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RESUMO

No dia-a-dia nos deparamos com inuUmeras drogas, sendo na rua, em casa e até
mesmo nas escolas. As drogas fazem parte do cotidiano de diversas pessoas

propondo desde diversdo até uma eventual fuga de realidade.

A seguinte pesquisa tem por sua vez a finalidade de discutir o que é droga,
abordando seu aspecto histérico, efeitos, prevencdo e sua relacdo com a

criminalidade dentro do Pais.

Para comecarmos o tema, o minimo é entender desde logo a definicdo da palavra
droga, sua origem e suas reagbes no organismo. Por outro lado, ndo menos
importante, devemos observar a distincdo entre usuario e dependente, para

conseguirmos realizar uma analise do meio preventivo adotado pelo Estado.

Palavras-chave: Drogas; Usuarios; Estado; Crime Organizado; Prevencéo.



ABSTRACT

We are faced with numerous drugs in a day-to-day basis, on the street, at home and
even in schools. Drugs are part of everyday life for several individuals offering from

entertainment even to a possible reality escape.

The following research has the purpose of discussing what drugs are approaching its
historical aspects, effects, prevention and its relationship to crime in the country. To
begin the theme, the least to be done is to understand at once the definition of the
word drug, its origins and its reactions in the body. Last but not least we must
observe the distinction between users and dependents, so we can carry out an

analysis of the preventive measures adopted by the State.

Keywords: Drugs; Users; State; Organized Crime; Prevention.
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INTRODUCAO

Este trabalho tem por objetivo estudar a influéncia das drogas na criminalidade

atraves de estudos historicos, funcionais, e as leis vigentes.

De acordo com 0 que serd exposto na presente monografia, no que diz respeito a
drogas, a dependéncia tem se mostrado bastante preocupante, pois 0 percentual de
usuarios nao esta apenas aumentando drasticamente, mas esta, também,
ocasionando problemas na saude publica, como a pratica de crimes em favor da

droga.

A parte vital deste estudo é entender o que faz com que o sujeito se envolva com

entorpecentes e mostrar quédo falha esta sendo a politica e as leis proibicionistas.

A situacdo que se alastra nos sistemas carcerarios é de celas cheias de presos em
circunstancias degradantes que continuam em contato com as drogas, fugindo,
assim, da funcdo de ressocializar e mostrar novas oportunidades para o
desenvolvimento do individuo que praticou o crime. Desta forma, se vé necessario

buscar novas opc¢des para superarem este cenario e construir resultados eficazes.

Estudaremos ndo apenas os pontos polémicos das drogas, mas faremos, também,
comparacdes com os meios de solucao eficazes para combater e minimizar o mal
produzido pelo uso da substancia. Tais pontos encontram-se na lei de Drogas n°

11.343/06, assim como nos direitos fundamentais da Constituicdo Federal.

O presente trabalho tratara de temas relacionados diretamente com a questao droga

como agente da sociedade.



13

1. CONCEITO E HISTORICIDADE DA DROGA

1.1 CONCEITO DE DROGA

As drogas, tanto as ilicitas quanto as licitas, estdo presente no dia a dia do povo
brasileiro destruindo familias e consumindo vidas todos os dias. Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), “droga é qualquer substancia ndo produzida
pelo organismo que tem a propriedade de atuar sobre um ou mais de seus sistemas

produzindo alteragées em seu funcionamento?”.

Vale lembrar que as drogas aqui tratadas serdo aquelas consideradas ilicitas,

reguladas pela Lei 11.343, em seu artigo 1°, paragrafo anico, que diz:

Art.1° - Paragrafo Unico. Para fins desta Lei, consideram-se como drogas as
substancias ou os produtos capazes de causar, dependéncia, assim
especificados em lei ou relacionados em listas atualizadas periodicamente
pelo Poder Executivo da Unido (VADE MECUM SARAIVA, 2015, p.1841)

As drogas podem ser classificadas de acordo com a sua obtencdo, reacdo no
organismo e sua ilicitude. No que diz respeito a sua obtencao, as drogas podem ser
naturais, sintéticas ou semissintéticas. As primeiras, conhecidas desde a
antiguidade, sdo aquelas originadas de plantas, fungos ou qualquer outro tipo de

organismo vivoZ.

As drogas sintéticas, no entanto, sdo produzidas totalmente em laborat6rio, como
no caso das anfetaminas e do Ecstasy. Apesar de criadas artificialmente, possuem
efeitos gracas as suas semelhangcas com substancias sintetizadas em nosso
organismo. Em sua maioria, essas drogas sao criadas com a finalidade de imitar as

naturais, porém, com um custo de fabricacdo menor.

J4 as semissintéticas, embora produzidas em laboratério, sdo criadas a partir da

modificacdo de uma molécula obtida de um produto natural.

1 Conceito de droga disponivel no site do Ministério da Justica: http://www.justica.gov.br/sua-
protecao/politicas-sobre-drogas

2 No inicio do século XIX, com o desenvolvimento da quimica moderna, tornou-se possivel extrair e
purificar moléculas desses produtos naturais responsaveis por seus efeitos psicoativos, como, por
exemplo, a cocaina, presente nas folhas de coca.
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Quanto aos efeitos gerados sobre o comportamento e a percepcdo, as drogas
podem ser divididas em estimulantes, depressoras e perturbadoras do sistema

nervoso central.

As drogas estimulantes aceleram o organismo, diminuindo o sono, 0 apetite,
aumentando a adrenalina, a pressao sanguinea e a ansiedade, como é o caso
heroina. Ja as depressoras reduzem os estimulos cerebrais e deixam o individuo
sonolento, pois possuem efeito analgésico, diminuindo a funcdo dos neurbnios
envolvidos com o processamento da dor. Tais efeitos sdo alcancados com o

consumo do alcool e substancias inalantes.

Por dltimo, temos as perturbadoras, responsaveis por aumentar e/ou diminuir a
atividade do sistema nervoso central, distorcendo a maneira de como ele opera,
gerando efeitos menos quantificativos e mais qualitativo, causando delirios,

alucinacdes ou ilusbes, como acontece aos usuarios de LSD e maconha.

As drogas podem, também, ser divididas em legais, ilegais e controladas. As
substancias ou drogas ilegais sdo aquelas que cuja venda, distribuicdo e uso
recreativo sdo proibidos por tratados internacionais. Tais convencdes dividem em
quatro classes essas substancias. Ja as drogas legais, apesar de ndo ser alvo de
controle internacional, sé&o reguladas por lei que restringem suas vendas, consumo e
publicidade. Nessa categoria, por exemplo, estdo o tabaco e o alcool. Por fim, as
controladas dizem respeito aos remédios que podem causar dependéncia no uso

constante.

1.2. HISTORICIDADE DA DROGA

O contato com as drogas psicoativas é bem mais antigo do que se pensa. Por
exemplo, na pré-historia foi constatado, por arquedélogos e antropdlogos, o uso de

tais substancias.

Ha provas da utilizacédo, inclusive, de plantas estimulantes em rituais funerarios e em
cultos a deuses pelos sumeérios, que misturavam bebidas com opio. Essa civilizacéo
deixou em seus escritos uma receita de um tipo préprio de cerveja. Ha, também,
textos na Mesopotamia e na Siria, séculos antes de Cristo, com descricbes de

banquetes em que as bebidas alcodlicas eram consideradas indispensaveis. A mais
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antiga bebida fermentada que se tem conhecimento é um tipo de vinho chinés feito
com arroz cuspido e ervas por volta de 7.000 antes de Cristo.

Enquanto muitos povos antigos consideravam essas plantas como sagradas, e as
bebiam indiscriminadamente, os gregos foram os primeiros capazes a identificar o
fendbmeno da tolerancia. Ao entender que essas substancias ndo eram nem boas
nem mas, mas que o0 que determinava seus maleficios era a quantidade e a
frequéncia de seus usos, a relacdo que havia foi modificada, ndo somente quanto ao

contexto farmacéutico, mas também ao ambiente social, politico e religioso.

As religides mais antigas usavam drogas para produzir a embriaguez em busca de
uma experiéncia considerada mistica, enquanto o cristianismo, em seus textos,
retrata a importancia do vinho de uma forma mais simbdlica do que pratica,
apostando na Eucaristia como o0 apice do estado de espirito. O éxtase religioso

passou a ser proporcionado através da fé e ndo por agente exterior.

1.2.1. O tabaco

Na época das Grandes Navegacdes, na llha de San Salvador, ocorreu o primeiro
contato de navegantes com o tabaco.

Em narrativas, portugueses, espanhdis, ingleses e franceses descreviam os habitos
dos nativos da América que utilizavam a planta para fumar, amenizar a fome e

celebrar um contato com Deuses.

O tabaco foi introduzido na Europa em 1550 quando os navegantes levaram
algumas sementes para casa. Pouco tempo depois, a planta se popularizou com

uma velocidade sem precedentes.

Jean Nicot, embaixador francés conhecido por popularizar o tabaco, pediu ao
botanico portugués Damido de Goéis uma muda da planta para presentear sua rainha
Catarina de Medici. Nicot pretendia, também, fazer testes medicinais com a planta.
Em 1571, o médico botanico espanhol Nicola Monardes relacionou o tabaco como a

solucéo para, praticamente, todas as doencas da época.

Com uma popularizagdo monstruosa, a famosa “erva nicotina”, como era conhecida,
se alastrou por todos os cantos. O representante do Papa em Portugal enviou

algumas mudas de tabaco para o Sumo Pontifice, que mandou planta-las no
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Vaticano. Logo em seguida, padres e bispos da Europa ajudaram a difundi-la pelo

resto do continente.

Pela primeira vez na histéria, drogas de todos os continentes circulavam pelo mundo
livremente. Povos do mundo inteiro entraram num intercambio inédito de
experiéncias meédicas e de sensa¢fes. A Ameérica era, entdo, a principal fornecedora
desse escambo sensorial, apresentando ndo s6 o tabaco, mas também a coca, a

erva-mate e o guarané.

O primeiro antitabagista da historia foi o rei da Inglaterra, James |, que decretou, no
ano 1604, um imposto de 4.000% sobre o tabaco importado para o pais. No ano de
1611, a Espanha fez o mesmo sobre a importacdo de tabaco de suas proéprias
colénias em Cuba e Santo Domingo. Com o alto indice nas vendas, os dois reinos
logo estabeleceram monopdlios estatais sobre aquele tipo de comércio, fazendo
com que paises do mundo inteiro comegassem a criar leis para o controle do

consumo dessa droga.

Assim como o Japdo, a Suécia, a Dinamarca, a Russia, Napoles, a Sicilia e a China
gue proibiram o uso do tabaco no século XVII, o Papa Inocéncio VI, irritado com o
consumo da droga dentro das igrejas por padres e bispos, ameacou de excomungar

quem fizesse uso de tabaco proximo as igrejas.

1.2.2. Outras Drogas
No século XVI, com o dominio da quimica, drogas mais potentes, produzidas através

da purificacdo de extratos naturais, foram sendo criadas.

A primeira esséncia descoberta foi o 6pio, no ano de 1805, por Friedrich Serturner,
que conseguiu isolar o ingrediente da resina responséavel pelos efeitos analgésicos e
sedativos. O quimico chamou a substancia de “morfium”, em alusao a Morfeu, deus

grego dos sonhos, mas, fora da Alemanha, passou a ser chamada de morfina.

Esse feito desencadeou um método semelhante para isolar outros principios ativos
e, até o ano de 1830, ja haviam identificado e isolado substancias como a cafeina, a

nicotina e a atropina.

Com a descoberta dessa substancia alcal6ide, o interesse por uma planta do Novo

Mundo voltou com toda a forca. As folhas da coca, planta utilizada pelos indios para
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aguentar o arduo trabalho em minas de prata no Peru, foram introduzidas na formula
de uma incrivel variedade de xaropes e ténicos, como o vinho Frances Vin de
Mariani, lancado em 1863 e premiado pelo papa Leéo Xlll, e a Coca Cola, produzida
pelo farmacéutico John Pembertin, que misturou as folhas com xarope de noz de

cola.

Entre os alemdes, o interesse voltou-se para as pesquisas da cocaina pura,
substancia isolada por Albert Niemann em 1860. Sigmund Freud, médico
neurologista e fundador da psicanalise, entre 1884 e 1887, publicou cinco artigos e

tornou-se um fiel consumidor da droga fazendo o uso com seringas hipodérmicas.

A grande procura de médicos, farmacéuticos, fabricantes de vinhos e xaropes fez
com que o0s precos subissem e criou, pela primeira vez, um valioso mercado
internacional para as folhas de coca. O Peru e Bolivia eram os tradicionais

produtores do arbusto, sendo atribuida uma nova commodity agricola.

A cocaina despertava em seus USUArios um consumo compulsivo, o que contribuiu

para a criacdo das primeiras leis de controle de drogas.

Entretanto, a partir da década de 1970, comecou-se a misturar a cocaina com outros
produtos, surgindo, assim, o crack, obtido por meio do aquecimento da cocaina,
agua e bicarbonato de sédio.

1.2.3. A proibicao

No final do século XVIII, surge, pela primeira vez, a ideia do alcoolismo como
doenca. Na época, aqueles que sofriam deste mal acabavam sendo internados
compulsoriamente em manicémios. Entretanto, no século XIX, a medicina buscou
tratar o alcoolismo através da utilizacdo da morfina e da cocaina administradas por

via endovenosa ou misturadas em centenas de remédioss.

Com a utilizacdo desenfreada dessa substancia, percebeu-se que seu uso continuo
causava “habitos compulsivos”, viciando aqueles que faziam uso da mesma. A Unica

saida para tratar e evitar o vicio de alcool seria, entdo, proibi-lo.

3 Em razdo desse tratamento, surgiu, ent3o, a seringa hipodérmica, que fez da morfina um analgésico de
grande utilidade em campos de batalhas e hospitais de campanha da Guerra da Secessdo (EUA 1861-1865) e da
guerra franco-prussiana em 1870.



18

Em 1920 ocorreu 0 movimento pela temperancga, criando a Lei Seca que tornava
ilegal o comércio de bebidas com teor alcodlico. Mais de 170 mil bares foram
fiscalizados, proibindo qualquer liquido que tivesse um teor alcodlico superior a
0,5%.

Contudo, foi observado que houve um aumento da criminalidade ao proibir o alcool.
Na década de 1920, os gangsteres ganharam mercado lucrativo da venda
clandestina. Outra consequéncia foi 0 aumento dos tributos para compensar as

perdas com arrecadacédo sobre a producéo e a venda de alcool.
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2. O SUBMUNDO DAS DROGAS

2.1 AS DROGAS SINTETICAS

No inicio do século XX, as grandes industrias farmacéuticas, ja estruturadas pela
venda da morfina e da cocaina, passaram a investir em pesquisas de producéo das
primeiras drogas sintéticas. Uma das principais a se destacar foi a anfetamina,

lancada como remédio para depressao.

Na Segunda Guerra Mundial, a utilizagdo dessas drogas era absurda, visto que
aumentavam a concentragdo, o estado de alerta e a autoconfianga, e diminuiam a

fome, a sede, o sono e sensibilidade as dores.

Enquanto os americanos usavam a anfetamina, japoneses e alemaes preferiam as
metanfetaminas. Em 1940, o Japao tinha a sua disposicao 24 tipos de drogas, ja 0s
soldados do Reich recebiam quase 300 mil comprimidos por dia, sendo o préprio

Firher usuario dessa substancia.

Com o final da guerra, o uso da droga havia disseminado por toda América. O

consumo girava em torno de dois milh&es de pilulas diariamente.

No Japdo, com o final da guerra, o estoque dos militares foi distribuido entre a
populacéo civil e o pais viveu a primeira epidemia de anfetamina da historia.

No século XXI, o Brasil entrou como um dos principais mercados de metanfetamina.
Comprada no mercado negro, a Ritalina tornou-se o principal tratamento para

criangas com hiperatividade.

Atualmente, o mercado desse tipo de droga esta em crescimento, tendo a
apreensdo anual de metanfetamina duplicado de 2008 até 2010, chegando a 45
toneladas, e a de ectasy, alcancado 1.3 toneladas em 2010. Esse crescimento
tornou essa droga o maior problema de saude publica. Viciando rapidamente, a
utilizacado dela, em poucos meses, ja pode causar sérios danos a saude fisica e

mental de seus usuarios. Nos EUA é comum injetar na veia o ice diluido em agua
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ou fumar o cristal meth, o crack das anfetaminas. Na china e na Tailandia, elas sao

consumidas em comprimidos chamados yabba.

O famoso quimico suico Albert Hofmann descobriu e sintetizou o LSD em 1943.
Suas pesquisas datavam desde 1935, tendo como matéria prima um fungo
denominado “ergot’, o qual na Idade Média era utilizado para estimular as
contracdes de parto, e a partir do século XIX, para conter a hemorragia apés o
nascimento. Depois de isolar a ergobasina responsavel por esse efeito, Hofmann,
conseguiu produzir uma versdo sintética da molécula. Em 1943, em sua 252
experiéncia, obteve como resultado o composto dietilamina de acido lisérgico
chamado por Albert de LSD-252.

No inicio da década de 1950, o “Delysid”, nome que a companhia escolheu para a
nova droga, comecou a ser distribuida para os psicoterapeutas com a finalidade de

ser receitada para as terapias.

Ja nos anos da Guerra Fria, a CIA e o Exército americano patrocinavam
experiéncias com essa droga em busca de um soro da verdade. A maioria dos
experimentos foram testados em pacientes mentais ou presidiarios que nao tinham a

menor ciéncia do que estavam ingerindo.

Em 1963, ocorreu a primeira priséo por contrabando de LSD nos EUA e a patente da
empresa Sandoz sobre a droga expirou, 0 que permitiu que outras empresas a
fabricassem. Com o intuito de evitar o uso descontrolado de qualquer droga
experimental, o0 EUA decretou a proibicdo do uso sem previa autorizacao, fato este
que culminou com a extincdo da era de pesquisas psicoterapéuticas com acido
lisérgico.

Em 1965, alarmada com o uso recreativo da droga, a Sandoz interrompeu sua
producdo. Nos EUA, uma nova lei proibiu a venda e a fabricacdo de drogas
psicodélicas. No entanto, era tarde demais, pois milhdes de doses ja& eram

produzidas no mercado negro.

O LSD despertou interesse por boa parte da classe artistica americana. O
movimento hippie ganhou uma nova droga. O seu uso proporcionava uma visdo da

realidade de outra maneira.
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Em 1912, o quimico Anton Koéllisch se dedicava a sintese de moléculas novas, em
busca de um anti-hemorragico quando descobriu pela primeira vez a molécula de

metilenodioximetanfetamina, conhecida pela sigla MDMA, patenteando em 1914,

O cientista Alexandre Shulgin foi o responsavel por popularizar essa substancia na
década de 1970 no laboratorio de sua casa. O resultado de seus estudos foi
publicado em 1978, em um artigo em que ele retratava que a droga parecia evocar
um estado de consciéncia alterado, facilmente controlado, com insinuacdes
emocionais e sensuais. Vindo dai a origem do nome “droga do amor”, psicélogos a

utilizavam para ajudar seus pacientes a se desenvolverem nas terapias de casais.

No dia 1° de julho de 1984, a substancia entrou, provisoriamente, na ilegalidade.
Dois anos depois, pesquisas concluiram que o MDMA tinha utilidade terapéutica
comprovada e que ndo apresentava alto potencial de causar dependéncia,
sugerindo que seu uso fosse restrito aos médicos e terapeutas. Porém, isso acabou

sendo ignorado e essa droga acabou sendo proibida nos Estados Unidos.

Em 1988, a droga chegou a Séo Paulo.

2. 2 A Maconha

Em 4 de julho de 1970, uma populagédo, amparada por artistas e musicos, se reuniu
para fumar maconha e protestar contra a proibicdo da droga na festa de
independéncia dos Estados Unidos celebrada em frente ao memorial Lincoln em
Washington. Nesse mesmo ano foi criada a NORMAL (National Organization for

Reformation of Marijuana Laws) em defesa da legalizacéo da droga.

O primeiro estudo acerca do tema foi publicado em 1969, denominado Relat6rio
Wootton, na Holada, que concluiu, através de estudos, que a maconha era menos
perigosa do que o alcool e o tabaco, ou seja, que muitas informacdes sobre seu
perigo ndo passava de mitos e as penas deveriam ser reduzidas ou até mesmo
extintas. Praticamente todos os paises ignoraram esse relatorio, sendo a Holanda o

anico pais a seguir a regra e, em 1976, comecar a elaborar seus “coffee shops”.

Na década de 1950, a maconha tornou-se popular no mundo inteiro e consolidou-se

como a droga proibida mais usada no planeta. De acordo com o Relatério Anual de
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2012 da ONU, a maconha foi a droga mais consumida, com 224 milhées de usuario

em todo o mundo.

2.3 TIPOS DE USUARIOS

O usuério é classificado como aquele que realiza o consumo sem frequéncia,
diferindo-se, assim, do dependente quimico que apresenta, na verdade, uma doenca
cronica causada pela utilizacdo de substancias danosas que alteram o sistema

nervoso e que pode ser detectada através de alguns critérios clinicos.

O método mais aceito para classificar um dependente quimico é o da Associacdo
Psiquidtrica Americana (APA), que considera dependente aquele individuo que

apresenta trés sintomas conforme a lista abaixo:

Uso de doses progressivamente maiores da droga para ter o mesmo efeito,
se o individuo se sente fisicamente mal quando ndo faz uso da droga ,
guando ocorre a perda de controle e ingere mais substancias por um tempo
maior do que o planejado, quando o individuo tenta diminuir ou interromper
0 uso da droga quando gasta boa parte do tempo para conseguir a droga e
utiliza-la, quando o sujeito abandona ou diminui a atividade de lazer,
ocasifes sociais ou estudo por conta das drogas e por fim quando continua
usando a droga mesmo sabendo que tem um problema fisico ou psicol6gico

frequente causado ou piorado pelo uso. (ARAUJO, 2012, p.155)

2.4 EFEITO DA DROGA NO ORGANISMO

O cérebro humano apresenta uma protecdo para substancias estranhas que esta
localizada na parede dos vasos que transportam o sangue, denominada barreira
hematoencefalica. Essa barreira €, basicamente, a falta de espaco entre as células

gue formam a parede dos capilares do cérebro.

Assim que a droga entra no organismo, 0 corpo inicia um processo de limpeza,
ocorrendo uma quebra das moléculas feita por enzimas e filtrada pelos rins e figado,
para que a substancia seja eliminada na urina. Entretanto, quando o individuo ingere
uma substancia com mais frequéncia do que o figado consegue eliminar, a

concentracéo dela no sangue aumenta.
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Cada droga desencadeia uma sensacéo diferente no cérebro. O alcool, por exemplo,
faz com que a pessoa perca a coordenacdo motora e tenha sono, ja a maconha
deixa mais introspectivo, alegre, enquanto a cocaina deixa em estado de alerta,

falante e até mais agressivo e o LSD proporciona alucinacfes visuais e auditivas.

A cocaina causa um tipo de tolerancia aguda que se manifesta numa simples noite,
mas as maiorias das drogas precisam ser consumidas em meédio ou longo prazo
para causar tolerancia. O alcool, por exemplo, costuma levar de semanas até anos.
Como este fato leva o usuario a utilizar quantidades cada vez maiores, aumenta a

chance de surgir dependéncia quimica.

Com o passar do tempo 0 nosso organismo comeca a adquirir tolerancia a
determinada substancia, e gera o consumo de doses maiores, acarretando maior
perigo ao usuario. O tipo mais importante de tolerancia, porém, € a adaptacdo do
cérebro. O sistema nervoso, por exemplo, pode desenvolver um tipo de tolerancia
comportamental ou condicionada, em que o cérebro aprende a conviver com a droga

para se proteger dos seus efeitos.

O uso de drogas causa muito prazer, pois agem sobre as mesmas areas do cérebro
O sexo e a comida, causando, ao usuario, uma sensacdo agradavel, de
‘recompensa”. Esse fato acontece porque as substancias psicotrépicas afetam a
concentracdo de dopamina, ocasionando a sensagao de prazer. Por mais que o

estimulo ndo seja natural, o prazer causado pela droga é real.

E comum associar a dependéncia fisica ao vicio, chamada de dependéncia quimica,
no entanto verifica-se que existe tanto a sindrome de abstinéncia sem vicio quanto
vicio sem sindrome de abstinéncia. A primeira é um nivel de alteracdo do cérebro
relativamente simples que pode ser tratada com remédio, ja no caso da segunda, é

consequéncia de alteracbes bem mais complexas.

De maneira geral a populagdo mundial ndo parece disposta a abandonar o uso de
drogas. Observa-se que o0s ocidentais costumam usar mais estimulantes como a

cocaina, ja os orientais, tem preferéncia por drogas depressoras como a heroina.
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2.5 MOTIVOS QUE LEVAM O INDIVIDUO A CONSUMIR DROGAS

Entre o primeiro contato e o vicio, 0 usuario costuma passar por diferentes etapas na
sua relacdo com a droga. O que identifica cada uma delas é, principalmente, a

frequéncia e 0os motivos para seu consumo.

O primeiro contato geralmente ocorre por curiosidade, por pressao de amigos ou
vontade de imitar um idolo, por exemplo. Nessa fase experimental, a frequéncia de
uso é baixa e aleatéria, mas o usuario ja se expde a alguns riscos, que variam de

acordo com a droga. Essa fase € também conhecida como “de uso recreativo”.

O segundo passo é chamado de fase instrumental, pois 0 uso da droga passa a ser
um instrumento para alterar seu comportamento de acordo com a situagcdo. Sem a
droga, a atividade em questdo perde a graca. Essa fase &€ conhecida como “abuso

de drogas’.

Quando o efeito da droga cessa, 0 cérebro do usuario ndo volta ao normal, porque

seu funcionamento ja foi profundamente alterado devido ao uso.

As chances do individuo tornar-se um viciado esta relacionado a trés fatores
principais: a droga que se faz o uso; como ela é administrada; o ambiente em que

cresceu, vive e suas caracteristicas pessoais, determinadas por heranga genética.

O fator da droga esta ligado com a sensacao desencadeada pelo uso da substéncia,
ou seja, quanto mais forte, imediato e prazeroso for seu efeito, maior sera seu

potencial de fazer uma pessoa repetir a dose até se tornar dependente.

A forma de administracdo da droga também é crucial para determinar a velocidade
com que ela chega ao cérebro. Quanto mais direto for o caminho para o cérebro,
maior o potencial de dependéncia. Outra propriedade importante é sua solubilidade

em gordura, que diz respeito a facilidade com que a droga se difunde pelo cérebro.

Y

Ja o fator usuério diz respeito a predisposicdo genética, pois pode haver
particularidades nos efeitos de uma droga conforme cada organismo. Ja o contexto
ambiental, vai desde o ambiente familiar a macroeconomia global. A pressdo dos
fatores ambientais para o uso, ou a abstinéncia sobre determinado grupo muitas
vezes explica o padrdo de consumo de substancias tipicas de determinados

periodos, paises ou regides. O acesso facil combinado com a falta de oportunidade
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de emprego, educacdo e lazer, principalmente em comunidades pobres onde o

trafico se instala, cria um ambiente favoravel ao consumo de certas substancias.

Essa possibilidade de mudar ou remover fatores comportamentais que influenciam
positivamente ou negativamente o risco de drogas € 0 que 0s torna especialmente
importantes para estratégias de prevencdo ao uso de drogas e o tratamento de
dependentes.

3. POLITICA E LEI DE DROGAS NO BRASIL
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3.1 O COMBATE AS DROGAS

Legalizacéo, proibicdo e descriminalizacdo sédo as palavras-chave quando se trata
dos debates referentes as drogas. As alternativas disponiveis para tratar os usuarios
e 0s que vendem as drogas funcionam da seguinte forma: a proibicéo recai sobre a
producdo, distribuicdo, venda e compra de drogas em qualquer quantidade,
caracterizando-as como crimes. Em geral, atividades ligadas a producdo e a
distribuicdo sdo punidas com prisdo. As penas ligadas ao uso costumam ser mais
brandas, mas em muitos paises também levam a cadeia. A compra e a venda
podem ser autorizadas por érgdos competentes em casos especificos, por exemplo,
quando é comprovado que a droga sera usada com finalidades medicinais ou

cientificas.

A descriminalizacdo pode apresentar diferentes interpretacdes, mas comumente é
usada quando se extinguem as penas criminais para usuarios de drogas
(despenalizacdo). Em alguns paises, usuérios flagrados com pequenas quantidades
de entorpecentes para uso pessoal recebem, no maximo, penas administrativas,
como multas, e, se forem dependentes, também podem ser obrigados a se tratar,

dependendo do pais.

A descriminalizagdo pode ser feita mudando a lei ou 0 modo como os juizes a
interpretam. Seu objetivo principal é reduzir danos para os usuarios e dependentes e
concentrar esforcos na prevencdo e no combate a oferta. Esta medida pode ser
observada em alguns lugares da Europa e da América Latina, e em estados
americanos e australianos, como, por exemplo, no caso da maconha. Em paises
com Portugal e México, a descriminalizacdo vale para pequenas quantidades de

qualquer droga.

Ja no caso da legalizacdo, o governo estabelece regras para o comércio de cada
droga, impondo restricbes de idade, locais e horarios. Quanto mais perigosa é a
droga, mais rigoroso e restritivo € o seu controle sobre o mercado. A principal
finalidade desse recurso é reduzir o uso probleméatico e os problemas causados pela
criagdo de mercados ilegais. Tal medida é adotada no mundo inteiro com o alcool e
tabaco, exceto em paises muculmanos onde o alcool geralmente € ilegal. Verifica-

se, também, que a compra e venda de quantidades pequenas de maconha para uso
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pessoal também s&o toleradas em algumas regides da Holanda. Na Espanha,
Canada e em 13 estados dos EUA, o uso medicinal dessa droga foi legalizado.

A politica de drogas deve corresponder aos valores e culturas de um determinado
grupo a que ela atende. Na década de 1970, a Europa foi atingida pelo dominante
uso da heroina. Varios paises, separadamente, reformularam suas leis para lidar
com o problema. A Suécia, por exemplo, definiu que o objetivo principal seria tornar
o consumo de substancias ilicitas 0 menor possivel; a Holanda por sua vez, decidiu
priorizar a reducédo de danos, e ndo a reducdo do consumo. Hoje esses dois paises
sdo referéncias de politicas totalmente opostas que produziram resultados
diferentes.

Outro ponto é que uma boa politica de drogas € aquela capaz de diminuir os
problemas relacionados ao uso das substancias. Para alguns, como o0 governo
sueco, a Unica maneira de evitar esses problemas é a abstinéncia, enquanto outros
consideram que isso é um objetivo impossivel e até desnecessario. Entretanto, a

maioria concorda que dependentes de drogas precisam de tratamento e nao prisao.

Um caminho importante para entender a enorme variedade de problemas ligados a
droga é classifica-las de acordo com o que esta por tras delas. Identificar se um
problema associado é causado diretamente pelo seu consumo ou pelas leis criadas
para controla-las é fundamental para avaliar os prés e os contras de cada politica de
drogas, afinal, as leis podem afetar as diferentes categorias de danos de maneira

independente.

O ex-diretor do escritério sobre Drogas da ONU argumentou que a legalizacao é
inaceitavel porque “ndo estamos contando feijdes: estamos contando vidas.” Seu
discurso mostra que, por motivos ideolégicos, ele rechaca a hipétese de qualquer
aumento no numero de usuarios de drogas, acreditando que isso representaria mais

mortes por uso dessas substancias.

A politica de drogas adotada atualmente pela comunidade internacional proibe o uso
recreativo de certas substancias Essa politica comecou a ser estabelecida
formalmente em 1961 com a assinatura da convencédo unica de narcéticos. Ao longo
daquela década, os paises signatarios comecaram a adaptar suas leis para

estabelecer a nova lei internacional que entrou em vigor em 1964. Essas leis foram
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ampliadas e atualizadas por outras duas convenc¢des internacionais, de 1987 e de
1988, e teve adesdo de mais paises- em 2001, 183 paises estavam comprometidos.
O objetivo desses acordos € controlar e reduzir a producédo, a distribuicdo e o

consumo recreativo das mais de sem substancias citadas pelos documentos.

A ideia por tras da proibicdo é punir a venda e inibir o consumo de drogas por meio
da ameaca de punicdo. Bem sucedida ela cumpriria com 0s seguintes objetivos:
diminuir a oferta de drogas para aumentar o preco e diminuir sua pureza disponivel
no mercado negro e assim reduzir o consumo e por fim fazer com que a
implementacdo dessa medida trouxesse beneficios maiores do que 0s prejuizos que

ela eventualmente ocasiona.

Quando se verifica os indicadores conclui-se que ha a constatacdo do fracasso da
proibicdo. Alguns dos principais defensores do modelo, como o escritério das
Nacdoes Unidas sobre Drogas e Crime, reconhecem a preocupagdo com O0S

chamados “efeitos colaterais do sistema de controle”.

Desde a década de 1960, o consumo de todas as drogas disparou no mundo inteiro,
e 0 sistema internacional, que entrou em vigor na mesma €poca, hdo se mostrou

capaz de frear essa tendéncia.

A conferéncia em Xangai em 1909 e a convencdo de Haia, em 1922, sao
fundamentais para compreender de que forma e quais as influéncias na producéo de

leis e normas sobre as drogas ocorreram no Brasil.

As convencdes internacionais, no inicio do século XX, surgem como resultados da
Guerra do Opio e, inicialmente, possuem o objetivo de controlar o comércio do 6pio
e seus derivados. Os paises signatarios se comprometeram em coibir o uso de
opidceos e de cocaina em seus territorios, caso 0 uso ndo obedecesse a
recomendacdes médicas. Essa politica criminal contra as drogas tornou-se, de

inicio, uma estratégia em politica dos EUA.

7

O proibicionismo, conforme se concebeu nos fins do século XIX, € resultado de
inUmeros fatores socioculturais contribuintes para a intervencdo estatal sob a

alteracdo da consciéncia por meio do uso de substancias psicoativas.
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O aspecto econdmico teve uma grande contribuicdo da politica proibicionista por
interessar a industria farmacéutica e seu monopolio de manipulacéo, refinamento e
comercio do Opio e da cocaina, a classe médica em ascensdo que rechacava os
curandeirismos. Pode-se enquadrar, também, a participacdo de setores mais
conservadores da sociedade cristd que referendaram as politicas proibicionistas
valendo-se da ideologia de pureza moral. Cabe lembrar que tais setores tinham
forca politica junto aos legisladores. Quanto as motivacdes do proibicionismo,

destaca-se o aspecto racial:

Com a proibicdo do Opio, a partir de 1900, comecaram as primeiras
campanhas de amedrontamento da populacdo norte-americana com relacao
aos “perigos” da droga correlacionados a especificos grupos étnicos, vistos
como “ameacgadores”. Em territério americano, a reprovagdo moral ao uso
de substancias psicoativas- representado pelas abstémias ligada puritanas;
era tradicionalmente acompanhada pela associacdo entre determinadas
drogas e grupos sociais. Uma mesma logica era aplicada: minorias e
imigrantes tinham comportamentos moralmente reprovaveis e ameagavam
valores classicos da America branca puritana. (RODRIGUES, 2003, p.31).

A Primeira Guerra Mundial interrompeu as reunides internacionais, no entanto nos
anos dentre 1920 e 1930, década da Grande Proibicdo, sob a liga das nacoes,
houve trés encontros internacionais dentre os quais 0 mais importante foi o acordo
de Genebra em 1925. O acordo ampliava o conceito de substancias entorpecente e
tornava realidade os dispositivos da convencdo de Haia. Em 1921, ocorreu a criacao
da primeira organizacao internacional com o objetivo de controlar a comercializacéao
das drogas sob o titulo de Comissdo Consultiva do Opio e outras Substancias
Nocivas, sucedida pela Comissdo das NacgBes Unidas sobre Drogas Narcéticas
(CND- COMISSION ON NarcoticDrugs) em 1946 vinculada ao Conselho Econdémico
e Social da ONU.

No ano de 1925, os EUA abandonou a Conferéncia de Genebra devido a
insatisfagdo dos resultados do acordo. Entre 1931 e 1936 organizaram outras duas
convencgdes que mudaram o curso das politicas de restricdo as drogas, uma vez que
contribuiram para o fortalecimento de uma politica internacional de repressdo ao

trafico. A conferéncia de 1936, comumente conhecida como Convencédo para a
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repressao do tréfico ilicito das drogas nocivas, foi promulgada pelo decreto 2.994 de
17 de agosto de 1938, no Brasil, pelo presidente Getulio Vargas.

Na Segunda Guerra, bem como a Primeira Guerra, interromperam as conferéncias
internacionais, e a recém-criada ONU passa a se encarregar dos protocolos

assinados pela Liga das Nacgdes.

Em 1948 e 1953, outros dois protocolos sao assinados, o primeiro em Paris e 0
segundo em Nova York. Em 1961, foi dado outro passo mais significativo com o
objetivo de fortalecer a internacionalizacdo do controle sobre as drogas através da
criagdo da Convencdo Unica de Nova York sobre Entorpecentes. A ONU passou a
ter a atribuicéo legal de fiscalizacéo internacional dos entorpecentes. Contando com
a participacdo de todos os paises membros das Nacdes Unidas, a convencédo Unica
de 1961 revogou as convencdes anteriores, sendo promulgada no Brasil pelo
decreto 54.216 de 27 de agosto de 1964.

Em 1977, sob a convocacdo da Secretaria Geral das Nac¢des Unidas, realizou-se a
Conferéncia Internacional sobre o Abuso de Drogas e Trafico llicito. Em 1988, em
Viena, € concluido o texto final da Convencdo Contra o Trafico llicito de
Entorpecentes e Substancias Psicotropicas. O texto tinha como finalidade
complementar as Convencgdes de 1961 e 1972, e, no ano de 1990, entra em vigor

internacional.

A organizacdo dos Estados Americanos (OEA) criou a Comissao Interamericana de
Controle do Abuso de Drogas (CICAD) no ano de 1986, que tem como objetivo
propiciar a cooperacdo multilateral no continente, sobretudo no combate ao tréafico
de drogas. A primeira conferéncia ocorreu na cidade do Rio de Janeiro, onde foi
aprovado o documento Programa Interamericano de Accion de Rio de Janeiro
Contra ElI Consumo, La Procuccion y el Tréfico llicitos de Estupefacientes y
SustanciasPsicotopicas. O programa € composto de quatro capitulos com propostas
para reducdo da demanda e ofertas de substancias ilicitas. Em 1992, o programa

sofre uma revisao.
3.1.1 A Proibicéao no Brasil

O Brasil, embora tenha se comprometido em cumprir o tratado de Haia, nunca o fez

efetivamente. Com o fim da Primeira Guerra, as conveng¢des foram retomadas. No
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ano de 1921, o governo brasileiro se viu obrigado a cumprir seus compromissos
internacionais e a primeira lei especifica sobre drogas no Brasil foi sancionada pelo
presidente Epitacio Pessoa. Tal lei trata-se do decreto n° 4294 de 6 de julho de
1921, composto por 13 artigos, 0 qual objetivava, dentre outras coisas, penalizar
com multa quem vendia, expunha a venda, ou ministrava substancias venenosas
sem a legitima autorizacdo e sem as formalidades prescritas nos regulamentos
sanitarios. Caso tais “substancias venenosas” contivessem algum tipo de qualidade
entorpecente, a pena alterava para “prisao celular por um a quatro anos”. Referente
ao alcool, o decreto penalizava com multas “apresentar-se publicamente em estado
de embriaguez que cause escandalo, desordem ou ponha em risco a segurancga

prépria ou alheia”.

Pode-se observar a influéncia dos EUA através do surgimento dos movimentos da
“temperanca”, como a “Unido Pro-Temperanca”. Em abril de 1936 foi criada a

Comisséo Nacional de Fiscalizacao de Entorpecentes (CNFE) pelo decreto n° 780.

Cabia ainda a comisséo elaborar projetos com vista a consolidar as leis nacionais
sobre drogas e submeté-las ao Poder Legislativo. Com a criacdo da CNFE, criaram-
se as comissdes estaduais, apresentando, portanto um provavel embrido para o

projeto de politica nacional brasileira sobre drogas.

No ano de 1946, com titulo “Toxicomanias no apds-guerra”, o presidente da CNFE,
apresentou na Oficina Sanitaria Panamericana, suas impressfées sobre a situacao
brasileira com relagcdo ao problema das “toxicomanias”, o relatério descreve o

seguinte:

Desde entdo comecou o Brasil a exercer uma campanha sistematica sobre
0 uso dos entorpecentes, que hoje se realiza uniformemente em todo o
territério nacional, ndo sé nas capitais e grandes cidades, como em todo o
interior do pais. Da Comissdo Nacional de Fiscalizacdo de Entorpecentes
fazem parte representantes dos Ministérios das Relacdes Exteriores da
Educagdo e Saude, da Justica Fazenda, Trabalho, Agricultura, Marinha,
Guerra, do Departamento Federal da Seguranca Publica e da classe
médica. Com esta organiza¢do ndo ha Comisséo Nacional de Fiscalizagédo
de Entorpecentes elementos técnicos especializados de todos os setores
gue tém interferéncia no controle do uso e comercio dessas substancias. A
comissdo Nacional, como trabalho inicial, paganizou uma consolidacdo das
leis existentes, que fez com que o Brasil ficasse provido de uma legislagédo
sobre entorpecentes que pode ser considerada, sem exagero, como uma
das mais completas e eficientes que existem atualmente. (FARIAS,
1946,p.584)



32

O decreto n° 2.994 de 17 de agosto de 1938, promulgava a Convengédo para a
repressdo do trafico ilicitos das drogas nocivas de 1936. Em novembro desse
mesmo ano, o decreto-lei n° 891 aprovava a “LEI| de Fiscalizacdo de Entorpecentes”,
a qual tinha como objetivo “dotar o pais de uma legislagdo capaz de regular
eficientemente a fiscalizacdo de entorpecentes”. Sua fungdo era de estabelecer
guais as substancias eram consideradas entorpecentes e posteriormente, foi dividida
em dois grupos, o primeiro grupo relacionava o Opio bruto, o medicinal e suas
preparacdes. Neste primeiro grupo, encontravam-se, também, substancias a base
de folha de coca e cannabissativa. O segundo grupo, composto por dois produtos a

etilmorfina,metilmorfina e seus sais.

O decreto-lei de 1938 apresenta fatores inovadores e fundamentais, pelo fato de
determinar de maneira exclusiva em territério nacional a proibi¢édo total do plantio,
tradfico e consumo das substancias relacionadas. Outro fator a ser tratado, esta
enunciado no capitulo Il da lei, o qual estabelece o direito legal da internacdo

compulséria por parte do Estado.

A fiscalizacdo mais rigorosa so0 viria a se efetivar apds o golpe militar. Anteriormente
a este fato, os usuarios dependentes ndo eram criminalizados. O sistema que se
aplicava era o “médico-policial”. os casos mais graves eram internados
compulsoriamente e tratados por meio de dose gradativamente menores, da

privacdo progressiva a alta assemelhando-se a alvaras de soltura.

O ano de 1964 é, portanto, um divisor de &gua na politica criminal do pais,
significando dizer que o modelo de politica criminal passa de sanitario para bélico, a
droga a partir dos anos 60 é associada aos movimentos de “subversao”. Neste
sentido, pode-se verificar um novo ethos com a criacdo da Lei n° 4.483, de 16 de
1964.

3.2 Lei de drogas no Brasil

Em 11 de outubro de 1890, posterior a proclamagéo da republica, entra em vigor o
novo codigo. Em seu art. 159, dispunha sobre questdes relativas as drogas: "Expor a

venda, ou ministrar, substancias venenosas, sem legitima autorizacdo e sem as
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formalidades prescritas nos regulamentos: Penas — de multa de 200$000 a
500$000™.

Visto que tal dispositivo foi insuficiente para combater a onda de toxicomania que
invadiu o pais em 1914, em julho de 1921, foi editado o Decreto n°. 14.969, inspirado
na Convencdo de Haia de 1912, regulamentado pelo Decreto n. 14.969, a qual
abordava ndo apenas 0s aspectos criminais, mas também a cominacao de pena de
1 a 4 anos para as infracdes de venda e uso de entorpecentes, e medidas de

controle do comércio, necessidade de prescricdo médica e normas de registros.

O Decreto n°. 20.930, editado no dia 11 de janeiro de 1932, passou a designar a
expressao “substancias toxicas” para referir-se aos entorpecentes como o 6pio, a
cocaina e a maconha, além de atribuir ao Departamento Nacional de Salude a

funcao de classificar as substanciam capazes de alterar comportamentos.

Grande impulso foi dado pelo Decreto n.°3.114, de 13 de marc¢o de 1941, alterado
pelo Decreto-Lei n.° 8.647 de 1946, com atribuicOes de estudar e fixar normas gerais

sobre fiscalizacéo e represséao.

Posteriormente, surgiu o projeto para a edicdo do Decreto-Lei n.° 891, de 25 de

novembro de 1938, ainda fonte basica de nossa legislacao.

O Cadigo penal de 1940 instaurou a nova ordem politico-juridica, posterior a outorga
da Carta Constitucional, rompendo com a tradicdo liberal das Cartas Magnas
anteriores. Deu-se inicio a elaboracdo de um novo Cédigo Penal, baseado no
projeto de Alcantra Machado. O novo Codigo Penal entrou em vigor no dia 1° de
janeiro de 1942,

Art. 281. Importar ou exportar, vender ou expor & venda, fornecer, ainda que
a titulo gratuito, transportar, trazer consigo, ter em deposito, guardar,
ministrar ou, de qualquer maneira, entregar a consumo substancia
entorpecente, sem autorizacdo ou em desacordo com determinac¢éo legal
ou regulamentar: Pena — reclusdo, de um a cinco anos, e multa, de dois a
dez contos de réis.5

4 BRASIL, Decreto n. 847 de 11 de outubro de 1890. Disponivel em
http://www6.senado.gov.br/legislacao/ListaPublicacoes.action?id=66049

5> BRASIL. Decreto-lei n2.848, de 7 de dezembro de 1940. Disponivel em
http://www.jusbrasil.com.br/legislacao/91614/codigo-penal-decreto-lei-2848-40
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Estavam inseridas do Decreto-Lei n°. 4.720, de setembro de 1942 desde o cultivo de

plantas entorpecentes e sua extracéo e purificacdo de seus principios ativos,

Até a edicdo da Lei Federal n°. 6.368, em outubro de 1976, responsavel por sua
revogacdo, o artigo 281 passou por varias transformacdes em seu texto. Em
novembro de 1964, a Lei n°. 4.451 acrescentou ao tipo a acao de plantar qualquer
substancia entorpecente, e a classificacdo ficou por conta do Servico Nacional de
Fiscalizacdo da Medicina e Farméacia. A partir do Decreto Lei n°. 159, este 6rgao,
através da portaria n°. 8°do ano de 1967, passou a adotar as listas de entorpecentes
contidas no documento da Convencdo Unica de Entorpecentes por serem mais

completas.

Em 1968, o Decreto n°. 385, introduziu no texto as acdes de preparar e produzir,
incluindo ainda no rol de substancias controladas aquelas capazes de determinar
dependéncia fisica ou psiquica, bem como o critério de aplicagcdo da pena
pecuniaria, que passou a ser fixada tendo como valor referencial o salario minimo

vigente no pais.

No més de outubro de 1971, a Lei n°. 5.726 apresentou medidas preventivas e
repressivas as condutas de mercancia e posse de substancias psicotrépicas, além
da alteragdo processual para o julgamento de tais delitos, acerca de tal marco,
expOe o doutrinador Vicente Greco Filho o seguinte:

Em linhas gerias, procurava a Lei n. 5.726/71 ressaltar a importancia da
educacdo e da conscientizacdo geral na luta contra os téxicos, Unico
instrumento realmente valido para se obter resultados no combate ao vicio,
representando, como ja dissemos a iniciativa mais completa e valida na
repressdo aos téxicos no ambito mundial na sua época.(GRECO, 2009,
p.70).

A Portaria n.° 131, de 6 de abril de 1972, aprovou o Regimento Interno da Comisséo
Nacional da Comissao Nacional de Fiscalizacdo de Entorpecentes do Ministério da
Saude (CONFEN). Este 6rgao foi criado pelo Decreto-Lei n.° 780, de 28 de abril de
1936, e mantido pelo Decreto-Lei n.°891 de 1938. Constitui, ainda, 6rgdo consultivo
do Ministério da Saude para orientacdo do Governo em suas relacdes com a ONU,

visando o cumprimento de acordos ou convengdes sobre a matéria.
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Posteriormente, com o advento da Lei n°.6.368 no ano de 1976 restou revogada a
Lei n°. 5.726/1971, menos seu artigo 22, o qual regulava o procedimento sumario de

expulsdo de estrangeiros que tivessem praticado crime de trafico de entorpecentes.

A Constituicdo Federal de 1988 referiu o trafico de entorpecentes como crime
inafiancvel em seu artigo 5°, XLIII, insuscetivel de graca ou anistia, bem como
mencionou sobre o trafico ao dispor que o brasileiro naturalizado poderd ser

extraditado, desde que comprovado sua relacdo como tréafico (art.5°, LI).

O novo diploma legal a Lei. 10.409, de janeiro de 2002, surgira com o objetivo de
substituir integralmente a Lei n°. 6.368/76, no entanto, o Poder Executivo vetou o
Capitulo Ill da respectiva lei, que tratava especificamente dos “Crimes e das Penas’,
bem como o artigo 59, que dispunha a revogacdo da Lei anterior. Em vista aos
defeitos apresentados e com a aplicacdo da nova Lei, culminou com que as
respectivas Leis 6.368/76 e 10.409/02, vigessem até o advento da Lei n°. 11.3434,
de agosto de 2006.

Por fim, no més de outubro do ano de 2006, entrou em vigor no Brasil a nova lei de
drogas, a Lei 11.343/06, o qual substituiu a Lei 6.368 de 1976 e a Lei 10.409 de
2002.

A nova lei trouxe um aumento das penas: a pena minima para os tipos basicos de
crimes identificados ao “trafico” passou de trés anos para cinco anos. Diante da
previsdo de circunstancias qualificadoras como emprego de arma, por exemplo, que
aumentam de um sexto a dois tercos, as penas efetivamente aplicadas dificilmente
ficavam no minimo de cinco anos de reclusdo. Na nova lei, a lista de circunstancias
qualificadoras foi ampliada, o que tornara ainda mais rara a aplicagdo da pena

minima.

Possuir, transportar ou expedir sdo condutas que constituem apenas um comeco da
execucado da venda ou de qualquer outra forma de fornecimento, que caracterizam

propriamente o “trafico”.

Verifica-se, assim, que a nova lei, denominada Lei Antidrogas, trouxe inovacoes
pontuais e de ordem meramente quantitativa em relacdo ao conteudo normativo da
Lei 6.368/76. Culminou o aumento da pena minima privativa de liberdade prevista

para o crime de trafico ilicito e aumentou 0os marcos minimos e maximos das penas
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pecuniarias. Reagrupou ou desdobrou, em artigos e paragrafos, algumas das figuras
delituosas que orbitam em torno da figura que é o crime de tréfico.

A atual legislacdo sobre drogas em relacdo ao usuario extinguiu a pena privativa de
liberdade, adotando uma punigdo mais branda. Gomes, em seu livro Nova Lei de
Drogas Comentada, afirma que ouve a descriminalizacdo, apoiando-se na Lei de
Introducdo ao Codigo Penal, conforme dispde em seu artigo 1°, que crime é a

infracdo penal punida com reclusdo ou detencgdao:

Crime ¢é a infracdo penal punida com reclusdo ou detencao (que isolada ou
cumulativa ou alternativamente com multa), ndo ha ddvida que a posse de
droga para consumo pessoal (com a nova lei) deixou de ser “crime” porque
as sancdes impostas para essa conduta (adverténcia, prestacdo de servigcos
a comunidade e comparecimento a programas educativos — art. 28) nao
conduzem a nenhum tipo de prisdo, Alias, justamente por isso, tampouco
essa conduta passou a ser contravencdo penal (que se caracteriza pela
imposicdo de prisdo simples ou multa ). Em outras palavras: a nova Lei de
Drogas, no art. 28 descriminalizou a conduta da posse de droga para
consumo pessoal, retirou-lhe a etiqueta de “infragdo penal” porque de modo
algum permite a pena de prisdo. E sem pena de prisdo ndo pode se admitir
a existéncia de infragdo “penal” no nosso Pais. (GOMES, 2006, p.109)

Ja para o doutrinador Volpe Filho, ndo houve a descriminalizacdo, e sim a

despenalizagéo:

A sancédo penal, como € sabido, possui como uma das espécies a pena. As
penas podem ser as seguintes, sem prejuizo de outras, de acordo com o
inc. XLVI art. 5°, da Constituicdo Federal: a) privacdo ou restricdo da
liberdade b) perda de bens; c) multa; d) prestacdo social alternativa; e)
suspenséao ou interdicéo de direitos. (VOLPE, 2004, p.)

3.2.1 Droga x Crime

A diversidade das drogas, tanto as licitas como as ilicitas, possuem efeitos intensos
sobre a forma como as pessoas se sentem, seus pensamentos e acodes. Ligado a
isso, pode-se considerar que 0 uso de drogas € uma das explicagcbes para a

violéncia, desigualdade social e desestrutura familiar.

O usuario de drogas para manter seu vicio muitas vezes comete furtos e roubos, e
até mesmo realiza pratica de outros crimes por estarem sob efeito da droga ou se

utiliza da substancia para ter coragem, impulso para praticar um ato ilicito, conforme
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se verifica no julgado a seguir: Processo n. 007.09.226968-7, 12 Vara Criminal e do
Juizado de Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher do Foro Regional VII

Itaquera. Embriagado e sob efeito de cocaina provoca acidente de transito.

A expressdo criminalidade vinculada com a ideia do uso de drogas pode ser
classificada da seguinte forma: crimes psicofarmacoldgicos sao os delitos cometidos
sob a influéncia de uma substancia psicoativa em resultado do seu consumo
intenso ou cronico; crimes econdmicos compulsivos, que sdo os delitos cometidos
com o intuito de obtencdo de dinheiro ou entorpecentes, para alimentar o consumo
de substancias; e infracdes a legislagcdo em matéria de droga, que sédo os delitos por
infracdo a legislacdo em matéria de drogas.

O estudioso do tema, Goldstein, apresenta a relacdo droga-criminalidade em um
conceito tripartido: a droga leva a violéncia através de integracdo dos modelos
psicofarmacolégicos, econdémico compulsivo e sistémico. De acordo, com este
modelo, o consumo agudo ou cronico de substancias psicoativas pode originar
agressfes e violéncia. O quadro psicologico do usuéario de drogas consiste em
irritabilidade, medo, paranoia, variagdes extremas de humor. Sendo assim, 0s crimes
psicofarmacoldgicos, além de incluir violéncia devido ao uso realizado, inclui crime
como abuso sexual e assaltos ou ataques para o individuo realizar consumo do

entorpecente.

Considera-se que o consumo de opildceos e de cannabis € pouco suscetivel de
causar crimes psicofarmacoldgicos, visto que sdo substancias que tendem a reduzir
a agressividade, porém, a irritabilidade associada a sindrome de abstinéncia pode

estar ligada a um aumento da violéncia

Dos crimes econdmicos compulsivos, define-se como uma dependéncia que leva o
usuario a cometer infracdes para obter dinheiro para financiar seu vicio, cometendo
assim, infracbes contra a propriedade, como furto, roubo, assalto, ou prostituicéo e o
trafico. Incluem-se nesta categoria, aqueles cujo consumo necessita ser financiado

por rendimento obtido de maneira ilegal.

6 Acidente de Transito ocasionado por drogas. Disponivel em <http://tj-
sp.jusbrasil.com.br/noticias/2797410/justica-condena-motorista-que-dirigia-sob-efeito-de-alcool-e-droga>.
Acesso em: 03 maio. 2015.
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Por fim, os crimes sistémicos, o qual se refere a atos violentos praticados no
decorrer do mercado de drogas ilicitas, como cobranca de dividas e confronto
policial, por exemplo. Observa-se que este tipo de violéncia esta relacionado com a
proibicao.

O promotor de justica e mestre de direito penal, do Rio de Janeiro, Marcio Mothé

Fernandes publicou em seu artigo a passagem:

“Nos ultimos meses, o pais tem assistido a uma sucessao de crimes que
tém em comum a utilizacdo de drogas como causa predominante para a sua
ocorréncia. Somente numa mesma rua do bairro Bancéarios, na llha do
Governador, neste ano, dois crimes chocaram a populacdo: No dia 02 de
janeiro, estando completamente alucinado por causa de drogas, o
adolescente A.D.F matou a avO com setenta facadas porque ela havia
tentado impedi-lo de vender um liquidificador para ser trocado por
cocaina.No dia 17 de abril, o aposentado Paulo César da Silva, 62 anos,
matou a tiros o préprio filho, Paulo Eduardo Olinda da Silva, 28 anos, ap6s
ele ter jogado uma televisdo pela janela que seria vendida para ser trocada
por entorpecentes. Em volta redonda no dia 30 de janeiro o adolescente
B.S.C, 16 anos, matou a avé Tereza Lucas da Silva Costa, devido a uma
crise de abstinéncia. A vitima teve a cabega decepada e jogada no Rio
Paraiba. Na Bahia, no dia 31 de janeiro, o vigilante Elias Goncalves, 41
anos, matou o filho Eliosvaldo Santos Gongalves, 21 anos, pois nao
aguentava mais assisti-lo roubando a vizinhanga para comprar drogas. Em
Sao Paulo, no dia 30 de margco, Amador Cortellini, 68 anos, apds ter sido
ameacado de morte pelo filho Rodrigo Cortelinni, 26 anos, acabou matando-

0 com um tiro no peito. (MOTHE, 2012, p.).

De acordo com o site da policia militar do estado de Sao Paulo, apresentam alguns

dados sobre as drogas:

A indastria da Droga, movimenta mais de 400 bilh6es por ano. Estima-se
gue existam 180 milhdes de usuario de drogas no mundo. Segundo a
Organizagdo de Saude, a dependéncia (&lcool, tabaco, cocaina, maconha,
anfetamina, e psicotropicos) consome 10% do produto interno bruto de
qualquer economia, em gastos com Hospitais, acidentes de transito, e no
trabalho, com a perda de produtividade, conclusdo: o Brasil perde,
anualmente, alguns bilhdes de doélares com gastos relacionados a
dependéncia quimica, dinheiro que poderia ser empregado em melhor
gualidade de vida para todos. Pesquisas indicam que 22,8% da populacéo
no Brasil consomem drogas. 49% das escolas estaduais tem problemas
com o consumo e o trafico de drogas segundo pesquisa feita em 5 capitais
Brasileiras. 20.000 brasileiros morrem a cada ano em decorréncia do
consumo de entorpecentes ou de crimes relacionados ao trafico. Em 97,
foram assassinados na capital paulista, 247 menores com idades entre 10 e
17 anos, sendo que 80% das mortes estavam relacionadas com a venda e o
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uso de drogas, o numero de viciados em crack, cocaina e maconha na
capital paulista chega a 1.6 milhdo.”

O Relatério Mundial sobre Drogas de 2012 contabilizou cerca de 230 milhdes de
pessoas — 1 em cada 20 pessoas - tendo consumido alguma droga ilicita pelo
menos uma vez em 2010. Também aponta que o0s usuarios probleméticos de
drogas, principalmente as pessoas dependentes de heroina e cocaina, totalizam
cerca de 27 milhdes, cerca de 0,% da populacdo adulta mundial, ou uma em cada
200 pessoas.

Afirmou o Secretario-Geral da ONU, Ban Ki-moon:

O abuso de drogas e o trafico de ilicitos continuam tendo um impacto
profundamente negativo para o desenvolvimento e a estabilidade em todo o
mundo. Os bilhdes de délares gerados pelas drogas ilicitas alimentam
atividades terroristas e estimulam outros crimes como o trafico de seres
humanos e o contrabando de armas e pessoas. As drogas ilicitas e as redes
criminosas relacionadas enfraguecem o Estado de Direito, A impunidade
com a qual esse neg6cio se sustenta provoca grande temor e semeia a
decepgdo com a governanca em todos os niveis. (ONU, 2010)

Interessante reportagem do socidlogo Glauco Cortez, foi publicada na revista Carta
Capital em 24 de abril de 2011:

O pacto para a reducdo de homicidios, articulado pelo ministro da Justica,
José Eduardo Cardoso, em parceria com os governadores, bandeira do
atual governo, retoma o debate sobre seguranca publica em um contexto
onde os indices ndo sdo nada agradaveis para o Brasil. Segundo dados de
matéria publicada pela revista Carta Capital o Brasil registra uma media de
50 mil cidadaos mortos por homicidio todo ano.

O ndmero nos alca a posicdo de sexto pais mais violento do mundo e, em
meio a esse caos, ndo ha consenso em relacédo as causas da violéncia.

De um lado, ela continua sendo atribuida & desigualdade social, de outro a
impunidade e falta de endurecimento maior do Cddigo Penal. No meio de
tudo isso, estd nosso excelente sistema judiciario. O texto publicado na
Carta Capital prevé que “na tendéncia atual, a estrutura de seguranca
publica do Pais caminha para o colapso”. Isso se explica em fungédo da
guantidade exorbitante que o pais gasta com seguranc¢a publica, mas que
nédo e revestida em nenhum beneficio para a populagédo. Ou seja, gasta-se
mal na direcdo errada. O fato € que o quadro da violéncia € muito mais
amplo e sutil. A maior parte dos crimes, como também mostra o texto,
“vitimas jovens, negros e inseridos em contexto de vulnerabilidade e
conflitos interpessoais.. Disputa do crime organizado e envolvimento com
drogas contribuem, em média, com um terco das razbes para o
cometimento desses crimes.(REVISTA CAPITAL, 2011)

7 Disponivel em: http://www.polmil.sp.gov.br/unidades/damco/drogas.asp
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3.3 Plano Anti Droga

Ao que tudo indica, a solucao para a reducéo da criminalidade e da violéncia ndo se
daréd pela préatica de policiamento aleatério. De acordo com pesquisas do Banco
Interamericano de Desenvolvimento (BID), ndo se trata eficazmente de uma medida

preventiva, mas sim, de uma forma de controle.

Segundo Sodré (2002) "a contestacdo da violéncia sO se institui com a moral

moderna, cujos valores se orientam no sentido do respeito formal a pessoa

humana.”

Complementa, por sua vez, o fildsofo Durkhein (1978) que as politicas publicas de
prevencdo tém de ser executadas junto a infancia, alimentando as criancas com
valores que venham ao encontro da valorizacdo da vida, alimenta-las de valores

positivos.

A problemética da criminalidade e da violéncia, como ja abordada, esta diretamente
ligada a fatores sociais. Observa-se ser cada vez mais precoce 0 uso de substancias
ilicitas.

Durkhein, contrariando a tese do italiano Cesare Lombroso, explicita o seguinte

pensamento:

Se pretende que a crianga herde, as vezes, tendéncias muito fortes para
atos definidos, como o suicidio, o roubo, o assassinio, a fraude, etc. Mais
tais assercdes absolutamente ndo se coadunam com os fatos. Diga-se o
gue se disser, ndo se nasce criminoso, ainda menos, ndo se € votado,
desde o nascimento, a este ou aquele género de crime.(DURKHEIN, 1978)

O uso nocivo de drogas representa nao somente um problema criminoldgico, social,
mas também um problema de saude publica. A principio existe uma divergéncia
sobre o que deve ser prevenido, ha vertentes que defende a prevencao de qualquer
forma de uso de droga, por outro lado, os que defendem prevenir apenas 0 uso

problematico.

A proposta do fator prevencao é identificar pessoas ou comunidades mais expostas

aos fatores de risco e proporciona-las protecédo, no entanto, observa-se que nenhum
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fator pode ser considerado uma causa inequivoca de problemas ou falta deles, pois
coisas que andam juntas ndo tém, necessariamente relacées de causa e efeito. E
impossivel separar os fatores de risco e de assisténcia e analisar a importancia de

cada um e especificamente para o contexto.

Existem certas circunstancias que s&o mais decisivas para 0 contato com
entorpecentes, como por exemplo, histérico de violéncia sexual, a idade com que se
comeca a fazer uso, presenca de doencas psiquicas como depressdo e
esquizofrenia, quanto mais cedo o individuo se inicia, quanto maior a frequéncia,

maior a chance de esse excesso trazer riscos, sociais e pessoais.

Verifica-se ao observar a sociedade e noticias divulgadas ao longo dos anos, que a
prevencao utilizada como meio “amedrontador’ ndo surte efeito, um dos aspectos
benéficos e funcionais para prevenir esta questao é a educacdo promovida sobre o
ambiente familiar, fora de casa, a mais eficiente mostra-se como as mais
especificas, ou seja, aquelas que levam em conta de maneira mais particular as
caracteristicas do grupo abordado e sua relacdo com determinada substancia, cada
contexto envolve fator de risco e de protecdo diferentes e requer abordagem e
linguagem apropriadas e especificas. Ou seja, direcionando e visar o amparo
referente aos pilares da sociedade, proporcionando consciéncia, conhecimento, ao

invés de produzir politicas “amedrontadoras”.

Pode ser considerado como fatores de riscos ao uso de drogas quando o uso for
realizado pelos pais no ambiente familiar, quando houver a falta de envolvimento
afetivos, sentimentos de rejeicdo, dificuldades de desempenho na escola e no
trabalho, vizinhanca violenta, desemprego e falta de acesso a educacédo e lazer,
transtornos psiquicos, ou seja, fatores que levam a segregacéao e diferenciacao do
individuo com a sociedade, aspectos ndo apenas pessoais, mas também a relacao
do individuo sociedade. Por outro lado, os fatores de protecdo pouco associados a
problema com drogas € o cenario contrario, ou seja, pais que nao usam droga ou
fazem uso moderado, afetividade no lar, relagbes sociaveis estaveis e duradouras,
escola e trabalho como ambiente de crescimento e realizacdo pessoal, sensacédo de

seguranca, acesso a educacao, trabalho e lazer e vivencia espiritual.
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3.4 A Postura do Estado contra as Drogas

Dentro do contexto drogas e o papel do Estado, deve-se levar em conta os direitos
fundamentais de segunda geracdo que sdo os direitos sociais, momento em que o
Estado passa a intervir na economia, sendo o garantidor de condigdes essenciais de
vida, como saude e a educacdo.

A Constituicdo Federal, em seu art. 5° dentre outros preceitos o direito a igualdade,
direito a vida conforme segue: "Todos sao iguais perante a lei, sem distincdo de
qualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no
Pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a igualdade, & seguranca e a

propriedade nos termos seguintes”

Desse modo verifica-se como garantia Constitucional a funcdo do Estado em ser o
garantidor da educacao, da liberdade, dignidade e saude. A Lei Maior enuncia em
seu texto que é dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar esses direitos
individuais a crianca e ao adolescente, principalmente referente aos programas de

prevencao e atendimento aos dependentes de drogas, conforme segue:

Art. 227. E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a crianca,
ao adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, a
salde, a alimentacao, a educacéo, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura,
a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria,
além de coloca-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminacao,
exploracdo, violéncia, crueldade e opressao. (BRASIL. Constituicdo, 1988).

Observa-se que o Estado tem a responsabilidade de prestar servicos publicos a
sociedade, visualizando um efetivo funcional para atender as necessidades dos
individuos, ou seja, a busca pelo bem comum. Para atingir sua finalidade, a
administracdo publica guarnece de principios, conforme disposto no artigo 37, caput
da Constituicdo Federal (Brasil, ConstituicAo Federal, 1988), que enuncia: "A
administracdo publica direta e indireta de qualquer dos Poderes da Unido, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios obedecera aos principios da
legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade e eficiéncia e, também, ao

seguinte”.
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O estabelecimento de programas sociais, de prevencdo auxiliam a minimizar os
problemas sociais e permitem que muitas pessoas restabelecam uma vida digna, e
por outro lado, tratando-se do dever do Estado de promover a saude, o individuo que
consume o droga, se expde a sindrome de dependéncia quimica, momento em que
existe a necessidade fisica ou psiquica da substancia, sendo portanto uma doenca
passivel de tratamento, atribuindo-se assim, novamente o dever do Estado em

tutelar politicas que visem o tratamento, dos usuarios.

O principio da eficiéncia, mostra-se eficiente no tema abordado, pois pressupde o
exercicio das atividades do Estado através da eficacia na prestacdo dos servigcos
realizados pela administracdo publica, com resultados capazes de satisfazer as
necessidades da sociedade, buscando assim “promover o bem a todos”, através de

instrumentos especificos para solucionar problemas sociais da sociedade.

Violar um principio € muito mais grave do que transgredir uma norma. A
desatencdo ao principio implica ofensa ndo apenas a um especifico
mandamento obrigatério, mas a todo o sistema de comandos. E a mais
grave forma de ilegalidade ou inconstitucionalidade, conforme o escaléo do
principio atingido por que representa insurgéncia contra todo o sistema,
subverséo de seus valores fundamentais. (DALLARI, 2004. p.47).

A negacdo dos direitos basicos do individuo culmina com prejuizos para a sociedade
e ndo somente para o usuario de drogas, como se verifica atualmente com o indicie
de criminalidade. A raiz desta questdo do aumento de usuarios de drogas poderia
ser atacada por politicas de prevencéo, proporcionando educacdo, cuidado com a

saulde, ou seja, proporcionar uma vida mais digna.

A Federacdo Brasileira de Comunidades Terapéuticas classifica a prevencdo em

trés niveis:

(A)Prevencéo primaria: tem por objetivo evitar a ocorréncia do problema
principal, ou seja, tratar de diminuir a incidéncia, prevenindo assim o uso da
droga antes que se inicie;

(b) Prevencéo secundaria: ocorre quando existe o consumo da droga;

(c) Prevencao terciaria: quando ja existe a dependéncia de drogas, incentiva
0S usuarios a procurar uma terapia adequadas, visando sua
recuperacdo.(FEBRACT, 1998, p.44)
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Em nosso ordenamento juridico a questdo da prevencao esta disposta no art. 18 da

nova Lei de Drogas,

que diz: "Constituem atividades de prevencao do uso indevido

de drogas, para efeito desta Lei, aquelas direcionadas para a reducéo dos fatores de

vulnerabilidade e riscos e para a promocdo e o fortalecimento dos fatores de

protecdo®”.

Podemos classificar as medidas de combate a narcomania em medidas (a)
preventivas; (b) terapéuticas; (c) repressivas, conforme se destinarem a
evitar o uso de drogas, curas as toxicomanias instaladas e punir os
responsaveis pelo vicio.

a) Medidas preventivas: sdo as mais importantes, porque visam evitara
implantacdo do vicio e aplicam-se ao destinatario das drogas, isto é, a
populacdo em geral e ao fornecedor. Quanto ao destinatario, as medidas
preventivas devem ser educacionais e sociais, significando as primeiras um
conjunto de providencias destinado a conscientizar a populagédo sobre os
maleficios da toxicomania, e as segundas, a eliminacdo das condicdes
sociais que favorecam sua implantagdo. Foram previstas nos arts. 18 e 19
da lei.

b) Medidas terapéuticas: instalada a narcomania, impdem-se as medidas
terapéuticas, particularizadas a determinado viciado, bem como medidas
terapéuticas gerais que visem a facilitar a reabilitacdo dos viciados em
geral, muitas vezes ainda desconhecidos. As medidas terapéuticas
particularizadas sdo as recomendadas pela medicina especializada,
salientando-se novamente que na cura da toxicomania ndo basta a
recuperacao da dependéncia fisica ou crise de abstinéncia, mas deve ser
superado o conflito primario de base psicopatolégica e que determinaria a
reincidéncia, assim que terminada a primeira desintoxica¢do, se ndo for
eliminado. Este escopo sera obtido pelo adequado tratamento psicanalitico.
As medidas terapéuticas estdo previstas nos arts. 20 a 26 da lei

C) Medidas repressivas: a gravidade e extensdo do mal social que € a
toxicomania exigem a reacdo estatal contra os que,de qualquer modo,
forem responsaveis pelo trafico ou colocarem em perigo a saude publica,
disseminando ou facilitando a disseminacdo do vicio. As medidas
repressivas séo penais quando a sancdo corresponde a pena criminal, e
administrativa quando, visando a reprimir abuso ou desvio de autorizagéo
na produgcdo, manuseio ou distribuicdo de substancias controladas,
determinam a cassacao da referida autorizacdo. Na produgc&o. Manuseio ou
distribuicdo de substancias controladas determina a cassagdo da referida
autorizacdo. Estdo previstas nos artigos. 27 a 30 e nos arts. 33 a 47.
(GRECO, 2009, p.40)

3.5 Justica Terapéutica

No Brasil, dez anos

depois de implementada o projeto "DrugCourt” em Miami, nos

Estados Unidos, que visava tratar os usuarios ao invés de puni-los, surgiu,

inicialmente no Estado do Rio Grande do Sul, o Projeto da Justica Terapéutica.

8 BRASIL Lei n. 11.343, de 23 de agosto de 2006. Disponivel emhttp://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-

2006/2006/lei/111343.htm
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A Justica Terapéutica consiste em um programa judicial para atendimento integral
do individuo, adolescente ou maior, envolvido com drogas, visando a recuperacao
do autor da infracdo e a reparacdo dos danos a vitima, ou seja, € tida como um
instrumento judicial para evitar a imposicdo de penas privativas de liberdade ou até

mesmo penas de multa.

7

O projeto parte do pressuposto de que a pratica do uso de droga é um fato
criminolégico determinante e, uma vez afastada esta situacéo, os delitos deixardo de

existir.

Segundo pesquisa realizada pelo Centro Brasileiro De Informagdes Sobre Drogas
Psicotropicas (CEBRID), da Universidade Federal de S&o Paulo, aproximadamente
um quinto dos brasileiros na faixa etaria entre 12 a 65 anos, em 107 cidades com

mais de 200 mil habitantes, ja experimentou algum tipo de droga ilegal.

A Justica Terapéutica podera ser aplicada nos casos de transagdo, suspensao,
condicional do processo e da pena, livramento condicional e pena restritiva de direto,
alem das medidas protetivas e socio-educativas dos artigos 101 e 102 do Estatuto
da Crianca e do Adolescente, bem como casos que revelem ocorréncia de alguma

espécie de violéncia®.

Ricardo de Oliveira Silva, procurador e presidente fundador na Associacdo Nacional
da Justica Terapéutica (ANTJ) no Rio Grande do Sul, expressaram o seguinte
significado deste tema; no Brasil a proposta onde a legislacdo seja cumprida
harmonicamente com medidas sociais, com tratamento as pessoas que praticam
crimes onde o componente droga, no sentido amplo, esteja presente de alguma
maneira, pode ser chamada de Justica Terapéutica. A Justica Terapéutica pode ser
compreendida como um conjunto de medidas que visam aumentar a possibilidade
de que infratores usuarios e dependentes de drogas entrem e permanecam em
tratamento, modificando seus anteriores comportamentos delituosos para

comportamentos socialmente adequados.

% Informag&o disponivel no site do Tribunal de Justica: Projeto Justica Terapéutica. Disponivel em
http://www.tjrs.jus.br/site/poder_judiciario/tribunal_de_justica/corregedoria_geral_da_justica/projetos/p
rojetos/justica_terapeutica.html
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Este programa, por parte de 6rgéo ou unidade do judiciario, que confira, intermedeie,
encaminhe criancas, adolescentes e adultos usuarios ou dependentes de
substancias licitas ou ilicitas, a tratamento, em virtude de envolvimento com a
justica, visando assim, a reducdo de risco, através de monitoramento judicial. O
importante é a conscientiza¢do do individuo a respeito dos danos causados a si ou a
sociedade devido ao uso de drogas.

A Justica Terapéutica vem como uma alternativa para evitar a prisdo, uma vez que
esta ndo tem cumprido com seu papel de sancionar, reeducar o socializar o
marginal, atualmente as penitenciarias podem ser consideradas como “escolas do

crime”.

Para Arnaldo Neto:

A adocdo desse sistema nos demonstra certa preocupagdo com a
sociedade, com a dignidade da pessoa humana, fazendo com que
profissionais da area juridica e da area da saulde trabalhem juntos, com o
mesmo objetivo comum: o de aplicar o Direito ndo s6 para fazer a Justica,
mas na melhor perspectiva de também exercer a cidadania. (MARANHAO
NETO, 2003, p.22).

O custo do Estado despendido para desenvolve este projeto é mais barato do que
manter o individuo na prisdo. Em estudo realizado por Arnaldo Neto, constata-se
que o individuo preso custa aproximadamente R$750,00 (setecentos e cinquenta
reais) por més no caso de prisdo comum, ja o custo do tratamento desenvolvido pela
Justica Terapéutica apresenta o valor de R$ 75,00 (setenta e cinco reais) por

individuo.

A Justica Terapéutica encontra sustentacdo nos direitos fundamentais,
principalmente nos direitos a vida e a salde e no principio da dignidade da
pessoa humana, haja vista que as drogas sdo lesivas ao bem-estar
individual e a satde publica.

De mais a mais, a justificativa social do programa encontra-se na
problemética das drogas, principalmente na sua relacdo com a
criminalidade e, ainda, nas grandes dificuldades apresentadas pelo sistema
punitivo, j& que o consumo de drogas, em especial o crack, constitui um
grave problema social da atualidade que necessita de rapidas solucdes.
Pequenas mudanc¢as na compreenséo e na acao.

Ademais, a aplicacdo da Justica Terapéutica, para que seja imediata,
pressupfe pequenas mudancas na compreensao e na acdo dos aplicadores
do Direito, como a realizagdo de atos estratégicos dos aplicadores do
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Direito, como a realizacdo de atos estratégicos voltados para o
estabelecimento efetivo do programa e a definicdo de diretrizes e padrbes a
serem seguidos.

Desse modo, pode-se afirmar que a Justica Terapéutica tende a ser um
verdadeiro remédio penal a ser aplicado na luta pela quebra do bindmio
existente entre as drogas e a criminalidade, pois age diretamente na raiz do
problema destruindo o vicio do infrator-usuéario, que consequentemente se
afastara da pratica criminosa, voltando ao sei social. (APELACAO CIVEL N.
70033238197, OITAVA CAMARA CIVEL, TJ/RS, RELATOR: LUIZ ARI
AZAMBUJA RAMOS, JULGADO EM 08/04/2010).

3.6 Crack
O crack é uma mistura de pasta de cocaina com bicarbonato de sodio que é
geralmente fumado e atinge o sistema nervoso central em dez segundos. Seu efeito

dura de 3 a 10 minutos, apresentando quadros de euforia, depresséo e alucinacéao.

Esta droga surgiu nos Estados Unidos, na década de 1980 nos bairros pobres de
Nova lorque e em Miami. No Brasil, chegou na década de 1990 e se disseminou,

inicialmente, em S&o Paulo.

O crack apresenta um grande problema tanto de saude quanto juridico. Segundo
pesquisa realizada pela Confederacdo Nacional dos municipios no ano de 2011, em
4.430 das 5.565 cidades brasileiras o consumo do crack é de 90%. No interior de

Sao Paulo, por exemplo, cortadores de cana utilizam como energético.

O uso desta droga em sua potente dependéncia quimica pode levar o usuario que
nao tem capacidade econdémica a praticar delitos para obter a droga, levando-os a

abandonar familia e carreira por conta do vicio.

O pesquisador Luis Flavio Sapori, do Instituto Minas pela Paz, realizou pesquisas
sobre o tema, financiado pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnologico. Tal pesquisa apontou que o crack €, sem duvida, um fator de risco para

a violéncia urbana.

Em Miami, nos Estados Unidos, na década de 1980 e 1990, houve a prisdo de
usuarios e a destruicdo das chamadas "crack-houses", entretanto, isso nédo foi

suficiente para que o cenario dessa droga desaparecesse.

Um dos métodos mais eficientes adotados pelo pais foi a “DrugCourt”, medida

preventiva responsavel pela reducdo de 33% dos crimes cometidos, fazendo com
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que oito a cada dez dependentes que chegassem ao tribunal conseguissem
abandonar o vicio. A taxa de homicidios no pais, de quase 10% para cada mil
pessoas, em 1990, caiu pela metade. Em Washington, o nimero de assassinatos
caiu de 482, ha 20 anos, para 131 em 2010. Em Nova York, a queda foi de 2.245
homicidios, em 1990, para pouco mais de 500 em 2010.

O usuario que é flagrado com uma pequena quantidade de entorpecente € preso,
passa a noite na cadeia e segue para o tribunal. Se for primario, a juiza oferece ao
individuo a oportunidade para participar do programa de reabilitacdo que dura um
ano. Nesse programa, o individuo se submete a realizar exame de urina a cada sete
dias, ir duas vezes por semana no psicologo e por fim participar de encontros com
grupo de narcoticos anénimos. A cada US$ 1,00 gasto no tratamento, o governo

economiza mais de US$ 3,00 em gastos com prisoes.

David Kahn, ex promotor de justica que trabalhou durante seis anos no Tribunal de
Drogas, esteve no Brasil para implementar o programa, que hoje existe em 2,5 mil

cidades no mundo.

No Forum de Santana, em Sao Paulo, onde funciona o programa da Justica

Terapéutica, essa mesma chance é conferida para aquele que é flagrado com

drogas.

Atualmente, sabe-se que o Brasil € o segundo maior consumidor de cocaina e
derivados do mundo, atras apenas dos Estados Unidos. O nosso pais corresponde a
parcela de 20% do mercado mundial da droga, conforme pesquisa realizada pela

Universidade Federal de S&o Paulo (Unifesp).

A presenca da cocaina apresentou indice trés vezes maior nas areas urbanas, com
destaque para a regido do Sudeste, com 46% de usuarios, posteriormente Nordeste,

Norte, Centro-Oeste e por fim, a regido Sul.

O primeiro contato com as substancias entorpecentes comeca cedo. Quase metade
dos usuéarios tiveram seu primeiro contato aos 10 anos de idade. Dos consumidores
de cocaina, metade tornaram-se dependentes, 30% alegam que pretendem parar e

apenas 1% procurou tratamento.
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CONCLUSAO

Desde os tempos mais remotos a droga esta inserida em nosso meio. Devido o0s
avancos da tecnologia e dos estudos no campo da farmacologia, houve o
desenvolvimento de novas substancias capazes de alterar as percepcdes mentais e
fisicas de quem as utilizavam. Em busca do mais alto nivel de prazer e adrenalina,

0s usudrios podiam, agora, transcender da realidade por mero deleite.

Atualmente é quase impossivel controlar essas substancias, visto que a todo o
momento novas drogas vao sendo inventadas e produzidas, dificultando a proibicéao

e até mesmo o conhecimento sobre as mesmas.

Em vista da facil obtencao do produto e, até mesmo, do baixo custo dependendo da
droga, denota-se um namero expressivo de usuarios, principalmente entre os jovens

mesmo com sua proibicao.

A procura por esse tipo de substancia se da por diversos fatores, dentre eles estéo a

exclusao social, a auséncia de carinho familiar, os estudos, as amizades, etc.

A evolucdo do numero de dependentes quimicos esta ascendendo e
desencadeando uma série de problemas de cunho social, juridico, visto através de
atos de vandalismo, crimes relacionados com o uso de drogas. Assim como uma

questdo de saude publica, visto o numero elevado de dependentes.

A situacdo apresentada € preocupante, pois se verifica que a politica proibicionista
nao logrou éxito, o trafico de drogas continua vigente e, o nimero de consumidores
continua crescendo. Em consequéncia, muitos crimes sao cometidos, em razéo do
uso de substancias entorpecentes, como infragdes contra o patrimoénio, homicidios,
dentre outros, ao cometerem praticas ilegais, seja como um meio do usuario adquirir
dinheiro para comprar drogas, ou consequéncia do uso, aumentando a

agressividade e ocasionando delirios.

Constata-se que o sistema carcerario, ndo tem se mostrado eficaz para lidar com
esta situacdo, pois na maioria das vezes, ao invés de cumprir com seu papel de
sancionar, reabilitar e reeducar o individuo, acaba proporcionando um retrocesso

comportamental e de carater, pois 0 carcere é visto mais como “escola do crime” do
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que cumpridor do seu verdadeiro papel. O infrator por muitas vezes, cumpre sua
pena e continua utilizando entorpecentes, onde familiares se desfazem de seus bens

para saldar dividas com traficantes da priséo.

Assim, verifica-se que a politica de prevencao pode ser uma esperanca ao combate
das drogas, e consequentemente, diminuirem os crimes cometidos pelo uso dessas
substancias. Deve-se atentar para o motivo do problema e combaté-lo. O Estado &
garantidor dos direitos a saude e a vida, devendo assim proporcionar meios para

cumprir sua proposta de prevencado da nova Lei de Drogas.
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