo exercidas e que sera extinto com o mesmo €xito, como o foram

as toxicomanias determinadas pela cocaina e pelo opio e seus derivados. (R.
Cordeiro de Farias, Presidente da Comissdo Nacional de Entorpecentes, 1915).

Percebe-se que nocao do uso da maconha era difundido como maconhismo e nao
havia ganhado o status verificado de um “problema social” no comeco do século XX, de

certo modo, o consumo era contido na populacdo pobre e negra, cuja repressiao se
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diferenciava dos brancos e ricos. A disseminag¢do do uso ¢ tratada como epidémica, como
um vicio hereditario que atinge principalmente a pobreza e 0 povo negro.

No prefacio da 2a edi¢do, o discurso ¢ revelador no sentido das prerrogativas
eugenistas, assinado por Irabussu Rocha, Diretor do Servico Nacional de Educacao

Sanitaria, e mostra outra visao,

Niao ¢ um problema nacional, ¢ um problema mundial. Ndo é um problema
novo, €le se perde no horizonte do tempo. Mas ai esta éle desafiando a nos
todos que cuidamos da eugenia da raca. Combaté-lo frontalmente destruindo
as plantagdes de canhamo parece-nos ndo resolvera. Considerd-lo a margem
da lei, como ¢, com uma intensa propaganda educativa, ¢ malhar em ferro frio,
seus viciados geralmente pertencem a ultima e mais baixa escala social, s@o
mesmo analfabetos e sem cultura [...] A publicacdo déste livro levara ao
conhecimento publico a degradacdo a que se destina a humanidade [...]
Procuraremos mostrar-lhes que a despersonalizagdo do individuo ¢ a perda de
todos os sentimentos que o nobilita. E a insensibilidade diante da prostituigao
da espdsa ou filha. é o assassinio frio, por motivo futil, da mée querida ou do
irmdo, ¢ o latrocinio sem explicagdo, ¢ a ameaga permanente a seguranga da
sociedade.

Nessa coletanea, o artigo de Doria Os fumadores de maconha: efeitos e males do

vicio, reclama sobre o uso de maconha, sempre direcionado a pobreza e ao povo negro.

Nos degenerados ¢ tarados, nos descuidados, o habito se estabelece, ¢ com o
habito o embotamento do sistema nervoso, que reclama novos e cada vez mais
fortes estimulos, e conseguintemente maior dose do veneno [...]
principalmente se 4 dor moral est4 associada & tara organica. (DORIA, 1958,
p. 11-12).

De fato, esse pensamento racista buscava legitimar os discursos de inferioridade
e “ferocidade” as/aos negras/os pela ampliagdo do controle biopolitico, principalmente
no periodo pds abolicdo da escraviddo quando novas estratégias tiveram de ser

organizadas para conter essa populacao:

A raga préta, selvagem e ignorante, resistente, mas intemperante, se em
determinadas circunstancias prestou grandes servicos aos brancos, seus irmaos
mais adiantados em civilizag¢do, dando-lhes, pelo seu trabalho corporal, fortuna
e comodidades, estragando o robusto organismo no vicio de fumar a erva
maravilhosa, que, nos éxtases fantasticos, lhe faria rever talvez as areias
ardentes e os desertos sem fim de sua adorada e saudosa patria, inoculou
também o mal nos que a afastaram da terra querida, lhe roubaram a liberdade
preciosa, e lhe sugaram a seiva reconstrutiva; e, na expressao incomparavel do
grande e genial poeta americano, o mavioso Longfellow, a raga expoliada,
como o Sans@o da Biblia: ‘The poor, blind slave, the scoff and jest os all,
expired, and thousands perished in the fall’. (DORIA, 1958, p. 13).
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Essa associacao crescente do uso de drogas e pobreza ¢ percebida como um dos
motivos essenciais que causaram a proibi¢do permanente da cannabis no Brasil,
explicitas nas primeiras normativas que tratam, objetivamente, de substancias

psicoativas.

E esse olhar herdado do positivismo criminologico, essa imagem que
ontologizou crime, pobreza e periculosidade, que tem dado continuidade ao
sistema penal ontem e hoje; que tem tornado inabalaveis, aceitaveis e
demandaveis os dispositivos desse sistema; que tem dado sustentacdo ao
exercicio cada vez mais brutal do poder punitivo. (MORALIS, 2019, p. 37).

Como diz a professora Vera Malaguti Batista (2011, p. 94), “o sistema penal foi
concebido ndo para suprimir as ilegalidades (como muitos ainda acreditam), mas para
geri-las diferencialmente”.

Ainda no século XIX, a maconha ¢ proibida de ser usada como condutora nas
manifestagdes religiosas de origem africanas assim como 0s processos curativos que
usavam ervas, reprimindo a cultura do povo negro, mas seu uso também era médico,
prescrita como medicamento com efeitos terapéuticos. E a partir dos anos 1930 que usar
maconha de forma hedonista, social, cultural ¢ proibida no Brasil.

Quem tem o diploma de médico ¢ o tnico autorizado a prescrever € manejar as
drogas, detendo para si a pratica curativa pelo saber oficial, sendo o “discurso que
sustentava a existéncia de predisposigdes genéticas para a criminalidade, a
vagabundagem e o uso de drogas”. (FERRUGEM, 2019, p. 49). Sdo parte dos discursos
da elite brasileira e da representagdo intelectual de um tipo de pensamento elitista do

periodo,

que atribuia o atraso da sociedade brasileira aos negros africanos e seus
descendentes que viviam no pais. Assim, em 1916, Déria ja racializava a
questdo [...] A medicina legal foi a base epistemoldgica para a criminalizagdo
da pobreza, dos negros e das drogas. (idem).

Entendemos que ndo se tratava de uma proibi¢do da planta em si, mas contra a
disseminagdo das praticas culturais de classe e raca que eram tidas como perigosas,
desviantes exatamente numa cidade que, naquela época, contava com a maior populagao

escrava e ex-escrava urbana, o Rio de Janeiro.

A maconha no Brasil foi considerada pela medicina e pelo Estado como um
vicio de origem africana que ameagava a satide ptblica e que devia ser proibido
e reprimido. Com sua ocorréncia identificada aos estados do “norte” do Brasil,
serviu como um marcador identitdrio de estigmatizagdo e segregagdo,
associado a praticas de “feitigaria”, e aos culto afroindigenas brasileiros como
o candomblé, o catimbd e a umbanda, além dos batuques, dos sambas e das
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dancas. Foi associada, diferentemente dos usos sedativos medicinais
anteriores, a efeitos de desencadeamento de violéncia, € dessa maneira, se
justificou a sua proibi¢do. (CARNEIRO, 2019, p. 7).

Torcato (2013) revela que a institucionaliza¢do da proibi¢ao das drogas no Brasil
se configurou principalmente nesta cidade, espago onde se abrigava o poder politico e
central, desde a Corte até a Republica, sendo o centro do processo de modernizacao da
emergente nagao, contando com as principais instituigdes médicas e psiquiatricas do
século XIX.

A primeira lei que temos referéncia sobre substancias psicoativas no Brasil data
de 1830, da Camara do municipio do Rio de Janeiro, a qual controla o comércio de
algumas substancias e remédios nas boticas da cidade, proibindo a venda e o consumo de
maconha, aplicando multa naqueles que vendessem e detencdo de alguns dias na cadeia
para aqueles que fossem pegos em flagrante — sublinhando aqui que estava mais
direcionada aos escravos, “pois, a maconha ja antes de sua proibi¢do era diretamente
associada as classes baixas, aos negros e mulatos “[...], porém, as praticas especificas de
classe e/ou raca que eram vistas como perigosas”. (FIORE, 2005, p. 263).

Henrique Carneiro (2019, p. 3 apud DORIA, 1958, p. 14), resgata sobre a
proibi¢do da maconha no Brasil, pela Cadmara Municipal do Rio de Janeiro,

[...] no Cédigo de Posturas Municipais, no capitulo da Satide Publica, no titulo
tratando da “Venda de géneros e remédios e sobre os boticarios™ estabeleceu:
“E proibida a venda e o uso do Pito do Pango, bem como a conservagao dele

em casas publicas: os contraventores serdo multados, a saber, o vendedor em
208000, e os escravos, e mais pessoas que dele usarem, em trés dias de cadeia”.

As problematizagdes acerca do uso de drogas no Brasil eram feitas por médicos
jé ao final do século XIX, como aponta Torcato (2013). Ainda na época do Brasil Império,
foi instituida a policia sanitaria que controlava e buscava disciplinar o comércio de
remédios em 1851. Mas, as primeiras regulacdes proibicionistas que versam sobre as
drogas no territorio brasileiro falam sobre o consumo de drogas “toxicas”, referenciadas
no Codigo Penal de 1890.

Desde entdo, novos mecanismos de controle surgem e se renovam em
legislagdes que buscam refrear a produgdo, o comércio € o consumo e de
drogas tornadas ilicitas no territorio brasileiro: a saber, as Leis de 1921, 1938,

1968, 1971, 1976, 1998, 2002, 2006 e sua ultima alteragdo, em junho de 2019.
(NASCIMENTO; BASTOS, 2020, p. 7-8).



126

Alguns veiculos como revistas médicas e psiquidtricas, jornais e teses da
Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro apontavam a constru¢do de uma consciéncia
patologizante sobre o uso de drogas, concomitante ao crescimento da psiquiatria afirmada
como ciéncia médica. Diante da movimentagao politica da classe médica e psiquiatrica,
no ano de 1921 o conceito de toxicomania foi legitimado também nas legislagdes onde as
drogas assumiram o estatuto de problema publico, comegando a entrar em cena nos
debates sobre a satde publica.

Foi pela construgdo do estigma do uso da maconha como sendo uma substancia
perigosa, causadora da loucura e ja determinada ao crime, apoiada pelas teorias raciais,
“caracteristica das camadas mais subalternas, especialmente no recorte racial, se apoiou
em uma série de trabalhos de médicos que constituiam, no inicio do século XX, a
psiquiatria como disciplina e em suas formas institucionais”. (CARNEIRO, 2022, p. 6).
Assim, pela otica da medicina e da psiquiatria eugenista e higienista que a maconha foi a
principal droga cujo uso foi condenado no Brasil e, a partir dela, uma série de
criminaliza¢des tomou corpo.

O termo “veneno” também era usado para classificar algumas substancias até
1930, cuja determinacgdo era valida para os psicoativos além daquelas substancias toxicas
que, ao serem ingeridas, poderiam matar sem que fossem estimuladas mudangas
comportamentais. Logo, as drogas eram percebidas como ameaga a saude e seguranca
publica.

Durante as primeiras décadas do Brasil reptblica, ja estava em vigor o Codigo
Penal nos anos de 1890, o qual reputava como crime a saude coletiva vender ou
administrar substancias consideradas ‘“venenosas”, sem antes existir autorizagdo do
Estado por meio de regulacgdes sanitarias. A ordem juridica do Brasil estabelecia enquanto
atentado a saude coletiva e individual a questdo de administrar drogas sem o controle
sanitarista do Estado. Sendo assim, ndo existia proibi¢ao total, eleva-se a condi¢dao de
ilegalidade fabricar, indicar, adquirir, usar € consumir essas substancias,

Tal fato se processa por intermédio da intervengdo sanitaria legal, que investe
a classe médica no monopodlio para o receituario, a0 mesmo tempo em que

confere ao Estado a autoridade para fiscalizar a relagdo médico-paciente.
(RODRIGUES, 2004 apud CHAIBUB, 2013, p. 132).

Apos participar da Convencao de Haia e inspirando-se nela, o governo brasileiro

se comprometeu (embora nao tenha o feito) em controlar o uso de cocaina e opiaceos,
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criando um grupo de médicos, juristas e outras autoridades para debater sobre o tema e a
possibilidade de alterar o codigo penal vigente.

Ainda no ano de 1912, de acordo com Costa (2007, p. 41), em referéncia ao
territorio brasileiro, “a psiquiatria torna-se especialidade médica autonoma e, a partir
dessa data, até¢ 1920, ocorre um aumento importante no nimero de estabelecimentos
destinados aos doentes mentais”. Nesse periodo, inaugura-se no Brasil diversas
instituicdes manicomiais, asilares e hospitais psiquiatricos sob a gestdo do Estado.

Em 1921, diante das discussOes efervescentes no ambito internacional e da
articulacdo politica do campo médico em implementar o proibicionismo as drogas no
contexto brasileiro, o governo vé a necessidade colocada do cumprimento dos acordos
internacionais. Cria-se entdo, a primeira lei especifica acerca das drogas, sancionada pelo
presidente a época, Epitacio Pessoa. Refere-se a Lei n® 4.294, de 06 de julho de 1921 que,
em seu texto original,

Estabelece penalidades para os contraventores na venda de cocaina, 6pio [sic],
morphina e seus derivados; crea um estabelecimento especial para internagéo
dos intoxicados pelo alcool ou substancias venenosas; estabelece as formas

[sic] de processo e julgamento e manda abrir os creditos necessarios.
(BRASIL, 1921).

Além de proibir em seu artigo primeiro o comércio de substancias “venenosas”,
de qualidade “entorpecente” como o 6pio e derivados, a Lei supracitada também
declarava a criacdo de “estabelecimentos correcionais adequados”, direcionados aqueles
que fossem viciados em alcool ou outro tipo de substancias das quais estavam descritas
enquanto perigosas e venenosas e, dessa forma, “pela primeira vez foi prevista a pena de
prisdo para aqueles que traficasse. Os demais artigos sdo voltados para o controle do
consumo de alcool”. (TORCATO, 2013, p. 122).

E nesse comeco de século XX que percebemos as transformagdes discursivas no
ambito médico, a partir da classificacdo de certos medicamentos utilizados em larga
escala como toxicos, o que produz certa descontinuidade para os discursos que se
conformam sobre as drogas. Tem-se, ainda, a estruturagao de dispositivos que vao lidar
com essa populagao, via controle policial e sanitario.

Outros artigos citados na Lei de 1921 chamaram a aten¢do ao se referir sobre a

conduta das pessoas diante da embriaguez, ou seja, se vocé fosse avistado andando pelas
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ruas bébado, “causando escandalos””’

ou supostamente colocando em risco a vida das
pessoas, vocé estaria sujeito a ser preso ou encaminhado a uma institui¢ao que o colocasse
no caminho da ordem, outrora tdo necessaria para a manutencdo do status quo da
sociedade brasileira.

Nesse periodo dos anos 1923 em diante, a Liga Brasileira de higiene Mental
(LBHM) - atuante pelo moralismo, racismo, xenofobia - tinha seu pensamento fundado
na “causalidade bioldgica em Psiquiatria, como, alids, em politica, moral etc., tornou-se
um elemento aprioristico” (COSTA, 2007, p. 43), que implicava sobre as questdes do
trato a doengas mentais (e sociais também) incidindo em normativas e regulamentacgdes
sobre drogas e seus usos.

Diante de seus programas de higiene mental (e higiene social da raga), existiam
as medidas repressivas entre o tratamento e a prevengao dessas doengas, como:

lei proibicionista americana, colaboragdo com a policia na repressdo do
alcoolismo, esterilizacdo sexual dos doentes, segregacao etc. [...] defesa dos
principios eugénicos, as instituigdes politicas, juridicas, sociais, religiosas e
médicas da democracia liberal [...] desejo de instaurar no Brasil os tribunais de
eugenia ¢ a reforma eugénica dos saldrios, como instrumentos juridico-
institucionais, criados na Alemanha nazista. (COSTA, 2007, p. 143).

Pela repressdo ao vicio da embriaguez, a LBHM participava ativamente da cena
politica no Brasil, no governo da Revolucdo de 1930, apoiando o entdo Departamento
Nacional de Saude, levando a eugenia como forma de intervengao na sociedade, via uma
higiene social expandida. Assim, apoio esse que acontecia mediante ‘“‘exigéncias
excessivas” (COSTA, 2007, p. 60) da classe psiquidtrica e na sua incansavel tentativa de
elevar o alcoolismo como um flagelo social, com uma “vigilancia policial mais severa
dos delinquentes, alcoolatras e outros marginais”.

Nesse sentido, tal Departamento de satide estava essencialmente vinculado ao
sistema de justica brasileiro, “por uma legislacdo antialcodlica”, no qual

[...] reagrupou no plano nacional todos os dispositivos institucionais

psiquiatricos do pais [...] aparentemente, aderido as ideias de combate ao
alcoolismo propostas pela LBHM. Em um editorial de 1931, a LBHM referia-

79 “Art. 2°- Apresentar-se publicamente em estado de embriaguez que cause escandalo, desordem ou ponha
em risco a segurancga propria ou alheia: Pena: multa de 20$ a 200$. O dobro em cada reincidencia. Art. 3°
Embriagar-se por habito, de tal modo que por actos inequivocos se torne nocivo ou perigoso a Si proprio,
a outrem, ou 4 ordem publica: Pena: internagdo por tres mezes a um anno em estabelecimento correccional
adequado. Art. 4° Fornecer a qualquer pessda em logar frequentado pelo publico bebida ou substancia
inebriante com o fim de embriaga-la, ou a que ja estiver embriagada: Pena: multa de 100$ a 500$000.
Paragrapho unico. Si o infractor for o dono da casa commercial de que provier a bebida ou substancia
inebriante: Pena: a estabelecida anteriormente, accrescida da interdicgdo ao commercio de bebida ou
substancia inebriante, por um a seis mezes”. (BRASIL, 1921).
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se a este fato da maneira seguinte: ‘Desde que teve inicio novo estado de
cousas, na politica nacional, foi uma das preocupagdes dominantes dos Poderes
Publicos tomar acertadas providéncias de repressdo e prevencdo do vicio da
embriaguez’. (COSTA, 2007, p. 59).

Entao, ¢ a partir dos anos 1930 que o governo brasileiro se determinou em reprimir
e controlar o uso de drogas, ¢ a forma escolhida para tal foi a elaboragdo mais severa de
normativas legais. Desde os tratados da Conferéncia de Genebra de 1925, considerou-se
o comércio de drogas que, antes era tratado como imoral, suscetivel de penalidades. Em
1932 o Brasil inaugura uma nova legislacao através do Decreto n® 30.930 que aumentou
o nimero de substancias psicoativas proibidas, inserindo a maconha também, tornando o
porte de qualquer um desses elementos crime suscetivel a prisdo, outrora mantendo o
carater institucional de internar o usudrio/dependente por tempo ilimitado.

E nesse periodo que é promovida no Brasil a IV Semana Antialcodlica pela
LBHM, e Costa (2007, p. 131) nos traz o seguinte discurso proferido por Ulysses
Pernambuco (1892-1943), médico psiquiatra e politico brasileiro, registrado no Archivo
Brasileiro de Hygiene Mental de janeiro a setembro de 1932, que nos revela a realidade
xenofobica®® da sociedade brasileira:

Que nos permitta o prezado confrade de velho amigo intercalemos, a esta altura
de sua argumentagdo, um pequeno ‘distingo’, a nosso juizo de grande
importancia. Em primeiro lugar o facto verificado no Estado de Nova York
ndo pode ser generalizado para todos os Estados Unidos, porquanto esse estado
se tem caracterizado, sempre, por uma rebeldia a lei secca, o que em parte se

explica pela notavel porcentagem do elemento estrangeiro na sua populagao.
(PERNAMBUCO, 1932 apud COSTA, 2007, p. 131).

Tendo em vista as formulagdes criadas pela LBHM sobre as propostas higienistas
e eugénicas para o Brasil, ¢ nesse compasso que Karam (2010, p. 4) afirma sobre a

Consolidacao das Leis Penais de 1932, momento que se inicia

a criminalizacdo de condutas relacionadas a produ¢do, a distribuicdo e ao
consumo das drogas tornadas ilicitas, com a substituicio da expressao
“substancias venenosas” do artigo 159 do Cdédigo Penal de 1890 por
“substancias entorpecentes”, expansao da quantidade de condutas proibidas e
introdu¢do da cominagdo de pena privativa de liberdade, fixada para quem
fornecesse aquelas substancias em 1 a 5 anos.

80 Aqui, um parénteses importante. Costa (2007, p. 132) enuncia que, nesse caso, a xenofobia era
direcionada mais para populagdes que nao fossem de Europa, e que “certos tipos étnicos, como o italiano
e o alemdo” de certa forma, ficavam fora dessas estatisticas psiquiatricas para ndo comprometer o ideal
eugénico da LBHM. Os ndo-brancos.
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Vé-se em progressivo crescimento da instrumentalizagao do Estado brasileiro em
relacdo ao controle das mais variadas drogas, modificando o sentido e o conceito das
substancias, ora venenosas ora entorpecentes, carregadas de conotacdo moral, e da
populagdo pobre que faz uso delas.

Ainda em 1936, o Decreto n° 790, com peso de lei, cria a Comissao Nacional de
Fiscalizacao de Entorpecentes (CNFE), lhe atribuindo a fiscalizagdo, o controle ¢ a
coibi¢do dos entorpecentes no Brasil, inclusive aquelas substancias ndo proscritas em sua
totalidade diante de seu carater medicinal (morfina, por exemplo).Quem compunha essa
Comissdo eram representantes de variadas areas e de 6rgdos do Governo, sublinhando
aqui a area da satde que estabelece seu modelo de gestdo sobre as drogas, “e o
enrijecimento das normas antidrogas no pais acontecia num momento no qual medidas
de controle social se disseminavam no ritmo em que o governo Vargas aprofundava suas
tendéncias autoritarias”. (CHAIBUB, 2013, p. 141).

O referido Conselho também elaborou uma nova Lei de Fiscalizagdo de
Entorpecentes através do Decreto n® 891, mais severa e perseguidora, condensando as
principais premissas expostas nas legislacdes anteriores, além de algar novas metas que
fortalecem a estratégia repressiva do Governo em relacdo as pautas de producao, trafico,
uso e consumo de substancias controladas, valendo-se de pressupostos internacionais em
vigor. Afirmava que para tratar a dependéncia — considera uma doenga contagiosa,
deveria cumprir uma “pena psiquiatrica”, prevendo penalidades para quem portasse
substancias controladas,

O Decreto-lei de 1938 ¢ importante também porque, além de sistematizar e
desenvolver as medidas repressivas fixadas na lei de 1921 e acessoérias, funda
e relacdo legal que criminaliza de modos distintos “toxicomanos” e traficantes.
Nesse texto, cristalizam-se duas formas de raciocinio legal que, por sua vez,
resultam em duas economias das penas: a primeira dessas relagoes fixa o
usuario (toxicomano) como doente que, portanto, necessita de reabilitacdo
por meio de internagdo clinica médico-psiquiatrica; a segunda delimita o
traficante como criminoso, o qual, por isso, deve ser submetido a reabilita¢do
social através do encarceramento. A puni¢do pela via tradicional do
aprisionamento ndo se restringe aquele que comercializa sem estar autorizado
a fazé-lo, mas abrange também o profissional da saude que faz, na
interpretacdo da lei, mal uso de suas prerrogativas, receitando entorpecentes

em quantidades ndo indicadas para tratamento médico. (RODRIGUES, 2014
apud CHAIBUB, 2013, p. 147 - grifo nosso).

A acdo de usar qualquer droga ndo era nitidamente condenada pela lei, mas era
em sua pratica, ja que ter consigo a droga independente de qualquer quantidade ou tipo

sem prévia licenga médica estava proibida e, o individuo em “suspeita desarrazoada”
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usando algum tipo dessas drogas controladas ou que fosse entregue por outra pessoa
estava suscetivel a ser internada involuntariamente em uma clinica de tratamento e
recuperagdo. E a distingdo legal entre a doenga e a delinquéncia.

Cada vez mais rigidos, os controles legais adentram discussdes de proporgao
internacional. A Convengio Unica sobre Entorpecentes, realizada em Nova Iorque no ano
de 1961, foi ratificada pelo Brasil trés anos depois. Conhecida como Convengao de Nova
York no ano de 1961, contém notavel quantidade de artigos que tratam sobre a questio
das drogas e quatro listas descrevendo o que sdo substancias entorpecentes, “além de
relacionar os entorpecentes e classifica-los segundo suas propriedades [...] estabelece as
medidas de controle e fiscalizagdo, prevendo restrigdes especiais aos particularmente
perigosos”. (FILHO, 2011, p. 74).

Segundo Filho (2011) a referida Convengao foi promulgada no Brasil em 1964 e
transformou-se em lei interna, a qual trouxe lista bem mais completa que a do Decreto lei
n° 891 de 1938. E durante a ditadura militar de 1964 que se instaura o processo de
mudanca nas regras em relacdo ao trato com as drogas, de um endurecimento penal
excessivo e repressivo, torturador e assassino. A militarizagdo da policia nesse periodo
de trevas na sociedade brasileira, de acordo com Valois (2020), tem a violéncia intrinseca
institucionalizada no Estado minimo, atuam pelo medo, com campanhas de “lei e ordem”,
modificando subjetividades criando a droga também como um inimigo interno.

De inicio, a Lei n® 4.451 alterou o artigo 281 do Codigo Penal, onde acrescentou
nessa disposicdo a tipificagdo da agdo do plantio®!, no qual a extragio de matéria-prima
advinda de substancias consideradas proibidas, mantinham penas de reclusdo que
variavam de 1 a 5 anos.

Em seguida, surge o Decreto-lei n® 385 de 1968, que evidencia a criminalizagao
da posse para consumo proprio e pessoa, prescrevendo as penas de 1 a 5 anos de
encarceramento previstas para o trafico e, novamente, altera o famoso artigo 281 do
Cdédigo Penal, aumentando o tempo de reclusdo, incluindo profissdes propicias a venda
de substincias entorpecentes e o valor de multas. Basicamente, o Decreto de 1938

continuou valendo até os anos 1970, quando emergiram mudangas e reformas culminando

81 A redagdo alterada ficou a seguinte: “Art. 281. Plantar, importar ou exportar, vender ou expor a venda,
fornecer, ainda que a titulo gratuito, transportar, trazer consigo, ter em deposito, guardar, ministrar ou, de
qualquer maneira, entregar o consumo substancia entorpecente, sem autorizacdo ou em desacordo com
determinacdo legal e regulamentar [...]”. (KARAM, 2010, p. 5).
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no atual sistema juridico do Brasil sobre a tematica, como as Reformas Sanitaria e
Psiquiétrica.

De acordo com Chaibub (2013, p. 143), o Decreto em questdo inclinou as bases
do ordenamento repressivo em um mundo em transformagdo com a modernidade, em
consonancia com as determinagdes mundiais “e fundante do controle ampliado do Estado
sobre a sociedade e sobre a conduta individual, tonica de estratégia de controle social
condensada nas leis antidrogas posteriores [...]”.

Alguns anos depois, emerge uma lei especifica sobre a questao do trafico, a Lei n°
5.726, de 29 de outubro de 1971, que dispde sobre as medidas de prevencao e repressao
ao trafico e ao uso de substancias entorpecentes ou substancias que podem vir a causar
dependéncia fisica/psiquica, além de criar uma nova redacao para o artigo 281. Mesmo
continuando com as tipifica¢des “das condutas relacionadas a producao, ao comércio e
ao consumo nas regras do artigo 281 do Cddigo Penal, eleva a pena maxima de 5 para 6
anos”. (KARAM, 2010, p. 5).

Além disso, inclui o termo guadrilha que designa o trafico, podendo conter duas
pessoas ou mais; também introduz a escrita sobre o estudante que, pego com substancias
entorpecentes, terd automaticamente sua matricula suspensa e, para oS
diretores/coordenadores de institui¢des de ensino que ndo comunicarem as autoridades
responsaveis (no caso, as sanitarias) os casos de consumo e de trafico em area escolar,
perderiam seus cargos.

O ano de 1976 ¢ reconhecido em territério nacional como o ano que passou a
vigorar uma das leis mais repressivas sobre as drogas. A Lei de Toxicos n°® 6.368, de 21
de outubro de 1976 substituiu a Lei n® 5.726/71, aumentando as penas para trafico de
drogas instituidas de 3 a 15 anos de detencdo, além de criar, por meio de decreto, o
Sistema Nacional de Prevencao, Fiscalizacdo e Repressdo (SNPFRE) e o Conselho

Federal de Entorpecentes (CONFEN). Nesse sentido,

A Lei 5.276/71 previa um procedimento sumadrio e alterava as regras para
expulsdo de estrangeiros, e situava o trafico e uso de drogas ao lado dos crimes
contra a seguran¢a nacional, com hipdteses de investigagdo sumaria no prazo
de cinco dias, o que refor¢a a correlacdo entre usudrios de drogas e opositores
ao regime, ambos considerados os inimigos internos, na concepciao da
ideologia de seguranga nacional”. (BOITEUX, 2006, p.146).

Na pratica, a Lei em questdo tratava de assinalar e cumprir os tratados das
Convengdes de Viena (1971) e do Protocolo de Emendas a Convencdo Unica sobre

Entorpecentes de 1961, “esse documento reunia todas as disposicdes referentes a
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repressao, ao trafico e a prevengao ao uso de drogas, estipulando, com independéncia em
relacdo ao codigo penal brasileiro, as sangdes penais para os crimes previstos”.
(CHAIBUB, 2013, p. 143).

A Lei de Toxicos de 1976 estabeleceu que era proibido, em todo o territorio
nacional, plantar, colher e explorar as plantas cujas propriedades fossem de caracteristicas
entorpecentes ou, ainda, que causasse dependéncia fisica ou psiquica — considerando aqui
“substancias entorpecentes” aquelas capazes de “determinar dependéncia fisica ou
psiquica, aquelas que fossem assim especificadas em lei ou relacionadas pelo Servigo
Nacional de Fiscalizagdo da Medicina e Farméacia, do Ministério da Saude”. (CHAIBUB,
2013, p. 143).

Acontece um tipo de apelo publico em combate as drogas: qualquer pessoa
deveria ajudar/colaborar/prevenir o uso de substidncias entorpecentes ilegais,
caracterizando uma nova casca velada de seguranga nacional, conforme o Art. 1°“E dever
de toda pessoa fisica ou juridica colaborar na prevengdo e repressao ao trafico ilicito e
uso indevido de substancia entorpecente ou que determine dependéncia fisica ou
psiquica”. (BRASIL, 1976).

Partindo das premissas impostas pelo controle internacional, a Lei de Toxicos de
1976 agrupou as leis de drogas anteriores, nesse unico documento. Boiteux (2006, p. 147)
apresenta seus pressupostos norteadores,

i) o uso e o trafico de substincias entorpecentes devem ser combatidos
mediante prevengao e repressao e representam um perigo abstrato para a saude
publica; ii) o combate as drogas ilicitas representa um apelo eugénico-

moralista na luta do bem contra o mal; iii) implementacdo no Brasil do modelo
internacional da guerra contra as drogas, nos moldes norte-americanos.

Sobre a questdo da internagdo, apontada constantemente e com veeméncia nas
outras legislagdes descritas aqui, esta deixa de ser obrigatoria e passa a ser substituida por
tratamento; também redefine as penalidades aqueles que estiverem portando drogas para
vendas — art. 12; e, para quem estiver portando para consumo préprio — art. 16, ou seja,
distinguia “usudrio” de “traficante”. Tal lei repassou ao Ministério da Saude o
ordenamento sobre quais substincias deveriam ser proibidas pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

De fato, desde a sua promulgac¢do, alguns projetos foram desenhados na previsao
de sua modificagdo, logo, de sua manuteng¢dao. Com a elaboragdo da Constitui¢ao Federal

de 1988, mudancas ocorreram ao trato com as drogas, cuja Carta “referiu-se ao trafico de
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entorpecentes como crime inafiancavel (art. 5°, XLIII), insuscetivel de graga e anistia”.
(FILHO, 2011, p. 96).

Entendemos que a instaura¢do desse regime repressor estatal sobre drogas no
contexto brasileiro, ainda durante os primeiros anos do século XX, banha-se a semelhanca
da conjuntura internacional, consolidando-se diante da sustentagdo da repressdo e da
medicalizagdo do uso e do consumo de drogas ilicitas como forma de gestar os perigos.
Dessa forma, o uso e o consumo comegaram a ser tratados como patologias e, por outro
lado como consequéncia, a inexistente interven¢ao médica e terapéutica para suprimir os
problemas através de um tratamento adequado - na perspectiva de um outro tipo de
cuidado - para quem utiliza essas substancias.

Nas palavras de Chaibub (2013, p. 142),

Este processo adquiriu 0 mesmo contorno que marcou, historicamente, nas
sociedades modernas, a medicalizacdo do desvio, no ambito da qual um
conjunto de condutas sociais (como, por exemplo, a homossexualidade),
outrora reguladas por instincias politico-morais, passaram a ser entendidas
como manifestagdes patologicas merecedoras do controle social médico.

Ap6s dez anos da CF de 1988, cria-se a Secretaria Nacional de Politicas sobre
Drogas (SENAD, intitulada na época de Secretaria Nacional Antidrogas) e o Conselho
Nacional Antidrogas (CONAD) ambos criados pela MP n° 5.912/98 e pelo Decreto n°
2.632, de 19 de junho de 1998.

Karam (2010, p. 5) afirma que tal processo, no Brasil, tem como objetivo adequar-

se a politica internacional de guerra as drogas,

A versdo brasileira da globalizada “guerra as drogas” se revela explicitamente,
ja bem depois da redemocratizagdo, a partir de 1998, quando foi criada a
Secretaria Nacional Antidrogas, orgdo executivo do Conselho Nacional
Antidrogas, ambos dirigidos por generais do Exército e subordinados ao
Gabinete de Seguranca Institucional da Presidéncia da Republica, 6rgao que,
sucedendo, desde 1999, a Casa Militar da Presidéncia da Republica, ndo
perdeu o carater militarista explicito naquela. A propria denominagdo da
Secretaria — “Antidrogas” —, logo adotada por diversos orgdos estaduais, ja
sugere uma visdo distorcida e delirante sobre as substincias psicoativas,
visualizadas, militarmente, como se fossem o “inimigo”. (KARAM. 2010, p.
5).

Importante resgatarmos aqui sobre a questdo dos medicamentos regulamentados
e controladas pela ANVISA, 6rgdo do Ministério da Satde (MS) que trata sobre as
industrias de medicamentos. Para Carneiro (2005, p. 3), as drogas tidas como legais e que

alteram o estado natural de consciéncia sdo as mais vendidas e, dentre elas, o Rivotril,
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ansiolitico que durante o ano de 2010 ocupou o segundo lugar nos mais vendidos no

Brasil.

A dependéncia de remédios, uma forma de consumo compulsivo as vezes
chamada popularmente de ‘hipocondria’, ¢ uma caracteristica marcante da
relagdo das pessoas com as drogas. Por serem, por vezes, receitadas por um
médico, sdo chamadas de ‘remédios’, mas o seu resultado é exatamente o
mesmo de qualquer outro consumo compulsivo, podendo levar a efeitos
daninhos para o organismo e a dependéncia e tolerancia. Para ampliar vendas,
a industria alia-se a concepgdes que enxergam estados mentais como ‘doengas’
— ¢ 80 poderiam ser tratados, portanto, com “remédios.

Desde o inicio da progressiva expansao das industrias farmacéuticas, bem como
sua participa¢do e influéncia — representadas pelas poténcias europeias ¢ EUA, nas
decisdes tomadas nos tratados e convengdes sobre as drogas, vigoram até hoje através das
normativas que temos sobre o tema (inclusive nos 6rgaos que as regulam), e decidiram
que rumo a politica mundial de drogas tomasse.

As descobertas das drogas sintéticas, alguns movimentos de contracultura elevou
o consumo, a expansio (ou a revolugdo psicoativa®®) dos mais variados tipos de
substancias psicoativas fortaleceu ainda mais o poder mercantil e politico dessas
industrias de medicamentos. Sua grande influéncia no comércio se representa no sistema
de patentes dos medicamentos na atualidade, onde dao prioridades para as grandes
companhias do ramo farmacéutico, em agravo aos pequenos produtores; a existéncia de
um proliferado monopdlio de receitas médicas, cujo poder de decisdo estd fixado em uma
classe especifica — para receitar um ou outro remédio.

Existe ainda a midia®, a globaliza¢io®* e a mundializacdo das informagcdes, que

82 A revolugdo psicoativa, descrita na resenha Forces of Habit Drugs and the making of the modern world
(Forcas do Vicio: Drogas e a produgdo do mundo moderno — traducdo livre) de Carlos Torcato (2001),
sobre o livro de David T. Courtwright intitulado Forces of Habit, apresenta a proposta de elucidar sobre o
que seria essa revolugdo mundialmente existente. Basicamente, a revolugdo psicoativa ¢ a capacidade das
pessoas ao redor do mundo em alterar sua consciéncia e como alguns tipos de substincias se tornaram
relutantes em aceitagdo social e legalidade enquanto outras simplesmente foram aceitas, além de propor
nessa teoria a condi¢ao de acessibilidade as substancias psicoativas diante de alguns processos historicos,
como as Grandes Navegagdes, por exemplo. David T. Courtwright propde dois grupos de substancias
internacionalizadas, o grupo daquelas substancias que t€m uma maior facilidade de expansao e menor forga
de proibicdo, que sdo as bebidas alcodlicas, bebidas que contém cafeinas, o aglicar e o tabaco; e aquelas
que t€m sua expansdo mais delimitada havendo possibilidade de serem controladas através de intervengdes
publicas, do aparato estatal e apelos dos movimentos civis, como o 6pio, a maconha, a coca (folha) e os
derivados dessas substancias.

8 Feffermann (2006, p. 31) afirma que as a¢des da industria cultural, o consumo em massa de uma cultura
globalizada, “contribui para ndo-desenvolvimento do pensamento critico” — e, como consequéncia, temos
a manipulag@o coletiva da consciéncia das pessoas: “sdo controlados e relegados a condigcdo de meros
consumidores de bens materiais e culturais unificados e produzidos em escala industrial”.

84 «a “globalizagdo’ ¢ a forma atualizada de dominagao, pois [...] o mercado sempre produz o capital, mesmo
que isso represente o sacrificio dos seres humanos no exercicio de sua autopreservacao — seja do individuo
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reforgam e criam novas necessidades dirigidas, tanto para aqueles que tomam ou qualquer
que ministram medicamentos. (CARNEIRO, 2005).

Propomos o exemplo do elemento “psicoativo”, o que produz outra subjetividade,
outra consciéncia e realidade, desloca-se do lugar do normal e da ordem, dessa
extraordinaria substancia quimica natural capaz de produzir loucura, aliviar a dor e dar
prazer. O que se proibe da maconha, por exemplo, é o composto do THC®, ou seja, é a
parte psicoativa. Até a planta ¢ esquadrinhada dentro da normalidade do que ela pode
representar, entre o que ¢ “bom” e o que ¢ “mal” e o nivel de sua periculosidade.

Temos em equivaléncia ao comércio de remédios regulamentados, a proscri¢ao e
a criminalizag¢do do uso e consumo tradicionais de plantas com propriedades psicoativas:
a maconha, a papoula, o haxixe, a folha de coca (ou entorpecentes, como a lei utiliza). A
funcionalidade teraputica da maconha, utilizada em tratamentos medicinais foram
substituidas pelas drageas, capsulas e pilulas quimicas, nos revelando que a maior
porcentagem de usuarios e dependentes de drogas na modernidade sdo, na verdade,
aqueles que consomem os produtos chancelados pelas industrias farmacéuticas. Adiante,
em 2022, temos novidades no quadro da regulamentag¢do e acesso ao uso medicinal da

cannabis no Brasil. Seguimos.

2.2.2 Politicas publicas e a regulacio social sobre o consumo de drogas

Entender sobre a histéria que produz e reproduz os discursos, leis, normas € as
condutas sobre as drogas, na leitura foucaultiana, passa por buscar romper a nao
transparéncia das redes de correspondéncias que fizeram surgir os modos de gestar,
governar o uso de certas substancias com potencialidades psicoativas. Pensemos aqui
sobre as necessidades sociais que envolvem o uso de drogas. As drogas, licitas e ilicitas,
sdo partes integrantes de politicas publicas no Brasil, diante delas, criou-se uma série de
leis, regulamentacdes, instituigdes, processos de trabalhos e o controle sociorracial.

O avanco da regulagdo social sobre drogas no Brasil segue a hegemonia
internacional que incide através dos discursos juridicos e médicos que justificam as
perspectivas proibicionistas. Cristina Brites, em seu livro Psicoativos (drogas) e Servigo

Social: uma critica ao proibicionismo (2017, p. 137 - grifo da autora) vai dizer que, por

isolado ou da comunidade, cuja subsisténcia depende da integridade do individuo”. (FEFFERMANN, 2006,
p. 27).

85 Tetrahydrocannabinol. Substincia psicotropica e alucindgena composta nas plantas cannabis, em suas
variagoes indica ¢ sativa.
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essa apropriagdo de discursos, justificou-se o controle e a proibicdo de uma variedade de
drogas tidas como perigosas, além de suprimir o uso hedonista e restringir o consumo
para o uso médico de algumas substancias psicoativas. Nesse quadro, algumas nogdes
foram cunhadas, quais sejam o “‘uso indevido’, ‘dependéncia’, ‘abuso’, ‘risco’, ‘danos’,
‘vulnerabilidade’ incorporados nos textos legais revelam a apropriagdo de perspectivas
teorico-metodologicas do campo da Satde Publica”.

Iniciamos com referéncia a Lei da Reforma Psiquiatrica, (n. 10.216, de 05 de abril
de 2001), que, ao ratificar as diretrizes expressas no Sistema Unico de Satde (SUS),
redireciona a prevencao, a promog¢do € a assisténcia em saide mental, com base nos
direitos das pessoas com transtornos mentais, o que inclui aqui, aqueles decorrentes do
uso de alcool e outras drogas. Dessa Lei, tem-se a incorporagdo das drogas dentro de uma
perspectiva de satide mental - coletiva e publica - que irdo incidir na formulagdo de
politicas publicas e criminais.

A perspectiva de Satude Coletiva € elaborada a partir da concepgao de satide, assim
como apresenta Brites (2017, p. 130), como sendo “resultado de determinantes sociais"
e, dessa forma, “¢ a Satide Coletiva, no interior do movimento da reforma sanitéria, que
reconhece a satide-doenga como processo social determinado pelas particularidades do
estagio do desenvolvimento do ser social”. E um processo que carrega em si, portanto, as
contradi¢des expressadas pelas determinantes de classe e, acrescentamos aqui, pelos
marcadores sociorraciais. A concep¢ao da Saude Publica apresentada pela mesma autora
nos revela a acep¢do hegemonica implicada por organismos internacionais que versam
sobre a saude e pelo Estado, cuja funcionalidade representa a manutencdo de uma
sociabilidade mediada pelo capital e permeada por relacdes de saber e poder. Por isso, a
Saude Publica como concepgdo que ird erigir aquelas nogdes descritas antes, num quadro
tedrico-politico imerso nas perspectivas higienistas e eugenistas.

A partir de Brites (2017, p. 146), compartilhamos o entendimento de que, diante
das abordagens sobre o uso de drogas, a Satde Coletiva vem para reconhecer as
determinagdes sociais - de classe, raga, género - no carater histdrico da pratica social do
consumo de drogas, concebendo “a saude como direito universal” pautada “em
conhecimentos cientificos e em praticas democraticas". Assim, Satde Coletiva que se
fundamenta “numa concepgao historica de homem e de sociedade e busca apreender e
interferir sobre os determinantes sociais que incidem sobre o processo saude-doenga”.

Historicamente conhecida como Luta Antimanicomial, a Reforma Psiquiatrica se

fundou pela mobilizagdo social de trabalhadoras/es das areas da saude, de associa¢des de
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pessoas familiares e daquelas com historico de internagdes psiquiatricas, como
movimento oposto a mercantilizacdo da saude, passando essencialmente pela
descontinuagdo dos manicomios. Essas institui¢des totais sdo 0s manicOmios, sanatorios,
os hospitais psiquiatricos que, inicialmente, foram os primeiros espacos de atendimento
na area da saide mental no territério brasileiro. O primeiro deles, ¢ conhecido como
Hospicio Pedro I, de 1852, fundado na cidade do Rio de Janeiro. (MACHADO et al.,
1978).

E nos anos 1970 que se alavanca a luta contra a forma hegemonica de cuidado
em saude mental, no Brasil, pelo fim desse modelo hospitalocéntrico e manicomial
imposto as pessoas com transtornos mentais. Em suas pautas de luta, o Movimento
buscou a defesa necessaria pela transformagdo desse modelo asilar por um modelo que
estivesse voltado a atencdo e gestdo fundadas na satde coletiva e na “equidade na oferta
dos servicos e protagonismo dos trabalhadores e usuarios dos servicos de satide mental”.

E repensando o espaco de cuidado da satide mental que a Reforma Psiquiatrica se
desdobra do movimento precedente da Reforma Sanitaria®.

Teve inicio através do Movimento de Trabalhadores/as da Satde Mental
(MTSM) que denunciava a violéncia e a opressdo presentes nos manicomios e
reclamava um novo modelo de cuidado. Muito mais do que uma mudanga do
local e forma de tratamento, a Reforma Psiquiatrica incidiu em um conjunto
de mudangas nas politicas governamentais e nos servicos de saude, se
configurando em um processo politico e social complexo, composto de

sujeitos, institui¢des e forcas de diferentes origens. (ALBUQUERQUE, 2018,
p. 168).

As politicas publicas sobre drogas no Brasil, apds a Lei da Reforma Psiquiatrica
de 2001, partem da articulacdo de, principalmente, trés instrumentos normatizadores,
sendo eles a Politica Nacional de Atencdo Integral para Usudrios de Alcool e Outras
Drogas do Ministério da Saude (2003), a Politica de Drogas da SENAD (2005), que em
2011 ¢é transferida para o Ministério da Justica, e a Lei Federal de Drogas (11.343/2006),
que criou o SISNAD (Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas)

normatizando as acdes de prevencado, reinsercdo, repressdo e definindo os crimes de

8 Albuquerque (2018, p. 169) diz sobre 0 Movimento da Reforma Sanitéria, iniciado no contexto da
ditadura militar: “A expressdo foi usada para referir o conjunto de ideias e praticas que implicariam
transformagdes necessarias na area da saude. Essas mudangas ndo abarcavam apenas o sistema, mas todo
o setor saude, em busca da melhoria das condi¢des de vida da populacédo. Este processo teve como marco
institucional a 8" Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1986. As propostas da Reforma Sanitaria
resultaram, finalmente, na universalidade do direito a satude, oficializado com a Constituicdo Federal de
1988 e a criagdo do Sistema Unico de Satde (SUS)”.
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drogas, essa lltima Lei é alterada em 2019, pela Lei 13.840/2019% (Ministério da Justiga
e Seguranca Publica). Na conformacdo destes instrumentos, ao passo em que sio
elaborados e aplicados, criam-se outros que irdo atuar em conjunto, gestando a questdo
das drogas.

Em tempo, a Politica Nacional Antidrogas (PNAD — Decreto n°® 4.345, de 26 de
agosto de 2002) do governo de Fernando Henrique Cardoso que, determinava, ja em sua
apresentacao inicial, que o uso “indevido” de drogas se constitui numa “séria e persistente
ameaca a humanidade e a estabilidade das estruturas e valores politicos, econdmicos,
sociais e culturais de todos os Estados e sociedades”. Assim, preconizava que o uso de
drogas acarreta prejuizos as sociedades, que engloba a todos ¢ ndo se esbarra em
fronteiras. E complementa, afirmando que o uso de drogas esta, de forma direta, associado
a criminalidade e a violéncia, aquela secular apreensdo positivista sobre as drogas.

Confere-se:

Questdo de relevancia, na discussdo dos efeitos adversos gerados pelo uso
indevido da droga, ¢ a associagdo do trafico de drogas ilicitas ¢ dos crimes
conexos, geralmente de carater transnacional, com a criminalidade e a
violéncia. Esses fatores ameacam a soberania do Pais e¢ afetam a estrutura
social e econdmica interna, exigindo que o Governo adote uma postura firme
de combate a tais ilicitos, articulando-se internamente e com a sociedade, de
forma a aperfeigoar e otimizar seus mecanismos de prevencdo e repressdo e
garantir o envolvimento e a aprovagdo dos cidaddos. (PNAD, 2003, p. 2).

Conforme analise proposta por Lima (2009, p. 321), a PNAD se ancora a matriz
proibicionista,

O termo ‘antidrogas’ foi pior do que o antecessor ‘entorpecente’, também do

Direito Penal demonstrando de forma explicita o seu vinculo com uma resposta

publica eminentemente militarizada, que ndo se confundia como direito social
ratificada na Constituigdo Federal de 1988.

Alertamos aqui que essa Politica foi totalmente revogada no ano de 2019, pelo
Decreto n. 9.761, que aprova uma ‘“nova” Politica Nacional de Drogas. Porém,
considera-se importante apresenta-la, tendo em vista que a partir dela, foram instituidas

normativas, legislagdes e diretrizes especificas. Nesses trechos expostos acima, torna-se

87 Uma das principais mudangas nessa Lei é o financiamento pliblico massivo as Comunidades Terapéuticas
pelo Sistema Unico de Saude (SUS) em detrimento aos investimentos nos servigos ofertados pelo CAPS -
Centro de Atengao Psicossocial e a reinsercdo da logica manicomial nas ofertas de cuidados e assisténcia
aos usuérios de drogas, pela focalizagdo na abstinéncia, internagio compulsoria e "reinser¢do social”. E um
retrocesso para os avangos conquistados pela Luta Antimanicomial em nome da politica de Guerra as
Drogas.
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evidente a instauragdo de um “problema das drogas”. Essa premissa reafirma e reconhece
os dois modelos de controle sobre as drogas: o médico-sanitario e o juridico-legal e
também expde as contradi¢des existentes nessas diferentes perspectivas de trato as
drogas, embora estejam intimamente relacionadas em suas técnicas e disciplinas.

Nesse sentido, Cynthia Albuquerque (2018), em sua tese de doutorado na area do
Servigo Social, intitulada Drogas, “questdo social” e Servigo Social: Respostas teorico-
politicas da profissdo, apresentou como o Servigo Social brasileiro vém elaborando suas
respostas teoricas e politicas quando o assunto abrange a “questdo das drogas”, um
trabalho rico para a categoria, inclusive, e nos diz sobre as contradi¢des postas:

No Brasil, ao longo dos ultimos anos, houve uma grande expansdo da
producdo, do consumo e da circulagdo de drogas e, infelizmente, ndo houve
uma mudancga correspondente na busca de politicas publicas que pudessem
resolver ou mesmo atenuar o impacto deste fenomeno. Contudo, esse cenario
abriu espaco para retomada do debate ptblico sobre o tema e emergiram
diversas discussdes e posi¢des, muitas vezes divergentes, sobre temas como a
prevengdo ao uso de drogas, a atengdo aos “dependentes quimicos”, a redugdo
de danos, a atencdo psicossocial, a intersetorialidade, as Comunidades

Terapéuticas, o encarceramento em massa, a criminalidade, a legalizacdo da
maconha, dentre outros. (ALBUQUERQUE, 2018, p. 151).

Sao posi¢des que se confrontam, portanto, entre as perspectivas de uma Guerra as
Drogas e 0 movimento antiproibicionista, as politicas criminais, penais e a perspectiva da
Saude Coletiva, entre a moralidade que prega a abstinéncia e a Redugdo de Danos como
modelo de atengdo e cuidado as pessoas usuarias de drogas.

E um contexto de disputas geradas, a partir dos anos 2000, nas Politicas de Drogas
no Brasil. Brites (2017) nos ensina que, por essas tensdes, se fortalece um momento
politico que também elabora consensos, mas que, ainda assim, se apresentam incapazes
para lidar com as violagdes de direitos e as agdes repressivas da policia, as perspectivas
higienistas e segregadoras que formulam as Politicas Publicas sobre drogas e sobre a
atencdo e cuidado as/aos usuarias/os de drogas consideradas ilicitas.

Se torna evidente que essas tensdes dizem respeito, em sua correspondéncia, ao
encarceramento em massa, ao racismo provocado pelas leis de drogas, a violéncia
associada, o preconceito. Por tal, a autora retoma:

[...] instaura-se uma tensdo entre o reconhecido fracasso do proibicionismo
para reduzir a oferta e a procura pelos psicoativos tornados ilicitos, os anseios
da concretizacdo da democracia (burguesa) inscrita na Constituicdo de 1988 ¢
a necessidade de manutengdo do exercicio ideoldgico decadente do

proibicionismo como um dos mecanismos para conter os conflitos sociais em
face do agravamento das expressdes da questdo social produzido pela crise
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estrutural do capitalismo. Ou seja, a0 mesmo tempo que as mudangas
incorporadas nas Politicas Publicas (Ministério da Satde, 2003; Senad, 2005)
e na Legislagdo Federal (2006) fossem inevitaveis, dado o contexto de
tensionamento de perspectivas e disputas politicas, a regulacdo social sobre
psicoativos ndo poderia avangar na dire¢do dos horizontes mais democraticos
que emergiram naquele contexto de disputas, pois o exercicio ideoldgico
decante do proibicionismo cumpria uma fun¢do importante de legitimidade as
respostas repressivas acionadas para enfrentar a crise estrutural do capitalismo.
(BRITES, 2017, p. 136).

As drogas sdo colocadas em um campo de tensdo que acontece entre as areas da
saude e da justica. O que procuramos apresentar nesta analise ¢ que ambas esferas de
producdo do saber, pelos discursos juridicos e médicos que apreendem as drogas,
produziram efeitos nessas formulagdes legislativas.

Na area da saude, € no ano de 2003 que ¢é publicada a Politica de Aten¢do Integral
aos Usudrios de Alcool e outras Drogas (PATUAD) pelo Ministério da Saude da época,
que, obviamente contava com outros atores politicos em sua direcdo. Essa Politica
representa um avango importante na perspectiva da satude coletiva e das relagdes de poder
colocadas naquele cenario politico, derivadas das deliberacdes provocadas pela Lei da
Reforma Psiquiatrica (Lei n® 10.2016/2001), e de Conferéncias®® de Satide Mental,
enquanto espago de fomento para participacdo e organizagdo coletiva da sociedade civil
também, manifestando as diretrizes que contribuem aos principios desta Lei.

A PAIUAD trouxe uma nova elaboragdo sobre a percep¢ao do uso de drogas na
sociedade brasileira, ao passo em que compreende o uso abusivo ou a “questdo das
drogas” como um problema de satde publica. Ao reconhecer que a perspectiva da
abstinéncia ndo deve ser a unica determinante para o tratamento do uso prejudicial, da
dependéncia de drogas, reorienta a oferta de cuidados aos usuérios de alcool e outras
drogas, buscando atuar pela concepcao de satude coletiva, que “implica em levar em conta
a diversidade e especificidade dos grupos populacionais e das individualidades com seus
modos proprios de adoecer e/ou representarem tal processo”. (BRASIL, 2003, p. 9 apud

PAIM, 1980).

88 Conforme a Politica de Atengdo Integral aos Usudrios de Alcool e outras Drogas, “As conferéncias de
saude, definidas e instituidas pela Lei 8.142/90, t€ém como atribuicdo avaliar a situagdo da satide, propondo
diretrizes para a formulagdo de politicas afins, nas trés esferas de governo. De forma analoga, as
conferéncias de satide mental constituem o foro maior de debates em torno de questdes relacionadas a esta
area especifica de atuagdo. Nesta condi¢ao, vemos o relatorio da I1I Conferéncia Nacional de Satde Mental
(dezembro de 2001) evidenciando, de forma ética e diretiva, a (re)afirmagio e (re)elaboragio de estratégias
e propostas para efetivar e consolidar um modelo de atencdo aos usuarios de alcool e outras drogas que
garanta o seu atendimento pelo SUS e, ao mesmo tempo, considere o seu carater multifatorial, ndo
reduzindo esta questdo a uma problematica exclusiva do sistema de atengdo a saude”. (BRASIL, 2003, p.
6).
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A dependéncia de drogas ¢ percebida como um “transtorno onde predomina a
heterogeneidade, ja que afeta as pessoas de diferentes maneiras, por diferentes razdes, em
diferentes contextos e circunstancias”. (BRASIL, 2003, p. 8).

Expressa, em sua apresentagdo, o comprometimento em formular, executar e
avaliar a Politica pelo entendimento da necessidade de romper com “uma logica
binarizante que separa e detém o problema em fronteiras rigidamente delineadas”, cuja
base essencial de compreensdo para colocar em pratica o tratamento, “baseia-se na
associacao drogas-comportamento antissocial (alcool) ou criminoso (drogas ilicitas). Em
ambos os casos, ha um Unico objetivo a ser alcancado: a abstinéncia”. (BRASIL, 2003,
p- 9).

Pensa-se, entdo, em uma abordagem que ira se conformar como “clinico-politica”,
pela perspectiva e a¢des de Reducdo de Danos®®, de acordo com a Politica de Atencdo
Integral para Usudrios de Alcool e outras Drogas

deve se dar como agdo no territdrio, intervindo na constru¢do de redes de
suporte social, com clara pretensdo de criar outros movimentos possiveis na
cidade visando avangar em graus de autonomia dos usuarios e seus familiares,
de modo a lidar com a hetero e a autovioléncia muitas vezes decorrentes do
uso abusivo do alcool e outras drogas, usando recursos que ndo sejam
repressivos, mas comprometidos com a defesa da vida. Neste sentido, o locus
de acdo pode ser tanto os diferentes locais por onde circulam os usuarios de
alcool e outras drogas, como equipamentos de saude flexiveis, abertos,
articulados com outros pontos da rede de satide, mas também das de educacdo,
de trabalho, de promogdo social etc., equipamentos em que a promogdo, a

prevengdo, o tratamento e reabilitagdo sejam continuos e se déem de forma
associada. (BRASIL, 2003, p. 11 - grifo nosso).

E a partir de 2003 que a Redugao de Danos é entdo incorporada como uma medida
preventiva de cuidado a saude publica, dentro do Ministério da Satude, pela Saude Mental
na Atencao Bésica, no “contexto de emergéncia do HIV/AIDS que a Reducao de Danos
aparece estritamente vinculada as acdes de satde dirigidas as/aos usudrias/os de

psicoativos injetaveis”, entendo que se deve manter o cuidado, mesmo sem a interrup¢ao

8 No Brasil, as primeiras a¢des de RD vieram da relacdo de uso de drogas injetdveis e do Programa de
Troca de Agulhas e Seringas em Santos/SP. Percepgdes essas que partiram de movimentos sociais
sanitaristas combatentes na luta no &mbito do HIV/AIDS e da saide mental. Brites (2017) e Albuquerque
(2018) nos dizem que esse movimento foi criminalizado, que seus responsaveis foram processados na
justica brasileira por estarem incentivando o uso de drogas, com base na Lei 6.368/76, que, naquele
contexto, regulava socialmente as drogas, tentando impedir o estabelecimento daquele Programa, em 1989.
Brites (2017, p. 149) relembrando Mesquita (1989), diz que, a “prevaléncia do uso de cocaina injetavel
naquela cidade era bastante elevada, pois integrava uma das rotas de trafico de cocaina no pais, favorecendo
a criacdo de um mercado consumidor local pela facilidade do acesso e pela redugdo do prego. Em 1989,
mais de 50% dos casos notificados de HIV/AIDS na cidade eram pelo uso de cocaina injetavel”. As
experiéncias de RD ja aconteciam no territério europeu, em paises como Holanda, Canada e Inglaterra.
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do uso. Nos anos seguintes, essa perspectiva ¢ integrada na Secretaria Nacional de
Politicas Ptiblicas sobre Drogas (SENAD) e, também, na Lei’® de Drogas (11.343/2006)
dentro do Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas (SISNAD). (BRITES,
2017, p. 148).

A midia e seus discursos que propagam estereotipos do “mal” iniciam uma
ofensiva conservadora, conforme Albuquerque (2018), sobre a falacia de uma epidemia
de crack que estava assolando a sociedade brasileira. Tem-se tensionado atores e agentes
de politicas sociais, instituicdes e organizagdes de cunho religioso que demandavam a
defesa da ordem, ¢ pela satide e seguranca publica que vao recair as praticas do Estado.

E no ano de 2010 que se elabora e se coloca em pratica o Plano Integrado de
Enfrentamento ao Crack e outras Drogas, gestado pelo Ministério da Justiga, através da
SENAD, que previu a articulagdo entre politicas’! piiblicas e sociais, cujas a¢des visavam
aprevengdo, o tratamento e a reinser¢ao social de pessoas usuarias de drogas consideradas
ilicitas ou ndo. Em 2011, a partir deste Plano Integrado, ¢ langado o programa Crack, é
Possivel Vencer, que estipula, em suas diretrizes os eixos de Cuidado, Prevengdo e
Autoridade, sendo “novamente uma resposta motivada pela pressdao da opinido publica
diante da nocdo forjada sobre a existéncia de uma epidemia de consumo de crack”.
(BRITES, 2017, p. 162).

Esse plano articula uma rede de servicos e setores distintos que irdo se pautar na
integralidade, ampliando as ofertas dos servigos assistenciais ofertados, entre eles, o
Centro de Atencdo Psicossocial para Usuarios de alcool e outras Drogas (CAPS-AD),
cuja estratégia ¢ voltada em um modelo de atencdo especializada aos usuarios de drogas
em referéncia a outras politicas, na sua integralidade. As Comunidades Terapéuticas
também sdo incluidas dentro do eixo de Cuidado como Servicos de Aten¢cdo em Regime
Residencial Transitorio.

Segue-se a linha de modificacdo desses dispositivos normativos, conforme
apresentado pelo Relatorio de Inspe¢do Nacional em Comunidades Terapéuticas - 2017,

Em 2011, por meio da Portaria n® 3.088, o Ministério da Saude institui a Rede
de Atencdo Psicossocial, na qual também incluiria como dispositivo as
comunidades terapéuticas, em carater de Regime Residencial, sendo que, no
ano seguinte, em 2012, publicou a Portaria MS n° 131, que instituiu incentivo
financeiro para municipios, estados e o Distrito Federal para apoiar a

ampliagdo dessa rede. No programa federal, as comunidades terapéuticas
teriam “mddulos” de 15 ou, no méaximo, 30 vagas, seriam destinadas a adultos,

% Ainda assim, nesta Lei, ndo tem a tonica da Redugdo de Danos, apenas se associa as concepgdes de
reduzir os riscos ¢ vulnerabilidades associadas ao consumo abusivo.
°1 Nas areas de satde, assisténcia social, seguranga publica, educagdo, esportes.
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ofereceriam acolhimento referenciado por Centros de Atengdo Psicossocial
(Caps) e compartilhado com a atengdo bésica, além de manter-se articuladas
com os servi¢os de saude do territorio. A contratagdo e o repasse de recursos
para essas unidades seriam realizados por estados ou municipios. Entre as
condigdes para aderir ao programa, constam a existéncia da Rede de Atengéo
Psicossocial (Raps), com servigos minimos de ateng@o e cuidado integral aos
usuarios nos municipios”. (CFP, 2018, p. 29).

Nos eixos que estruturam o Programa, o especifico de Autoridade merece énfase
ao prever, em suas agoes, 0 monitoramento e policiamento integrado, aumento de efetivo
e operagoes de inteligéncia, como um plano de seguranga nacional aplicado.

Quando de sua implementagdo, foi possivel constatar que o policiamento
servia para promover praticas higienistas em areas urbanas de grande interesse
imobilidrio e atreladas a planos de mobilidade urbana que envolviam os
megaeventos. Ainda no contexto de sua implementagdo, a adogdo ¢ a defesa
de internagdes involuntarias, abertamente na contramdo dos avangos,

conquistas e direitos da Reforma Psiquiatrica, revelem o carater regressivo
desse programa. (BRITES, 2017, p. 163).

Mas, o Decreto n. 7.179, de 20 de maio de 2010, que institui o Plano Integrado
de Enfrentamento ao Crack e outras Drogas, cria o seu Comité Gestor e da outras
providéncias, foi revogado pelo Decreto n. 10.476, de 24 de agosto de 2020, ainda em
vigéncia. Sdo os cortes operados pelo governo Bolsonaro nas areas de promocgao publica
da saude, ao passo que sdao destinados milhdes de reais para as Comunidades
Terapéuticas.

Quando se altera uma Lei que trata sobre Drogas, todas as outras normativas que
estdo em referéncias a elas sofrem as transformacdes de readequacdo. A “nova” Politica
Nacional sobre Drogas foi aprovada pelo Decreto n. 9.761, de 11 de abril de 2019, e, de
inicio, ja revogando, em seu Art. 4°, toda a PNAD anterior. Suas a¢des estdo estruturadas
em praticas de prevengao, tratamento, recuperagao, acolhimento, apoio, mutua ajuda e
reinser¢do social e, as Comunidades Terapéuticas sdo inseridas como institui¢des que irdo
dar (suposta) garantia na articulagdo e integracdo dos servigos e intervencdes, com
estimulo e apoio financeiro do Poder Publico.

No texto original publicado, na Introducao a Politica, ¢ descrito que
Independentemente das questdes de género, idade, espago geografico ou classe
social, ainda que essas especificidades tenham implica¢Ses distintas, o uso de
drogas se expandiu consideravelmente nos ultimos anos e exige reiteradas
acoes concretas do Poder Publico, por meio da elaboragdo de estratégias
efetivas para dar respostas neste contexto. Tais agdes necessitam ser realizadas

de forma articulada e cooperada, envolvendo o governo e a sociedade civil,
alcangando as esferas de prevengdo, tratamento, acolhimento, recuperagao,



145

apoio e mutua ajuda, reinsercao social, agdes de combate ao trafico e ao crime
organizado, e ampliacdo da seguranga publica. (BRASIL, 2019).

O consumo de drogas ¢ colocado diante da “dinamicidade deste problema de
ordem social, econdmica e principalmente de satde publica”. (BRASIL, 2019). Causador
de prejuizos sociais, que afeta toda a sociedade, ¢ determinado pelos vieses da satde e
seguranca publica, pelas questdes do uso e da dependéncia, e pelo trafico ilicito, crime
organizado, “narcotrafico” e as violéncias associadas, respectivamente. Tampouco
nenhuma énfase ¢ dada nas violéncias cometidas pelo Estado em nome da politica de
Guerra as Drogas, ou sequer a Reducao de Danos ¢ citada como modelo de atencao de
cuidado. Nesse texto, opera-se a perspectiva da higiene publica. Direciona que a
Populacio em Situacdo de Rua “possui suas especificidades, com uma tendéncia de maior
de consumo de tais substancias”. (BRASIL, 2019).

A questdo da diferenciag@o entre usuario, dependente e traficante ¢ evidenciada
e corroborada com a Lei Federal de Drogas quando pré-definem as caracteristicas da
droga, da pessoa, de sua conduta e lugar social como prerrogativas de classificagdao no
tratamento que sera direcionado.

Em suas diretrizes, todas as agdes deverdo ser voltadas para a promoc¢ao e
manuten¢do da abstinéncia. Os pressupostos desta Politica operam pela logica de uma
sociedade livre de drogas, que ird “buscar incessantemente atingir o ideal de construcao
de uma sociedade protegida do uso de drogas licitas e ilicitas e da dependéncia de tais
drogas”, e de sua “posi¢ao majoritariamente contraria da populagao brasileira quanto as
iniciativas de legalizacdo de drogas”. (idem). Nesse sentido, entende-se que ha o
reconhecimento da luta pela descriminalizagdo e legalizagdo das drogas, se colocando
contrario ao tema o governo atual, embora a ala antiproibicionista esteja atuante nos
espacos politicos em defesa do uso medicinal da maconha, por exemplo.

Pelas mudangas inseridas nas politicas nacionais de drogas, no ambito federal, a

Lein®11.343, de 23 de agosto de 2006, é conhecida como a Lei de Drogas do Brasil,

Institui o Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas - Sisnad;
prescreve medidas para prevengdo do uso indevido, aten¢ao e reinsercao social
de usudrios e dependentes de drogas; estabelece normas para repressdo a
produg¢do ndo autorizada e ao trafico ilicito de drogas; define crimes e dé outras
providéncias. (BRASIL, 2006).

Nas palavras de Karam (2010, p.13), esta Lei ¢ a “negagdo de direitos

fundamentais na criminalizagdo do trafico". Esta segue a cruzada para elevar as penas
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aqueles que traficam, diferenciando usuario de traficante, mas com ressalvas nao tao
especificadas. E a materializagdo da Guerra as Drogas.

Pelo famigerado Art. 33, com seus 18 verbos que se reportam a periculosidade,
sendo o que mais encarcera pelo Grupo de Drogas, de acordo com as andlises realizadas
e dados sistematizados coletados nos documentos do Levantamento Nacional de

Informagoes Penitenciarias, realizado pelo DEPEN.

Art. 33. Importar, exportar, remeter, preparar, produzir, fabricar, adquirir,
vender, expor a venda, oferecer, ter em depdsito, transportar, trazer consigo,
guardar, prescrever, ministrar, entregar a consumo ou fornecer drogas, ainda
que gratuitamente, sem autorizag¢do ou em desacordo com determinagéo legal
ou regulamentar:

Pena - reclusdo de 5 (cinco) a 15 (quinze) anos e pagamento de 500
(quinhentos) a 1.500 (mil e quinhentos) dias-multa. (BRASIL, 2006).

Dos Artigos 33 ao 39, se versam os verbos sobre que condutas e ac¢des incidirao
as penas que envolvem as drogas, o0 menor tempo previsto em deten¢ao ¢ de 6 meses e de

reclusdo o maximo de 20 anos, tempos de reclusdo que dependem, ainda, dos agravantes.

Art. 34. Fabricar, adquirir, utilizar, transportar, oferecer, vender, distribuir,
entregar a qualquer titulo, possuir, guardar ou fornecer, ainda que
gratuitamente, maquinario, aparelho, instrumento ou qualquer objeto
destinado a fabricagao, preparacdo, produgdo ou transformagao de drogas, sem
autorizagdo ou em desacordo com determinagdo legal ou regulamentar:

Pena - reclusdo, de 3 (trés) a 10 (dez) anos, ¢ pagamento de 1.200 (mil e
duzentos) a 2.000 (dois mil) dias-multa.

Art. 35. Associarem-se duas ou mais pessoas para o fim de praticar,
reiteradamente ou ndo, qualquer dos crimes previstos nos arts. 33, capute § 1°
, € 34 desta Lei:

Pena - reclusdo, de 3 (trés) a 10 (dez) anos, e pagamento de 700 (setecentos) a
1.200 (mil e duzentos) dias-multa.

Paragrafo tnico. Nas mesmas penas do caput deste artigo incorre quem se
associa para a pratica reiterada do crime definido no art. 36 desta Lei.

Art. 36. Financiar ou custear a pratica de qualquer dos crimes previstos nos
arts. 33, caput e § 1°, e 34 desta Lei:

Pena - reclusdo, de 8 (oito) a 20 (vinte) anos, e pagamento de 1.500 (mil e
quinhentos) a 4.000 (quatro mil) dias-multa.

Art. 37. Colaborar, como informante, com grupo, organizagdo ou associacao
destinados a pratica de qualquer dos crimes previstos nos arts. 33, capute § 1°
, € 34 desta Lei:

Pena - reclusdo, de 2 (dois) a 6 (seis) anos, e pagamento de 300 (trezentos) a
700 (setecentos) dias-multa.

Art. 38. Prescrever ou ministrar, culposamente, drogas, sem que delas
necessite o paciente, ou fazé-lo em doses excessivas ou em desacordo com
determinagdo legal ou regulamentar:
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Pena - detengdo, de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos, ¢ pagamento de 50
(cinqiienta) a 200 (duzentos) dias-multa.

Paragrafo inico. O juiz comunicara a condenagdo ao Conselho Federal da
categoria profissional a que pertenga o agente.

Art. 39. Conduzir embarcagdo ou aeronave ap6s o consumo de drogas,
expondo a dano potencial a incolumidade de outrem:

Pena - detencdo, de 6 (seis) meses a 3 (trés) anos, além da apreensdo do
veiculo, cassa¢do da habilitagdo respectiva ou proibicdo de obté-la, pelo
mesmo prazo da pena privativa de liberdade aplicada, e pagamento de 200
(duzentos) a 400 (quatrocentos) dias-multa.

Paragrafo unico. As penas de prisdo e multa, aplicadas cumulativamente com
as demais, serdo de 4 (quatro) a 6 (seis) anos e de 400 (quatrocentos) a 600
(seiscentos) dias-multa, se o veiculo referido no caput deste artigo for de
transporte coletivo de passageiros.

Diante de qualquer contato com drogas consideradas ilicitas, mesmo que infimo,
¢ passivel de penalizacdo. Em seu artigo 2°, aborda sobre a “exclusdo da tipicidade para
plantas de uso estritamente ritualistico-religioso” (FILHO, 2011), sendo a primeira vez
em que esse tipo de uso e consumo aparece na legislagdo do Brasil,

Art. 2° - Ficam proibidas, em todo o territorio nacional, as drogas, bem como
o plantio, a cultura, a colheita e a exploracdo de vegetais e substratos dos quais
possam ser extraidas ou produzidas drogas, ressalvada a hipdtese de
autorizacdo legal ou regulamentar, bem como o que estabelece a Convengao

de Viena, das Nagdes Unidas, sobre Substincias Psicotropicas, de 1971, a
respeito de plantas de uso estritamente ritualistico-religioso.

Paragrafo tinico. Pode a Unido autorizar o plantio, a cultura e a colheita dos
vegetais referidos no caput deste artigo, exclusivamente para fins medicinais
ou cientificos, em local e prazo predeterminados, mediante fiscalizagdo,
respeitadas as ressalvas supramencionadas. (BRASIL, 2006).

Essa Lei ndo reconhece os usos culturais de algumas substancias, e nem tém
classificagdoes e penalizacdes diferentes para tal, se assim quisessem. Anteriormente,
existiu o apelo politico a supressdo de manifestacdes culturais do povo negro e indigena
no Brasil ainda coldnia. O que temos, atualmente, com seu verniz, ¢ a atual legislacdo
ndo considerar algumas particularidades culturais que fazem o uso de ervas, plantas
destinadas a esse tipo de uso. Por séculos, o Brasil criminaliza expressdes de modo de
vida de populacdes consideradas perigosas, sao processos de apagamento de toda uma
geracdo, tradi¢do e ancestralidade.

A discussdo sobre as drogas, na satde e no campo penal, parte da distingdo entre
o que ¢ licito e ilicito, mas também do que se percebe no campo da moralidade, pelo
normal,

na arena dos estudos juridico criminoldgicos e das politicas publicas de
seguranca ¢ saide, uma vez que, nestes casos, atenta-se para os episodios de
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violagdo da lei que tém envolvimento com o consumo e, igualmente, para as
situagdes de marginalizagdo e estigmatizacdo social dos usuarios de drogas
ilicitas, apenas. O carater da (i)licitude da droga passa a constituir o proprio
parametro de afericdo dos fendmenos sociais e juridicos relacionados com o
uso. Ocorre que, esta classificagdo em legal/ilegal se torna artificiosa, pois ndo
serve para caracterizar as drogas em si, mas apenas o juizo de valor que o
homem e seu aparato juridico fazem sobre elas, em determinado contexto
espago-temporal. (MORAES; NETO, 2014, p. 1).

A vista disso, apontamos que essa Lei Federal traz, em sua diferenciagdo das
anteriores, a distingdo entre usuarios e traficantes de drogas consideradas ilicitas, mas
portar drogas ainda ¢ considerado crime, pois, “0s usuarios nao estdo mais sujeitos a pena
privativa de liberdade, mas as medidas socioeducativas. Contudo, essa caracterizagdo nao
estd evidente na lei”, ou seja, ndo existe uma defini¢do, uma diferenca real na
consideragdo de usudrio e traficante, “abrindo-se espago para a interpretacao pessoal dos
operadores da justica criminal”. (ALBUQUERQUIE, 2018, p. 131).

Essa caréncia de tal diferenciagdo provoca um tratamento onde a desconfianga
moralista, politica e legalista perante as pessoas consumidoras de drogas, colocando em
evidéncia na condenacdo aqueles pressupostos de uma criminologia positivista que
fundamenta o Direito Penal. Essa determinagdo estd expressa nesta Lei, no Capitulo III
Dos Crimes e das Penas, que prevé no Art. 25, § 2°

[...] Para determinar se a droga destinava-se a consumo pessoal, o juiz atendera
a natureza e a quantidade da substancia apreendida, ao local e as condi¢ées em

que se desenvolveu a agdo, as circunstdancias sociais € pessoais, bem como a
conduta e aos antecedentes do agente. (BRASIL, 2006 - grifo nosso).

O que nos diz, especificamente, essas “circunstancias sociais € pessoais”, a
“conduta”, e o “local”? E a periculosidade que se prevé no individuo que ira fomentar a
aplicacdo de sua pena, pela definicdo de seu crime. A mudanca apontada nesta Lei,
conforme Brites (2017, p. 144) nos explica, “atende muito mais a perspectiva de controle,
repressdao e contencdo de parcelas empobrecidas da classe trabalhadora do que
efetivamente a promessa de uma sociedade ‘livre de drogas’, da ideologia decadente do
proibicionismo”. A base ideoldgica da proibigdo ¢ mantida, ela vai atuar pela necessidade
de repressao e pela necessidade de promover a saude.

A Lei de Drogas de 2006 nos mostra que, mesmo propondo uma ideia de
“mudanca” na politica de drogas e no atendimento as pessoas usudrias/ “dependentes” de
drogas, serve como manutencao da proibi¢do e ndo necessariamente busca essa mudanca

estrutural na Lei. Prova disso, sdo as continuas promog¢des de violéncia engendradas pelo
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Estado e seus agentes operadores do sistema, relatando os ataques a vida e aos direitos

humanos, incidindo sobre os “determinantes sociais que configuram o processo saude-

doenga e que, portanto, constrangem o campo de atuagdo da Saiude Coletiva”. (idem).
Pelo encarceramento em massa da populagdo negra, onde o crime de drogas, pela

Guerra as Drogas, opera sua logica de seletividade penal.

Ou seja, a ‘reforma’ operada significou um retrocesso a politica criminal ao
incrementar e ampliar os dispositivos de punibilidade e de criminalizagdo
seletiva que se materializam por um viés extremamente regressivo para as
maiorias populares, particularmente, pelos recortes de classe e raca na
aplicacdo dos estere6tipos criminais. (ALBUQUERQUE, 2018. p. 128).

A alteracgdo recente da Lei de Drogas (nova Lei n. 13.840/2019), merece destaque.
Retomemos o contexto brasileiro de mudanca desta Lei: Bolsonaro presidente e o Brasil
sendo morto e morrendo de fome e a bancada “terrivelmente” evangélica do Congresso,
que “passa a boiada” junto e para os seus. Essa “nova” Lei, de carater de Politica de
Estado, prevé praticas de prevencao, tratamento, recuperagao, acolhimento, apoio, mutua
ajuda e reinsercdo social, tudo teoricamente argumentado em uma “visdo holistica do ser
humano” (me questiono, o que exatamente isso quer dizer?).

Neste instrumento de normatizacao e normalizagao da vida, foi incluida toda uma
secdo (Secdo VI) que trata sobre o Acolhimento em Comunidade Terapéutica

Acolhedora. A Lei prevé, em seu Art. 26-A, a caracteriza¢ao deste acolhimento:

I - oferta de projetos terapéuticos ao usuario ou dependente de drogas que
visam a abstinéncia;

II - adesdo e permanéncia voluntaria, formalizadas por escrito, entendida como
uma etapa transitoria para a reinsercdo social e econdmica do usuario ou
dependente de drogas;

III - ambiente residencial, propicio a formagdo de vinculos, com a convivéncia
entre os pares, atividades praticas de valor educativo e a promogdo do
desenvolvimento pessoal, vocacionada para acolhimento ao usudrio ou
dependente de drogas em vulnerabilidade social;

IV - avaliagdo médica prévia;

V - elaboragao de plano individual de atendimento na forma do art. 23-B desta
Lei; e

VI - vedagao de isolamento fisico do usuario ou dependente de drogas.

§ 1° Nao sdo elegiveis para o acolhimento as pessoas com comprometimentos
bioldgicos e psicologicos de natureza grave que merecam atencdo médico-

hospitalar continua ou de emergéncia, caso em que deverdo ser encaminhadas
arede de saude.
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O Relatorio de Inspe¢cdo Nacional em Comunidades Terapéuticas - 2017,
elaborado pelo Conselho Federal de Psicologia, Mecanismo Nacional de Prevencdo e
Combate a Tortura, Procuradoria Federal dos Direitos do Cidaddo e Ministério Publico
Federal, publicado no ano de 2018, em seu prefacio, nos anuncia as condigdes que se
impdem ao louco - ao drogado - no Brasil.

Por muitas décadas, o Brasil conferiu aos loucos e aos indesejaveis regime de
segregacdo social e de degeneragdo nos manicomios e hospitais psiquiatricos.

Dezenas de milhares de mulheres, homens e criangas foram vitimas dessa
pratica — ja nomeada como o “holocausto brasileiro”. (CFP, 2018, p. 9).

Define as Comunidade Terapéuticas como institui¢des de carater asilar, que se
caracteriza por:

O carater asilar ¢ definido por duas vias: a) a auséncia de recursos para oferecer
assisténcia integral, incluindo servigos médicos, de assisténcia social,
psicoldgicos, ocupacionais, de lazer, e outros; e b) a ndo garantia dos direitos
das pessoas com transtornos mentais, enumerados, na propria lei, como acesso
ao melhor tratamento do sistema de satde, pelos meios menos invasivos e
preferencialmente em servigcos comunitarios, com humanidade e respeito e no
interesse exclusivo de beneficiar sua saude, visando recuperagio pela inser¢do
na familia, trabalho ¢ comunidade, protegido de abuso e exploragdo, com
direito a presenga médica, acesso a meios de comunicagdo, entre outros. (CFP,
2018, p. 56).

A Lei n° 10.216/2001, que trata sobre os direitos de pessoas com transtornos
mentais, ao reorganizar os modelos assistenciais que tratam sobre a saude mental no
Brasil, apresentou sobre a internagdo em algumas modalidades® que s serdo aplicadas
quando deficientes os recursos extra-hospitalares. Assim, ¢ impedido que pessoas com
transtornos mentais sejam sequestradas em institui¢des de carater asilar.

E ¢ notoriamente o caso dessas Comunidades Terapéuticas. Nas andlises do
Relatorio de Inspe¢do Nacional em Comunidades Terapéuticas - 2017, ¢ denunciada que
“na quase totalidade das comunidades terapéuticas visitadas, articula isolamento,
abstinéncia, uso do trabalho dos internos para a manutengao dos locais — sob o nome de

laborterapia — e referéncias religiosas ou espirituais”. E o isolamento e a restrigdo do

%2 Conforme a Lei da Reforma Psiquidtrica, as modalidades de internagdes psiquiatricas serdo realizadas
diante de um conjunto de documentos - laudo médico - que justifique sua internag@o. “I - internagdo
voluntéria: aquela que se d4 com o consentimento do usuario; II - internagdo involuntaria: aquela que se da
sem o consentimento do usuario e a pedido de terceiro; e III - internagdo compulsoria: aquela determinada
pela Justica”. (BRASIL, 2001).
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convivio social, a incomunicabilidade e as visitas restritas, proibidas e controladas, o
dificil acesso, os muros, os portdes, as trancas e as restricdes a saida, a retencdo de
documentos ou dinheiro, a violagdo de sigilo de correspondéncias e de acesso a meios de
comunicacdo. (CFP, 2018, p. 56).

Na citagdo abaixo, de Roberto Machado (1978) em Danagdo da norma: medicina
social e constitui¢do da psiquiatria no Brasil, vamos propor uma troca, ou uma certa
correspondéncia ao deslocar as palavras hospicio para Comunidade Terapéutica, e doente
mental para drogado. Ainda assim, as caracteristicas dessas instituigdes e seu objetivo
social, sdo os mesmos: corrigir ¢ normalizar, e isso dentro de principios que venham a
organizar o espago ¢ a vida das pessoas ali colocadas, como uma “pedagogia de ordem”
que se vale do isolamento, da organizagdo do espago terapéutico, da vigilancia, da
distribuicao do tempo, da repressao, controle e individualizagao.

Na fundagdo da psiquiatria, o hospicio foi concebido como o lugar de exercicio
da ag@o terapéutica. Tendo como objetivo destruir a loucura, caracterizando-
se por uma agdo que ndo se da como negativa, dedicada a impedir, tolher e
afastar, mas como positiva, recuperadora, a psiquiatria precisa ser
instrumentalizada com uma série de dispositivos que possibilitem a eficacia de
sua intervencdo. Dai a importancia da organizagdo de um espago terapéutico e
a necessidade do doente mental ser colocado em ambiente criado
especialmente para ele, que ndo seja exterior ou acidental com relacdo ao
nucleo basico da pratica psiquidtrica mas que, obedecendo aos requisitos

fundamentais postulados pelos médicos, deve canalizar sua agdo para
possibilitar sua eficacia. (MACHADO et al., 1978, p. 429).

Aos loucos, o manicomio, aos criminosos, a penitencidria, aos doentes, a
psiquiatria. No problema do louco, “o hospicio foi solucdo pacificamente adotada”. As
Comunidades Terapéuticas tém sua intervencdo e semelhanga entre as formas de
manicomios/hospicios, enquanto “projeto normalizador da medicina” (MACHADO et
al., 1978, p. 429), afinal, dizem que esses lugares servem para prevenir a sua potencial e

expressa periculosidade...e, para eles, o viciado € um perigoso nato.

CAPITULO 3 - SOBRE AS DROGAS E O SERVICO SOCIAL

A divisdo internacional do trabalho significa que alguns paises se
especializam em ganhar e outros em perder. Nossa comarca no
mundo, que hoje chamamos América Latina, foi precoce:
especializou-se em perder desde os remotos tempos em que o0s
europeus do Renascimento se aventuraram pelos mares e lhe
cravaram os dentes na garganta. Passaram-se os séculos e a América
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Latina aprimorou suas fungées. Ela ja ndo é o reino das maravilhas
em que a realidade superava a facula e a imaginagdo era humilhada
pelos troféus da conquista, as jazidas de ouro e as montanhas de
prata. Mas a regido continua trabalhando como servical, continua
existindo para satisfazer as necessidades alheias, como fonte e
reserva de petroleo e ferro, de cobre e carne, frutas e café, matérias-
primas e alimentos, destinados aos paises ricos que, consumindo-os,
ganham muito mais do que ganha a América Latina ao produzi-los.”

O proibicionismo inoculou a "questdo das drogas”. E uma pratica que para
manter-se e efetivar-se, se ampara nos discursos médicos e juridicos que, desde sua
incipiéncia entre as décadas de 1910 e 1930, ndo s6 em territdrio norte-americano, mas
em outros paises, toma lugar em foros internacionais do periodo que antecedem e
precedem as Guerras, acompanhando o movimento de expansdo capitalista, das
industrias, da formagao de centros urbanos e do operariado fabril.

E tido, entdo, como dispositivo para planejar, estruturar e organizar as estratégias
de um controle biopolitico sobre a populacdo, que disciplina os saberes juridicos e
médicos ao formular e intervir no corpo social através de uma série de regulacdes legais
de restri¢cdes ao consumo de drogas legais ou ilegais, a0 mesmo tempo que vigia, controla
e fiscaliza grande parte da populagao.

E possivel identificar o periodo em que o uso de drogas psicoativas deixa de
ser considerado pelos governos como um problema sanitdrio de menor
importéncia para ser entendido como uma “epidemia” e, como desdobramento
quase imediato, como um “caso de policia”: ¢ justamente nos anos 1910 e 1920
quando o habito de intoxicar-se deixa de ser uma exce¢ao em meio aos filhos
da “boa sociedade”, gracejando entre prostitutas, pequenos criminosos, nas
classes trabalhadoras urbanas etc. Para o moralismo proibicionista, significava
a difusdo do “Mal”; para a classe médica e as autoridades sanitarias, o
crescimento de um grave problema de satide publica; para os estrategistas da

seguranca publica, a proliferagdo de criminosos. A um s6 tempo, um pecado e
um crime de lesa sociedade. (RODRIGUES, 2008, p.95).

Albuquerque (2018, p. 186) analisa que no Brasil o Servigo Social “ja nasceu
sobre solo proibicionista”. Em referéncia a lamamoto e Carvalho (1996), a autora nos
informa que desde sua origem, assistentes sociais ja eram convocados ao enfrentamento
dessa “questdo das drogas”, pois, naquela época, eram requisitados ““ndo pelo seu carater
propriamente técnico especializado, antes, basicamente, pelas funcdes de cunho

m

educativo, moralizador e disciplinador [...] profissional da coercdo e do consenso", ou

93 GALEANO, Eduardo. 4s veias abertas da América Latina. Porto Alegre: L&PM, 2018, p. 17.
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seja, sua pratica profissional estava direcionada ao controle de “problemas sociais”, as
condutas consideradas desviantes, as familias “desestruturadas” e nos “conflitos sociais”
que vinham da classe trabalhadora, “sobretudo daqueles que n3o se adaptavam as
imposic¢oes do Estado e do capital”.

A profissdo passa a se ocupar com determinadas consequéncias causadas, por
exemplo, pelo consumo de alcool na classe proletaria — impelida ao “ajustamento” a
sociabilidade burguesa diante das transformacgdes societarias implicadas. Assim, a
chamada “questdo das drogas” nao ¢ uma discussao de recentes elaboragdes para o
Servigo Social brasileiro, pois ela se manifesta no contexto de sua implicacdo enquanto
profissdo, “como pratica institucionalizada, socialmente legitimada e legalmente
sancionada”. (NETTO, 1992, p. 13).

Na perspectiva sociohistorica de trato das drogas, a producdo, distribuicdo,
circulacao e consumo sao aqui compreendidas como relagdes entre si, muatuas, que tais
processos nao sao percebidos de forma autonomizadas e descoladas, fazem parte do
sistema capitalista de producgdo e reproducdo da vida social, essencialmente visando o
lucro. No entanto, a abordagem no trato as drogas ¢ atravessada por diferentes areas do
conhecimento e ideologias que recebem contornos que as demonizam, deslocando a
discussao historica de configuracao de substancias psicoativas consideradas ilicitas para
o campo do conservadorismo moral, higienizador e violento, desvinculando a pratica do
consumo da realidade social, ou as associando, quase mecanicamente, as vulnerabilidades
€ a0s riscos sociais.

Como profissdo inserida na divisdo social e técnica do trabalho, € possuidora de
carater interventivo, que se realiza historicamente, enquanto trabalho, na execugdo e
“formulagdo de politicas publicas e a gestdo de politicas sociais” (IAMAMOTO, 2015,
p. 20-21), cuja base de legitimagdo social estd no enfrentamento das expressdes da
questao social e no processo de reprodugdo social. Por isso, uma profissdo ndo ¢ uma
demanda de si mesmo; existe porque se exige uma fun¢do na hegemonia e, entender o
que os discursos produzem ¢ um lugar incontornavel para compreender as praticas que
essa profissdo desempenha dentro da producao e reproducgdo da vida social.

Conforme [amamoto (2015, p. 26 - grifos da autora) nos orienta,

Quando se fala em produgio/reproducdo da vida social ndo se abrange apenas
a dimensdo econdmica - frequentemente reduzida a uma optica economicista -

, mas a reprodugdo das relagoes sociais de individuos, grupos e classes
sociais. Relagoes sociais que envolvem poder, sendo relacoes de luta e
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confronto entre classes e segmentos sociais, que tém no Estado uma expressdo
condensada da trama do poder vigente na sociedade.

Sao consideraveis os espacos de atuacdo profissional, como as politicas sociais e
publicas, criminais, de assisténcia social e de satde que incluem a “questdo das drogas”,
que exige a profissao. Por isso, debater sobre esse tema tdo complexo dentro da categoria
profissional ¢ de improrrogavel tempo, pois, sob o aspecto de violéncia, barbarie,
exterminio, moralizag¢ao e puni¢ao empreendida em nome da Guerra as Drogas, as vitimas
desses processos estdo entre os usuarios do Servigo Social.

A profissdo € requisitada, entdo, para intervir junto as formas de regulagdo social
especificas e desempenhar fungdes e atribuicdes relativas as necessidades, muitas vezes,
da instituicdo que estd vinculado profissionalmente, cujas agdes sdo punitivistas e de
controle de conflitos sociais, logo, configuram-se em espago de instigagdes tedrico-
praticas e ético-politicas postas ao trabalho de assistentes sociais frente as manifestagdes
da vida social. Pensar a questdo das drogas dentro do Servigo Social nos exige
analisarmos sobre a funcdo social de que foram demandadas, as instituigdes e
organizagdes que se ocupam da questdo, de técnicas e processos que tém fundamentos
nos pressupostos proibicionistas.

" que o Servigo Social tem sua base de fundamentagio

E € na questdo socia
enquanto trabalho especializado e suas multiplas expressdes como objeto cotidiano de
acdo e apreensao profissional. Portanto, a questdo social e a questdo das drogas estao

intimamente relacionadas as praticas profissionais.

3.1 Questao social e “questiao das drogas”: relacdes (e reparacdes) historicas no

Brasil

A emergéncia do Servigo Social como profissao no Brasil remonta da década de
1930, sendo originado de alguns setores entre a burguesia e a Igreja Catolica,
fundamentado no Servigo Social europeu. (MARTINELLI, 2009). Em correspondéncia,
nesse periodo, a nivel mundial, o proibicionismo assume lugar privilegiado nas formas
de controle social - nos sistemas de controle social, de acordo com Batista (2020) -

fortemente respaldado por motivagdes politicas e econdmicas e com devida

% Por sua complexidade inerente, compreende-se o debate tedrico do Servigo Social acerca da questdo

social e suas expressoes. Para tanto, ndo € nossa inten¢ao neste trabalho um aprofundamento incisivo sobre
o tema.
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institucionalizagdo pelo Estado, que aciona um conjunto de mecanismos para dar conta
em responder as expressdes desiguais provocadas pela contradicdo entre capital e
trabalho.

Por certo, nao pode o Servigo Social ser simplesmente compreendido como uma
transferéncia de um modelo racionalizado de assisténcia e de praticas filantropicas de um
outro continente com particularidades especificas em sua formacao sociohistorica, deve-
se, portanto, evidenciar que o seu desenvolvimento no Brasil se relaciona com a
conjuntura histérica daquele periodo, cujo momento ¢ de industrializagdo do pais,
aliando-se a economia mundial e, a vista disso,

[...] O processo revolucionario em curso no Brasil desde a segunda metade da
década de 20 vinha exigindo uma rapida recomposi¢do do quadro politico,
social e econdmico nacional. A repressdo policial, tipica da Primeira

Republica, através da qual a burguesia desejava conter o avango do movimento
operario, ja ndo se mostrava eficaz. (MARTINELLI, 2009, p. 122).

Temos na historia da nossa profissdo, o exemplo europeu que buscou racionalizar
e normatizar as préticas da assisténcia a pobreza. E o caso da Inglaterra, que ja na segunda
metade do século XIX, e pela convergéncia entre burguesia, Estado e Igreja Catolica e
suas politicas reaciondrias frente as manifestagdes e revoltas da classe trabalhadora,
organizaram-se com o objetivo de constranger tais movimentos, tais modos de vida e tais
condutas. Foi criada uma institui¢do chamada Sociedade de Organizagio da Caridade®,
sob o empreendimento da alta burguesia inglesa. Martinelli (2009, p. 99) ressalta que essa
organizagao faz parte de uma tarefa de “racionalizar a assisténcia”, e que assim, “criara a
primeira proposta de pratica para o Servigo Social”, ao final do século XIX:
Entendia a Sociedade que s6 coibindo as praticas de classe dos trabalhadores,
impedindo suas manifestagdes coletivas e mantendo um controle sobre a

‘questdo social’ € que se poderia assegurar o funcionamento social adequado.
(idem).

Dentre essas “praticas de classe” apontadas pela autora, entendemos que o

consumo de drogas ¢ uma pratica social, e inscrita dentro das relagdes sociais capitalistas,

9 A essa Sociedade, sua fungio, portanto, consistia em: “racionalizar a assisténcia e reorganiza-la em bases
cientificas - acabou constituindo, na verdade, uma estratégia politica através da qual a classe burguesa
procurava desenvolver o seu projeto de hegemonia de classe. Ganhando dimensdo econdmica bastante
evidente, a assisténcia posicionava-se como um, entre outros, mecanismo acionado pelo Estado burgués
para garantir a expansdo do capital. (MARTINELLI, 2009, p. 100).
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implicam certas atengdes do Estado, também da burguesia, para tratar sobre essas
condutas. Ainda em Martinelli (2009, p. 99), a racionalizagdo da assisténcia determinava
algumas funcdes a serem cumpridas para que tivesse sua eficacia. Reclama a “funcdo
econdmica da assisténcia” como garantia de expansao do capital, a “funcao ideologica”
que adere a pratica social, que se realiza na repressao das manifestacdes de classe como
uma estratégia de contengdo as ameacas dessa populacdo perigosa que ¢ a classe
trabalhadora e os pobres, por seus avangos em organizarem-se politicamente, e a “fun¢do
de controle”, como um desdobramento da fun¢do econdmica.

Evidenciamos a especificidade das praticas de controle, que cumprem sua fungao
determinada por ser uma resposta burguesa a ameaga social que provinha do processo de
pauperiza¢do, a expansdo ¢ a generalizagdo da pobreza. As condigdes de vida da
populacdo, dessa forma, deveriam ser ajustadas aos padrdes estabelecidos por essa
sociedade ja constituida, que atuava rigorosamente sob a populacdo. Nesse processo, as
bases do higienismo e eugenismo foram sendo absorvidas por essa racionalizagdo da
assisténcia, e a familia passou a ser objeto de estudo dessas organizagoes.

No Servigo Social brasileiro, ¢ bem conhecida a relagdo existente entre a profissao
e as perspectivas da Igreja Catolica - em suas protoformas (NETTO, 1992) - cuja relagao
val “imprimir a profissdo o carater de apostolado, fundado em uma abordagem da
‘questdo social’ como um problema moral e religioso”. (ALBUQUERQUE, 2018, p.
189). Por certo, nas andlises sobre as drogas, a moralidade religiosa ¢ o cerne originario
da proibicao.

Tamamoto (1996, p. 83) nos orienta sobre a emergéncia do Servico Social no

Brasil:

Em suas origens no Brasil, o Servigo Social esta intimamente vinculado a
iniciativas da igreja, como parte de sua estratégia de qualificacdo do laicato,
especialmente de sua parcela feminina, vinculada predominantemente aos
setores abastados da sociedade, para dinamizar sua missdo politica de
apostolado social junto as classes subalternas, particularmente, junto a familia
operaria. Essa origem confessional, conforma um tipo de legitimidade a
profissao cujas fontes de justificagdo ideoldgica encontra-se na doutrina social
da igreja.

O processo de institucionalizacdao do Servigo Social, sua “profissionalizacao” esta
atrelada nas investidas intervengdes do Estado nestes movimentos de controle e regulagao
social, e se d4 no conjunto “de processos sociais, politicos € econdmicos que caracterizam
as relagdes sociais entre as classes no estidgio do capitalismo monopolista”.

(ALBUQUERQUE, 2018, p. 188).
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Para o Servigo Social, a questdo social ¢ apreendida, pela introducdo da analise
marxiana no movimento de ruptura com o conservadorismo, como sendo um conjunto de
expressoes decorrentes das desigualdades sociais - de acesso e renda, de gé€nero, raca,
etnia - promovidas pela sociedade capitalista, necessariamente em sua fase monopolista,
que tem sua “génese no carater coletivo da producao, contraposto a apropriagdo privada
da propria atividade humana — o trabalho — das condig¢des necessarias a sua realizagdo,
assim como de seus frutos”, que pela “lei geral da acumulagdo capitalista”, polariza a
riqueza e a miséria. [AMAMOTO, 2001, p. 10).

A questao social constitui as relagdes sociais capitalistas, sendo percebida como
“contradi¢do, explorac¢do, acumulagdo, antagonismo de classe, conflitos e lutas sociais
geradas no interior da emergente sociedade capitalista urbano-industrial, especialmente,
pela tensa relagdo de exploracdo do trabalho pelo capital”. (ALBUQUERQUE, 2018, p.
67). Assim, ¢ a contradi¢do entre capital e trabalho.

A questao das drogas ¢ apreendida como expressdo contemporanea da questao
social, ndo sendo necessariamente sobre a droga em si, mas sobre as relagdes construidas
com essas drogas no contexto de sociedade capitalista e da sua proibicdo. As relagdes
estabelecidas articulam-se entre algumas dimensdes, como mercadoria, a proibi¢do de
algumas que foram tornadas ilegais e as mudangas no padrao de acumulacao capitalista
provocada pela crise estrutural do capital que produziu um mercado ilegal que ¢ altamente
lucrativo - como os paraisos fiscais: dinheiro ilegal que entra no mercado legal (DEL
Olmo, 1992) - e criminalizacdo de populacdes determinadas como estratégia de controle
social, como a Guerra as Drogas e a manutencdo da hierarquia sociorracial.
(FERRUGEM, 20119).

Assim, ¢ preciso das respostas a questdo social, e elas sdo direcionadas e
elaboradas pelos mecanismos reguladores do Estado e do capital financeiro, direcionando
a implementacdo de politicas sociais, criminais que visem o “combate a pobreza e a
exclusao social”. (IAMAMOTO, 2001, p. 10).

Conforme Brites (2017, p. 176), “a questdo social vincula o Servigo Social aos
antagonismos de classes e, consequentemente, as Politicas Sociais”, e essas, agindo como
“mediacdes estratégicas formuladas no ambito do Estado burgués para responder as suas
multiplas expressoes”, buscando entdo a garantia da manutencdo da regulagdo social, e
que esteja plenamente assegurada na reproducao dessa ordem social (burguesa). E, por

isso, considera-se o expansivo campo ocupacional de assistentes sociais nas politicas
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sociais, publicas e criminais que irdo absorver as pessoas que usam drogas,
necessariamente as consideradas ilicitas, em suas intervengoes.

Trazendo o debate para a atualidade, na busca por romper com as premissas
proibicionistas, o Conselho Federal de Servico Social (CFESS) apresentou alguns
documentos orientadores a categoria € o seu posicionamento em face a "questdo das
drogas”. A partir da leitura atenta desses materiais orientadores, pode-se dizer que
prevalece o posicionamento critico ao proibicionismo e aos efeitos estigmatizantes
gerados por essa premissa. Posicionamento esse que se quer ver refletido na agdo
profissional e no modo como a categoria compreende as drogas dentro das relagdes
produzidas na sociedade capitalista.

O debate provocado contorna a droga enquanto mercadoria, como um produto que
gera lucro, o consumo abusivo de algumas substancias tornadas ilicitas (no jargdo
juridico), a violéncia associada ao trafico de drogas, a criminalizacdo do uso e das pessoas
consumidoras e as violagdes de direitos humanos cometidas pelo Estado e seus
operadores em nome da Guerra as Drogas. De mesmo modo, percebe-se que existe certa
preocupacao sobre os “danos associados ao consumo”, ao passo em que se formulam
debates centralizados na esfera da satde publica e do ambito juridico.

As mudancas ocorridas no interior da profissao, deflagradas em 1980 (como por
exemplo a Revisdo Curricular 1982 e o Cédigo de Etica de 1986, tal como este, apontando
o avanco da relagdo profissional de assistentes sociais com as instituigdes socio-
ocupacionais empregadoras, as condicdes éticas e técnicas do exercicio profissional e o
dever de denunciar falhas da institui¢do) produziram na dire¢do social, assumida pela
categoria profissional, uma ruptura com uma concepg¢ao de controle e disciplinamento da
classe trabalhadora e seu segmento mais pauperizado.

Pela observacdo dos documentos publicados pelo CFESS, o posicionamento
assumido se reflete pela analise que vai compreender as drogas enquanto integrante da
vida social, que o uso e consumo de substancias psicoativas ¢ uma pratica social que
reclama a categoria “compreensdo critica, dada sua complexidade e multiplicidade de
determinagdes historicas que alteram seus padrdes e significados” e que € preciso
apropriar-se de seu carater histdrico para superar a mistificacdo e a estigmatizagao
reproduzidas por discursos que se pautam no “senso comum”. (CFESS, 2016, p. 7).

O debate contemporaneo sobre o consumo de drogas e sua criminalizagdo, dentro
da categoria profissional, apontado no material produzido pelo CFESS (2011), intitulado

“CFESS Manifesta” em alusao ao “Dia Internacional de Combate as Drogas” (publicado
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em 26 de junho de 2011), evidencia para a categoria a historicidade do consumo de drogas
e a transformagdo de sua dindmica de consumo na sociedade capitalista, expressando
carater critico inclusive em relacdo a essa alusdo “comemorativa”, direcionando a
importancia da discussao sobre as repercussdes sociais provenientes das orientacdes
prescritas na Politica Nacional de Drogas.

Este documento expressa, portanto, que a discussdo sobre o consumo de drogas
demanda reconhecer a complexidade dessa pratica social e aponta que, pelo menos ha 3
décadas, a categoria ja discute sobre a “questao das drogas”.

O caréter ilicito de algumas drogas e, consequentemente, a criminalizagdo de
seus usos, tem sido questionado ha pelo menos trés décadas em nosso meio.
Tal questionamento fundamenta-se em estudos e pesquisas que tratam dos
interesses econdmicos ¢ politicos que ddo sustentagdo para a ideologia de
“Guerra as Drogas” e de sua faléncia historica, em face dos desafios da satde
publica e das alteragdes no significado e no padrao de consumo das diferentes
drogas nas sociedades contemporaneas. Isso se agudiza ainda mais em um
contexto de relagdes sociais marcadas pelo consumismo, pela efemeridade,
pela desigualdade e desprotegdo social, da apreensdo do uso de drogas como
pratica socialmente determinada e do desvelamento de conteiddos moralizantes
na abordagem dos usos de drogas, que favorecem praticas criminosas e
violéncia, em detrimento de respostas consistentes, no ambito da satide publica

que efetivamente contribuam para a prevengdo e reducdo de danos associados
ao uso das diferentes drogas. (CFESS, 2011, p. 2).

Na direcdo ético-politica da categoria, reconhece-se, além do mais, que a
legislagdo sobre as drogas no territorio brasileiro ¢ matizada por consideracdes que
operam na dtica moralista, por interesses econdmicos € politicos que requerem atengao
em sua interpretacdo, pois essa propria classificacdo das drogas em licitas e ilicitas se
revela com conteido moralizador, cunhado em uma premissa ideoldgica — o
proibicionismo — que reclama o controle do “comportamento de determinados segmentos
sociais do que, como pretende o discurso dominante, reduzir danos sociais e de saude

associados ao consumo das drogas consideradas ilegais”. (CFESS, 2011, p. 2).

¢ preciso conhecer as determinagdes (objetivas e subjetivas) que levam ao uso
de drogas, a diferenga entre as varias drogas em face dos danos sociais e de
saude, o contexto cultural de uso e, principalmente, a multiplicidade de padroes
de consumo e de motivagdes na relacdo que o individuo social estabelece com
a droga, o que nos autoriza a tratar o consumo na sua pluralidade e
complexidade. (CFESS, 2011, p. 2).

Nessa direcdo, o CFESS langa uma série de notas técnicas sobre as drogas, como
a nota técnica sobre A Legalizagdo e a regulamentagdo do plantio, cultivo, produgdo,

comercializagdo e consumo de drogas, com énfase na politica de redugdo de danos, a
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partir de parametros e estudos internacionais e nacionais, publicada no ano de 2014, de
autoria da professora Vera Lucia Martins, que problematiza a relacdo entre os usos de
drogas e o exercicio profissional de assistentes sociais, no qual revela que
os assistentes sociais, intervindo sobre as expressdes da "questio social”, haja
vista que a dependéncia de drogas se relaciona, sobretudo, com o contexto
socioecondmico, invariavelmente o fazem a partir de abordagens que, em
geral, responsabilizam os individuos por sua condicdo de “dependente”.
Poucas sdo as abordagens com uma perspectiva de totalidade, isto é, que

consideram os individuos e as familias inseridos numa sociedade contraditoria
e alienante. (CFESS; MARTINS, 2014, p. 02).

E, mais recente, a nota técnica publicada em julho de 2019, logo apos as alteragdes
da Lei de Drogas 11.343/2006, intitulada As implicacoes das alteragdes na Politica
Nacional de Saiide Mental, Alcool e outras Drogas para o exercicio profissional de
assistentes sociais no Brasil, de autoria da assistente social Solange Moreira. Essa nova
alteracdo na referida lei surge com base no PLC 37/2013 (de autoria do entdo senador, a
época, Osmar Terra, conhecido por sua “caca as drogas”), aprovando a “nova” politica
de drogas que interfere, sem desvios, na Politica Nacional de Saide Mental e de Alcool
e outras Drogas ao determinar a internagdo voluntaria e involuntdria de pessoas que fazem
uso abusivo (ou ndo) de drogas.

Entretanto, o que mais se evidencia e ¢ extremamente preocupante nesta
regulamentacdo foi a inclusdo das controversas Comunidades Terapéuticas (CT) como
instrumento de materializagdo e “garantia” de execugdo dessa politica, bem como seu
financiamento via SISNAD. A partir dessa aprovagao, o governo federal vem alterando
sistematicamente a Politica Nacional de Satide Mental e de Alcool e outras Drogas, por
meio da aprovagdo de resolugdes internas do Ministério da Saude, e mais recente com a
aprovacao da Lei 13.840/2019, que altera a Lei 11.343/2006, conforme evidenciamos
anteriormente.

Sobre a problematica das Comunidades Terapéuticas, o CFESS publicou outros
documentos orientadores®® e de fiscalizagdo®’ sobre essas instituicdes - notoriamente, em
sua esmagadora maioria, de cunho religioso - cujas denlincias revelam gravissimas

violagdes de direitos humanos e maus tratos. Dessa forma, denuncia-se a regulagdo pelo

% CFESS. Conselho Federal de Servigo Social. Nota sobre a regulamentagio das Comunidades
Terapéuticas: Contribuig¢oes do CFESS para o debate. Gestdo Tecendo na luta a manhd desejada (2014-
2017). Brasilia, 2014.

7 CFESS. Conselho Federal de Servigo Social. Relatorio de fiscalizagdo Servigo Social e a Insercdo de
Assistentes Sociais nas Comunidades Terapéuticas no Brasil. Brasilia, 2018.
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Estado dessas institui¢cdes de sequestro e de seus ataques diretos (e, diga-se, mortais) as
concepgoes que norteiam o SUS e seus pressupostos, como
a universalidade de acesso aos servicos de saude em todos os niveis de
assisténcia; integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e
continuo das ac¢des e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;
preservagdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e

moral; igualdade da assisténcia a satde, sem preconceitos ou privilégios de
qualquer espécie. (CFESS, 2014, p. 02).

O material produzido pelo CFESS (2016), na série Assistente Social no combate
ao preconceito: o estigma do uso de drogas, elabora provocagdes sobre os pareceres e
decisdes arbitrarias que sdo tomadas pelo discurso moralizador sobre as drogas e o
consumo de psicoativos ilicitos como condi¢do incapacitante da condi¢do humana.
Nesses termos, reforgam as agdes punitivas do sistema de justica e da violéncia cometida
pela policia brasileira.

A vista dessas discussdes propostas e¢ orientadoras para se pensar a pratica
profissional, o debate contemporaneo sobre o uso e consumo de drogas na particularidade
brasileira se relaciona ao debate sobre a questdo social e, nesse sentido, ¢ imprescindivel
a tomada de um posicionamento que se oriente pelo projeto profissional do Servico Social
e desvelar os discursos que norteiam as concepgdes sobre o uso e consumo de drogas que,
historicamente, foram sendo agregadas ao rol de crimes prescritos, colocando a praticas
sociais do uso na ilegalidade, transformando vidas e causando mortes.

Nao obstante os documentos divulgados, examinar os materiais empiricos desta
pesquisa ainda se coloca como relevante, pois expoe elementos do cotidiano profissional
atravessados por dispositivos de controle social que regulam a sociedade brasileira, o que
faz do material empirico escolhido um bom observatorio analitico para entender a

profissdo e a sua relagdo com o que se convencionou chamar “questao das drogas”.

3.2 Analises do material coletado: vulnerabilidade e risco social como dispositivos

que conformam a drogadic¢io

Quando iniciei as pesquisas para este trabalho, nas leituras apreciadas e na vida
vivida, intima e profissional, as atualiza¢des dos discursos de vulnerabilidade e risco

social sempre atravessaram o caminho. E no individuo que esses discursos se aplicam e
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sdo por eles que toda uma série de dispositivos, mecanismos, técnicas e disciplinas®® sdo
aplicados. Por isso, ¢ importante a problematizagdo desses conceitos, principalmente o de
vulnerabilidade social, tdo presente no cotidiano profissional, para procurarmos entender
por onde o exercicio do discurso proibicionista vai ganhando corpo, atuando e
transformando a vida e causando a morte.

Morais (2019, p. 132) vai dizer que ¢ pela “nogdo de vulnerabilidade de
determinadas populagdes e seus territorios que toda uma légica de intervencdo opera”,
tem seus concretos desdobramentos pela governamentalidade do corpo social. Por isso,
se pensa na forma atualizada da periculosidade na nogao de vulnerabilidade, autorizando
e admitindo “uma série de praticas de governo de policia, de policia da vida de milhares
de jovens”, de milhares de pessoas que estdo pré-determinadas em subsumir nesta marca.
A nogao de periculosidade, como um dispositivo, se expande ¢ se “torna cada vez mais
extenso, ndo se restringindo aos perigosos, anormais e subversivos”, agora, ele também
se direciona as populagdes identificadas no abismo do “risco social”, ou, mais difundida
como “situagdo de vulnerabilidade social”.

As praticas de biopoder sdo atualizadas, e a vulnerabilidade como discurso que
possibilita a reprodu¢do de uma série de processos de criminalizag¢des, ¢ evidenciada.
Esse conceito ¢ exercido no Brasil necessariamente por recortes € marcadores sociais €
territoriais, onde “os focos da vulnerabilidade serdo encontrados em familias e individuos
em debilidades no acesso a bens como educacdo, saude, trabalho e estruturas de

oportunidades”. (MORAIS, 2019, p. 214).

A ideia de vulnerabilidade carrega consigo a conhecida associagdo entre
pobreza e violéncia [...] muito presente nos discursos criminoldgicos que
tentam buscar causas do crime na condigdo social e racial. A vulnerabilidade
social €, entfo, mais um discurso que vem ndo so atualizar a concepgdo que
ontologizou o crime na pobreza, mas também adjetivar a vida e ajudar a
eliminar aquilo que qualifica como ‘vulneravel’ ou perigoso. (idem, p. 216).

Entendemos que esse discurso da vulnerabilidade (que ja4 congrega em si a
negligéncia, enquanto um desmazelo, uma falta de cuidado consigo e com outros, ou seja,

prejuizos sociais e de saude individual e coletivo) est4 enraizado em praticas discursivas

e mecanismos de manutengdo de politicas sociais, de instituigdes € também no corpo

9% Em Introdugdo critica a criminologia brasileira (2011, p. 95), a professora Vera Malaguti Batista retoma
sobre as disciplinas nas analises feitas por Foucault, como “férmulas gerais de dominag@o presentes no
controle formal e também informal (pedagogias, ortografias, puericulturas etc.). Essas disciplinas
demandaram métodos de controle minucioso das operagdes do corpo: € o conceito de mais-valia que a
nosso modo vai fundar o biopoder. E a prisdo é a captura do tempo no corpo do homem. E Marx com
Foucault.”
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social da sociedade brasileira. Nas praticas profissionais de assistentes sociais, a
vulnerabilidade, como uma expressdo da questdo social, ¢ um objeto em que iremos
intervir, pois realidade social, dura e perversa.

A criminalizagdo da questdo social e suas expressoes atuam, em correspondéncia
e por elas, nas politicas sociais e publicas de drogas, pois se dirigem necessariamente aos
em “vulnerabilidade e risco social”, por uma quantidade de determinantes previamente
estipuladas por séculos, sendo atualizadas, mas mantidas, no qual “essa perspectiva
corrobora, ndo sem motivo, o fato de a politica criminal de drogas se dirigir aos pobres
em todos os paises”. (CHEIBUB, 2006, p. 553).

A operacionalizagdo do conceito de vulnerabilidade social, dentro das premissas
capitalistas e da exploragdo do trabalho, demanda agdes e intervengdes governamentais.
Nao ¢ ao acaso que na Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) - da matricialidade
sociofamiliar - seu publico usuario ¢ configurado e determinado como

cidaddos e grupos que se encontram em situagoes de vulnerabilidade e riscos,
tais como. familias e individuos com perda ou fragilidade de vinculos de
afetividade, pertencimento e sociabilidade; ciclos de vida; identidades
estigmatizadas em termos étnico, cultural e sexual; desvantagem pessoal
resultante de deficiéncias; exclusdo pela pobreza e, ou, no acesso as demais
politicas publicas; uso de substdncias psicoativas; diferentes formas de
violéncia advinda do nucleo familiar, grupos e individuos; inser¢do precaria
ou ndo inser¢do no mercado de trabalho formal e informal; estratégias e

alternativas diferenciadas de sobrevivéncia que podem representar risco
pessoal e social. (BRASIL, 2004, p. 33 - grifos nossos).

E pela assisténcia como pratica de controle da vida dos pobres - recordemos aqui
da Lei dos Pobres e de sua pratica de assisténcia-prote¢do e assisténcia-controlada,
conforme Foucault (2019) - e do assistente social como este agente profissional vigilante
que se opera a eficacia dos discursos médico e juridico na identificagdo de quem sdo os
"drogados". Se, por um lado, as caracteristicas que conformam o "vicio", as drogas, ja
estdo devidamente providenciadas, por outro lado, quem ird colocé-las em um formulario,
em um cadastro, em uma ficha de diagnodstico social, em um Plano Individual de
Atendimento, em um Estudo Social ou nos pareceres técnicos que nos sdo demandam? E
como se, ao Servi¢o Social coubesse essa intimidade no processo de identificagdo do
doente e criminoso, pelo verniz cientifico anteriormente atribuido, ¢ o esquadrinhamento

social de uma pessoa, que busca a preven¢ao e a corre¢ao de suas praticas de ilegalidade.
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Como se o uso de drogas fosse automaticamente uma situacao de vulnerabilidade

social. Brites (2017, p. 186) nos fala sobre essa associacdo entre consumo de drogas e
fatores de risco e de vulnerabilidade, logo, de periculosidade.

[...] a condigdo de classe dos individuos sociais que consomem psicoativos

ilicitos torna-se fator decisivo para que essa pratica se transforme em objeto de

preocupacdo e de intervengao da(o) profissional que atua nas Politicas Sociais.

Opera-se, assim, uma inversdo perversa: as desigualdades de classe

contribuem que contribuem para ampliar os danos sociais e de saude

associados ao consumo de psicoativos sdo relegadas a um segundo, ¢ a

intervengao dirige-se aos individuos da classe trabalhadora empobrecida que,

por sua condi¢do de classe, tém no consumo de psicoativos uma pratica que
precisa ser eliminada, controlada, normatizada e tratada.

Assim, ¢ importante que esteja bem assinalado que as intervengdes profissionais
com pessoas usudrias de drogas assumem caminhos ético-politicos diversos e diferentes,
por isso, “os produtos do trabalho profissional incidirdo distintamente sobre a vida”
(idem) dessas pessoas, pois inseridas nesses sistemas de controle social como “usudrias”
das politicas sociais.

Nossa pretensdo foi a de buscar entender como os discursos juridico e médico
incidem sobre as produgdes bibliograficas no dmbito do Servico Social e como a pratica
do Servigo Social ¢ demandada por esses discursos. Para isso, nosso material empirico
tem como corpus as produgdes teoricas de discentes, docentes e profissionais do Servigo
Social expressos nos eventos e anos selecionados para a analise, CBAS 2016/2019 e
ENPESS 2016/2018, respectivamente. Desde j4, evidenciamos que sdo poucas producdes
com esse tema.

A busca pelos artigos se deu, a priori, pela procura de descritores: drogas,
proibicionismo, justamente para irmos direto ao nosso objetivo principal da pesquisa,
tendo em vista que a proibi¢do vetoriza os discursos juridico € médico sobre as drogas.
Quando falamos “sobre as drogas”, incluimos as relagdes que as envolvem. Contudo,
percebemos que nos titulos dos trabalhos publicados o termo droga também comparece,
embora niao sendo uma palavra-chave do texto e, a vista disso, 0 incorporamos como
caractere de busca.

Na leitura dos artigos, ajustamos as lentes para compreender as percepgdes que se
implicam no proibicionismo, em como o uso de drogas e as pessoas usudarias sao
percebidas e concebidas dentro da pratica profissional, como nomeiam e identificam as
sujeitas e os sujeitos que atendem. No abrago aos nossos objetivos da pesquisa, demos

énfase em como os trabalhos publicados percebem e elaboram sobre o proibicionismo,
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quais sdo as perspectivas que sao evidenciadas, assim como a identificagdo sobre os usos
de drogas, as praticas profissionais e as politicas que abordam sobre as drogas.

Ressalta-se que a instituicao de insercao vai nos dizer a relagdo dessa profissao
com as praticas discursivas. A Instituicdo de inser¢do pode corresponder as instituigoes,
também o espaco sdcio-ocupacional do/a autor/a cuja pratica ¢ examinada e refletida nos
textos dos artigos, ou como revisdo tedrica que tem especificacdo de area/politica social
de andlise, podendo ser analises realizadas por discentes, docentes e profissionais
inseridos em Institui¢des de Ensino Superior no Brasil.

Nos Anexos A, B, C e D deste trabalho, temos dispostos nos Quadros a
organizagdo ¢ sistematizacdo de algumas informacdes dos artigos publicados. Estio
organizados Titulo, Resumo, Institui¢do e Palavras-chave, para uma melhor visualizagao
das produgdes teodricas sobre drogas no Servigo Social nesse periodo compreendido para
a pesquisa.

A tese de Cynthia Albuquerque (2018, p. 214 - grifo nosso) intitulada “Drogas,
‘questdo social’ e Servigo Social: Respostas teorico-politicas da profissdo” apresenta os
numeros de publicagdes nos CBAS anteriores, de 2007 a 2013, e a incidéncia da tematica
das drogas. Contribuindo a nossa pesquisa, indica a autora que sdo poucas as produgdes
tedricas que envolvem a tematica das drogas no Servico Social. Esses sdo os nimeros

apresentados em sua pesquisa:

Ocorreram trés (03) CBAS entre os anos de 2005 a 2015, a saber: 2007, 2010
e 2013. As trés edi¢des envolveram 3.087 trabalhos, dentre os quais vinte e
quatro (24) trataram sobre drogas. Quer dizer, a produgdo sobre o tema
representou apenas 0,77% da totalidade dos trabalhos apresentados no periodo.
Em 2007, o CBAS teve 835 trabalhos aprovados, sendo nove (09) na drea de
drogas, representando 0,80% do total. Ja no CBAS de 2010, foram 1.132
trabalhos, mas somente seis (06) foram sobre drogas, o que representou 0,53%
da totalidade. E no CBAS de 2013 foram 1.120 trabalhos aprovados, sendo
que apenas 09 trataram sobre drogas, ou seja, 0,75% dos trabalhos do evento.

Trazemos novas mensuracoes sobre as publicagdes que abordam as drogas nestes
eventos.
O CBAS de 2016” (Anexo A) teve um total de 1.428 trabalhos inscritos, destes,

apenas 20 trouxeram a tematica das drogas, e isso representa apenas 1,40% do total geral.

O evento CBAS de 2019'"’ (Anexo B) teve um total de 1733 trabalhos inscritos, destes,

99 15° Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais Tema: “80 anos do Servico Social no Brasil: a certeza
na frente, a historia na mao” - Olinda (PE, Brasil), 5 ¢ 9 de setembro de 2016.

100 16° Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais. Tema: “40 anos da “Virada™ do Servigo Social” -
Brasilia (DF, Brasil), de 30 de outubro a 3 de novembro de 2019.
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apenas 24 trouxeram a tematica das drogas, ou seja, 1,38% de todos os trabalhos
publicados. O ENPESS de 2016'°' (Anexo C) teve um total de 1022 trabalhos inscritos,
destes, apenas 11 trouxeram a tematica das drogas, representando 1,08%. O ultimo evento
analisado foi o ENPESS'?’ de 2018 (Anexo D), que teve um total geral de 1063 artigos,
desses, 17 abordam a tematica das drogas, representando um total de 1,60%.

Percebemos, assim, o quanto ndo recorremos as drogas como tema incisivo em
nossas pesquisas enquanto categoria profissional. Se, por um lado, a “questao das drogas”
se configura uma expressdo da questdo social, portanto, nosso objeto de intervengao
profissional, por outro, deixamos de trazé-lo ao debate, aparecendo apenas de forma
incipiente e, consequentemente, fragil de repensar nossas praticas profissionais.

A complexidade que envolve as drogas, sua produ¢do (inserida na divisao
internacional do trabalho), seu comércio, sua distribuicdo e seus consumos € usos se
configuram como desafios contemporaneos ao trabalho de assistentes sociais. Nas
analises do material empirico apresentado, buscamos nos aproximarmos de como a
categoria profissional, ou como o proprio Servico Social produz seu conhecimento
teorico sobre a questdo das drogas a vista dos discursos juridico e médico que irdo
localiza-las, portanto, dentro das intervengdes do Estado no controle social.

Em relacdo as percepcdes sobre a incidéncia do discurso juridico e da
criminalizacdo do uso de drogas consideradas ilicitas, aparecem em alguns artigos o
tratamento estigmatizante sobre essa pratica, aquela no¢ao do uso como um “mal”, como
algo que, em si, ¢ causador de mazelas sociais e que, de forma mecanica, € associado a

criminalidade.
O uso de drogas ¢ um mal que atormenta a sociedade, gerando instabilidade
nas familias e perdas inestimaveis, especialmente entre jovens. Na atualidade,
diferentes tipos de substancias psicoativas vém sendo utilizadas e estdo

crescendo de forma consistente em todos os segmentos da sociedade.
(ARARIPE et al., 2016, p. 1).

Embora haja o entendimento de que o consumo de drogas ¢ uma pratica milenar
e que sobre ela recaia a criminaliza¢do que reforca esteredtipos de doente e criminoso, ao

passo em que colocam o consumo como um mal e o entendem dessa maneira, sucinta o

101 XV Encontro Nacional de Pesquisadoras(es) em Servigo Social. Tema: "20 anos de diretrizes
curriculares, 70 de ABEPSS e 80 de Servigo Social no Brasil. Formagdo e Trabalho profissional -
reafirmando as diretrizes curriculares da ABEPSS”, Ribeirdo preto (SP), de 04 a 09 de dezembro de 2016.
102 XV Encontro Nacional de Pesquisadoras(es) em Servigo Social. Tema: “Em tempos de radicalizagdo
do capital, lutas, resisténcias e Servigo Social”. Vitéria (ES), de 02 a 07 de dezembro de 2018.
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deslocamento da pratica para um processo de individualizagao, cuja moralidade do “entre
o bem e o mal” ¢ o vetor que determina unicamente tais praticas.

A associacdo imediata que se faz entre vulnerabilidade e risco social resgata outra
percepe¢ao, a de que tal evidéncia € quase sempre explicitada apenas pelo consumo de
uma droga considerada ilicita e, ainda, sem a necessaria diferenciacdo que ha entre os
padrdoes e dindmicas de uso € que nem sempre sdo consideradas problematicas,

103 Nisso, podem ser

dependentes ou que necessitem de uma “intervencdo” especializada
desconsiderados os usos recreativos, hedonistas e, por outro lado, essa associagdo
imediata também camufla o uso de drogas legais, aquelas prescritas por médicos
autorizados ou pela autoingestdo, o que possibilita certa banalizagdo desses usos legais
de medicamentos.

Conforme Carneiro (2019, p. 8-9, apud Colucci 2011) resgata, no uso de
medicamentos farmacéuticos, o Rivotril ¢ o segundo medicamento mais vendido no
Brasil.

Seja com o uso de anfetaminas e outros estimulantes para aumento do tempo
de vigilia, seja no uso de tranquilizantes ou antidepressivos que podem possuir
efeitos colaterais que tiram a pericia e a destreza necessarias para manejo de
veiculos e maquinas ou criam suscetibilidades particulares em muitos
individuos. Um “calmante” como o benzodiazepinico Rivotril, por exemplo, é
o segundo medicamento mais vendido no Brasil. Entre 2006 ¢ 2010, as suas

vendas anuais passaram de 13,57 para 18,45 milhdes de caixas, o que
representa um crescimento de 36%.

Dentre a pratica profissional, destacam-se também as abordagens que tendem a
superacao da perspectiva proibicionista quando em confronto com a dimensdo da
realidade social da pessoa usudria e do entendimento sobre o uso de drogas, para além de
uma Otica moral e periculosista. Nesses casos, sdo abordagens profissionais que estdo
inseridas em instituigdes que atuam com satde integral aos usuérios de alcool e outras
drogas, como no CAPS (Centro de Atencao Psicossocial).

[...] em servigos especificos de assisténcia a usuarios de alcool e outras drogas,
demonstrou que na contramdo do actimulo produzido pelo Movimento de
Reforma Psiquiatrica e em desacordo com os ultimos avangos das politicas
sobre drogas, em determinados momentos, tem sido a concepgdo subjetiva de

parte dos profissionais, norteada de valores morais ou religiosos, que ainda
colabora na constru¢cdo de um olhar sobre os usuérios e que tem conduzido a

103 A exemplo, na Politica Nacional de Assisténcia Social, a partir da tipificagio de seus servigos: “A
protecgao social especial ¢ a modalidade de atendimento assistencial destinada a familias e individuos que
se encontram em situagdo de risco pessoal e social, por ocorréncia de abandono, maus tratos fisicos e, ou,
psiquicos, abuso sexual, uso de substancias psicoativas, cumprimento de medidas socioeducativas, situagao
de rua, situacdo de trabalho infantil, entre outras”. (BRASIL, 2004, p. 33 -grifo nosso).
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abordagem dos mesmos nos servigos. Nesse sentido, ainda ¢ possivel observar
emergir como “conduta terapéutica” a abstinéncia como maior e até mesmo
como o unico fim a ser alcangado, assim como a vitimizagdo e a culpabilizagido
dos usuarios em dois extremos, variando, pois, entre a infantilizacdo ou a
rejei¢do\discriminag@o dos mesmos. (SILVA; ESPINDOLA, 2016, p. 2-3).

Nao obstante, tem-se os deslocamentos das abordagens criminais positivistas e a
busca por romper com as perspectivas repressivas € punitivistas sobre o uso de drogas
consideradas ilicitas ao compreender a Guerra as Drogas como produtora de ilegalidades
e que contribui para o aumento das desigualdades sociais.

A resisténcia em discutir este modelo econdmico e social de Guerra as Drogas
vigente ha mais de um século faz com que além de dificultar o acesso a satide
das pessoas que fazem uso problematico de drogas, contribua para o
crescimento da desigualdade social e o acirramento das expressdes da questdo

social, além de reificar um Estado de controle sobre as pessoas. (FERRUGEM,
2016, p.3).

No CBAS de 2016, os artigos publicados tém, em sua maior incidéncia, a area de
saude como apreensdo tedrica e espago socio-ocupacional que instiga e possibilita a
elaboracdo da produgdo do conhecimento do Servigo Social sobre as drogas. Sao
trabalhos que resgatam e apontam sobre a pratica profissional de assistentes sociais dentro
das politicas que incidem sobre a questdo das drogas, trazendo revisdes e analises da
préatica nas politicas de Saude.
O que vai se destacar nas analises dos artigos publicados, talvez ndo seja nada de
novo, mas a manutencdo de uma mesma percep¢do de como as nogdes do risco e
vulnerabilidade social (desigualdades sociais e pobreza), anteriormente ja bem descritos
nas politicas sociais, ¢ associada ao consumo de drogas. Ainda assim, compreendemos a
importancia de evitar generalizacdes e desqualificagdes das mediagdes necessarias
apresentadas nos artigos publicados.
A questao dos usos e abusos de drogas tem se constituido em um desafio posto
aos trabalhadores das politicas sociais, entre eles a categoria dos assistentes
sociais, por se constituir em uma questdo que carrega em seu bojo multiplas
expressoes da questdo social e o Estado, ainda que tardiamente busque uma
resposta mais organizada para esta problematica que o enfrentamento oscilou
em, ora uma questdo de saude ora afeita a seguranga publica, mas sempre

pautada por interesses econdmicos e atravessada por ideologias hegemonicas
das classes dominantes. (FERRUGEM, 2016, p.9).

As praticas de biopoder operadas através da nocao de vulnerabilidade promovem
a atualizacdo de estigmas e o reforco da seletividade do sistema penal, fazendo também

a integracdo de populagdes as “armadilhas da governamentalidade democratica que gere
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o corriqueiro e se torna condic¢ao de segurancga da propria politica [...]”. Nessas armadilhas
da vulnerabilidade, ¢ em nome da defesa de direitos e necessidades de populacdes que
vai se administrando “[...] os graus de justica das violacdes desses direitos como
possibilidade de sua propria sobrevivéncia, sob o respaldo da prevengao nas periferias”.

(MORAIS, 2019, p. 218).

A propria ideia de risco e vulnerabilidade [...] podem contribuir para reforgar
a no¢do de comportamento desviante para individualizar as expressdes da
questdo social e despolitizar o debate sobre as determinagdes estruturais que
incidem sobre o sistema de necessidades, inclusive, contribuindo para ocultar
o carater de mercadoria assumido pelos psicoativos no sistema do capital, as
nog¢des de risco e de vulnerabilidade também podem contribuir para esfumar
determinagdes de classe nas abordagens sobre o consumo de psicoativos,
tornando a realidade social um mero plano de fundo, contrariamente a
perspectiva de satude coletiva. (BRITES, 2047, p. 185).

Nesse sentido, concordamos com Brites (2017, p. 185) ao afirmar que dentro das
politicas sociais publicas,

[...] a tendéncia dominante que impera no cotidiano das instituicdes ¢ a

associagdo do consumo de psicoativos a fatores de risco e de vulnerabilidade

(individual e social), inclusive por parte de parcela significativa de assistentes

sociais. A principio, a atengdo sobre essa pratica social ndo seria a
problematica.

De fato, ndo deveriamos, enquanto categoria profissional, estigmatizar os
consumos de drogas, pois esses “padroes de consumo abusivo e dependente de
psicoativos merece cuidados da(o) profissional que atua nas Politicas Sociais, desde que
essa preocupacdo também esteja no horizonte da(o) usudria(o)”. Assim, sdo tendéncias
hegemonicas que merecem “um tratamento tedrico e ético-politico mais cuidadoso”.
(idem).

E a partir de Foucault (2019) que pensamos sobre a medicina psiquiatrica
debrucada em estudos centrados na familia, nessa institui¢do completamente afetada por
um conjunto de conflitos “patologicos” que herdam a degeneragdo. Quando em um PIA
(Plano Individual de Atendimento), por exemplo, dentro de sua estrutura de questdes e
investigacoes (diria eu que até um certo inquérito), se pergunta a pessoa se existem casos
de abuso de drogas na familia, se no historico familiar consta o alcoolismo. Me questiono,
para qué? Como se essa pergunta reafirmasse que o alcoolismo ¢ hereditario, que se por
sua condi¢do de “risco social”, ou de “vulnerabilidade social” e, justamente por essa

condicdo, ja estivesse pré disposta a cometer um crime, produzir uma ilegalidade ou andar
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fora das regras. E algo que nos impde a criar “sinais de alerta” sobre as pessoas, sobre
seu historico anormal e ilegal.

Nessa passagem de Romulo Morais (2019, p. 215) em referéncia a Salete Oliveira
(2007), problematiza a nog¢do da chamada “vulnerabilidade social”, que retoma a
“vinculagdo desse conceito com novas metodologias de estudos que tinham como meta
tracar estratégias de combate a pobreza e principalmente sua incorporacio aos estudos
sobre violéncia na América Latina”. Para esta autora, ¢ pela no¢do de vulnerabilidade
social - aplicada também a qualidade de vida, lembremos de “uma vida sem vicios”, do
“estar limpo” (de drogas) - que se elabora o aporte tedrico de estudos e programas que
irdo se programar pela “prevencao” e o “combate a violéncia”, tendo como indicadores
aqueles marcadores sociais que os associam ao crime ¢ violéncia, por exemplo, a
juventude periférica, e principalmente negra.

Nao ¢ ao acaso que em diversos artigos publicados nos eventos selecionados para
essa andlise, as producdes teodricas que envolvem as juventudes e o trafico de drogas
compdem projetos de pesquisa e relatos de praticas profissionais de assistentes sociais
com jovens em cumprimento de medidas socioeducativas.

Nessa direcao, o trabalho de assistentes sociais dentro da Politica de Nacional de
Assisténcia Social, como um dos inimeros exemplos de publico, dessa populagdo cujo
trabalho sera realizado, os jovens que estdo em situacdes de conflito com a lei,

[...] cuja trajetoria é de abandono, de violagdo de direitos e de auséncia de
perspectivas de futuro é coagulada no consumo ou no comércio de psicoativos
ilicitos. Ou seja, uma trajetoria de vida, rica em determinagdes, inclusive
criativas e de resisténcia, € reduzida ao consumo ou ao comércio de
psicoativos. Rela¢des familiares marcadas pelo desemprego, pela desprotecao
social, pela violéncia doméstica e de género, para as quais se atribui um
protagonismo ao consumo de psicoativos que nem sempre expressa as
determinag¢des fundantes dessa realidade. Rebeldias, contestagdes, descobertas
e insubordinagdes juvenis que escapam ao enquadramento das institui¢des de

ensino e que sdo interpretadas como sintoma, como comportamento desviante
decorrente exclusivamente do uso de psicoativos. (BRITES, 2017, p. 188).

As drogas atravessam a questdo criminal, pois a questdo criminal se da no nexo
entre os discursos juridico-médico na virada do século XIX. Sobre o olhar seletivo e os
discursos dos operadores do sistema juridico (ou do sociojuridico, no caso de Assistentes
Sociais inseridos no sistema de justica brasileiro), a professora Vera Malaguti Batista, em

Dificeis ganhos ficeis: Drogas e Juventude Pobre no Rio de Janeiro'™ (2020, p. 116) faz

104 Relembrando, neste livro, a professora Vera faz andlises sobre o sistema de justica menoril do Rio de
Janeiro, analisando processos de adolescentes entre 1968-1988, cujos casos envolviam uso e comércio de
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um apontamento super interessante sobre as equipes que atuavam em Delegacias de

Menores, do Juizado de Menores e das equipes técnicas da Funabem!'®

compostas por
assistentes sociais, psicologas, psiquiatras e médicos, se destacam no processo pela
construgdo de estereotipos”, que, apesar de possuirem o aval dos discursos técnicos, sao
representacdes expressas pelos interesses que as forjaram, que mesmo pelo tom “técnico”
ndo sdo discursos neutros, ao contrario,
[...] esses quadros técnicos, que entram no sistema para ‘humaniza-lo’, revelam
em seus pareceres (que instruem e tém enorme poder sobre as sentencas a
serem proferidas) conteudos moralistas, segregadores e racistas carregados

daquele olhar lombrosiano e darwinista social erigido na virada do século XIX
e tdo presente até hoje nos sistemas de controle social.

Assim, percebemos as existentes contradigdes no debate sobre as drogas dentro
da categoria profissional. Vera Malaguti Batista (2020, p. 118) nos diz ainda sobre o
discurso das equipes técnicas que trabalham em institui¢des de controle social, “o olhar
moral e periculosista que esses técnicos langcaram as nogdes de familia, trabalho, moradia
¢ digno de nota”. Para a autora, nas leituras realizadas sobre os relatérios, pareceres e
diagnoésticos desses profissionais, “a carga ideoldgica contida na visdo das familias
pobres, ndo incluidas na ‘familia padrdo’, acaba funcionando como carga negativa”, e
nesses casos especificos retomados pela autora, essa carga afeta as sentencas e sangdes

estipuladas.

Enfim, uma série de enquadramentos que vai da familia anormal ou
desorganizada, passando pela descrig@o preconceituosa do lugar de moradia ou
do meio onde vive o jovem, até a desqualificagdo em si de seus modos de ser
e viver, tornando-os descartaveis. (MORAIS, 2019, p. 141).

E por isso que compreendo a necessidade de revisitarmos os discursos que
utilizamos em nosso cotidiano profissional, ndo apenas os discursos, mas as nogoes,
termos e representagdes que acabamos por incorporar em nossa pratica profissional, na
miudeza do nosso cotidiano. E observando os enquadramentos e como eles se ddo que
iremos desnudéa-los em nossas praticas.

Em correspondéncia, abordam a instrumentalidade profissional e a dimensdo

técnico-operativa na elaboragdo de Estudos Sociais que envolvem o tema do uso de

drogas e os paradigmas aplicados. A autora verifica como o sistema penal do Brasil é dividido entre os
pobres e os ricos. Ao primeiro, a perspectiva penal, ao segundo, a perspectiva médica.

195 Fynabem ¢é a Fundagio Nacional do Bem-Estar do Menor, hoje denominada Fundagdo CASA, no Estado
de Sao Paulo.
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drogas, como exemplo o artigo intitulado “Os usudrios de substancias psicoativas € o
pedido de curatela: desafios para o trabalho do/a assistente social na Divisao de Servigo

Social e Psicologia no Tribunal de Justica do Maranhio”!%,

Ao atuar nos processos de curatela, compete ao/a assistente social a elaboragéo
de laudos, pareceres e estudos sociais, com objetivo de assessorar e oferecer
subsidios a tomada de decisdo por parte do magistrado, assim como proceder
as articulacdes institucionais necessarias para atender as necessidades do
curatelando junto a familia e redes de atendimento social e de saude. No
exercicio profissional com as condi¢des concretas da vida cotidiana do
curatelando, o assistente social se depara com as demandas que emergem da
realidade em que atua, possibilitando-lhe compreender a problematica social
desse segmento populacional, por ora incapaz de manifestar sua vontade e
exercer seus direitos civis. Esse conjunto de dados revela, concretiza e
denuncia as situacdes de exclusdo, desigualdades sociais que forjam a vida
material, a sociabilidade e a dignidade dessas pessoas. (SILVA, 2019, p. 7).

Mesmo com algumas modificacdes observadas, chamamos a aten¢do para outras
que permanecem, como alguns termos, expressdes € nocdes que se repetem
historicamente. Falam mais sobre o impacto ¢ dos prejuizos do consumo de drogas
consideradas ilicitas na vida dessas sujeitas e sujeitos, que historicamente sdo os “usuarios
do Servico Social”, do que o peso do proibicionismo as drogas no corpo social e na
dinamica de vida dessas pessoas. A proibi¢ao afeta a todos na sociedade, mas buscamos
apenas a “prevencdo” € o “combate as drogas”. Lembro de Valois (2020) quando esse
provocou-nos sobre o porqué da repressao existir € de como ela se mantém na sociedade,
como ¢ legitimada e socialmente aceita.

As andlises de contetido dos artigos publicados nos evidenciaram que o discurso
médico ¢ apreendido a partir de produgdes tedricas pela andlise das Politicas de Satde
que incidem sobre o atendimento e cuidado integral ao usuario de drogas, pelo
entendimento das politicas de satide mental, principalmente nas anélises tedricas, revisoes
teodricas sobre a Politica do Ministério da Saude para Atencdo Integral aos Usudrios de
Alcool e Outras Drogas.

E € na area da satide que também se concentra um maior nimero de profissionais

assistentes sociais em exercicio. (ALBUQUERQUE, 2018). Esse discurso vem para

legitimar socialmente o uso de certas drogas e colocar a condigdo de ilegalidades a outra,

106 SILVA, Lorena Alves. Os usudrios de substancias psicoativas e o pedido de curatela: desafios para o
trabalho do/a assistente social na Divisdo de Servico Social e Psicologia no Tribunal de Justica do
Maranhdo. In: Anais do 16° Congresso Brasileiro de Assistentes Sociais, de 30 de outubro a 3 de novembro.
Brasilia (DF): ABEPSS; CFESS; ENESSO; CRESS-DF, 2019.
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assim como a formulagao de estereotipos negativados socialmente do doente, do drogado
e do viciado.

Cristina Brites (2017, p. 193) nos relembra que, historicamente, a Politica de
Satde ¢ a que mais teve avangos em relagdo as conquistas democraticas em desempenho
a atencdo integral nas abordagens sobre o consumo de drogas. A pratica profissional de
assistentes sociais ¢ elaborada a partir de revisdo de literatura sobre o tema das drogas.
Nessas revisoes, a Politica Nacional de Drogas e as politicas sociais que envolvem as
areas de assisténcia social e satde, principalmente esta ultima, sdo abordadas pela
insercdo nas institui¢des que as correspondem. Assim, aparecem trabalhos especificos
sobre o CAPS, CAPS-Ad, a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) e as criticas as
Comunidades Terapéuticas.

Nesse sentido, sdo consideradas nos artigos publicados anélises que retomam de
forma critica a Reforma Psiquidtrica, a incorporacdo da Reducdo de Danos e da Saude
Coletiva como modelo de saude, concepgdes, principios e diretrizes do SUS na
constitui¢do da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), instituida em 2011 pela Portaria
do Ministério da Saude GM 3.088/2011. Apesar desses avangos consideraveis, tampouco
ndo se descartam as tendéncias conservadoras que estdo inseridas nessa area de
abordagem das drogas, tendo em vista que “resultam das estratégias do capital para
responder a crise estrutural” e que ainda estdo “presentes em todas as Politicas Sociais,
inclusive de forma acentuada na Politica da Satde”. Sdo no¢des como ‘“dependéncia
quimica” que aparecem conectadas a vigilancia continua como forma de prevencao e,
nesse cenario apresentado, a vigilancia ¢ utilizada como disciplina para prevenir o uso
pela abstinéncia total. (idem).

O curioso nessas andlises ¢ que a causalidade anunciada "crise estrutural do
capital" serviria para questdes muito distintas, mas mesmo assim tornou-se uma espécie
de jargdo profissional muito utilizado, e que termina por servir como pelicula
argumentativa protetora para entender a realidade e, principalmente, as questdes
profissionais. Da mesma forma, ao afirmar que estdo presentes em todas as politicas
sociais cria-se uma desdiferenciagdo entre campos tao distintos.

O “problema das drogas” ¢ ora interpretado pelo seu potencial quimico de
dependéncia, ora percebido como problema de satde publica ao passo que em se torna
uma necessidade social, coletiva ou individual. Sao trabalhos que apreendem o uso

abusivo, ou nocivo, como escrevem, a partir da fragilidade e rompimento de vinculos
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sociais, familiares e comunitarios, colocando em evidéncia o consumo de drogas como
fator unico de situagdes de vulnerabilidade social.

Dentre os usos de drogas apresentados, o crack ¢ considerado a droga ilicita com
maior potencial de prejuizos sociais ¢ de saude. O uso de drogas no contexto familiar
geralmente ¢ evidenciado no sentido de causador de problemas, de ameaga a familia,
inclusive financeiramente.

Outro dado relevante ¢ extraido do ENPESS, no periodo de 2005 a 2015, no qual
foram publicados 42 trabalhos sobre as drogas, conforme Albuquerque (2019, p. 212). A
autora analisa que existe um crescimento do nimeros de trabalhos publicados a partir de
2012, em suas palavras, “talvez tenha relagdo tanto com a hiperexposicao da “questio das
drogas” na grande midia, quanto pela expansdo do nimero de servi¢os decorrentes do
Programa ‘Crack ¢ Possivel Vencer" e, a partir da instaura¢do deste Programa, nota-se o
aumento de assistentes sociais atuantes nas Politicas de Drogas, porém, “grande parte dos
trabalhos ¢ fundamentada por referéncias que reproduzem o discurso dominante de guerra
as drogas e consideram o consumo dessas substancias como um problema”.

Identificamos também algumas convergéncias, como a localizacdo da droga
enquanto mercadoria, as relagdes entre o proibicionismo e o trafico de drogas, que gera e
potencializa o encarceramento em massa ¢ a Guerra as Drogas, com notoriedade as
violéncias aplicadas as juventudes pobres, a incorporagdo de outras producdes de saberes,
como a economia politica e abordagens da perspectiva criminologica critica.
Comparecem também nos materiais posicionamentos criticos aos modelos juridico e
médico quando da seletividade no atendimento e tratamento ao uso considerado abusivo
de drogas.

As vulnerabilidades e riscos sociais como dispositivos que irdo atuar sobre a
drogadicdo. Os discursos juridico e médico atravessam a produc¢do de conhecimento no
Servigo Social na medida em que nosso espago socio-ocupacional, como as Politicas
sobre Drogas, em todas as esferas dos entes federativos, sdo formuladas dentro das
premissas proibicionistas e servem a manutengao dos sistemas de controles sociorraciais.
Comparecem as criticas ao modelo hegemodnico proibicionista e a produgdo do
encarceramento em massa de uma populagdo especifica, as juventudes negras, 0 povo
negro e os pobres. Entretanto, evidenciamos com notoriedade que € “comum” direcionar
a “questdo das drogas” entre as nog¢des de assisténcia e repressdao e de crime e doenca

associado ao consumo de drogas consideradas ilicitas.
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CONSIDERACOES FINAIS

Apesar de, ainda seguimos. E tempo de retomar o pensamento critico dentro do
Servigo Social para confrontar e questionar os discursos e as praticas sobre drogas. E
pensar a nossa fun¢ao social como profissao.

Os discursos que produzem e reproduzem o pressuposto da periculosidade dos
individuos estido concretados na perspectiva pratica das nogoes de vulnerabilidade e risco
social, despejadas sobre um individuo, uma pessoa que usa droga ilegal, o drogado, o
viciado, o doente e o criminoso, aquele que comparece como objeto de intervengdes
profissionais. Parece ser esse o estigma que tera de carregar para toda sua existéncia, ¢
sua marca social imposta que o torna impostor na sociedade. Sao séculos negativando
uma pratica de consumo e expropriando modos de vida, sendo ela exagerada e
intensificada no modo capitalista de produzir a vida. E, serdo longos caminhos, bastante
jé percorridos, para descontinuar o uso € a percepcao que temos, na contemporaneidade,
dos discursos sobre as drogas.

Creio que estamos no caminho certo da historia quando compreendemos que, para
uma luta antiproibicionista, ¢ necessario, antes de tudo, ser antirracista, ser antifascista e
abolicionista. Nessa diregdo, pensei o Projeto Etico-Politico de minha profissdo como
elemento norteador de minhas analises. Mas, pensei concomitante sobre os discursos que
insistimos em reproduzir em nossa atuagdo e praticas profissionais e nas instituigdes que
estamos inseridos como trabalhadoras. E necesséario pensarmos os espacos de trabalho
em que estamos, pensar em nosso processo de trabalho diariamente.

Os discursos proibicionistas as drogas geram saberes que reorientam as relagdes
de poder, tomando para si a incumbéncia do controle dos corpos e a busca macante de
ajeitar as pessoas desviantes da norma. Aos desviantes da norma, a pena e a prisdo, para
aqueles que arredam da normalidade psiquica, toma-lhe o manicomio ou uma
Comunidade Terapéutica. E a reclusio, a exclusdo, o isolamento, a culpa e o tratamento
disciplinador para toda uma populagao.

Estes discursos requisitam das ciéncias juridicas e da medicina/psiquiatria o
ajustamento de seus servigos na construcao das técnicas de normaliza¢do e normatizagao,
de sujei¢do, de correcdao, de punicao. O tratamento penal e o tratamento moral como
produto. O individuo perigoso nasce do saber e do poder, das instituicdes penais e
psiquiatricas cuja fungdo de controle social necessita, quase que implora, a procedéncia

de tal anormalidade criminosa € louca.
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Sob o sujeito drogado, viciado, o peso de ser enquadrado nessa defini¢dao. Busquei
o respeito as historias de vida que se cruzaram a minha. Nos meus atendimentos e
acolhimentos como profissional assistente social atuando com populagdes especificas -
os “anormais” - o vicio em algum tipo de droga ilicita sempre pesa a balanca para o lado
da culpa, da remissao, do dever falho e ndo cumprido com a fé crista e com as obrigacoes
impostas pela normalidade da ordem social. Existe uma revolta aqui dentro que ¢
acompanhada por uma indignacao entristecida.

Durante o acolhimento de uma pessoa, ouvi seu relato atravessado por um choro
angustiado e com anos de sufocamento, que transpds meu peito e afetou: “eu nao sou
nada, eu sou um viciado, quem vai gostar de mim assim? As pessoas sentem pena’.

O peso de se sentirem culpados pelo vicio, por serem “vulneraveis socialmente”
por essa condi¢do, em muitas histdrias que ouvi, ¢ maior que a miséria em que vivem. O
proibicionismo nao so6 pune e condena, ele causa sofrimento e adoecimento psiquico as
pessoas usudrias de drogas, essencialmente pelo consumo daquelas consideradas ilicitas
(a “ressaca moral” ¢ atormentadora). Esse sofrimento ¢ um problema politico, e diz
também sobre como as sociedades organizam e promovem a satide mental das pessoas,
como estruturam e concretizam o acesso aos direitos sociais € como respondem a essas
questdes colocadas como vulnerabilidades sociais e por ela criadas.

Danos sociais e de saude que enfrentamos na sociedade brasileira ndo devem ser
reduzidos em decorréncia do consumo abusivo de drogas, de todas elas, licitas ou ilicitas,
mas que sim, resultam de um complexo contexto, em sua totalidade, de diversas violagdes
histéricas de direitos humanos e sociais, de relagdes de saber-poder e do trabalho
explorado. O crack esfacela o individuo tanto quanto o preconceito do olhar periculosista
com que se ¢ olhado e percebido, ou, quando o é.

Ao passo em que se trata o uso de drogas tornadas ilicitas com drogas licitas, a
medicalizagdo na gestao do corpo social fica em evidéncia. Na otica da preocupagdo com
a saude publica, com as no¢des de vicio, dependéncia quimica, vulnerabilidade e risco
social direcionaram as atengdes em relagcdo a questdo das drogas como um problema
social. Este problema se deu pelo um imbricamento das praticas juridicas e médicas. E na
tensdo entre os Ambitos juridico e de satde que as drogas estdo moduladas. A partir dessas
esferas de produgao do saber, por esses discursos juridico e médico - “discursos que
matam” (MORAIS, 2019) - ¢ que se produzem e reproduzem a manutengdo e os efeitos

das formulagdes legislativas.
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O Servigo Social rompe com o proibicionismo? Vemos praticas proibicionistas
nos discursos de profissionais inseridos em diferentes institui¢des, discursos esses que
conformam a drogadicdo. Pelas andlises feitas no material empirico levantado, nos ¢
revelado um sistema sociojuridico que ainda se sustenta no dito individuo perigoso, cuja
atualizagdo se da no discurso da vulnerabilidade social, negligéncia, risco social. Sao os
marcadores sociais que ja pré-definem a periculosidade da pessoa e, entender com
profundidade e rigor essa relagdo, certamente, ¢ tarefa para futuras e necessarias pesquisas
e investigacoes, tal qual a necessidade ¢ a de entender que discurso € esse que o Servigo
Social constitui, pois, mesmo que seja uma pratica profissional periférica, mesmo que
seja uma pratica profissional cujo status académico € relevante, entender o discurso desse
agente profissional é entender sua pratica, e entender o que fazem essas institui¢oes. O
que fazemos € revelador das intengdes, do cotidiano, dos dispositivos, dos agenciamentos
institucionais.

Outra percep¢do analitica ¢ que esses sistemas de controle estdo ai hd muito
tempo. Dentro disso, posso arriscar a constatar e a registrar aqui que nossa categoria
profissional deixa de se perceber. Ela ndo se percebe enquanto pratica ativa para
permanéncia do conjunto, ndo se percebe enquanto um si constitutivo da trama discursiva,
dessa que foi dita ao longo da dissertacdo. Uma ndo percepcao de si, mas também de
perceber o que estd fora, como a nomeagao da droga como um mal e, no trabalho nos
espagos socio ocupacionais, o problema da droga ganha protagonismo diante de todas as
misérias, vira o carro chefe da penalizacdo e estigmatizacdo, da fonte de toda a
preocupacdo e que, portanto, como problema maior, € ele e somente ele que deve ser
atacado. Esse profissional ele mesmo nao se percebe, que a sua agdo ndo ¢ uma agado de
uma profissdo que declara o contrério.

Me pergunto que, se essas “coisas” ja estdo ai a muito tempo, digo, esse modo de
funcionamento, os dispositivos, os discursos ou no campo das relagcdes de poder que
constituem os aparatos institucionais, linguagens profissionais, formas de nomear a
questdo...tudo isso ja esta ai a muito tempo. E, quando o Servico Social fala de droga,
enquanto categoria ou Conselho Federal, o que ainda traz de resquicios e a marca dessa
discursividade ndo se diferenciam, embora com outra roupagem. A nossa profissdo se
ocupa do cotidiano. Por nossa pratica ser reveladora das institui¢des, temos alguns
cacoetes, olho de juiz.

O discurso produz verdades, no caso das drogas como um mal perpassa também

o discurso profissional. Pelas andlises de discurso propostas por Foucault, entendemos
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que ¢ a partir desses discursos que, por exemplo, sdo multiplicadas as condenagdes
judiciarias e morais de individuos perigosos. A partir de Foucault (2011, p. 220),

remetemos

aideia de que o discurso ndo deve ser compreendido como o conjunto de coisas
que se diz, nem como a maneira de dizé-las. Ele esta igualmente no que néo se
diz, o que se marca por gestos, atitudes, maneiras de ser, esquemas de
comportamentos, manejos espaciais. O discurso ¢ o conjunto das significagdes
constrangidas e constrangedoras que passam através das relagdes sociais.

A histoéria da “verdade” € a histéria de como o poder desses discursos sdo tidos
como verdadeiros, pois “nao ha um saber neutro. Todo saber ¢ politico”. (FOUCAULT,
2019, p. 28). A “verdade”, em Foucault, ¢ tida como “um conjunto de procedimentos
regulados para a produgdo, a lei, a reparticdo, a circulacdo e o funcionamento dos
enunciados”, assim, compreende-se que essas nogdes de “verdades” estdo ligadas nesses
sistemas de controle sociais e de poder, produzindo e reproduzindo discursos.

O que me parece ¢ que a categoria tira poucas conclusdes praticas para o seu
cotidiano profissional ao, por exemplo, ainda que adote/reconhega a criminalizagdo como
um dos efeitos que recobrem as drogas, ndo consegue lidar diferentemente com os/as
sujeitos alvo deste processo e, assim toma-os no limite como vulneréveis.

No dia 06 de outubro deste ano, o presidente dos Estados Unidos da América, Joe

NA

Biden!”’, fez um pronunciamento oficial sobre o “perddo” federal dos crimes “simples”
por porte de maconha. Publicou em sua conta na plataforma Twitter, fez um discurso

publicado em video e uma mensagem postada, que fique aqui registrado esse discurso:

As I've said before, no one should be in jail just for using or possessing
marijuana. Today, I'm taking steps to end our failed approach. Allow me to
lay them out. First: I'm pardoning all prior federal offenses of simple
marijuana possession. There are thousands of people who were previously
convicted of simple possession who may be denied employment, housing, or
educational opportunities as a result. My pardon will be remove this burden.
Second: I'm calling on governors to pardon simple state marijuana possession
offenses. Just as no one should be in a federal prison solely for possession
marijuana, no one should be in a local jail or state prison for that reason, either.
Third: We classify marijuana at the same level as heroin - and more serious the
fentanyl. It makes no sense. I'm asking @SecBecerra!®® and the Attorney
General to initiate the process of reviewing how marijuana is scheduled under
federal law. I’d also like to note that as federal and state regulations change,
we still need important limitations on trafficking, marketing, and underage
sales of marijuana. Sending people to jail for possessing marijuana has
upended too many lives — for conduct that is legal in many states. That’s before
you address the clear racial disparities around prosecution and conviction.
Today, we begin to right these wrongs.

197 https://twitter.com/potus . Publica¢do do dia 06/10/2022. Acesso em 07 out 2022.
108 Secretario Xavier Becerra, Department of Health & Human Services (HHS)/EUA.
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Falaram ao Foucault durante uma entrevista'®: “A assimila¢io do prazer ao sexo

¢, entdo, ultrapassada”. E, ele responde:

E exatamente isso. A possibilidade de utilizar nossos corpos como uma fonte
possivel de uma multiplicidade de prazeres ¢ muito importante. Se
consideramos, por exemplo, a construcdo tradicional do prazer, constata-se que
os prazeres fisicos, ou os prazeres da carne, sdo sempre a bebida, a comida e o
sexo. E ai que se limita, me parece, nossa compreensdo dos corpos, dos
prazeres. O que me frustra, por exemplo, que se considere sempre o problema
das drogas exclusivamente em termos de liberdade ou de proibigdo. Penso que
as drogas deveriam tornar-se elemento de nossa cultura.

Continua o interlocutor: “Enquanto fonte de prazer?”

Enquanto fonte de prazer. Devemos estudar as drogas. Devemos experimentar
as drogas. Devemos fabricar boas drogas - capazes de produzir um prazer
muito intenso. O puritanismo, que coloca o problema das drogas - um
puritanismo que implica o que se deve estar contra ou a favor - é uma atitude
erronea. As drogas ja fazem parte de nossa cultura. Da mesma forma que ha
boa musica e ma musica, ha boas e mas drogas. E entdo, da mesma forma que
ndo podemos dizer somos "contra" a musica, ndo podemos dizer que somos
"contra" as drogas.

Pela tarefa arqueolodgica que me propus nesta pesquisa, atravessamos juntos a

cortina de fumaga, buscamos romper a face oculta da droga proposta pelos discursos da

proibicdo e que matam gente. Minha consideragdo final ¢ de que ninguém consegue

encarar a vida sem uma droga. Devemos aprender, por uma questao de sobrevivéncia, de

forma inteligente e critica, a conviver com elas.

19 Michel Foucault, an Interview: Sex, Power and the Politics of Identity. Entrevista com B. Gallagher e
A. Wilson, Toronto, junho de 1982; The Advocate, n. 400, 7 de agosto de 1984, pp. 26-30 ¢ 58. Esta
entrevista estava destinada a revista canadense Body Politic. Tradu¢do de Wanderson Flor do Nascimento.

2004, p. 14-15.
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ANEXO A - Quadro 1: Artigos Publicados no CBAS 2016

TiTULO

A atuacao do assistente
social frente as fragilidades e
rompimentos nas redes
sociais dos sujeitos em
tratamento da dependéncia
quimica em um centro de
atencgdo psicossocial - alcool
e drogas — CAPS AD.

TiTULO

A constru¢do de um olhar
sobre os usuarios de drogas
em servigos especializados
de atendimento: uma
questdo técnica, ética e
politica

TiTULO

RESUMO

O presente artigo propde uma breve andlise da realidade social dos
sujeitos em tratamento no CAPS AD a partir de suas redes sociais
Primdrias e Secunddrias, considerando um cotidiano com
fragilidades, rompimentos e potencialidades na produgdo e
reprodugdo da vida social. Tendo como referéncia a experiéncia de
trabalho em um CAPS-AD e a politica nacional de Alcool e Drogas.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
Redes; CAPS-AD;
CAPS-AD Saude Mental.

RESUMO

O presente artigo propde-se a realizar uma reflexdo tedrica acerca
dos avangos, retrocessos, tenses e consensos sobre as formas de
tratamento para pessoas que fazem uso abusivo / nocivo de dlcool
e outras drogas no Brasil, e como o Servigo Social pode potencializar
a linha de cuidados para os usudrios que procuram os servigos do
tipo CAPS AD. Para tanto, buscou-se tragar um paralelo entre a
politica de Redugdo de Danos adotada pelo Ministério da Saude e
projeto ético politico do Servigo Social, apontando afinidades entre
os dois, e, portanto, potencialidades para uma prdtica do assistente
social criticamente direcionada, no sentido de melhor contribuir
com os cuidados integrais a saude dos usudrios.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
Servigo Social; Reducdo de
CAPS-AD Danos;

Projeto Etico Politico.

RESUMO
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A luta pelo direito a
convivéncia familiar de
mulheres em situagao de rua
usuaria ou nao de drogas e
de seus filhos: um
enfrentamento a
fragmentagdo das politicas

sociais

TiTULO

A Pratica Do/A Assistente
Social na Politica de Drogas
Brasileira: consideragées de
uma revisao de literatura.

TiTULO

"Este trabalho tem como objetivo apresentar a experiéncia
desenvolvida no municipio do Rio de Janeiro na articulagéo dos
servigos e instituicbes envolvidas na atengdo as mulheres em
situagdo de rua, usudrias ou ndo de drogas e seus filhos. O debate
em torno dessa questdo tem desafiado profissionais das vdrias
politicas publicas, do sistema judicidrio e de proteg¢do as criangas e
adolescentes e a sociedade civil, visto que os referenciais que
traduzem concepgcdes e orientam ag¢bes muitas vezes sdo
conflitantes"

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

Maternidade
Saude
Movimento Social

Politicas Publicas; Direitos
Reprodutivos;
Garantia de Direitos.

RESUMO

Este artigo foi elaborado a partir de um trabalho de conclusdo de
curso de especializagdo. Teve como objeto a prdtica do assistente
social na politica de drogas brasileira. Trata-se de uma revisdo de
literatura de trabalhos encontrados no Google académico. Os
resultados mostram que as intervengdes do servico social na drea
ocorrem a partir da concepgdo de reabilitagéo, pautada no modelo
clinico que apreende o consumo de drogas como doenga. Conclui-se
que é necessdrio resgatar o debate tedrico Marxista, defendido pelo
projeto ético-politico do servigo social, para possibilitar a apreenséo
do fenémeno, como expressdo da questéo social, expandindo as
possibilidades de atuagdo do assistente social.

"Este artigo tomou como objeto a prdtica do/a assistente social
junto a populagdo que consome substdncias psicoativas ilicitas de
drogas, no universo da politica de saude. A profissdo foi inserida
nessa drea através da Portaria MS/GM N°336, de fevereiro de 2002,
que discorre sobre a atengdo e o cuidado voltado para esse
segmento populacional”.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Revisdo tedrica pratica
profissional politica de drogas
na area da saude

Pratica Profissional; Politica de
Drogas.

RESUMO
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Entre o cuidado e o
proibicionismo - a
emergéncia de uma nova
politica sobre drogas que
considere os direitos
humanos

TiTULO

Acesso e limites da rede de
atengdo aos usudrios de
drogas

TiTULO

Drogas, reducdo de danos e
o centro de atencgao
psicossocial ad: novas
abordagens e desafios

O presente artigo busca problematizar o modelo social e econémico
proibicionista das drogas e suas relagbes com as expressdes da
questdo social, sobretudo a violéncia. Aponta para a emergéncia de
uma resposta articulada entre as politicas sociais para dar conta do
cuidado ao usudrio de drogas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Drogas; Politicas Sociais;
Revisdo tedrica Politica de Cuidado a Usuarios de Drogas.

Drogas

RESUMO

Neste artigo, apresentam-se discussoes sobre a questdo da droga a
partir de um estudo com orientagdo dialética e critica, realizado em
instituicbes de atendimento, em que foram entrevistados gestores,
trabalhadores, familiares e usudrios. Com base em situagdes
concretas e em documentos, analisaram-se politicas publicas na
drea e o acesso de usudrios de drogas e suas familias a rede de
atengdo.

"Este artigo teve como base uma pesquisa intitulada “Politicas e
Prdticas de Enfrentamento a Drogadigdo no Rio Grande do
Sul/Brasil”. O estudo se desenvolveu por meio do trabalho coletivo
entre professores, doutorandos, mestrandos e graduandos,
objetivando analisar as politicas e as prdticas que constituem a rede
de atendimento aos usudrios de dlcool e outras drogas e seus
familiares no Estado do Rio Grande do Sul."

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

Pesquisa de campo/entrevista
Rede de Atencao Integral aos
Usuérios de Alcool e outras
Drogas

Uso de Drogas; Redes de
Atencao;
Politicas Publicas.

RESUMO

Na contemporaneidade observa-se a complexidade das expressoes
da questdo social e consequentemente, a necessidade de uma
abordagem mais abrangente, diversificada e especializada para
lidar com essas expressées. Nesse contexto, o presente estudo
objetiva descrever a experiéncia dos profissionais de um CAPS ad Ill
no tocante a utilizagéo da redug¢éo de danos e os desafios nessa
metodologia de a¢do.

"o presente estudo objetiva descrever a experiéncia dos
profissionais de um CAPS ad Ill no tocante a reducdo de danos no
ano de 2013-2014. Visando alcangar a proposta de andlise deste
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TiTULO

Politicas publicas sobre
drogas no Brasil: da questao
de seguranca publica a
questdo de saude publica

TiTULO

As politicas publicas no
contexto neoliberal: Um
olhar sobre as politicas
publicas sobre drogas no
Brasil

TiTULO

estudo, elegeram-se como objetivos especificos: conhecer as
estratégias em Redugdo de Danos utilizadas na prdtica pela equipe
técnica do CAPS ad Ill de Floriano-PI e identificar os desafios dessa
metodologia de a¢Go"

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
Questao Social; Experiéncia;
CAPS-AD Il CAPS; Abordagem;

Redugdo de Danos.

RESUMO

O artigo tem por objetivo descrever e analisar o percurso das agdes
governamentais nas expressées da questdo social envolvendo o uso
nocivo/arriscado de Substéncia Psicoativa - SPA na realidade
brasileira. Para tanto explicitou se alguns conceitos chaves bem
como a andlise histérica com recurso a revisdo de literatura e
andlise documental a partir do proprio texto das politicas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Politicas Publicas; Saude
Publica; Segurancga Publica;
Substancias Psicoativas.

Andlise de Politicas sobre
Drogas

RESUMO

Este estudo objetiva refletir acerca das politicas publicas sobre
drogas, na conjuntura neoliberal, de privatizagéo da esfera publica
e desresponsabilizagio do Estado, nesse contexto, a agdo
sociorreguladora do Estado, se retrai e fragmenta os meios de
atendimento das necessidades sociais dos trabalhadores. Um
exemplo nitido é a atual politica publica brasileira sobre drogas.
Para essa abordagem a metodologia utilizada para andlise foi a
pesquisa bibliogrdfica e a andlise documental. Tendo como eixo
norteador uma perspectiva que valorize a primazia do Estado na
esfera publica.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

Drogadicdo; Estado; Politicas
Publicas Sobre Drogas;
Neoliberalismo.

Anidlise de Politicas sobre
Drogas

RESUMO
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Proibicionismo, drogas e
“questao social”: articulagdao
entre politicas sociais e
criminais na manutengdo da
hegemonia capitalista

TiTULO

O uso abusivo de drogas
entre os adolescentes:
discutindo o papel do
assistente social na politica
de redugdo de danos

TiTULO

A relagao publico-privado
como estratégia de
enfrentamento as drogas no
estado de Alagoas

Esse artigo visa problematizar a Politica sobre Drogas no Brasil,
considerando sua unidade contraditdria expressa pela articulagdo
complementar entre as politicas criminais e sociais como processo
que contribui para a conformagdo da hegemonia capitalista
contempordnea no contexto de crise do capital financerizado.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Andlise de Politicas sobre
Drogas

Drogas; Proibicionismo;
Questao Social.

RESUMO

Objetivou-se discutir a insergdo do profissional do Servigo Social no
trabalho preventivo ao uso de drogas (licitas e ilicitas) por parte dos
adolescentes. Para tanto, apresenta os pressupostos bdsicos das
estratégias preventivas de redugdo de danos; e salienta a
importéncia da inser¢éo do assistente social nesse trabalho e de sua
capacitagdo a atuagdo na prevengdo ao uso de substdncias.

"realizou-se um estudo bibliogrdfico a partir das publicagées
nacionais sobre a prevengdo do uso de drogas entre adolescentes,
entre 1980 e 2015, encontrados em bases de dados como SciELO,
Lilacs, BVS e Google Académico. Os estudos selecionados incluiram
dissertagdes, artigos cientificos e relatdrios governamentais. Para a
busca foram utilizados como descritores as palavras: adolescéncia,
uso/abuso de drogas, servico social, reducéo de danos, prevengéo.
Tais descritores foram utilizados nas pesquisas sempre de forma
combinada, ou seja, nenhum deles foi pesquisado isoladamente."

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Adolescéncia; uso de drogas;
Reducdo de Danos; Assistente
Social.

Observatorio de Violéncias

RESUMO

Este artigo é resultado de pesquisas que abordam as politicas
sociais que atuam sobre a temdtica das drogas, analisando as
politicas publicas no Brasil e em Alagoas. Tratamos sobre a relagdo
publico — privado que se estabelece nas instituicées que atendem
usudrios de crack, dlcool e outras drogas no estado de Alagoas, e
vimos que se encontra em consolida¢cdo uma relagdo publico -
privado entre as instituicbes que atendem aos usudrios de crack,
dlcool e outras drogas, demonstrando que as politicas publicas sdo
impactadas pelas iniciativas privadas.
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TiTULO
Drogas e Midia:
conservadorismo e

liberalismo no debate sobre
maconha na midia nacional

TiTULO

A historia das drogas e o
Servico Social

"Sobre essas politicas sociais trataremos nesse texto, a partir das
pesquisas desenvolvidas pelo grupo Saude Mental e Sociedade, da
Faculdade de Servigo Social da Universidade federal de Alagoas”.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Saude mental; Politicas
Publicas; Drogas; Privatizagdo

Andlise de Politicas sobre
Drogas

RESUMO

Este texto analisa como o Jornal Folha de Sdo Paulo vem
contribuindo no debate nacional sobre a regulagdo da maconha. Os
autores destacam os vieses adotados na andlise de conteudo de
matérias entre 2010-2015. Os resultados evidenciam discursos
contraditdrios e que este jornal desconsidera a pluralidade cultural,
permanecendo num discurso raso e conservador.

“objetivo deste trabalho é analisar os discursos produzidos sobre a
maconha na midia brasileira, particularmente, no jornal impresso
de maior circulagéo nacional, ou seja, nas matérias publicadas no
Jornal da Folha de S. Paulo, entre os anos de 2010 a 2015”.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise midia
(veiculo especifico)

Maconha; Midia; Regulagao;
Servigo Social.

RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo debater a histdria das drogas
de modo a desnaturalizar o proibicionismo construido na sociedade
capitalista. Partimos das sociedades nas quais ndo havia distingdo
entre drogas e alimentos, até o momento no qual as drogas tornam-
se uma mercadoria e passam a ser divididas entre licitas e ilicitas.
Recuperamos as andlises de Engels sobre a Situa¢do da Classe
Trabalhadora na Inglaterra para pensar a emersdo da droga como
problema. Por fim, trazemos este debate para o interior do Servigo
Social para pensar a contribui¢éo que a categoria profissional tem
a oferecer sobre esta temadtica.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
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TiTULO

Mulheres encarceradas por
trafico de drogas: reflexdes
acerca dos rebatimentos da
Iégica da “Guerra as Drogas”

TiTULO

O papel do/a Assistente
Social na atengao integral a
usuarios de crack, alcool e
outras drogas

Andlise documental
bibliografica

Drogas; Capitalismo; Questao
Social;
Servigo Social.

RESUMO

A proposta do presente trabalho é apresentar o projeto de pesquisa
que consiste no planejamento de estudo a ser desenvolvido durante
o processo de doutorado em Servigo Social, que tem como tema
mulheres e drogas. Também é abordado nesse trabalho o
levantamento bibliogrdfico, afim de conhecer a produgdo cientifica
sobre o encarceramento feminino, através de ferramentas de
pesquisa online.

"O presente artigo propée-se a apresentar os elementos tedricos
que subsidiam a proposta metodoldgica de pesquisa a ser
desenvolvida no doutorado em Servigo Social. O tema desse estudo
versa sobre mulheres e drogas, objetivando analisar as trajetdrias
de vida das mulheres encarceradas acusadas por trdfico de drogas,
a fim de fornecer subsidios para a superagdo da Iégica repressiva e
discriminatdria."

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Mulheres encarceradas;
Drogas;
Pesquisa.

Projeto de Pesquisa Doutorado

RESUMO

O presente trabalho aborda a importéncia do/a profissional de
Servigo Social para a efetivagdo do principio da integralidade,
preconizado na ConstituigGo de 1988 com a criagéo do Sistema
Unico de Saude, na atengdo ds pessoas que fazem uso/abuso e/ou
sdo dependentes de dlcool, crack e outras drogas. Busca fazer um
resgate histérico das conquistas no dmbito da saude que
favoreceram a construgdo do olhar ampliado sobre o processo
saude-doenga, que permitiu enxergar a ateng¢do integral como
caminho para o cuidado satisfatério aos sujeitos adoecidos,
entendendo a dependéncia de substdncias psicoativas como
produto de uma sociedade desigual.

"Este trabalho objetiva discorrer sobre o papel do profissional de
Servigco Social para a efetivacdo de uma politica de atengdo integral
a usudrios de crack, dlcool e outras drogas, se baseando nos
documentos institucionais relacionados as politicas publicas
brasileiras para a populagéo em questdo, nos escritos académicos
sobre as problemdticas relacionadas a este uso e na literatura
especifica sobre o fazer do assistente social."
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TiTULO

Juventude rural e o uso das
drogas: uma andlise das
politicas publicas no Brasil.

TiTULO

Porta de entrada ou de
saida? reflexdbes sobre a
judicializacao do
atendimento as mulheres
gestantes usudrias de drogas

TiTULO

Consenso pratico efou
dissenso tedrico? Um estudo
de caso sobre a
intersetorialidade na area de

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
Revisdo tedrica
pratica profissional politica de
drogas

Servigo Social; Drogas;
Integralidade;
Pratica Profissional.

RESUMO

Esse artigo apresenta uma reflexdo tedrica acerca do crescente uso
de drogas entre os jovens que vivem em Assentamentos rurais,
ressaltando a importéncia da construgdo de politicas publicas para
estes sujeitos considerando suas especificidades regionais,
culturais, ambientais e socioeconémicas. Um tema emergente que
requer um maior aprofundamento tedrico por parte do Servigo
Social.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

Juventude rural; Drogas;
Politicas publicas;
Servigo Social;

Revisdo tedrica
pratica profissional
Politica de drogas

RESUMO

O presente trabalho busca apresentar algumas reflexdes, ainda
“embriondrias”, a partir da participa¢gdo em grupos de discusséo
sobre a construgdo de redes de apoio e atengdo a mulheres e das
adolescentes gestantes usudrias de drogas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Maternidade
Hospital
Saude

Drogadicao; Drogadicdo
materna; judicializagao; Saude
reprodutiva;

Crack na gestacao.

RESUMO

O objetivo foi identificar representagbes sociais sobre a
intersetorialidade na drea de drogas em um municipio brasileiro,
sendo utilizada metodologia qualitativa e realizadas 8 entrevistas
com gestores e 2 grupos focais com a equipe técnica. Os resultados
apontam que ha dificuldades de estabelecer protocolos e muitos
profissionais desconhecem a fungdo de cada politica publica.

"esta pesquisa foi realizada com o objetivo geral de identificar as
concepgoes dos profissionais da saude e da assisténcia social sobre
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drogas de um municipio do

Estado /RJ

TiTULO

O crack em Miracema/RJ:
intervengbes e o territério
do trafico de drogas

Rll

INSTITUICAO

Pesquisa de campo com
profissionais A.S na Saude e
Assisténcia Social

INSTITUICAO

CAPS

a intersetorialidade na drea de drogas no municipio de Resende -

PALAVRAS-CHAVE

Intersetorialidade; Drogas;
Usuarios e Politicas Publicas.

RESUMO

Este artigo é decorrente de uma pesquisa no CAPS de Miracema,
municipio da regiGo Noroeste do Estado do Rio de Janeiro-Brasil,
cujo objetivo é identificar os territdrios do trdfico de drogas no
municipio de Miracema/ RJ, e, consequentemente, analisar a
expansdo do crack. E uma pesquisa qualitativa, com o viés de estudo
de caso, de natureza empiricoanalitica, baseada em dados de
ocorréncias encontrados nos prontudrios de tais usudrios do Centro
de Atencdo Psicossocial de Miracema.

PALAVRAS-CHAVE

Crack; Politicas Sociais;
Desigualdade;
Pobreza.
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ANEXO B - Quadro 2: Artigos publicados no CBAS 2019

TiTULO

Saide mental e drogas:
narrativas de mulheres em
um CAPS-AD em Joao Pessoa
(PB)

TiTULO

O trifico de drogas na
dindmica capitalista: uma
introdugao ao debate

TiTULO

Drogas e Servigo Social: a
complexidade da atuagao
profissional entre o
proibicionismo e a garantia
de direitos

RESUMO

O estudo teve por objetivo contribuir com a discussGo em torno da
relagdo entre género, drogas e saude mental. Foi resultado de uma
pesquisa realizada no Centro de Atengdo Psicossocial dlcool e outras
drogas. Utilizamos como metodologia a historia oral a partir das
narrativas de trés mulheres, que apontaram a complexidade do uso
abusivo de drogas a partir de suas vivéncias.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

CAPS-AD Saude Mental; Género; Drogas.

RESUMO

Este artigo objetiva apresentar, de forma introdutdria, a relacdo do
trdfico de drogas com o capitalismo. Esta é uma pesquisa
bibliogrdfica e documental e constitui parte da disserta¢Go de
mestrado em andamento. As conclusées sdo preliminares, mas nos
permitem apontar que o narcotrdfico é funcional ao modo de
produgdo capitalista, gerando lucro e emprego aos segmentos da
superpopulagdo relativa.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Andlise documental
bibliografica

Trafico de drogas;
Superpopulagdo relativa;
Capitalismo.

RESUMO

O presente artigo visa buscar uma reflexdo sobre a atuagéo
profissional do assistente social perante a Politica Nacional Sobre
Drogas, evidenciando, a prevengdo e a garantia de direitos no limiar
entre a guerra as drogas e o complexo processo de estigmatizacdo
dos usudrios de psicoativos. Trata-se de um revisdo bibliogrdfica de
literatura com os autores que s@o referéncias para a temdtica.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Revisdo tedrica
pratica profissional politica de
drogas

Servigo Social; Politica Nacional
Sobre Drogas; Proibicionismo.




198

TiTULO

A descriminalizagdo das
drogas no Brasil: e o olhar do
Servigo Social.

TiTULO

A Politica de Alcool e Drogas
no Brasil e a inser¢ao do
Servigo Social:
apontamentos a partir da
experiéncia de  Estagio
Curricular Obrigatério em
Servico Social

TITULO
Saude mental, alcool e
outras drogas: politica

RESUMO

Contextualizar o uso de drogas na atualidade, é resgatar a
historicidade de seu manuseio desde a antiguidade até o presente
momento, percebendo as transformagdes ocorridas no seu uso ao
longo do tempo. O presente trabalho de revisdo bibliogrdfica faz um
breve estudo desde seu uso pelas civilizagbes antigas as grandes
navegagdes, nas quais propiciaram sua comercializagéo, abordando
0 processo de criminalizagdo do uso dessas substdncias, nas
condigdes socio-historicas de algumas minorias e da criminalizagéGo
dos usudrios, das politicas voltadas a diminuicdo de danos e a visGo
do assistente social na atualidade brasileira diante da
criminalizagdo do usudrio de drogas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Andlise documental
bibliografica

Drogas; Criminalizagdo; Servico
Social.

RESUMO

Este artigo tem como objetivo discutir sobre as reflexdes
empreendidas no estdgio curricular obrigatdrio em Servigo Social da
Faculdade Tecnoldgica de Alagoas, na Fundagdo Jodo Paulo Il —
CASA DOM BOSCO, realizado no periodo de 2017-2018, debatendo
sobre a Politica de Alcool e Drogas no Brasil, o Servigo Social e seus
usudrios. Ressaltamos a importéncia da temdtica para a atuagéo do
assistente social, bem como sua relagdo com as demais politicas
publicas, na medida em que conhecer a politica publica de atuagéo
profissional  constitui-se como estratégia de intervencdo,
enfretamento e prevengdo para com os usudrios dos servigos.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Politica de Alcool e Drogas;
Politicas Publicas; Servico
Social; Usuarios.

Relato de experiéncia de
estagio - ONG

RESUMO

Este artigo tem o intuito de problematizar a politica de saude
mental, dlcool e outras drogas diante de um retrocesso ético-
politico no que concerne as respostas governamentais aos usudrios
de drogas no Brasil. Para tanto, contextualizo o histdrico da loucura
brasileira, desde o enclausuramento, reforma psiquidtrica e
retrocessos atuais. O debate do proibicionismo as drogas, a questdo
social e os rebatimentos de forma direta na criminalizagdo da
pobreza.
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proibicionista e
social

questao

TiTULO

As drogas licitas e/ou ilicitas
como um anestésico para as
“dores da alma” em virtude
das expressdes da questdo
social na
contemporaneidade

TiTULO

Trafico de drogas e o
crescente  aprisionamento
de mulheres no Brasil

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Sauide mental; Alcool e outras
Drogas; Proibicionismo;
Questao Social.

Andlise documental
bibliografica

RESUMO

O presente artigo tem como interesse elucidar a respeito do
consumo de substdncias psicoativas, buscando compreender quais
as motivagbes para os sujeitos a utilizarem, os efeitos no
comportamento e atividade psicoldgica, e por fim, o trabalho da(o)
Assistente Social com sujeitos em situac¢do de dependéncia. Foi
relatado que os entrevistados possuem como foco a fuga da
realidade ao utilizarem drogas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Assistente Social; Drogas;
Influéncia; Questao Social;
Substancias psicoativas.

Pesquisa de campo com
pessoas usudrias de drogas

RESUMO

O presente trabalho busca analisar o crescente aprisionamento de
mulheres no Brasil por envolvimento com o trdfico de drogas.
Considerando-se para este estudo, que os fenémenos estudados se
encontram circunscritos sob a égide do ordenamento hegeménico
do Estado capitalista-monopolista, o objeto de estudo deste
trabalho visa identificar no fenémeno de crescimento da populagdo
carcerdria feminina brasileira, elementos que contribuam para o
desvelamento dos condicionantes internos e externos aos
individuos, com base em seu perfil socioeconémico, e que por sua
vez, circunscrevem-se como elementos tipologicamente
evidenciados no perfil das mulheres presas por envolvimento com o
trdfico de drogas no Brasil na cena contemporédnea, com todas as
suas nuangas.

"Na realizagbo deste estudo, utilizou-se como fonte de dados o
relatério do sistema de informagdes estatisticas do sistema
penitencidrio brasileiro (INFOPEN) de 2016. O trabalho foi dividido
em 5 partes, a primeira introdu¢do; a segunda parte uma andlise
sobre o trdfico de drogas na sociedade contempordnea; na terceira
parte registra-se o perfil socioeconémico da populagdo carcerdria
no Brasil a partir de dados do Infopen (2016); na quarta parte, as
consideragdes finais do estudo."

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
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TiTULO

Pacote anticrime e "nova"
lei de drogas: fascistizacdo
neoliberal e gestio dos
indesejaveis

TiTULO

O trabalho do/a assistente
social com usuarios de alcool
e drogas no CAPS-AD

TiTULO

Sistema Prisional
Area sociojuridica

Capitalismo; Estado; Mulheres;
Questao Social; Tréfico de
Drogas.

RESUMO

As elaboragdes presentes neste relato sdo resultantes da minha
pesquisa de Tese de Doutorado, que tratou sobre Drogas, questdo
social e Servico Social, atualizadas pelas reflexées sobre a
conjuntura nacional, especificamente, as recentes medidas
tomadas pelo governo Bolsonaro, a saber: o Pacote Anticrime e a
Lei N2 13.840, de 5 de junho de 2019, que institui a Nova Politica
Nacional sobre Drogas. A andlise dos documentos teve como
mirante a alianga estratégica entre a critica da economia politica e
da criminologia critica.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Mercantilizagdo; Punicdo
Seletiva; Genocidio.

Pesquisa Tese Doutorado

RESUMO

O estudo tem o objetivo de analisar o trabalho do/a Assistente
Social com wusudrios de dlcool e drogas no CAPS Ad,
contextualizando a saude no Brasil, sobretudo, a Politica de Saude
Mental e o trabalho do/a Assistente Social na Satde Mental. Aborda
sobre o trabalho do/a Assistente Social imbuido do processo tedrico
e metodoldgico, e sua materializa¢do no cotidiano, no contexto da
reabilitacdo de pessoas dependentes de dlcool e drogas que muitas
vezes se encontram em situag@o de vulnerabilidade, evidenciando
as expressées da Questdo Social que envolve esta problemdtica.
Trata-se de um estudo bibliogrdfico pautado em teorias e
legislagbes a cerca do tema. O estudo evidencia uma discussd@o em
torno do trabalho do/a assistente social no CAPS Ad ressaltando a
importdncia deste novo lécus de trabalho do/a Assistente Social,
contribuindo com eficiéncia no tratamento dos usudrios, por meio
de agdes interventivas para a reabilitagdo e socializagdo dos
mesmos, conjuntamente com seus familiares.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

CAPS-AD Assistente Social; Trabalho;
CAPS - ad, Questdo Social;

Dependéncia Quimica.

RESUMO
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Acolhimento de usuarios de
drogas em Unidades Basicas
de Saude

TiTULO

trafico de
violéncia
desafios
para o

Juventudes,
drogas e
estrutural: os
contemporaneos
Servico Social

TiTULO

O acolhimento as pessoas que usam drogas deve ser realizado a
partir de ag¢des descentralizadas e territorializadas, visando a
ampliagdo do acesso e o fortalecimento da reabilitagdo psicossocial.
A Unidade Bdsica de Saude (UBS), enquanto integrante da rede de
cuidados e porta de entrada preferencial da rede assistencial, deve
promover ag¢bes aos usudrios de drogas, suas familias e
comunidade, visando superar o modelo biomédico, a partir da
clinica ampliada e da reestruturag¢do da prdtica profissional.

"Objetivou-se identificar de que forma o acolhimento de usudrios de
drogas é realizado em UBS."

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

UBS Drogas; Acolhimento; Atencdo

Basica.

RESUMO

Com o avango da ofensiva neoconservadora, que tem repercutido
no agravamento da violéncia estrutural em seus planos econémico
e ideoldgico, busca-se refletir os novos desafios postos a categoria
de assistentes sociais frente a violagbio dos direitos sociais das
juventudes. O artigo parte de pesquisa realizada com jovens-
adolescentes, privados de liberdade por envolvimento com o trdfico
de drogas.

"O presente artigo é resultado de uma pesquisa realizada com
jovens-adolescentes privados de liberdade por trdfico de drogas, na
qual buscou-se analisar o impacto da violéncia estrutural e o acesso
aos direitos na trajetdria de vida de jovens envolvidos com o trdfico
de drogas e privados de liberdade, a fim de contribuir com a
formulagdo de politicas publicas voltadas a esse segmento da
populagdo. Desse modo, entrevistou-se dez jovensadolescentes por
meio da técnica de histéria oral (LATIF, 2007), que estavam na
Fundag¢do de Atendimento Socioeducativo do Rio Grande do Sul
(FASE/RS), no periodo entre 2018 a 2019. Atualmente a pesquisa se
encontra na fase de andlise dos dados, por meio da andlise de
conteudo (BARDIN, 1997)".

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Sistema sociojuridico
Unidade de Atendimento
Socioeducativo

Juventudes; Trafico de Drogas;
Violéncia Estrutural; Violagdo
de Direitos; Servico Social.

RESUMO
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(0] envelhecimento da
populagdo brasileira e os
novos papéis dos idosos no
cuidado aos membros da
familia usuarios de drogas

TiTULO

A dependéncia quimica e a
atuagdo do (a) assistente
social nos CAPS-AD — Centro

de Atengdao Psicossocial
Alcool e Drogas

TiTULO
Da liberdade a medida

socioeducativa: a trajetoria
dos adolescentes em
restricdo de liberdade pelo
artigo 33 analogo ao trafico
de drogas em duas Unidades

de Atendimento
Socioeducativo no norte
fluminense

TiTULO

O estudo a seguir, origindrio de uma pesquisa intitulada “O impacto
das drogas na familia do idoso provedor e familiar de referéncia na
rede de atendimento ao usudrio de drogas (CNPq)”, aborda o
processo de envelhecimento e os impactos sociais no Pais, bem
como traz a discussdo dos novos papéis assumidos pelos idosos na
sociedade.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Envelhecimento; Uso de
Drogas; Idoso Cuidador; Rede
de Atengdo Psicossocial.

Pesquisa/entrevista
Rede de Atencgao Psicossocial

RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo conceituar uso e dependéncia
quimica e compreender a atuag¢do do assistente social como
integrante da equipe multiprofissional nos equipamentos publicos e
organizagbes ndo governamentais, na perspectiva da redug¢do de
danos.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

CAPS-AD Drogas; Redugao de Danos;

Dependéncia quimica; CAPS.

RESUMO

O artigo objetiva identificar os fatores que influenciam os
adolescentes a prdtica do ato infracional andlogo ao trdfico de
drogas. Metodologicamente, recorreu-se a pesquisa bibliogrdfica,
documental e de campo. Os resultados indicam que os adolescentes
que praticaram ato infracional buscaram acessar bens materiais e
agjudar suas familias diante de suas precdrias condigbes
socioeconémicas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Medida socioeducativa;
Adolescentes em conflito com a
lei; Ato infracional; Estatuto da

Crianga e do Adolescente

Relato de experiéncia de
estagio -
Unidades de Atendimento
Socioeducativo

RESUMO
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Uma aproximagao ao debate
sobre espago urbano e a
questao das drogas

TiTULO

Drogas: uma andlise sobre o
consumo de drogas pela
6tica dos discentes do curso
de Servigo Social/UFRB

TiTULO

a

Da prisdao a Prestacdao de
Servico a Comunidade:
estudo sobre as condigcdes
de vida dos usuarios e
traficantes de drogas em
uma capital

Objetiva discutir o espago urbano e as consequéncias no viver em
cidades para os sujeitos que sdo cotidianamente segregados,
sobretudo os que fazem uso de drogas de forma “problemdtica”.
Trata-se de uma incursdo histérica no fenémeno urbano, na
concepgdo de cidades e, consequentemente, na mudancga de seu
papel ao longo das transformagées histéricas. Situa a questdo das
drogas no contexto das cidades, a partir da ideia de que a
industrializagéo é o que dd sentido e finalidade a urbanizagéo, com
suas contradigdes, conflitos e enfrentamentos.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Espaco Urbano; Cidade;
Urbanizagao; Drogas

Andlise documental
bibliografica

RESUMO

Este artigo é fruto de uma pesquisa, que tem como objetivo analisar
as percepgcbes sobre o uso de drogas entre os discentes do
CAHL/UFRB. Os discentes foram convidados a responder um
questiondrio que avalia o consumo e percepgdo sobre o uso de
drogas. As respostas tiveram um equilibrio, porém, através das
justificativas, percebeu-se desconhecimento sobre as categorias
legalizagdo e descriminalizagdo.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Drogas; Estudantes de Servigo
Social; Percepgdes sobre uso de
drogas.

Pesquisa de campo em IES

RESUMO

Este artigo apresenta os resultados da pesquisa com homens e
mulheres que cumpriam pena ou medida alternativa em uma
capital brasileira. Os dados sobre as condigées de vida como acesso
a educagdo, condi¢bes de trabalho e moradia apontam para uma
dupla seletividade: a primeira é de quem ¢é atingido pela
criminalizagdo das drogas e a segunda de quem é escolhido para
pagar sua pena em liberdade mediante prestacdo de servico a
comunidade.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Drogas; Estado Penal;
Criminaliza¢do da pobreza;
CondigGes de vida.

Sistema juridico
Vara de Penas e Medidas
Alternativas
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TiTULO

Os direitos humanos na
matriz ética das politicas
sobre drogas: a resisténcia
frente aos desmontes na
rede de aten¢ao a saude
mental

TiTULO

Juvenicidio materializado no
racismo e na guerra as

drogas: reflexdes
pertinentes ao Servico
Social

TITULO

RESUMO

A Politica Nacional sobre Drogas é campo de disputa de diferentes
perspectivas tedricas. Emerge no contexto contempordneo o debate
da internagdo compulsoria e com a nova roupagem das
comunidades terapéuticas. Com andlises a partir da teoria social
critica, apontam os direitos humanos como norteadores da politica
sobre drogas na resisténcia aos desmontes que se apresentam na
conjuntura atual.

"Esse artigo busca discorrer sobre a construgdo da rede e os desafios
para que sejam mantidos os direitos dos sujeitos que desenvolvem
o uso prejudicial de drogas, compreendendo o assistente social
como profissional pertencente a essa rede e aliado por seu projeto
ético e politico na luta pela garantia de acesso aos direitos dessa
populagdo, contra o desmonte que tem ameagado essa drea."

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politicas de Drogas

Uso de Drogas; Direitos
Humanos; Saude Mental;
Politicas Publicas.

RESUMO

Mecanismos racistas historicamente construidos no Brasil somados
a adesdo da politica proibicionista dos EUA determinam o controle
da juventude negra e pobre. No terreno do Estado Neoliberal de
cunho penal, a simbiose entre racismo, Guerra as Drogas,
encarceramento em massa consolida o juvenicidio no Brasil,
fenébmenos que se intercruzam com o Servico Social em diferentes
esferas.

"processo investigativo vinculado ao pds-doutoramento no
Programa de Pds-Graduagdo em Servigo Social da Escola de Servigo
Social da UFRJ."

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politicas de Drogas
Pés Doutorado

Proibicionismo; Guerra as
Drogas; Encarceramento em
massa; Juvenicidio; Racismo.

RESUMO
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O proibicionismo e os

movimentos sociais de
resisténcia

TiTULO
Movimentos sociais

antiproibicionistas: entre a
institucionalizagdgo e a
resisténcia no
enfrentamento ao
proibicionismo

TiTULO

O programa de redugdo de
danos do CAPS-AD - Dr. Ari

No Brasil a Politica Nacional sobre Drogas foi construida a partir de
um viés proibicionista e higienista, no que tange os sujeitos que
fazem uso de drogas, servindo como respaldo para o processo de
criminalizagdo da pobreza no Brasil. Esta pesquisa investiga as
formas de organizagdo dos movimentos sociais antiproibicionistas
no Brasil e seus posicionamentos referentes a Lei n® 11.343/2006.
"o objetivo desta pesquisa se baseia em conhecer as agdes dos
coletivos antiproibicionistas, principalmente a partir da reviséo da
Politica de Drogas de 2006, a partir da andlise do perfil dos coletivos,
as pautas e as bandeiras de luta e da reflexdo sobre as estratégias
de enfrentamento dos ativistas que compreendem, a partir de
olhares diversos, o fracasso do atual modelo de proibicdo e
repressdo do consumo de drogas ilicitas, para assim compreender o
desenvolvimento da comunicagdo desses coletivos com a
sociedade.”

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politicas de Drogas
Pesquisa com coletivos
antiproibicionistas

Antiproibicionismo; Politica de
Drogas; Criminalizagdo da
pobreza; Movimentos sociais.

RESUMO

O presente artigo relata sobre a questéo das drogas e do
proibicionismo e como os movimentos sociais antiproibicionistas,
com énfase ao movimento de reducgdo de danos, tém se articulado
atualmente no contexto brasileiro. O objetivo é refletir sobre as
resisténcias frente ao viés proibicionista de “guerra as drogas”.
Constata-se uma conjuntura desfavordvel para os movimentos
sociais, bem como para as politicas sociais. Palavras-chave: Drogas,
Proibicionismo e Movimentos Sociais.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politicas de Drogas

Drogas; Proibicionismo;
Movimentos Sociais.

RESUMO

O presente artigo busca promover uma discussd@o a respeito do
papel dos profissionais de Servigo Social na politica de redugdo de
danos, além compreender a importdncia desta ultima na sociedade.
Dessa forma, foca-se em contribuir no debate do fazer profissional
do Assistente Social na intervengdo dessa realidade concreta. Este
trabalho possibilita um olhar diferenciado para a Politica de
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Viana, de Campos dos
Goytacazes e o Servigo Social

TiTULO

Os usudrios de substancias
psicoativas e o pedido de
curatela: desafios para o
trabalho do/a assistente
social na Divisdao de Servigo
Social e Psicologia no
Tribunal de Justica do
Maranhao

Redugdo de Danos no CAPS AD e aponta também desafios que
precisam ser enfrentados.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

CAPS-AD Servigo Social; Redugdo de
Danos; CAPS-AD; Saude, Politica

Publica.

RESUMO

O presente artigo apresenta reflexées acerca dos usudrios de
substdncias psicoativas e os pedidos de curatela a partir da
experiéncia profissional do assistente social na DivisGo de Servigo
Social e Psicologia do Férum de Sdo Luis, apontando os desafios
postos na atualidade para a garantia da autonomia e o respeito a
dignidade da pessoa humana.

"Pretende-se neste artigo uma reflexéo acerca o trabalho do/a
assistente social nos processos de curatela dos usudrios de
substdncia psicoativas, com destaque para o crack, ao realizar o
estudo social a partir da solicitagdo da autoridade judicidria, com
vistas a subsidiar as decis6es dos processos judiciais corridos na
Vara de Interdicdo, Sucessdo e Alvards da Comarca de Sdo
Luis/MA."

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Usudrios de substancias
psicoativas; Curatela; Trabalho
do/a Assistente Social.

Sistema juridico
Divisdo de Servigo Social e
Psicologia/Tribunal de Justica
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ANEXO C - Quadro 3: Artigos publicados no ENPESS 2016

TiTULO

Aten¢dao aos usuarios de
drogas: consideragoes sobre
o tratamento e internagao
compulsério

TiTULO

As Comunidades
Terapéuticas da regiao
metropolitana de Belém e o
posicionamento do CFESS
diante da terceirizagdao da
politica publica sobre drogas
no Brasil

TiTULO

RESUMO

O objetivo do presente trabalho é apresentar reflexbes sobre a
condugdo da politica de saude mental no tratamento dos usudrios
de droga, com énfase nos usudrios de crack e na atual medida de
“tratamento”: a internagdo compulsdria. Partindo da compreenséo
dos avangos legais no tratamento a usudrios de drogas, a partir
destes realizard uma andlise da internagdo compulsoria. Utilizou-se
como método a andlise da politica de aten¢do aos usudrios de
drogas, que parte da compreensGo do apresentado nos
documentos; somada a uma revisdo bibliogrdfica de leituras que
substancie a compreensdo do tema.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Atengdo aos
Usuérios de Alcool e Outras
Drogas

Politica; Droga; Internagao
Compulsoéria.

RESUMO

O presente artigo tem o objetivo de fazer uma reflexdo acerca da
atual e complexa conjuntura da Politica sobre Drogas e, mais
especificamente, no rebatimento desta nas comunidades
terapéuticas (CTs) da Regido Metropolitana de Belém (RMB), além
de levantar o posicionamento do Conselho Federal de Servico Social
(CFESS) em mengdo as adequagdes das comunidades terapéuticas
ressaltando os efeitos da politica neoliberal em detrimento da
diminuigdo do Estado e da responsabilizagdo de suas intervengbes
para o terceiro setor.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Politica Publica; Politica sobre
Drogas; Comunidades
Terapéuticas.

RESUMO
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Politicas publicas sobre
drogas no Brasil: da questao
de seguranca publica a

questdo de salde publica

TiTULO

O impacto da violéncia
estrutural e as politicas
publicas para jovens

envolvidos com o trafico de
drogas

TiTULO

Perspectivas de futuro e
acesso aos direitos sociais:
narrativas de meninos e
meninas que atuam como
“mulas” do trafico de drogas
na fronteira Brasil — Paraguai

O artigo tem por objetivo descrever e analisar o percurso das agbes
governamentais nas expressoes da questdo social envolvendo o uso
nocivo/arriscado de Substéncia Psicoativa - SPA na realidade
brasileira. Para tanto explicitou se alguns conceitos chaves bem
como a andlise historica com recurso a revisGo de literatura e
andlise documental a partir do proprio texto das politicas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Politicas Publicas; Saude
Publica; Seguranga Publica;
Substancias Psicoativas.

RESUMO

Apresentam-se, neste artigo, algumas reflexdes acerca do impacto
da violéncia estrutural para as juventudes, compreendida como
resultante da dindmica do capital e, além disso, denota sua relagéo
com os indices de encarceramento e mortalidade juvenil no Brasil.
O estudo, que vem sendo desenvolvido com jovens privados de
liberdade, visa compreender as suas trajetorias no trdfico de drogas
e o acesso as politicas publicas deste segmento populacional. Ao
propor a andlise dessa realidade, pretende-se contribuir com
subsidios tanto para reflexées tedricas no dmbito das ciéncias
sociais aplicadas, como na qualificagdo de politicas publicas
voltadas as juventudes.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Unidade de Atendimento
Socioeducativo

Juventudes; Trafico de Drogas;
Violéncia Estrutural; Politicas
Publicas.

RESUMO

No presente artigo refletimos acerca das narrativas sobre as
perspectivas de futuro e acesso aos direitos sociais de adolescentes
que atuavam (atuam) como “mulas” na rota de trdfico internacional
proveniente da fronteira Brasil — Paraguai. As falas sdo analisadas
a partir das categorias trabalho, ideologia e criminalizagdo da
pobreza. O debate em questdo é parte da tese de Doutorado
apresentada ao programa de Pds Graduagdo em Servigo Social da
UNESP-Franca, intitulada como “Trajetdérias de adolescentes
apreendidos como ‘mulas’ do transporte de drogas na regiGo da
fronteira (Parand) Brasil — Paraguai: exploragdo de forca de
trabalho e criminalizagéo da pobreza” (2012).

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
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TiTULO

Reforma  psiquidtrica e
intersetorialidade na gestao
da atenc¢do a usudrios com
necessidades decorrentes
do uso de alcool e outras
drogas

TITULO
Politicas publicas sobre
drogas no Brasil e a
realidade alagoana no

enfrentamento das drogas

TiTULO

Adolescéncia; Trafico de
drogas; Criminalizagdo da
pobreza; Direitos Sociais.

Pesquisa
Tese de Doutorado

RESUMO

O artigo objetiva problematizar a intersetorialidade que se faz
necessdria nas a¢des de atengdo em saude mental e de protegdo
social aos usudrios de drogas. Analisa as peculiaridades dos setores
Saude e Assisténcia Social no Brasil no contexto de ajuste estrutural
econbémico e sua determinagdo na focalizagéo das politicas sociais,
sob orientagdo das agéncias internacionais. A reforma psiquidtrica,
na diregdo do respeito dos direitos e inser¢do social dos que sofrem
psiquicamente é o pilar da discussdo. Discussdo tedrica de pesquisa
em desenvolvimento com financiamento do CNPq.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Reforma psiquiatrica;
Intersetorialidade;
Politica de Saude; Politica de
Assisténcia Social; Politica de
Alcool e outras Drogas.

CAPS, CRAS, CREAS

RESUMO

Este artigo é resultado de pesquisas realizadas no grupo de pesquisa
Sdude Mental e sociedade vinculado a faculdade de servigo social
da UFAL. Cujo o objeto de estudo se detém nas politicas sociais que
atuam sobre a temdtica das drogas, analisando as politicas publicas
no Brasil e em Alagoas, mostraremos a relagdo publico — privado
que se estabelece nas instituicdes que atendem usudrios de crack,
dlcool e outras drogas no estado de Alagoas, vimos que encontra-se
em consolidagdo uma relagdo publico - privado entre as instituicées
que atendem aos usudrios de crack, dlcool e outras drogas,
demonstrando- se que as politicas publicas sdo impactadas pelas
iniciativas privatistas do capital, caracterizando uma rede privada e

filantrépica.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Saude Mental; Politicas
Publicas; Drogas; Privatizacao.

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas - realidade
local

RESUMO
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Considerando serem imprescindiveis estudos sobre a dependéncia
por mulheres de substdncias psicoativas para que seja possivel a
construcdo de projetos terapéuticos que deem conta da
especificidade feminina, a pesquisa realizada, cujos resultados sGo
apresentados aqui sucintamente, teve como principal objetivo
detectar e analisar as peculiaridades da dependéncia quimica
feminina a partir das falas coletadas através de entrevistas
semiestruturadas e historias de vida junto a 12 mulheres
usuarias do Centrol de | gependentes quimicas em tratamento no Centro de Atengdo
Atengdo Psicossocial Alcool | psjcossocial Alcool e outras Drogas (CAPS ad), localizado na cidade
e outras Drogas (CAPS-AD) de Campina Grande — PB.

A experiéncia do uso de
drogas por mulheres

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Género; Centro de Atencdo

CAPS-AD Psicossocial Alcool e outras

Drogas (CAPS AD); Mulheres
drogaditas.

TiTULO RESUMO

Os prejuizos decorrentes do uso abusivo de dlcool e outras drogas
apresentam-se como uma questdo relevante no cendrio nacional e
internacional. A ampliagGo do debate sobre o uso de substdncias
psicoativas chama a ateng¢do para a necessidade de conhecer a
aproximagéo do Servico Social com o campo de dlcool e outras
drogas, sendo os seus prejuizos uma expressdo da questdo social. O
objetivo deste estudo é conhecer, por meio de uma revisdo de
literatura, como essa categoria tem problematizado sua vinculagdo
O Servigo Social no campo de | ;o este campo e destacar as principais reflexdes acerca desse

alcool e outras drogas assunto junto ao exercicio profissional.
INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
Analise documental Servico Social e Saude Mental;
bibliografica Servigo Social e Drogas; Servico
Politica de Drogas Social e prética profissional.
Pratica profissional

RESUMO
TiTULO




211

A andlise das politicas
publicas sobre drogas no
Brasil: estratégias de
intervengao do estado no

contexto atual e seus
desdobramentos na
sociedade

TiTULO

A fungdo social das drogas
no capitalismo
contemporaneo: enquanto
mercadoria e necessidade
humana

No Brasil, a discussGo sobre o consumo de drogas, de forma
sistematizada, iniciou-se em 1911 e estava atrelada as perspectivas
proibicionistas mundiais que criminalizavam e provocavam
segregacdo do usudrio. Este estudo buscou analisar as politicas
publicas e legislagdo sobre drogas no Brasil, nos dez ultimos anos, e
seus desdobramentos na sociedade. E um recorte de monografia
apresentada em 2013 para obtengdo do titulo de Especialista em
Politicas Publicas. Efetuou-se levantamento dos dispositivos
mencionados e, apds investigagdo documental e andlise das
principais diretrizes, realizou-se sintese historica das politicas
publicas sobre drogas no pais e reflexdo tedrica sobre seus
progressos e retrocessos.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Politicas Publicas
Drogas; Legislacdo.

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

RESUMO

Este estudo busca trazer para o centro da andlise a fung¢éo social das
drogas no capitalismo contempordneo, a partir da apreensdo que a
droga se enquadra em duas categorias fundamentais que serdo
aqui abordadas: enquanto uma necessidade humana e enquanto
mercadoria, explicitando a contraditoriedade da atual politica
publica brasileira sobre drogas. Para essa abordagem a
metodologia utilizada para andlise foi a pesquisa bibliogrdfica e a
andlise documental. Tendo como eixo norteador uma perspectiva
que valorize a primazia do Estado na esfera publica e a defesa
intransigente dos Direitos Humanos.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Andlise documental Drogas; Mercadoria,

bibliografica Necessidades Humanas;
Politica de Drogas Politicas Publicas sobre Drogas.
Pesquisa

Dissertacdo de Mestrado
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ANEXO D - Quadro 4: Artigos publicados no ENPESS 2018

TiTULO

Saude mental e drogas: o
avanco do conservadorismo
em tempos de golpe - o caso
das Comunidades
Terapéuticas

TiTULO

Juventude (s) da periferia:
vulnerabilidade e o trafico
de drogas

RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo tragar um breve histdrico da
Politica de Saude Mental no Brasil, buscando evidenciar seus
avangos e retrocessos e identificar os impactos do neoliberalismo e
do conservadorismo presentes no processo de incorporagdo das
Comunidades Terapéuticas na Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS),
tal como os reflexos de sua inclus@o e financiamento, especialmente
na regido da Baixada Fluminense, localizada no Estado do Rio de
Janeiro.

"o presente trabalho tem como objetivo analisar a trajetdria da
Politica de Saude Mental no pais, desde a década de 1970 até os
dias atuais, buscando refletir sobre a influéncia do neoliberalismo e
do conservadorismo e identificar os impactos da inclusdo das
Comunidades Terapéuticas na Rede de Atengdo Psicossocial, em
especial na Baixada Fluminense do Estado do Rio de Janeiro,
ressaltando a vinculagdo de um discurso manicomial e proibicionista
que tem ganhado forga nos ultimos anos e fortalecido a expanséo
dessas instituicées."

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Saude Mental; Drogas;
Comunidades Terapéuticas.

RESUMO

O trabalho propde analisar a situa¢do de vulnerabilidade e que
permeiam as juventudes de periferias e a sua inser¢@o ao trdfico de
drogas. Na metodologia trata-se de pesquisa bibliogrdfica
desenvolvendo a técnica de revisGo literdria. Nos resultados
verificou-se que as juventudes experimentam a situagdo de
vulnerabilidade tais como: a falta de perspectiva de trabalho,
evasdo escolar, pouco acesso as redes socioassistenciais, violéncia,
etc. presentes nestas comunidades. Assim, observou-se a nega¢do
dos direitos sociais das juventudes da periferia, a precarizagdo das
Politicas publicas nesse processo.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Juventudes; Vulnerabilidade;
Trafico de drogas.
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TiTULO

O trabalho do assistente
social na Redug¢ao de Danos
em relagdo aos usuarios de
alcool e outras drogas

TiTULO

A politica de Guerra as
Drogas e o encarceramento
no Brasil: trabalhadores do
trafico

TiTULO

RESUMO

Este estudo versa sobre a atuagdo do assistente social na redugdo
de danos em relagdo aos usudrios de dlcool e outras drogas,
buscando analisar como esta categoria profissional vem discutindo
a questdo do uso de drogas na sociedade e como se dd sua prdtica
profissional na perspectiva da redugéo de danos, tendo como base
as produgdes cientificas da drea. Sdo discutidos aspectos das suas
dimensbes tedrico-metodoldgica, ético-politica e técnico-
operacional que embasam o trabalho profissional e o vincula com
os principios e valores do Projeto Etico Politico do Servigo Social.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas
Pratica Profissional

Drogas; Redug¢ao de Danos;
Assistente Social.

RESUMO

A presente pesquisa buscou compreender o impacto da politica de
guerra as drogas no encarceramento no pais, através do estudo das
origens da proibigcdo de psicoativos nos Estados Unidos da América,
enquanto estratégia para a manutengdo do capitalismo, expandida
a diversos paises do mundo, como o Brasil. Por meio da andlise
critica, identificaram-se as particularidades que constituem a
politica de drogas nacional e a conjuntura em que emergiu, bem
como o superencarceramento seletivo da populagdo pobre, negra,
indigena e periférica no Brasil, como produto da nova “Lei de
drogas”. Neste cendrio, também discutiremos a inser¢do dos
chamados traficantes, enquanto trabalhadores.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas
Trabalho de Conclusdo de Curso

Proibicionismo;
Encarceramento; Lei de Drogas;
Politica de Drogas.

RESUMO

Fundamentado no materialismo historico-dialético, discorre-se,
neste artigo, sob a luz da politica de saude, em especial a satde
mental, acerca da avalia¢gdo da Rede de Aten¢do Psicossocial no
estado do Rio Grande do Sul, com andlises das politicas nessa drea,
dialogando com as avaliag¢ées feitas por usudrios de drogas e seus
familiares, gestores e trabalhadores dos servigos dessa rede. Busca-
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A politica sobre drogas e a
Rede de Atengao
Psicossocial no Rio Grande
do Sul

TiTULO

As drogas na familia que tem
o idoso como provedor e
familiar de referéncia na
rede

TiTULO

Entre o avango do Estado
Penal e a redugdo do Estado

Social: o impacto da
violéncia estrutural e do
trafico de drogas nas

trajetérias das juventudes
com precario acesso as
politicas publicas

se trazer contribuicbes com vistas a qualificagGo das politicas em
dire¢Go a efetivagdo da atengdo integral aos sujeitos que dela
necessitam, frente aos desafios de um contexto de mercantilizagGo
dos direitos sociais.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Andlise documental
bibliografica
Politica de Drogas
Projeto Interinstitucional e
Interdisciplinar

Uso de Drogas; Politicas
Publicas; Saude Mental; Rede
de Atencgdo Psicossocial.

RESUMO

Este artigo traz a discussdo as repercussées das drogas nas familias,
que sofrem os impactos sociais, emocionais e econémicos do uso
abusivo dessas substdncias por um ou mais de seus membros.
Destaca as familias em que o idoso é o provedor e familiar de
referéncia na rede de ateng¢éo aos usudrios, desvelando suas
proprias caréncias de suporte social para a tarefa de cuidador e
mantenedor. Reafirma o papel do Estado na condugdo das politicas
de protegdo social, apontando para a necessdria qualificagdo da
rede de atengdo aos usudrios de drogas e suas familias, ampliando
os investimentos na drea.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Drogas; Familia; Idoso;
Envelhecimento; Rede de
Atencdo Psicossocial.

RESUMO

As juventudes tém sido impactadas pelo avango do Estado Penal e
redugdo do Estado Social, desencadeado pela crise contempordnea
de acumulagdo do capital, culminando no processo de
criminalizacdo da pobreza. E crescente o encarceramento e a
mortalidade juvenil, enquanto essa mesma juventude é apontada
como responsdvel pela violéncia urbana. Com fundamentagéo
materialista histdrico-dialética, trazem-se andlises a partir da
trajetoria de vida de jovens envolvidos com o trdfico de drogas, para
identificar o seu acesso aos direitos sociais e suas vivéncias até a
privagcdo de liberdade. Pretende-se contribuir com subsidios para a
qualificacdo das politicas publicas para esse segmento social.
|
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TiTULO

Os novos espagos socio
ocupacionais do Servigo
Social na area de drogas: um
estudo exploratério no
municipio do Rio de Janeiro

TiTULO

Politicas Nacional de Drogas:
um objeto de intervengao ao
Servigo Social brasileiro

Juventudes; Estado Penal;
Trafico de Drogas; Politicas
Publicas.

Unidade de Atendimento
Socioeducativo

RESUMO

Esse texto tem como objetivo investigar o trabalho dos assistentes
sociais nos recentes servicos da rede de saude mental do Rio de
Janeiro, a saber, Consultérios na Rua (CNAR), Nicleos de Apoio a
Satde da Familia (NASF) e Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS ad
Il e lll). Os resultados apontam que o Servigco Social é uma profisséo
requisitada nesses novos espagos socio ocupacionais; as demandas
perpassam a compreensdo sobre as expressoes da “Questdo Social”
para contribuir com a garantia de direitos e cidadania desses
usudrios, bem como discutir e defender a Idgica da redugdo de
danos com usudrios e equipes.
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Consultdrios na Rua (CNAR),
Nucleos de Apoio a Saude da
Familia (NASF) e Centros de
Atencdo Psicossocial (CAPS ad Il
e lll).

Politica Social; Saude Mental;

Trabalho coletivo em saude;

Processo de Trabalho; Servico
Social.

RESUMO

Este artigo tem por objetivo apresentar como se construiu
historicamente a politica sobre drogas no Brasil, seu
desenvolvimento e manuten¢do em meio aos avangos neoliberais.
Demonstrar como tais agbes estdo em desencontro com as
propostas da luta antimanicomial estabelecida no Brasil e de uma
politica baseada em um tratamento de redugdo de danos.
Destacamos que a politica de drogas, na perspectiva
antimanicomial, ndo estd restrita a ser apenas uma politica publica,
mas existe uma proposta de transformag¢do vinculada a um projeto
societdrio, assim apontaremos os desafios que sdo postos ao Servico
Social brasileiro. O presente texto com base em uma reflexdo tedrica
pautada no materialismo histdrico dialético destacard também a
liberdade, a emancipagdo e a defesa dos direitos humanos como
pontos convergentes que sinalizam néo sé para a transformagéo de
prdticas, mas também para que seja possivel a construgcdo de uma
nova ordem societdria que ndo tenha qualquer discriminagdo,
opressdo e exploragdo e supere a propriedade privada dos meios de
producgdo.
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TiTULO

Reflexdes sobre a
criminalizagao das drogas a
partir da criminologia critica:
questoes tedricas para os
direitos humanos

TiTULO

O Servigo Social no Centro de
Atengao Psicossocial de
Alcool e Drogas - CAPS.AD
Renato Russo - Relato de
uma experiéncia

TiTULO

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Drogas; Luta Antimanicomial;
Politica Publica.

RESUMO

Este trabalho tem como objetivo abordar a temdtica das drogas a
partir de uma perspectiva critica que integre o debate da questdo
criminal e de saude publica. A partir de referenciais tedricos da
atengdo psicossocial, da estratégia de redugdo de danos e da
criminologia critica, o trabalho problematiza a atual politica de
guerra as drogas e a fung¢do dos processos de criminalizagéo na
sociedade capitalista.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Politica Social; Saude Mental;
Drogas; Criminologia Critica.

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

RESUMO

O assistente social vive dilemas contempordneos propiciados pelo
processo de reestruturagcdo do capital, cujos reflexos atingem o
Estado, a sociedade e o mundo do trabalho. Nesse cendrio,
observamos que a atuag¢do do Servigo Social no campo da saude
mental, é um campo vasto e as agbes da prdtica profissional, em sua
maioria tem acontecido com as familias. Sendo assim, pode-se dizer
que é de extrema relevdncia reconhecer a realidade do CAPS AD na
assisténcia dos usudrios de dlcool e drogas, assim como a atuagdo
do Servigo Social na construgéo de cuidado ampliado em conjunto
com as familias.

INSTITUICAO PALAVRAS-CHAVE
Servigo Social; pratica
CAPS-AD profissional; Saide Mental.

RESUMO

Na busca de contribuicbes para o entendimento da inser¢do do
Servigo Social em instituigdes que intervém sobre demandas sociais
decorrentes de problemdticas relacionadas a satde mental e/ou uso
de dlcool e outras drogas, discorremos sobre os desafios historicos
postos entre a relagdo do modelo hospitalocéntrico e as propostas
substitutivas, abertas e de base comunitdria que percorrem o
Servigo Social. Constatamos que a inser¢do do Servigo Social na
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O Servigo Social na politica
de saude mental e na
politica sobre drogas na
atualidade

TiTULO

“Questao das drogas” e o
Servico Social: um desafio
posto a profissdo

TiTULO

Alcool e outras drogas: os
conflitos vivenciados por
sujeitos em cumprimento de
pena restritiva de direitos -
do sentenciamento ao
acesso ao cuidado em saude

TiTULO

saude mental se dd ainda nos moldes do hospital psiquidtrico, mas
se alarga com a criagdo do modelo substitutivo. Contudo, observa-
se que hd uma escassez da produgdo cientifica nesta drea,
inversamente proporcional ao crescimento da presenga de
assistentes sociais em servicos de saude mental e/ou servicos
direcionados as pessoas que fazem uso de dlcool e outras drogas.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas

Saude Mental; Servigo Social;
Politica sobre drogas.

RESUMO

O artigo problematiza a “questdo das drogas” como uma das
expressbes da “questdo social” na sociedade brasileira em suas
multiplas determinacées. Para isso, trata da relagdo das drogas com
a “questdo social” e debate sobre a importdncia da economia
politica das drogas no capitalismo contempordneo. Nessa diregdo,
discute sobre os desafios colocados ao Servigo Social brasileiro para
construgdo de respostas profissionais consonantes ao projeto ético-
politico para seu enfrentamento.
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Analise documental
bibliografica
Politica de Drogas
Pratica Profissional

Drogas; Questdo Social;
Criminalizagdo da Pobreza.

RESUMO

O presente trabalho propée uma andlise acerca dos conflitos
vivenciados pelos sujeitos em cumprimento de Pena Restritiva de
Direitos e os entraves quanto ao acesso ao cuidado em saude
referente ao uso abusivo de dlcool e outras drogas na perspectiva
das agles intersetoriais.
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Politicas Publicas; Alcool e
outras Drogas;
Intersetorialidade.

Sistema juridico
Setor de Servigo Social

RESUMO
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O significado social dos usos
de drogas no Brasil: desafios
para o trabalho do Servico
Social

TiTULO

Mulheres e trafico de
drogas: do encarceramento
as penas e medidas
alternativas

Esse texto recupera o significado social dos usos de drogas no
Servigo Social. No cendrio recente, a partir de 2010, a
“epidemia do crack” atualizou o higienismo presente na
sociedade e na profissdo, atualizando prdticas punitivas no
dmbito das politicas sociais publicas regressivas e na onda
reaciondria que rebate no Servigo Social. O cardter alternativo
das escolhas de valor postas aos assistentes sociais desafia a
direcdo social da profissdo, sobretudo, quando analisamos a
institucionalizacdo das comunidades terapéuticas religiosas e
a afirmacgdo dos direitos aos individuos participantes dos
mercados das drogas — usudrios e trabalhadores do trdfico.

INSTITUIGAO PALAVRAS-CHAVE

Analise documental Servigo Social; Higienismo;

bibliografica Proibicionismo as Drogas;
Projeto de pesquisa Pés- Valores; Comunidades
Graduacgao Terapéuticas.

RESUMO

O presente ensaio buscard uma breve andlise sobre o envolvimento
de mulheres com o trdfico de drogas, fruto da pesquisa em
andamento para o trabalho de concluséo de curso em Servigo Social.
A pesquisa surgiu por conta do numero de mulheres cumprindo
Penas Alternativas na VEP — TJRJ por esta tipificagdo penal. Por isso,
serd importante abordar a contextualizag¢to da subjugagdo do sexo
feminino no modelo patriarcal e o encarceramento feminino na
questdo da Lei das Drogas (2006). Por fim, serd brevemente
relatado o processo de trabalho da equipe técnica (Servigo Social)
que atende essas mulheres ao cumprimento de Penas Alternativas.
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Mulheres; Trafico de Drogas;
Penas Alternativas.

Sistema juridico
VEP - Penas Alternativas
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