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Editorial

Rui Martins

Director de Comunicacédo

Drogas. Que perigos escondem alguns estilos de vida!?

0 Relatorio Anual 2008 “A evolucdo do fenomeno da droga na Europa” do Observatorio Europeu da Droga e da Toxicodependéncia revela

que no ambito das atitudes e percepcdes dos jovens relativamente ao consumo de drogas os riscos associados ao consumo de substancias

como a heroina, cocaina e ecstasy sdo considerados elevados por 81% a 90% dos inquiridos e 95% consideram que estas substancias

deveriam continuar a ser controladas no espaco europeu. Todavia, relativamente a cannabis apenas 40% afirmaram que esta constituia um

risco elevado e 43% apenas um risco médio para saude, em linha e semelhanca com os riscos decorrentes do habito de fumar tabaco.

Apesar das tendéncias de diminuicédo da prevaléncia de consumo de
cannabis notoriamente nas faixas mais jovens, possivelmente devido a
alteracdes na percepcao dos riscos associados ao seu consumo, 0s niveis
de consumo desta substancia permanecem os mais elevados: 165,6
milhdes de consumidores de cannabis (3,9% da populagio mundial entre
0s 15-64 anos), 24,7 milhdes a nivel de anfetaminas e 9 milhdes ecstasy,
16 milhoes cocaina, 16,5 milhdes opiaceos dos quais 12 milhdes heroina.
Dados estes acompanhados pelo aumento da procura de tratamento
na drea da saude mental resultante do consumo de cannabis na ordem
dos 19% na Europa e de 12% relativamente as substancias estimulantes
(ecstasy e anfetaminas).

Mas se globalmente considerados, Portugal incluido, estes dados
ndo sejam alarmantes, constitui motivo de preocupagdo crescente
uma realidade silenciosa e na maioria das vezes escondida que sdo as
consequéncias dos comportamentos de risco associados a estilos de
vida em que o prazer e o imediato sao reis (da noite). Ndo ¢ necessario
ser-se um doutorado em questées comportamentais e aditivas para nos
apercebermos dos consumos crescentes da estimulante cocaina, ndo sé
em espacos de lazer nocturno, mas muitas vezes constatados em locais de
trabalho em determinados sectores de industria particularmente sujeitos
a pressdo diaria do alcance de objectivos (financeiros ou criativos).

Em outros circulos por vezes reportados pelos Media nacionais e
internacionais e pelo passa-a-palavra chegam-nos noticias das cada
vez mais famosas "festas brancas’, em que sdo servidas a la carte
cocktails de substincias estimulantes regadas a alcool a discrigéo,
associadas a comportamentos sexuais do vale tudo (bareback incluido),
em que o torpor cognitivo e o instinto selvagem fazem esquecer as
mais basicas regras de seguranca e proteccdo de saude individual e
publica. A consequéncia € revelada e.g. pelo aumento do indice da
prevaléncia do HIV/Sida em Portugal, dos mais elevados na Europa, e
para o qual parece ndo haver medida de prevencdo capaz de o travar.
E razio para questionar aos distintos governantes onde param as
campanhas focalizadas nestas "novas” realidades?!

Felizmente, atitudes que chegam a lesar os direitos dos consumidores
como o ultimo concerto da jovem (e até quando) diva Amy Winehouse
em Portugal, ndo passam despercebidas mesmo pelos mais jovens
temerarios, reconhecendo a lamentavel figura a que se chega resultante
de consumos inadequados e abusivos. A massificagdo da Internet
trouxe-nos uma maior diversidade de fontes de informacgdo atraves
das quais particularmente os mais jovens e jovens-adultos partilham
as suas opinides através de foruns, blogs, wikis e redes sociais como o
MySpace ou Hi5, e cuja troca de experiéncias e conhecimentos pode e
deve ser potenciada como estratégia complementar aos novos estilos
de vida high tech.

Sendo a promocdo da saude o “processo que visa aumentar a
capacidade dos individuos e das comunidades para controlarem a sua
saude” (Carta de Ottawa) reforcando a responsabilidade dos individuos
e comunidades por aquela, a educacdo para a satde constitui-se como
uma estratégia eficaz na modificagcdo de comportamentos, aquisicéo e
conservacao de habitos saudaveis, capacitando jovens e adultos para
a tomada de decisdes que implicam a melhoria do seu estado. A este
proposito, Paul Buss refere que, e fazendo a interligacdo a relevancia
do papel dos Media e outras fontes de informacéo digitais, embora
as estratégias de educacdo inter-pessoais sejam efectivas "a sua
capacidade para producédo de mudancas rapidas na populacao em geral
¢ limitada", pelo que a "comunicacao de massas deve ser implementada
como parte de uma estratégia de promocéo da saude global".

Fazer uso do Marketing Social relacionado com Saude, utilizando
principios e técnicas desta abordagem comunicacional para influenciar
um grupo ou audi€éncia a voluntariamente mudar comportamentos
em beneficio do proprio efou de terceiros, com o objectivo tltimo de
melhorar a saude ou reduzir desigualdades, como referem French e
Blair-Stevens, parece constituir um mundo por explorar com claros
e evidentes beneficios que vdo da criacdo de consciencializacéo, a
persuaséo e até a mudanca comportamental. W



Em Foco Nacional

Formacao em Cultura Organizacional

para Colaboradores Dianova

Como uma organizacdo de aprendizagem continua, investindo na
Formacao dos seus Colaboradores, foi realizada uma accédo de formacéo
de dois dias "Fortalecer a Cultura Dianova", e cujo publico-alvo foram
os Colaboradores da Empresa de Insercdo Viveiros de Floricultura. Ao
abordar esta tematica pretende-se promover a apropriacdo e colocagio
em pratica da missdo, visao e valores assumidos pela Dianova,
alinhando os Colaboradores no prosseguir dos objectivos estratégicos
que sustentam a sua direccdo futura. Os formadores convidados
partilharam experiéncias e actividades desenvolvidas nos diferentes
departamentos da Dianova e de que forma estas contribuem para uma
linguagem e voz Unicas em termos de brand engagement.
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JINTO A EEPOTORRES

Owtras Maticias

Dianova estabelece Parceria com a
EmotionStore

Esta parceria focaliza-se no package "Missdo com uma ONG". O trabalho
faz parte da nossa vida, contudo, o trabalho ndo ¢ tudo na vida. As
relacées humanas, os estimulos de crescimento e desenvolvimento
pessoal levam-nos sempre a querer ir mais longe...a ser mais felizes.
Parte do grupo Travelstore, a Emotionstore nasce para tornar os seus
eventos corporativos inesqueciveis adicionando o elemento emocao; e
¢ grande a nossa vontade de o conhecer mais de perto e, em conjunto
consigo, criar por si e para si emocdes a sua medida, capazes de marcar
adiferenca e alcancar o sucesso junto dos seus clientes e colaboradores.
As emocdes ndo tém limites, nos ndo temos fronteiras, seja criativo,
contacte connosco e descubra o seu sexto sentido. M

Conselho Local Accao Social Torres
Vedras Comemora 5° Aniversario

Decorreu no dia 29 de Setembro o 5° Aniversario do CLAS de Torres
Vedras, um evento que reuniu cerca de 100 participantes e durante o
qual foi apresentado o Plano de Comunicacdo elaborado pelo Grupo de
Trabalho de Comunicacéo desta rede, do qual faz parte a Dianova, e que
tem por objectivo dar a conhecer aos parceiros, a comunidade local e
empresarial e a sociedade em geral os projectos sociais em curso - Méo
Cheia, Banco de Voluntariado, CSIFI, CAT Renascer, | Forum Social - e a
estratégia e plano de accdo para os proximos 2 anos desta Rede Social.
O CLAS ¢é composto actualmente por 76 entidades parceiras, entre
as quais a Camara Municipal de Torres Vedras, Juntas de freguesia,
Instituicoes Particulares de Solidariedade Social, Entidades publicas, e
Associacdes diversas. Para além de integrar o Conselho Executivo, neste
segundo mandato a Dianova ¢ ainda a representante das organizagoes
da sociedade civil Torreense no CLAS.
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Entrevista com...

u
A tnica coisa que é importante é uma certa cultura de respon-
sabilidade mas depende da educacdo. Ndo me parece que tenha
de haver medidas extraordinarias porque a tal rebeldia e trans-
n

Prof.2 Doutora Isabel Leal

Psicologa e Professora Associada, Institu

Superior

de Psicologia Aplicada

Dianova: O que € um toxicodependente? Vitima das suas
circunstancias ou responsavel tnico pela sua condi¢io?

Prof.e Doutora Isabel Leal: Eu sou psicologa. E o lugar a partir do
qual falamos da-nos perspectivas diferentes. Estou a dizer isto porque,
enquanto cidadé acho que o toxicodependente ndo € responsavel tnico,
pois basta que haja uma oferta, basta que o individuo seja moldado
numa cultura, num grupo social para se fazer toxicodependente (se viver
num sitio onde ndo ha drogas nem estimulacdo as drogas € dbvio que
ndo se podera drogar com, pelo menos, alguns produtos). Portanto ha
uma oferta, ha um mercado estabelecido e ndo se pode dizer que tudo
0 que tem a ver com dependéncias e toxicos que estdo no mercado,
sejam da unica responsabilidade do sujeito. Esta ¢ a minha posi¢do como
cidada.

Enquanto psicdloga € um pouco diferente, pois aquilo que me preocupa
¢ de que forma um determinado individuo, com aquela dada historia,
naquela dada altura desenvolve estratégias que sdo mais ou menos
benéficas para si proprio e o que € que ele faz com um produto cultural
que ¢ oferecido ao singular. Portanto, eu tenho duas respostas: enquanto
cidada, obviamente que ndo posso falar da toxicodependéncia como um
fenomeno isolado; mas como psicologa aquilo que me interessa ¢ a forma
como um individuo trabalha e lida com os seus estimulos e desenvolve
ou nao respostas mais ajustadas, favoraveis ou desfavoraveis.

Como psicologa, sempre tive uma atitude muito crispada em relacao
as estratégias e as politicas de trabalho com a toxicodependéncia.
Porque trabalhar com toxicodependentes foi, durante muitos anos,
um trabalho muito frustrante para os técnicos uma vez que estes so
podem ajudar pessoas que queiram mudar. Se as pessoas ndo quiserem
mudar, os psicologos ndo podem fazer o impossivel. Portanto, ha um
discurso social que € paradoxal: por um lado ha um mercado de droga
estabelecido, quase regulamentado, e, por outro lado, hd uma oferta de
um conjunto de tratamentos a individuos que na maior parte dos casos
ndo estdo motivados para tal. Se as pessoas ndo estiverem motivadas
para a mudanca, esta ndo sera possivel. Quando eles ndo estdo disponiveis
para tal, pedirem-nos que facamos algo que a outra pessoa nao quer,
€ absurdo. Ai estamos a dar uma resposta social e ndo uma resposta
psicologica e quando se fala de falhanco, este segue esta linha.

gressao faz parte do processo e é rapidamente integrado.

Dianova: Os consumos assumem-se cada vez mais como um
elemento integrante da identidade e cultura juvenis. A rebeldia,
curiosidade e transgressio surgem como elementos contornaveis
nesta fase geracional? Que novas formas de socializacdo podem
ser criadas, de forma a minorar os consequentes comportamentos
juvenis?

Prof.e Doutora Isabel Leal: Eu acho que ndo € complicado. Ndo acho
problematizavel um life style em que as pessoas experimentam produtos
ou bebam dlcool. Os individuos que ficam agarrados a consumos sao
sempre uma percentagem relativamente pequena. A maioria das pessoas
tem sempre uma atitude experiencial. Em primeiro lugar, nés temos
uma juventude muito curta, ha poucos jovens e até creio que sdo muito
contidos comparativamente as geracoes que os antecederam. Acho que
nao vale a pena dramatizar, pois faz parte da adolescéncia, faz parte das
tais dimensoes experienciais.

A Unica coisa que € importante é uma certa cultura de responsabilidade
mas depende da educagdo. Nao me parece que tenha de haver medidas
extraordindrias porque a tal rebeldia e transgresséo faz parte do processo
e ¢ rapidamente integrado.

Dianova: Mas tal nao funciona numa légica de integracdo — os
consumos? No fundo, "how being cool without being a fool"?

Prof.e Doutora Isabel Leal: Os jovens tém estratégias para lidar com
essa tentativa de integracdo no grupo. A maioria deles tem medo
objectivamente do descontrolo e do que este pode causar, por isso,
normalmente, bebem um copo e fazem de conta que beberam muitos. A
maior parte arranja maneiras para se defender. Depois ha outros que ndo
o fazem e apanham bebedeiras todos os fins-de-semana; ou que bebem
"shots" como se fossem dgua. Mas ndo me parece que tenham esse
comportamento por periodos excessivamente longos. A Dianova foca-
-se naqueles que sdo a minoria e que normalmente tem um conjunto
de outras coisas agregadas, como sendo questoes de personalidade, de
suporte social, de educacao, o que complica um pouco mais as coisas.

Dianova: Como vé a despenalizacio das drogas leves?

Prof.e Doutoralsabel Leal:Sou perfeitamente favoravel a despenalizacéo
das drogas leves. Nao faz o menor sentido que haja uma criminalizagao.
Uma coisa ¢é estabelecer limites outra coisa é criminalizar.

Dianova: As condutas de risco aparecem associadas a caréncia
de redes sociais de controlo, de orientacio e de integracido no
processo de tensido que os jovens vivem entre a vontade de
desfrutarem de uma certa autonomia e a eficacia socializante
de forcas institucionais como sendo a escola mas, sobretudo, a
familia. Desta forma, até que ponto ndo chegam a ser os pais
os mais problematicos em toda esta situacdo, pelas condutas
de completo alheamento/desconhecimento em relacido ao que
fazem os filhos?

Prof. Doutora Isabel Leal: Acho muito facil dizer que os pais sao
culpados, porque sdo os principais responsaveis pelos filhos. Isso €
verdade, pelo menos do ponto de vista legal até aos 16 anos. A partir dai
deixam de ser responsdveis. Contudo creio que, se responsabilizarmos
0s pais, teremos que ir mais longe e responsabilizar a propria sociedade.
Neste momento, a sociedade ndo tem estruturas. O nosso sistema é um



sistema profundamente injusto porque responsabiliza automaticamente
0s pais.

Contudo, estes podem dizer o mesmo dos seus pais e assim chegamos
a Addo e Eva. De facto, acho que ha casos gritantes mas pontuais de
miudos e adolescentes que ndo tém o minimo de estruturas de apoio.
Mas quando falamos de suporte social, ndo estamos a falar s6 da familia,
so da escola, mas também do nosso sistema politico-social. Ha 30% de
criancas, até aos 3 anos de idade das quais ndo temos conhecimento da
sua localizacdo no sistema, porque néo estao em creches, ndo estdo em
infantarios. Mas terdo de estar em algum lado, nomeadamente em casa
sozinhas ou com os pais no trabalho. E muito facil dizer que os pais nio
se interessam mas na verdade ha muitos pais que ndo tém condigdes
objectivas porque a sociedade ndo lhes permite ter.

Portanto temos que ser cautelosos ha maneira como responsabilizamos
0s pais porque até a um determinado ponto, de facto, a responsabilidade
¢ deles, mas ha outras responsabilidades que estdo contidas num pacote
da propria sociedade. Portanto nao sao so os pais: sao 0s pais € a
sociedade enquanto um todo.

Dianova: Mas muitas vezes os pais ndo sabem para onde e com
quem os filhos saem a noite...

Prof.e Doutora Isabel Leal: A maioria dos pais ndo funciona assim. E
os que funcionam, fazem-no porque ndo tém alternativa. Ou porque
0s jovens chegaram a um estado de rebeldia tal, ou porque vivem em
grupos sociais em que a comunidade funciona como apoio. A maior
parte das pessoas de classe média sabe perfeitamente ou julga saber
onde os filhos estéo. E ndo ha mecanismos, ndo ha maneira nenhuma de
saber onde andam os filhos de 13 e 14 anos, uma vez que é nesta altura
que comecam a ir a escola sozinhos. Porque ndo € s6 o problema da
noite; ha também o problema do dia. Mas, regra geral, os pais acreditam
naquilo que os filhos dizem, mesmo que seja o maior dos absurdos.

Dianova: Drogas e Alcool entrecruzam-se na noite, sendo
percebidos como uma grande componente estrutural da vida
recreativa, sendo visto o seu consumo como utilitario, uma vez
que prolonga a diversio pretendida. Sio varios os estudos que
comprovam que o consumo de drogas relaxa os costumes sexuais
e, por conseguinte, aumenta o sexo livre e despreocupado. Para
além disto, a investigacao aponta para o facto dos consumidores
deterem mais parceiros sexuais, sem preservativo, iniciando-se
igualmente as praticas sexuais mais cedo. Posto isto, como acha
que se poderia inverter esta logica de que para se divertir, se
tém de consumir drogas?

Prof. Doutora Isabel Leal: Nés vivemos em sociedades que sdo cada
vez mais fechadas sobre si proprias. E este ¢ um dos paradoxos mais
enunciados por filésofos ao longo dos anos, que referem que “quanto
mais global ¢ o mundo, mais sozinhos estamos’. Portanto, este
comportamento ¢ razodvel, sobretudo em fases em que as pessoas sdo
jovens e tém medos. Ha pessoas que tém medos toda a vida, mas nesta
altura toda a gente passa por uma fase de inibicdo e portanto o alcool e
as drogas sdo desinibidores e exactamente por isso facilitam todo o tipo
de interacgdes que, de outra maneira seriam mais dificeis.

N&o sei se tem de se fazer alguma coisa para inibir estes comportamentos.
Acho que dizer isso € em si mesmo moralista, porque naturalmente
também faz parte do processo de crescimento e de aprendizagem para a
vida. A Unica preocupacao que ha em termos sociais e que acaba por ter
consequéncias prende-se com as doengas sexualmente transmissiveis e,
eventualmente gravidezes indesejadas. Estas séo as unicas duas situacoes

em que se tem essa dimensao moralista. De resto ndo ha nenhuma boa
razdo para dizer "que horror!". Se formos ver as estatisticas das gravidezes
que existem na adolescéncia e das doengas sexualmente transmissiveis,
chegamos a brilhante concluséo que os grupos de maior risco ndo sdo
jovens. Se formos a procura de toxicodependéncias, de casos de SIDA,
encontra-se também nos jovens, mas proporcionalmente ndo ¢ a
maioria. O que quer dizer que os jovens sdo muito mais atinadinhos do
que os fazem.

Aquilo que nos podemos fazer e que a sociedade pode fazer ¢ dirigir-se
aos individuos, através de grupos de pares, no sentido de transmitirem
alguns cuidados e de alertarem as consciéncias. Nos podemos trabalhar
a nivel de projecto e ndo individualmente, porque na adolescéncia tem
que se trabalhar a nivel dos pares, dos colegas, da escola. Os pais podem
pouco a partir de certa altura. Podem dar as bases estruturais, dar apoio
na pré-adolescéncia e depois o resto ja € uma questao social - dinamizar
grupos, escolas que facilitem identificacdes paritarias de outro tipo de
qualidade.

Dianova: A introducdo da educacdo sexual nas escolas seria
importante na formacéo destes jovens? Os pais ainda se inibem
de falar com os filhos sobre este assunto?

Prof.e Doutora Isabel Leal: Eu ndo tenho muito essa ideia. Acho que tal
diz respeito a mitos que se vao repetindo na sociedade. A maior parte das
pessoas de 40 anos sdo muito mais livres do ponto de vista sexual que
filhos. Claro que nos lugares mais indspitos ¢ diferente, mas as pessoas
com menos de 50 anos sdo muito abertas do ponto de vista sexual. Alids,
de geragdo para geracéo vai havendo uma abertura menor. Ha inclusive
um certo conservadorismo. Acho que a educacdo sexual faz parte de
um bolo que € util para a vida deles, mas nao faria disso o “cavalo de
batalha". W




Entrevista com...

musica, moda e publicidade?

Vitor Rainho: E evidente que a droga sempre teve associada a estilos
musicais. Ninguém vai tomar ecstasy para ir a uma festa de reggae.
Supostamente o reggae tem mais a ver com a cannabis do que com
as drogas estimulantes. As drogas sempre tiveram a sua época e a fase
mais psicadélica do rock eram os acidos e o LSD, portanto, cada estilo
de musica esta associado as drogas.

Dianova: Drogas e alcool sdo percepcionados como um grande
componente estrutural da vida recreativa. O seu consumo acaba
por ser visto como utilitario, ao prolongar a diversao pretendida.
Como acha que se poderia inverter esta logica de que para se
divertir, ndo € necessario consumir psicotropicos?

Vitor Rainho:Nao acho que seja imperativo o consumo de psicotropicos
para o divertimento. Tenho dezenas de amigos que ndo consomem
qualquer tipo de droga, nem bebem de forma abusiva. De facto, o
alcool ndo € um mal em si se o consumirmos de forma moderada. Eu
acho que um dos grandes problemas das pessoas que falam e debatem
este tema da droga € que classificam a droga e o alcool como uma
coisa muito ma. E evidente que quem consome esporadicamente e ndo
de forma abusiva e continuada, ndo vé esse lado mau e até acha um
pouco estranho esse discurso. De qualquer das formas, creio que ha
uma radicalizacdo no discurso que ndo ¢ favoravel ao objectivo que
se propoe.

Vitor Rainho Dianova: Até que ponto a diabolizacdo ou banalizacdo do
consumo das correntemente designadas “drogas leves” deveria
ser alvo de um debate publico por parte da sociedade civil
em toda a sua plenitude, de modo a formar os jovens sobre a
natureza do consumo de drogas e alcool?

Vitor Rainho: Acho que a sociedade nao tem maturidade para discutir
este assunto ainda. Porque obviamente néo ¢ a mesma coisa alguém
consumir droga com 15 anos que alguém consumir droga com 30

Sub-Director do Jornal Semanario SOL

Dianova: O modelo do consumidor de estupefacientes tem vindo
lentamente a ser alterado, resultado das mutacdes da designada
sociedade do "bem-estar". A imagem “dirty”, deu lugar a
uma imagem “clean”, resultado dos novos tipos de consumo -
sobretudo de estimulantes — que surgem associados a diversdo
nocturna. Qual a imagem que o Vitor Rainho tem desta alteracdo
e do novo tipo de consumidor destas substancias (LSD, Cocaina
e Ecstasy)?

Vitor Rainho: Acho que € evidente que as drogas que predominam hoje
sdo drogas que se consomem num contexto mais social. As pessoas saem,
ou estdo em festas, que ndo precisam de ser em sitios privados, sendo
mesmo publicos e associam o consumo, se quisermos, a boa disposicéo,
a euforia, a alegria. Ha quem, eventualmente, se queira sentir mais solto
que os outros. Embora a droga, e basta ver alguns estudos do Jornal Wall
Street, seja muito consumida também nos locais de trabalho.

anos.

Contudo, tudo depende das pessoas, pois inumeras pessoas com 30
anos podem consumir determinado tipo de drogas sem problema
algum, enquanto outras ja ndo. Tal depende se séo mais adictos ou
ndo. Ha quem, de facto, possa consumir ocasionalmente e ha quem
nado o consiga fazer sem se tornar dependente. Acho que ndo hd uma
regra que se possa aplicar a todos da mesma forma.

Creio que a juventude de hoje em dia tem um espirito mais de
“carneirada” e como tém acesso ao alcool optam pelas bebidas
mais baratas que sdo as que provocam estado de embriaguez mais
rapidamente - osshots, asunhas, e por ai fora. E enquanto antigamente,
pelo menos no meu tempo - tenho 42 anos - procurdvamos cultivar
a diferenca, gostavamos era de marcar a diferenca, hoje em dia ha um
certo seguidismo, que talvez seja pela auséncia de controlo e presenca

Agora, ha de facto um grande contraponto em relacdo a heroina que ¢
uma droga que surge associada a um estilo de vida pouco dignificante. E
as novas geragdes olham para a heroina como algo degradante e visivel.
Por outro lado, como ndo sabem os efeitos secundarios do ecstasy e da

coca e dos outros acidos, € um mundo mau com um mundo bom. Penso 4, dos pais.

que ¢é esta separacao que fazem. Eu acho que a culpa é essencialmente dos pais e de quem quer
diabolizar a droga. Porque a histéria de diabolizacio s6 faz com

Dianova: O lazer foi assimilado pelo mercado e definido de que as pessoas queiram pisar o risco. "

acordo com critérios de consumo, facto que deu lugar a uma
industria promotora de actividades recreativas que participa
activamente na criacdo e estabelecimento de um estilo de vida.
Dispor de tempo livre para o divertimento passou a ser um valor
hegemonico da vida humana e a diversdo, o dogma da vida juvenil
que determina e legitima comportamentos. Acha que o alcool e
a droga, sobretudo no que concerne a estimulantes, ganharam
um certo “glamour” na sociedade corrente, potenciadas pela

Dianova: E a cultura do fazer para ndo ser colocado de parte...

Vitor Rainho: A regra é essa mas, por exemplo, o filho de um amigo
meu tem 17 anos e ndo segue esse caminho. Falo com ele muitas vezes
e ele diz mesmo que ¢ capaz de beber umas cervejas uma vez ou outra
e fica a tomar conta dos outros. Eu acho que muitas vezes depende da
educacdo e do acompanhamento que se tem.




Dianova: Pedro Abrunhosa escreveu a nota introdutdria do
livro "O Universo do Ecstasy” de Susana Henriques. Nele, o
compositor e intérprete faz uma ligacdo entre o consumo de
ecstasy, o meio musical e a vida nocturna, referindo a musica
House, Trance, Dub como estando fortemente conectadas ao
consumo de “rodelas”. Pedro Abrunhosa refere mesmo que da
conjugacdo entre som, batida, ritmo, frequéncia e repeticio,
resulta um encantamento tdo bem explorado quanto sublinhado
pelo consumo de ecstasy, que parece prolongar e aumentar tal
efeito. Causa ou consequéncia?

Vitor Rainho: Causa ndo serd, sequramente. Ndo é por passarmos na
rua e estarem umas pessoas a espancarem-se que nos vamos seguir o
mesmo caminho. Contudo, uma das coisas que mais me impressionou
em relacdo ao ecstasy, foi estar numa festa no norte e ver mitdos de
13 e 14 anos a consumirem 3, 4, 5, 6 rodelas (pastilhas) numa noite.

Tal fez-me confusdo e pergunto-me de quem ¢ a culpa? Eu acho que
a culpa ¢é essencialmente dos pais e de quem quer diabolizar a droga.
Porque a historia de diabolizagdo s6 faz com que as pessoas queiram
pisar o risco. Entdo eu acho que o discurso esta todo mal, todo errado.

Dianova: E qual deveria ser o discurso?

Vitor Rainho: O discurso é: «se fazes isto, a consequéncia sera estan.
Na Holanda utilizavam o método muito polémico de levarem as
toxicodependéncias as salas de aulas e dizerem: «este € heroindmano
e estd neste estado por ter consumido durante 20 anos. E isto
que querem?, entdo sigam este caminho». Acho que o efeito de
choque resultaria, ainda que achasse que deveria ter outro tipo de
acompanhamento.

Dianova: Mas foi tentado o mesmo efeito-choque com o
tabaco, por meio das mensagens alusivas ao que o tabaco pode
provocar...

Vitor Rainho: Mas € a tal historia, como as pessoas ndo sentem na pele
o efeito imediato, vao deixando andar. O discurso do "isso mata" para
elas ndo funciona, pois parece estar demasiado longe no tempo.

Dianova: Pensa que a despenalizacdo das drogas leves resolve
ou agrava o consumo na nossa sociedade, sobretudo junto dos
jovens?

Vitor Rainho: Sou bastante favoravel a despenalizacdo das drogas, por
diversas razdes. Sobretudo porque uma boa parte das drogas que se
consomem, regra geral, sdo drogas muito adulteradas. E aquilo que
acrescentam faz muito pior que a propria droga em si. Eu acredito
que se uma pastilha de ecstasy tiver 0,4% da substancia activa e tiver
produtos indcuos, fara muito menos mal do que como aquilo ¢ feito
hoje em dia. A mesma coisa em relagdo a cocaina e a heroina. E depois
ha outra coisa: com as receitas que dai advinham podiam-se fazer
brutais campanhas de sensibilizacdo e de explicar as pessoas o0s perigos
que elas correm.

Dianova: Acha que hoje em dia tal ndo se encontra bem
explicado? Acha que ndo ha informacao suficiente?

Vitor Rainho: Penso que ndo tem tanto a ver com os perigos, mas mais
com a forma como se alerta que outra coisa qualquer. Basta dizermos
a um miudo: "isso mata”. E ele responde: "ai mata, mas ele tem 50 anos
e ainda consome!". Essa mensagem ndo passa. Teria de se repensar a
forma de educar, a educagéo.

Dianova: Teria de se educar toda uma sociedade, entdo...
Vitor Rainho: Em matéria de droga acho que sim. Nao podia ser

obviamente um pais, mas englobar mais do que isso, a um nivel europeu.
Temos de ver o sequinte: hoje ha o problema do haxixe que tem muito
mais percentagem de substancia activa que no passado. Por outro
lado, eu estou convencido que em Portugal, muita da cannabis que se
consome ¢ cannabis caseira. Muita dela ¢ feita em casas particulares
que néo terd essas percentagens tdo fortes. O haxixe sim, tem.

Os relatos que eu ouco de esquizofrenia nos miudos é de facto
preocupante, mas dai a querer engloba-la como uma droga forte, acho
que também € um erro. Acredito que se as pessoas continuarem a olhar
para a droga da mesma forma com que olham, acredito que a cocaina
no futuro terad mistura de heroina para a dependéncia fisica. Fala-se
que a Colémbia ja produz papoila para que as pessoas passassem a ter
uma dependéncia fisica. Portanto penso que isto esta tudo mal feito.

Dianova: “Die Young & Beautiful” parece ser a linha de vida
de muitas figuras célebres e legendarias como Jim Morrison,
James Dean, Marylin Monroe, Heath Ledger, River Phoenix ou
Kurt Cobain. A todos assiste, de uma forma ou de outra, um
elemento comum: o uso e abuso de drogas. Representam estas
lendas o corolario dos “Paraisos Artificiais” ou vitimas do status
que ajudaram a alimentar?

Vitor Rainho: Eu ndo acho que seja muito inteligente alguém consumir
droga dessa forma para se matar. Cultiva-se muito essa imagem do "eu
estou um bocado acima disto tudo, este mundo ndo me compreende,
refugio-me na droga e a droga é que é¢ o meu mundo”. Nao ha ninguém
que se saiba contrapor a estes modelos. Qual é o interesse de morrer
com 27 anos como morreram quase todos dos enunciados? Quando
tém o dobro da vida para viver?

Ha pessoas que naturalmente sdo adictas e, como tal, ndo ha nada
a fazer. Quando comecam a consumir nunca mais param, ndo
ha hipotese. Depois € a pressdo de estarem na estrada, tém de dar
concertos, estdo cansados e recorrem. Tém que ter energia, aquela
imagem irreverente e acabam muito cedo e mal. O mais ridiculo na
historia da droga € que nds vamos entrar na fase dos sintéticos. O que
ndo sdo os anti-depressivos mais que uma droga? Nao € para alterar o
estado de espirito da pessoa?

Portanto, o futuro vai passar pela industria farmacéutica. As pessoas
vao ter acesso a tanto tipo de droga que ndo faz muito sentido
continuarmos a olhar para a heroina e cocaina da mesma forma como
fazemos a 20 anos.

Dianova: Qual acaba por ser aqui o papel do governo em matéria
de drogas? Falo numa fase em que se fala que o I.D.T. esta a ter
uma (como veiculada pelos Media) "debandada” de médicos,
técnicos...

Vitor Rainho: Eu penso que em relacdo a droga, ou ha uma politica
comum ou isoladamente (Portugal) as coisas ndo tém grande
significado. Creio que o governo, nesta matéria, nao tem tido um papel
negativo. Se nos pensarmos que em Portugal existem muito menos
heroindmanos do que havia ha 5 anos, 10 anos, ndo acho o papel
estatal negativo.

Agora, se calhar falta coragem ao Governo para fazer coisas para as
quais a sociedade ndo estd preparada. Ha anos teve lugar uma iniciativa
em que andavam a ser testadas pastilhas. Na altura foram altamente
criticados, quase fuzilados. Portanto, ou é um governo que tem o
chapéu da comunidade europeia para tomar determinadas medidas,
ou num pais como Portugal € muito dificil. M
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publicidade? Até que ponto esse “corpo mostrado” pela industria
da moda e da publicidade encerra estratégias de comunicacdo?
Que sentido influem nas condutas do jovem comum?

Alexandra Moura: A meu ver "Padrdes de beleza" sempre existiram e
sempre irdo existir! Acho que as verdadeiras influéncias para um jovem
adolescente sdo a familia, a sociedade que o rodeia! Se o jovem nao é
valorizado, se néo Ihe incentivam o amor proprio e a auto-estima, se os
que o rodeiam sdo os primeiros a valorizar esse tipo de valores futeis e
materialistas de aparéncias, entdo ndo culpem a publicidade nem a moda.
Porque se ndo qualquer dia ndo se pode ver um filme, uma publicidade,
uma revista, que ja vai obter uma ma influéncia e vai consumir tudo
aquilo que o va fazer feliz artificialmente.

E essencial passar a informacdo aos nossos jovens que a beleza é
subjectiva, 0 que € belo para uns € feio para outros e vice-versa. Que
cada um tem o seu valor e que uns sdo melhores numas coisas e 0s
outros noutras. Que o ser manequim é uma profissdo que trabalha a
imagem que pode ser apreciada mas néo seguida cegamente.
"Ouantos médicos, advogados, empresarios, gestores, engen-
heiros, enfermeiros etc., ndo sdo consumidores assiduos de dro-

Alexandra Moura .
gas! E porque ndo se fala neles?

Estilista/Designer de Moda

Dianova: Nos anos 90 houve na sociedade e na moda uma
reversio completa de condicdes e significados. O “grunge”
revolucionou a moda, tendo-se apropriado de elementos que
sempre foram considerados improprios a ela, tendo constituido
um estilo “negligent-chic” que influi ainda hoje na sociedade.
De facto, Kate Moss ¢ o simbolo dessa imagem dos anos 90,
tendo também ela operado uma viragem no mundo dos corpos
da moda. A partir de entdo passa a dominar o look da "heroin
chic”, no qual a magreza e ar "junkie” e rebelde surgem como
a tematica de muitas fotografias e, por conseguinte, alvo de
criticas, ao ser associado ao tema dos disturbios alimentares e
dependéncia de psicotropicos. Até que ponto a imagem Kate
Moss e “heroin-chic”, bem como a tendéncia “negligent-chic”
continuam a ser um elemento de referéncia e inspiracdo para os
estilistas actuais?

Alexandra Moura: Penso que essa tematica ja se tornou um clichet,
acho que se continua alimentar essa imagem associada ao mundo da
moda. Como se a Moda fosse o bode expiatério para as desgragas da
nova sociedade. E claro que a Moda ¢ um mundo mediatico o que revela
automaticamente a atencdo de todos, mas também ¢ importante saber
filtrar toda essa informagédo. Porque se uma manequim consagrada ¢é
exposta pelo consumo de drogas, ndo podemos generalizar a todos os
envolventes. Em todas as dreas sempre existiram as "Kate Moss".

Dianova: O esteredtipo do consumidor de psicotrapicos dos anos
80 tem sofrido mutacgées, tantas quanto a sociedade. A imagem
“dirty" deu lugar a “clean”, resultado dos novos consumos,
sobretudo de estimulantes (cocaina, LSD, ecstasy). Qual a
imagem que a Alexandra detém desta evolucio e do novo tipo
de consumidor destas substancias?

Alexandra Moura: Que cada vez mais vai haver a tendéncia de se
fazerem novas drogas e que as mutacées vdo acontecer mais e mais
Vezes e que novas imagens e designacoes Vao surgir.

Dianova: O lazer foi assimilado pelo mercado e direccionado
para o consumo, facto que deu lugar a uma industria promotora
de actividades recreativas que participa activamente na criacio
e estabelecimento de um estilo de vida. Dispor de tempo livre
e divertir-se detém hoje um valor hegemonico na definicdo
da qualidade de vida humana, e a diversido o dogma da vida
juvenil, que determina e legitima comportamentos. Acha que
a droga, sobretudo a cocaina e ecstasy ganharam um certo
“glamour” na sociedade corrente, potenciado pela musica,
moda e publicidade?

Alexandra  Moura: Acho que ganhou um glamour, mas ndo
obrigatoriamente potenciado por essas areas, mas pela vontade de se
“estar bem", sem problemas devido a conjuntura em que nos encontramos
no nosso pais. £ claro que irdo sempre existir os que consomem porque
isso "¢ giro ou fica bem ou até mesmo porque acham que |hes trds
estatuto.”

Tudo ¢é sempre muito relativo, na época Renascentista dava-se énfase
a gordura, € nem por isso se promovia a obesidade; o facto de se
fotografar a magreza, e néo falo da magreza extrema por opcéo da qual
nao concordo, também néo significa que se esteja a vender a anorexia.
Acho que a informacao deve ser avaliada e ser vista de mente aberta e

) ) ndo com um sentido destrutivo.
Mas cada vez mais o estado do pais, os governos falhados que

desacreditam as pessoas e lhes tiram a fé. Cada vez ha mais dividas,
desemprego, insatisfacdo e tristeza e sem duvida que esse fraco estado
de espirito potencia o consumo de drogas e seus seqguidores. Isso ja é bem
visivel nos adeptos em tantas dreas distintas.

Quanto as tendéncias nédo sinto que tenham de ser pejorativas, as
tendéncias baseiam-se em factores socio-econdmicos e muitas das vezes
elas existem como chamadas de atengdo, como uma critica a sociedade.
Aqui mais uma vez € importante saber filtrar a informagéo, ndo levar a

) } . . . . letra e sim ver para além DE!
Dianova: Os padrdes de beleza investidos através da moda sio

constituidores de um género, presentificado nos corpos pela forma
como sdo apresentados. Que significados estido a ser produzidos
e guardados nesses corpos imaginados pelas agéncias, moda e

Dianova: Varios sao os exemplos de artistas, dos mais variados
campos de actuacdo, que tém consumos recreativos, quer seja




de alcool, quer seja de substancias psicotropicas. E transversal a
musicos, actores, artistas plasticos, escritores, designers, estilistas.
Um exemplo, ¢ o recentemente falecido Yves Saint Laurent que,
sabe-se, lutou contra o consumo excessivo de alcool e o vicio das
drogas. Acha que o consumo destas substancias ¢ indispensavel a
criatividade?

Alexandra Moura: De todo!!

Mais uma vez a tal hipocrisia relativamente a estas areas!

Quantos médicos, advogados, empresarios, gestores, engenheiros
enfermeiros etc., ndo sdo consumidores assiduos de drogas! E porque
ndo se fala neles?

Até percebo que o mundo artistico, onde a criatividade ¢ o proprio
glamour, seja um foco de atencdo e de paixdo por parte de muitos. Até
aceito que muita gente ache que para se entrar nesse mundo que seja
preciso consumir e ser-se um “grande maluco”. Mas dai a se achar que se
fazem verdadeiras obras de arte, ditam-se estilos e correntes, tudo isso
nao seja proveniente de verdadeiros sentimentos, intuicdo e sensibilidade
e de uma viséo visionaria, ai ndo posso concordar de todo! W

Dr. Pedro Ribeiro da Silva

Divisdo de Inform

, Comunicacido e Educacio

para a Saude, Direccdo-Geral de Saude

Dianova:De acordo com a Declaragio de Jacarta, “a promocéo da
saude ¢ cada vez mais reconhecida como um elemento essencial
ao desenvolvimento da saide. E um processo para permitir que
as pessoas tenham maior controlo sobre a sua saude e para
melhora-la". Posto isto, qual é o estado da educacio e da
promogio da saide em Portugal?

Dr. Pedro Ribeiro da Silva: A declaracéo de Jacarta € um marco pela
valorizacdo dada as ONG, a sociedade civil, as parcerias na Promogéo da
Saude e, ainda, as questdes internacionais. Aspectos que ndo sdo sé do
foro nacional, tais como as questées ambientais, que afectam fortemente
a saude e que, portanto, implicam actividades de promocéo da saude que
devem ser desenvolvidas a um nivel global.

Nos ultimos anos, a Educagéo para a Saude tem registado uma acentuada
expansao. Nos anos 60-70 era principalmente feita por pessoas da saude,
embora ja existissem ONG. A partir dos anos 80, com o aparecimento da
SIDA e também com a questdo da toxicodependéncia, surgiram muitas
ONG a trabalharem na drea da saude, nomeadamente, na educacdo
para a saude, deixando a educagdo para a saude de ser feita Unica e

exclusivamente por pessoas da drea da saude.

Com o incremento das ONG que trabalham esta area, torna-se dificil
avaliar o estado da educacdo para a saude, dada a generalizacdo
de actividades e organizacées, verificando-se uma realidade muito
heterogénea: pessoas sem praticamente formagdo na area; outras com
formacdo; ha projectos bem construidos, outros menos bem. Ha cerca
de 6 e 8 anos existiram 2 prémios Europeus de Educacdo e Promocéo da
Saude, atribuidos a projectos considerados de boas praticas e Portugal
ganhou das duas vezes, revelando que em Portugal hd 6ptimos projectos,
mas ndo sdo generalizados quanto gostariamos. Ha ainda projectos que
se ficam apenas pela informacéo o que ndo ¢ o mais adequado.

Asaude passou a ser uma preocupacdo da populagéo, até aos anos 70-80,
principalmente a nivel da doenga, em que as pessoas so contactavam o
médico quando estavam doentes. £ sO a partir dos anos 80 que comeca a
haver, de uma forma generalizada, pessoas preocupadas com a prevengéo
a varios niveis, como a obesidade, cuidado com a alimentagéo, pratica
de exercicio fisico, etc. E posteriormente com a promocdo da saude. A
nossa Divisao tem como funcédo dar apoio técnico, desde a construgéo de
projectos, ao seu acompanhamento até a avaliagdo.

Dianova: Quais as estratégias que a Direccdo-Geral da Saude
desenvolve a nivel da promocdo e educacdo da Saude junto da
populagio?

Dr. Pedro Ribeiro da Silva: Podemos dizer que ha trés dreas nesta
tematica central que ¢ a Prevencado da Doenga, na qual se insere toda
uma série de actividades de e.g. prevencao da obesidade, de promogdo
do exercicio fisico. As actividades de educacéo para a saude tém varios
objectivos e que tém vindo a evoluir ao longo dos anos, desde prestar
informacédo, mudar comportamentos, capacitar, remover obstaculos,
mediar.

Se eventualmente a pessoa mudar de comportamento, tal ¢ muito
positivo mas néo € o objectivo principal ou o unico. Dizer a alguém que
tem de deixar de fumar porque tal faz mal a saude pode néo ser a melhor
estratégia para a pessoa deixar de fumar. Tentar perceber porque € que
aquela pessoa fuma; quando deixar de fumar que tipo de dificuldades ird
enfrentar e so depois, em trabalho conjunto com essa pessoa, encontrar
solugdes para as dificuldades que ela vai encontrar, se efectivamente
esta deixar de fumar.

A educacdo para a saude deve criar 0 espago que permite a essa pessoa
encontrar o tempo proprio, 0s recursos e 0 acompanhamento necessario
- a remogcéo de obstaculos, a mobilizacdo de recursos de cada pessoa
(cada pessoa tem os seus proprios recursos que muitas vezes nao utiliza),
ete. Portanto, todo um conjunto de estratégias relativamente complexo.
Geralmente falamos de causas-efeitos lineares que muitas vezes ndo
existem. Cada comportamento ¢ condicionado por um conjunto de
causas que, muitas vezes, até sdo antagdnicas.

Estudos tém demonstrado que os jovens que fumam saem mais a noite,
tém mais consumo alcodlico, consomem mais café, iniciam a actividade
sexual mais cedo. Portanto, fumar ndo ¢ um comportamento solto que
se possa mudar fora daquele conjunto; ¢ todo um conjunto e temos que
actuar sobre ele.

Os comportamentos das pessoas sdao mais complexos do que nos
imaginamos e nao podemos reduzi-los para depois tentaractuar sobre eles
de uma forma simplificada, porque falhamos. As questées relacionadas
com eficdcia sdo mais complexas e isto acontece também em relacdo
a toxicodependéncia. Ha padroes de comportamento. No consumo
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de tabaco, a pessoa nédo percebe que esta a aderir a comportamentos
aditivos; que com frequéncia tém origem em componentes sociais, como
a influéncia dos amigos. Fumar, neste caso, pode ndo ser devido ao prazer
do fumo ou a dependéncia da nicotina, mas tem a ver com um padréo de
socializagdo, quando estdo com os amigos eles fumam e sentir-se-iam
mal se ndo o fizessem. Tal visto fora deste contexto, dizer-lhes para néo
fumar € estar a dizer-lhes para ndo sair com os amigos. Portanto, as
metodologias utilizadas tém de ser adequadas.

Dianova: Drogas e alcool fazem hoje parte de uma ldgica do
“bem-estar”, cuja vida frenética imprimiu nao sé a necessidade
do descanso, mas também do afastamento da realidade pelo
divertimento - este sim um valor hegemonico na sociedade
actual. Se neste ultimo ¢ flagrante a juncéo das duas substancias
anteriormente referidas, no caso do descanso, o consumo de
drogas aparece de uma forma mais subliminar e permissiva,
mas igualmente preocupante, ja que os anti-depressivos e
analgésicos potenciam dependéncia. Qual acaba por ser mais
preocupante, no ambito da educacio para a satide em Portugal?
As drogas legais ou as ilegais?

Dr. Pedro Ribeiro da Silva: E um pouco mais complexo. Quando se
fala, por exemplo nos alunos ERASMUS, seja de que pais for, eles
dizem que estranham inicialmente a nossa cultura. Por exemplo, os
nossos alunos universitarios saem mais dias a noite; enquanto em
muitos paises europeus essas saidas estdo concentradas ao fim de
semana. Os consumos séo de tipo diferente. Consumos moderados de
alcool sdo aceitaveis, mas desde ha uns anos o padrao de consumo
modificou-se. Como por exemplo, o caso dos shots, em que se bebe
muito rapidamente bebidas com grande teor alcodlico e por vezes com
misturas. Tal tem que ser abordado de uma forma que seja adequada
a realidade daqueles jovens. Mesmo quando eles usam as drogas
ilegais, eles sabem perfeitamente aquilo que estdo a fazer, que pode
ser nocivo para a saude. Portanto, € preciso actuar sobre aquilo que
as torna atraentes.

Todas as substancias quando perturbam os comportamentos séo
situacoes sobre as quais temos de actuar. Por exemplo, Portugal regista
elevados consumos de substancias legais como anti-depressivos,
analgésicos. Parte dos acidentes de viacdo que nos temos, advém
de pessoas que tém comportamentos alterados devido a essas
substancias, porque ficam com menos capacidade de concentracao,
ficam com os reflexos diminuidos. Muitos dos acidentes que existem
logo de manha nao deverdo ser devido ao alcool mas devido a pessoas
que ndo dormiram o suficiente e que tomam esses medicamentos. Por
exemplo, a professora Teresa Paiva refere, num estudo feito por ela,
que Portugal é um dos paises onde se dorme menos, onde as pessoas
se deitam mais tarde e se levantam relativamente cedo para as horas
em que se deitaram. As duas coisas acumuladas podem ser causadoras
de acidentes.

Mas mais uma vez ¢ preciso trabalhar dentro de uma logica que respeite
a cultura das pessoas e dos grupos: cada pessoa ¢ diferente e, como tal,
temos de ter em linha de conta essas singularidades, mas quando se
actua de forma adequada conseguem-se bons resultados e obtém-se a
diminuicao dos consumos. Embora quando ja estéo instalados, ja ndo
téo facil. Estou a pensar no caso dos toxicodependentes, ¢ um trabalho
mais dificil, em que € necessario recorrer as comunidades terapéuticas
e a psicoterapia, uma vez que sdo areas bastante mais complicadas.
As pessoas recorrem a toxicodependéncia por varias razées, como
quando tém uma dificuldade na integracao no meio envolvente que
nao conseguem superar. Neste caso ha todo um trabalho que tem de

ser feito, por forma a que a pessoa se sinta mais integrada e nao utilize
0 uso de substancias para substituir essas dificuldades de integragéo.

Vamos pensar agora um papel mais positivo: o exercicio fisico. Portugal
¢ o pais da Unido Europeia onde as pessoas menos fazem exercicio
fisico. Na Finlandia, mais de 90% das pessoas pratica exercicio fisico
contra os menos de 20% em Portugal. E uma diferenca abissal. E
quando falamos de exercicio fisico ndo quer apenas dizer ir ao ginasio;
pode ser a marcha ou caminhar. Como é que nos conseguimos que as
pessoas sedentdrias facam mais exercicio? Parece uma coisa simples
mas nao ¢. £ dificil levar as pessoas a mudarem as suas rotinas. Porque
mesmo 0s mais novos evitam o exercicio fisico. Uma pessoa ser menos
sedentdria e passar a fazer mais exercicio fisico ¢ muito importante
a nivel da sua saude fisica e mental até em termos de longevidade e
qualidade de vida.

Taltem de ser trabalhado com o mesmo tipo de questées que abordamos
para a toxicodependéncia: cada grupo cultural tem os seus aspectos,
depois € preciso saber se a pessoa dispoe de recursos psicologicos para
a mudanca ou néo, e, acima de tudo, ndo criar a angustia que tem de
o fazer, como obrigacdo. Sdo comportamentos que ndo sdo faceis de
mudar e temos que saber de que forma ¢é possivel fazé-lo.

u

Em termos de Educacio para a Satde estamos sempre a falar de
comportamentos sobre os quais é preciso actuar, mas ndo quer-
endo mudancas bruscas e desadequadas. Cada pessoa é diferente,

cada cultura é diferente e é importante que as ONG que'fra-

balham nestas areas tenham este facto em consideracio

Dianova: O consumo nos jovens acaba mesmo por ser tido como
utilitario, ja que prolonga a diversio pretendida. Desta forma,
como se poderia inverter esta logica de que para se divertir
¢ necessario consumir drogas e alcool? Que debates publicos
deveriam ser tidos de forma a informar os jovens sobre a
natureza controversa do consumo de drogas e alcool?

Dr. Pedro Ribeiro da Silva:Vamos pensar no consumo do tabaco: uma
pessoa pode fumar porque socializa com mais facilidade, portanto ha
aqui um aspecto que até ¢ utilitario. Mas um dos maiores prazeres
do ser humano € respirar. Uma pessoa depois de sentir esse prazer -
normalmente considera-se que a pessoa ndo se apercebe que respira,
uma vez que é um movimento mecanico - mas no dia em que a pessoa
fizer exercicios de respiracdo e tiver uma chamada de atencao para o
prazer que ¢ respirar de uma forma espontanea e sem as limitagoes
que o tabaco d4, a pessoa vai tentar ndo fumar porque isso corta-lhe
esse prazer que € respirar. A questdo € que a pessoa que fuma nunca
se apercebeu do prazer que ¢ respirar. Geralmente os fumadores nao
fazem exercicio fisico. Se o fumador passar pela situacéo, pode ser que
se aperceba que gosta de fazer exercicio fisico mas ndo pode, porque
se cansa facilmente. Entao isto passa a ser um prazer que se sobrepée
ao tabaco.

No caso da pessoa que usa 0s consumos como libertacdo, tal ndo
tem a ver com o prazer, mas sim com a personalidade. A pessoa
tem constrangimentos, ¢ timida, tem dificuldade em criar relacoes
e tal, muitas vezes, ¢ uma das formas de descontraccéo e facilita a
comunicacdo. Mas é muito melhor dancar sem fumar. Por exemplo,
até hd pouco tempo fumava-se nos locais de divertimento nocturno.
Se fosse a um bar via que a percentagem de pessoas que fumava
estava muito acima da média da percentagem de pessoas que fuma
em Portugal que anda a volta dos 20%. Chegava ali e via 80 % a 90
% das pessoas a fumar. Significa que os que ndo fumam nédo saem?
Entédo temos que ver os aspectos individuais e culturais para actuar.



Relacionado com os comportamentos das pessoas que fumam e tém
comportamentos aditivos, ha muitos outros comportamentos que
estdo associados. Na maneira como se associam em termos de amizade,
do ponto de vista de relagcdes afectivas, tudo aquilo estd integrado. O
que queremos € impedir que a pessoa fique mais desequilibrada ao
deixar de ter o comportamento que ¢ nocivo. E este facto tem que ser
valorizado. Portanto, em termos de Educacdo para a Saude estamos
sempre a falar de comportamentos sobre os quais € preciso actuar,
mas ndo querendo mudangas bruscas e desadequadas. Cada pessoa
¢ diferente, cada cultura ¢ diferente e é importante que as ONG que
trabalham nestas areas tenham este facto em consideracéo.

Dianova: De acordo com o ultimo relatorio do Observatdrio da
Droga e da Toxicodependéncia, o consumo de heroina tem decaido
mas, como contraponto, o das substancias estimulantes como o
ecstasy e a cocaina registou um aumento. O que € preocupante,
dado os efeitos a nivel neuroldgico que estas ultimas substancias
provocam. Qual o impacto que este aumento podera ter ao nivel
da procura de tratamento de perturbacio no ambito da Saide
Mental? Quais as estratégias que a DGS tem nestes casos?

Dr. Pedro Ribeiro da Silva: Nés ndo trabalhamos a drea das drogas.
Nos trabalhamos a Promocédo da Saude em geral. Mas essa alteracdo
era esperada, ja que 0s consumos tém a ver com expressoes culturais
e a pessoa que consome heroina fa-lo com determinado objectivo e
possivelmente os aspectos culturais que levam ao consumo de heroina
sdo diferentes agora. As drogas sintéticas estdo mais de acordo com o
que as pessoas querem alcancar com os consumos. A heroina leva a
determinado tipo de situagdo neurologica e fisioldgica e hoje procuram-
-se outros efeitos. E ndo s6 a musica mudou, mas muitas outras coisas
mudaram. Acontece ¢ que se a heroina provocava determinado tipo de
problemas, sobretudo fisicos, as drogas sintéticas tém alteracoes a nivel
mental que por vezes sdo graves.

Mas, mais uma vez as técnicas de actuacdo sdo do mesmo tipo:
perceber porque € que aquelas pessoas consomem determinado tipo de
substancias e como ¢ que podemos actuar de modo a que isso deixe de
acontecer, sabendo que as substancias ndo sdo todas do mesmo género.
Porque tais consumos geram problemas fisicos directos e outros: uma
pessoa quando esta sob efeito das drogas pode ter comportamentos de
risco para consigo e com os outros. Mas também podem provocar lesdes
a nivel do cerebral. E realmente um problema e implica tentar perceber
que hé drogas que desinibem o comportamento, que “aumentam”
a energia e as pessoas consomem-nas para estar a dancar durante
uma noite sem parar. £ depois vdo conduzir e podem desencadear um
acidente grave.

Tentar perceber a influéncia fisica e psiquica de cada droga e tentar
actuar de acordo com cada uma pessoa, individualmente. Também ha
muita pressdo social dos grupos, de amigos. Sdo aspectos complexos.
Mas para actuar € necessario conhecer. Um diagnostico de situacdo
inicial em qualquer projecto de educacéo para a saude ¢ fundamental,
depois tem de haver uma avaliacdo continua, que implica monitorizar
toda a actuacdo modificando o que for necessario. Ou seja, um projecto
de educacéo para a saude nunca esta finalizado; pode ir sendo sempre
alterado, de acordo com as avaliacoes que se vao fazendo e que nao sao
fixas no tempo mas continuas. Devem existir sempre pontos de avaliagcdo
externa, de forma a ndo serem sé as pessoas que estdo dentro do projecto
a avaliar. Em Portugal, muitos projectos de Educacéo para a Saude nio
sao avaliados, quando esse ¢ um dos aspectos essenciais: avaliar para
depois se adequar e para, quando o projecto terminar, se ficar a saber
o que funcionou bem ou ndo. Por exemplo, a cultura de avaliacdo na

maioria dos paises europeus, ¢ intrinseca. Mas em Portugal ndo € muito
habitual: as pessoas fazem uma avaliagdo muito quantitativa o que é
pena, pois a avaliacdo tem de ser um aspecto fundamental em toda a
area da Educagdo para a Saude. W

David Marques

Formado em body piercing e scarification

Dianova: A tatuagem surge como fruto de uma historia ancestral
sendo usada por pessoas de diferentes culturas como forma
de expressdo artistica, identidade sexual, identificacio com
determinado grupo. Muitas outras pessoas, contudo, t€m uma
tatuagem somente com finalidade de enfeitar o corpo. Qual a
versdo que prevalece hoje em dia? Ou tal tem a ver mais com
uma questio etaria?

David Marques: A maior parte das pessoas acaba por fazer as tatuagens
como adorno ao corpo, dai a elevada taxa de arrependimento que
existe apos ter sido feita a tatuagem e a elevada taxa de pessoas que
procuram, nas novas tecnologias, nas novas ciéncias, métodos de
remocdo mais eficazes. Geralmente, as tatuagens podem ser feitas de
duas formas. Uma que diz respeito a tatuagem enquanto marcador de
uma altura especifica na vida do individuo. Com o avangar dos anos
pode deixar de ter a ver connosco, mas, no entanto, continuamos a
gostar de ver a tatuagem porque marcou um momento e transporta-
-nos para o passado. A outra diz respeito a tatuagem enquanto algo
intemporal para nos: olharmos dentro de 10, 20 anos e continuar a
ser identificativo da nossa pessoa. Continuamo-nos a identificar com
aquele desenho, com aquele motivo e continua a transparecer as ideias
que temos ha ja varios anos.

Eu posso dizer que nunca me arrependi de fazer as tatuagens que tenho.
Foram todas bastante estudadas. Algumas ndo tém propriamente a ver
com a minha pessoa hoje em dia mas marcaram situacoes importantes,
de mudanga, entdo continuo a ter bastante apreco por elas e jamais
as iria remover.

u
As pessoas tém que comecar a compreender que é uma questio
de estética: ha pessoas que optam por ter o cabelo curto; outras
que optam ter um piercing no sobrolho, outras por um piercing
n

no nariz. E simples, é uma questio estética.

Dianova: Acha que a maioria dos jovens e adolescentes que
optam por uma tatuagem ou piercing nos dias que correm,
acabam por se arrepender mais tarde?

David Marques: Quando comecei a trabalhar no ramo, ha cerca de seis
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anos atrds, havia mais pessoas jovens. Cerca de 85% eram pessoas com
menos de 30 anos e os restantes com mais de 30 anos. Actualmente
ja ndo funciona desta forma. Na ultima loja onde estive a trabalhar,
a maior parte dos nossos clientes tinham para cima dos 30 anos - e
passou a ser 50% - 50%. Tal também esta relacionado com o capital
(capacidade financeira) que cada individuo dispde para o efeito. Um
jovem nao dispde de tanto capital como uma pessoa adulta que tera
trabalho mais estavel. Entdo como tem um rendimento maior, podera
fazer mais tatuagens do que uma pessoa jovem.

Muitas vezes as pessoas fazem uma tatuagem ja a pensar que, dentro
de algum tempo, irdo remové-la. No caso dos piercings ¢ mais simples:
eu ja vi marcas de borbulhas bem maiores que as marcas de piercings
depois de retirados. Se for tratado mesmo depois de retirado, s6 com
uma simples pomada, a pele quase restitui por completo. Na tatuagem
ja € mais complicado, porque as técnicas de que dispomos em Portugal
sao muito dispendiosas e so se consegue tirar uma tatuagem em varias
sessoes, a laser. Mas estamos a falar de valores muito elevados.

Existem outras técnicas, menos dispendiosas, mas em que as pessoas
acabam por ficar com marcas. Muitas vezes, numa pele branca
ou morena, vemos uma mancha de uma tonalidade mais escura,
resultante da remocédo da tatuagem e a meu ver, mais valia estar | a
tatuagem que uma mancha na pele de uma tonalidade mais escura. £
mais estético ter uma tatuagem e bem mais interessante, do que uma
mancha de uma tonalidade diferente da nossa pele, podendo conduzir
a pensamentos um pouco mais drasticos - doenca, etc. Enquanto que
uma tatuagem sera sempre uma tatuagem.

Dianova: Ha alguns anos atras, as pessoas que tinham tatuagens
eram rapidamente associadas a criminalidade. Acha que
actualmente, com a “democratizacdo” das tatuagens e piercings,
as pessoas que as apresentam ja sdo vistas com outros olhos
pela sociedade, ou permanece o pré-conceito?

David Marques: Continua a haver um olhar bastante discriminatorio
apesar da “"democratizacdo” das tatuagens. Diminuiu um pouco, sem
duvida. Mas continua a existir e eu sinto isso na pele. Senti isso quando
fui alugar a minha casa, quando vou simplesmente a um café, quando
vou a um sitio onde ha um primeiro impacto visual. Porque depois,
com o passar do tempo, comecam a ver que sou normalissimo e nao
Criminoso.

As pessoas tém que comecar a compreender que ¢ uma questdo de
estética: ha pessoas que optam por ter o cabelo curto; outras que
optam ter um piercing no sobrolho, outras por um piercing no nariz. £
simples, ¢ uma questéo estética. E nds ndo podemos estar a diminuir
0s gostos das outras pessoas. Nos, os "modificados”, porque todas
estas praticas sdo modificagdes corporais, somos uma minoria, mas tal
como todas merecemos respeito. Porque a parte da nossa aparéncia,
temos as mesmas caracteristicas que qualquer outra pessoa, apesar de
ornamentados ou néo.

Tendo em conta a necessidade que existe actualmente de cirurgias
plasticas, e a frequéncia com que se recorre a esse tipo de modificagoes,
ndo entendo como algumas sdo aceites e outras ndo. Hoje em dia ja
SOomos um pouco mais aceites, mas a aceitacdo ndo € e esta longe
de ser total. Antigamente, as proprias pessoas que tinham piercings
e tatuagens lutavam e dirigiam-se a discriminacdo de forma mais
agressiva, 0 que ndo € necessario. Nao é necessario sermos agressivos,
pois ai so estamos a dar razdo a propria discriminacdo. Nos temos de
levar a nossa vida normal, irmos aos sitios onde temos de ir, fazermos
a nossa vida como qualquer outra pessoa.

Dianova: E possivel identificar tatuagens-tipo de um grupo? Acha
possivel que os grupos sociais possuem, ou pretendem possuir,
uma tatuagem “identificatoria” do grupo a que pertencem?
David Marques: Sem duvida nenhuma. Uma tatuagem pode servir
também para caracterizar. Se a pessoa que a fez, fé-la com consciéncia,
uma tatuagem pode caracterizar muito essa mesma pessoa. Dou um
primeiro exemplo, os rockabily que optam por motivos tradicionais
americanos como a sereia, a estrela nautica, a cereja, a pin-up. Depois,
falando de um gotico, este vai optar por fazer um pentagrama, motivos
como a reprodugdo de uma estatueta. Um skinhead vai tentar fazer
uma suastica, uma cruz de ferro, uma aguia nazi. Mas tendo em conta
que muitas pessoas ndo tém consciéncia do que estdo a fazer, nos ndo
podemos directamente associa-las a algum tipo de tribo urbana. Nao
convém fazer isso a ndo ser que conhegamos a pessoa e que saibamos
que a pessoa estd a fazer algo consciente. O que muitas vezes nao
acontece.

Dianova: As pessoas acabam por optar por desenhos disponiveis
no catalogo e no portfolio do artista, ou levam um desenho por
elas feito e/ou imaginado?

David Marques: Infelizmente ha muita gente que procura um desenho
giro para fazer. Mas os bons trabalhos sdo aqueles onde a pessoa aparece
com bons desenhos ou que pede para fazer um desenho. O melhor é
sempre levar os proprios trabalhos ao tatuador ou pedir ao tatuador para
fazer um desenho. Ou entdo, quando a pessoa for fazer uma tatuagem,
reparar sempre se o tatuador altera o desenho escolhido do catélogo.
A pessoa pode levar o desenho: se o tatuador for bom, vai fazé-lo. £
normal que faca algum tipo de alteragdes necessarias para a tatuagem
funcionar como tatuagem; muitas vezes o desenho funciona como tal
no papel, mas ndo da para transpor, ha sempre coisas que tém de ser
alteradas.

Um bom tatuador pega num desenho, no catalogo e nunca o faz
exactamente como ele se apresenta no catalogo. Tendo em conta que
esse desenho pode ser visto e escolhido por muita gente, se o tatuador
nao fizer sequer uma minima alteragdo, muitas pessoas irdo ter uma
tatuagem igual, o que pessoalmente € um pouco triste. Porque a
tatuagem tem a ver com a nossa individualidade e expressdo de nos
proprios como individuos, pois independentemente de estarmos inseridos
numa sociedade, ndo deixamos de funcionar individualmente.

u
A agulha tem de estar sempre selada, tanto do piercing como
da tatuagem. No caso do piercing, este tem de estar sempre
n

esterilizado

Dianova: Uma questdo que preocupa aquando da realizacdo de
uma tatuagem ou piercing € o risco das doencas que possam ser
transmitidas, como a hepatite B, hepatite C e HIV/SIDA. Acha
que as pessoas se preocupam com a escolha de um profissional
de qualidade? Ou interessam-se mais pelo custo do trabalho?
Portanto, custo ou qualidade?

David Marques: Essa € uma pergunta dificil, porque ha um meio-termo.
Ha muitas pessoas que se preocupam com a qualidade do trabalho.
Quando falo em qualidade do trabalho, falo também com o facto de
todo o trabalho ser esterilizado, com toda a limpeza e asseio que envolve
uma tatuagem feita por um profissional. £ muito importante procurar
sempre um profissional que apresente o material, demonstre confianca
nele proprio, no trabalho dele e que consiga mostrar que o material esta
esterilizado, tem de ser aberto de novo a frente do cliente.

E as pessoas tém de perguntar, porque ¢ normal estarmos preocupados
com a nossa saude e investigar, procurar sempre os melhores locais, ver o
trabalhodoartista, ver o portfolio, falar sempre directamente com o artista



e ndo com o empregado da loja. Claro que qualquer bom profissional
ird mostrar directamente as agulhas individuais e esterilizadas, que sdo
descartaveis e, apds a realizacao do trabalho, deitadas numa embalagem
de residuos para serem incinerados, numa embalagem hospitalar.

Os contratos que um bom estudio de tatuagens tem ¢ exactamente
0 mesmo que um hospital, com entidades como a AMBIMED, que sdo
entidades que recolhem residuos utilizados para serem incinerados,
que contenham restos de sangue, como agulhas. A agulha tem de estar
sempre selada, tanto do piercing como da tatuagem. No caso do piercing,
este tem de estar sempre esterilizado. Podia contar imensos casos de
pessoas que apenas se preocuparam com o preco e que depois voltaram
a loja com determinados problemas em tatuagens, perguntando: e agora
o que € que eu faco com isto? Como € que eu resolvo isto?

Tal pode acontecer a nivel de faltas de higiene dos tatuadores, mas
também dos clientes. Nao podemos colocar as culpas nos tatuadores.
Os tatuados também tém de cumprir o que o tatuador diz para fazer. Se
as regras de higiene ndo forem as correctas, ao diluirem a tinta podem
aparecer pequenas borbulhas na pele, uma vermelhidao ou uma pequena
infeccdo que néo ¢é suposto ocorrer. Tal geralmente s¢ acontece se uma
agulha for utilizada duas vezes.

E qualquer bom estudio de tatuagens e piercings exige ao cliente o
preenchimento prévio de um inquérito, no qual séo feitas diversas
perguntas, tais como: se sofre de hemofilia, diabetes, alergias, hepatites,
no qual nds esperamos que o cliente responda com a verdade. No
entanto, mesmo que se recuse a responder ao questionario ou de forma
verdadeira, claro que a agulha deste néo ¢ reutilizada. Porque ndo ha
necessidade disso. Para além de protegermos o cliente, temos de nos
proteger a nos proprios, que fazemos o trabalho.

Vamos imaginar que temos um negdcio: eu ndo me posso dar ao luxo de
estar a descurar o meu trabalho, de forma a permitir que possam ocorrer
determinados acidentes que vdo manchar o meu servico. Ndo ha melhor
publicidade que a palavra da pessoa, 0 amigo que transmite ao amigo do
amigo, etc. Eu reparo que ainda hoje ha muita gente que vem ter comigo
porque tem referéncias de outras pessoas as quais lhe fiz um piercing.
Porque ¢ uma questdo de confianca. O profissional tem de transmitir
sempre confianca ao cliente. Mas é necessario desmistificar uma coisa:
muitas dessas historias acontecem por culpa do proprio cliente e ndo
do profissional, porque muitas vezes - 80% a 90% das vezes - sdo 0s
clientes que descuram os cuidados que Ihe damos, porque o piercing
ndo € uma brincadeira.

Até hoje, uma vez por semana, tiro todos os meus piercings e limpo-os
s com &gua. Porque os piercings fazem parte de mim: é como lavar
as orelhas. A limpeza ¢ muito importante e as pessoas acabam por
descuidar este aspecto. E depois chegam a loja e transferem a culpa
para o profissional. E muitas vezes nio é assim. E verdade que existem
muitos profissionais que ndo o sdo e que nem sequer tém qualquer tipo
de formacdo, mas se procurarem, de certeza que encontrarao um bom
profissional e se seguirem a risca o que ele vos disser, ndo terdo problema
algum.

Dianova: Aqui ha alguns meses, falou-se de uma possivel proposta
de lei que regulamentasse a realizacdo de piercings, uma medida
que poderia levar inclusive a proibicdo dos mesmos no umbigo e
na lingua, considerados os mais prejudiciais para a saude. Como
vé esta accio?

David Marques: 1sso é completamente idiota. Vai contra a liberdade

do individuo. Nao ha perigo nenhum. Partindo do principio que ¢ um
profissional, ele ndo vai danificar as papilas gustativas. De qualquer das
formas, o individuo é que é responsavel por isso. Se eu quiser fazer um
piercing na lingua e danificar as minhas pupilas gustativas, eu faco-o e
ninguém tem nada a ver com isso. Se me vai causar algum transtorno, ¢
problema meu, ndo € de mais ninguém.

E as pessoas, como adultas que sdo - porque so se fazem piercings a
adultos - sabem o que estdo a fazer. E os miudos com menos de 16
anos tém de ter uma assinatura dos pais. £ claro que ha sempre aqueles
que ndo cumprem; ha sempre aqueles que preferem ganhar dinheiro.
Acho preferivel o dormir tranquilo e descansado todas as noites, sem
a preocupacao de pais que possam processar 0 meu estudio. Agora as
preocupacdes que eu posso evitar, eu fago-o. Para que vou fazer uma
coisa que me pode destruir o trabalho? Néo € necessario.

Em relacdo a essa vontade de mudanca da legislacéo, tal é tipicamente
portugués, em vez de profissionalizar, de criar formacées convenientes
ou deixar que organizacdes estrangeiras na area da modificacao corporal
déem semindrios, cursos qualificados. Algo que ndo acontece, ndo ha
interesse. Ou entdo, muitas vezes ndo ha reconhecimento por aquele
que realizou a profissionalizacdo no estrangeiro e que apresenta um
diploma. Eu sou um profissional qualificado e vdo-me proibir a mim,
que para além da formacdo, sou uma pessoa atenta que se preocupa e
principalmente gosta do que faz, em vez de me inspeccionarem para ver
se sou realmente um bom profissional ndo, optam pela via mais facil que
€ proibir de fazerem o meu trabalho. Tal ndo tem a minima logica. Em vez
de profissionalizarem, proibem. B

Dr. Manuel Pinto Coelho

Médico, Presidente da Associacao Portugal Livre

de drogas

Dianova: Toxicodependéncia: doenca pessoal ou social?

Dr. Manuel Pinto Coelho: Nenhuma das duas, porque a
toxicodependéncia ndo ¢ uma doenca. E uma relacio complexa entre
cultura, ambiente imediato, disponibilidade individual e substancia.
Considerar doenca € estar a dar uma importancia a substancia que
por si s6 ndo tem, pois esta isolada ndo provoca estrago nenhum. £
preciso que estejam presentes os outros trés elementos: a cultura,
um ambiente imediato e a disponibilidade individual, ou a disposicéo
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que algumas pessoas tém para determinado tipo de comportamentos.
Portanto, é realmente uma escolha, uma forma de lidar com a vida.
N&o é doenca.

Mas € extremamente redutor e € falha de substancia cientifica
e fundamento cientifico considerd-la doenga. Alids, ninguém a
considera assim. A Gallup fez um inquérito em 2002 nos EUA, 80%
dos médicos ndo a consideram doenca. E isto tem a sua razdo de ser:
¢ que estd institucionalizado este conceito. Ainda por cima da forma
mais extraordindria que se possa supor. Isto tudo comecou com uma
gigantesca fraude, com um homem chamado Jelinek que fezum estudo
sobre 154 casos, dos quais ndo considerou nenhuma mulher e no qual
46% das respostas que ndo lhe interessavam foram excluidas e, como
tal, entendeu que o alcoolismo, na altura era uma doenca. Mais tarde
foi chamado a responder na Universidade de Yale para explicar como
era possivel um trabalho tdo fraudulento, com base em algo tao sério.
Ele caiu em si e revelou a forma como tinha encontrado essa amostra e
partir para uma conclusao, falsificando um assunto téo sério. Acontece
que o conceito pelos conhecimentos que este tinha através de algumas
instituicdes, ganhou volume, universalizou-se e hoje, o mundo todo
praticamente considera a toxicodependéncia uma doenca.

u
E eu pergunto: entio se é uma doenca, digam-me la qual é o
agente patogénico? Sera a crise de valores? Conflito de geracoes?
n
O disfuncionamento familiar? O disturbio de personalidade?

Dianova: Muitos especialistas revelam a toxicodependéncia
enquanto doenca, uma vez que resulta de uma alteracido do
funcionamento do organismo/sistema nervoso central, da
actividade metabélica cerebral - uma alteracdo incapacitante.
Referem mesmo o termo doenca cronica...

Dr. Manuel Pinto Coelho: Se repararmos bem, vemos que a maioria
deles sdo médicos e psiquiatras. Dizem que é uma doenca cronica e
progressiva como a diabetes. O que ¢ uma coisa extraordindria, porque
se ndo derem insulina a um diabético, este arrisca-se a entrar em coma
e morrer. Ao toxicodependente, se ndo lhe derem a heroina, garanto-
-lhe que ndo morre, ninguém morre a ressacar. O Unico que |he vai
acontecer ¢ ficar com mais satide. Nao ha caso nenhum que se saiba e
que se encontre escrito na literatura, de pessoas que tenham morrido
durante o processo de privacao e abstinéncia. A pessoa sofre, de facto
sofre, mas ndo morre. Repare no diabético: se ndo Ihe derem insulina,
se houver uma insuficiéncia de producdo de insulina do pancreas, a
pessoa arrisca-se a morrer. Portanto ndo se pode comparar nunca a
toxicodependéncia a uma doenga como a diabetes.

Dianova: Porque defendem os grupos ligados as neurociéncias, a
seu ver, a ideia de toxicodependéncia como doenca?

Dr. Manuel Pinto Coelho: Eu acho que o professor Amaral Dias tem
uma resposta interessante: ele diz que «todas as grandes questoes tém
respostas rapidas, simples e erradas.» E ja que falamos do Professor Amaral
Dias, ele diz que «a ser assim, havia ainda que descobrir o toxicococo
responsavel, a penicilina para tratar o toxicodependente.»

E eu pergunto: entdo se ¢ uma doenca, digam-me la qual ¢ o
agente patogénico? Serd a crise de valores? Conflito de geracdes? O
disfuncionamento familiar? O disturbio de personalidade? E depois diz:
«considerd-lo como doenca ¢ estar a desviar as atencées da verdadeira
responsabilidade da sociedade e das causas que fazem com que alguém
se torne dependente. E estar a desviar as razoes das verdadeiras e
reais entradas e saidas da toxicodependéncia» E remata: «A historia
encarregar-se-a de revelar o mito gigantesco da fala contemporanea
sobre as drogas», diz ele.

O considerar assim uma doenca e medicalizar o comportamento
desviante esta a dar uma falsa ideia de que o governo se interessa muito
pela saude das pessoas que tém um problema destes e que o estd a
ajudar, deixando-os ir as farmacias, dando-lhes aquilo que Ihes "tira"
o sofrimento. Obviamente que so entretém o sofrimento e o perpétua
porque ao dar a droga que perpétua, que mimetiza o efeito da outra a
que estdo habituados, referindo-me a heroina que € a droga rainha no
nosso pais e responsavel pela grande parte de internamentos nos Centros
de Recuperagdo, o que vai acontecer? Vai perpetuar o comportamento,
salvo num circunstancia ou outra que funciona como antecamara para
a abstinéncia, que deveria ser sempre assim encarado: as tais estratégias
de reducdo de danos se encaradas desta forma teriam toda a razéo de
existéncia.

Alids, as estratégias de reducdo de danos que incluem a distribuicdo
de drogas de substituicdo tém a sua razdo de ser em qualquer sistema
politico democratico responsavel, s6 que ndo com o énfase totalmente
desproporcionado que 0 nosso pais lhes da e que a larga maioria dos
dependentes as utilizam.

Dianova: Acha que o facto de se reconhecer a toxicodependéncia
como doenca cronica, recidivante, pode ter impacto nas
estratégias globais de saude de politicas sociais e de saide
associadas ao uso de drogas e a toxicodependéncia? Como uma
excessiva medicalizagdo?

Dr. Manuel Pinto Coelho: E de tal ordem que se perguntissemos aos
contribuintes se estariam dispostos a gastar dinheiro dos seus impostos
na manutencdo da situacdo de dependéncia das pessoas que tomam
drogas, eu estou convencidissimo que uma percentagem altissima diria
que ndo gostaria que o dinheiro dos seus impostos fosse utilizado dessa
forma.

Porque a droga nado trata a droga na maioria das circunstancias,
ressalvando algumas situacdes em que a pessoa ndo estd em condicoes
de parar abruptamente com a sua dependéncia, precisando de um
periodo de transicdo para uma situacdo de abstinéncia, para um
programa livre de drogas. Esta € a situagdo onde se devem utilizar as
drogas de substitui¢do, s6 que em Portugal, como o ultimo relatério do
INA o demonstrou muito bem, a maioria larga dos toxicodependentes
quase 70% esta em programas de substituicdo quando deveriam estar
encaminhados para programas livres de droga.

Se estivessem 2, 3 ou 6 meses, tudo bem. SO que tal ndo acontece.
Muitas vezes estdo 6 ou mais anos. O que € que acontece? O proprio
toxicodependente que tem este problema, sabendo que o Estado o
considera um monumento nacional a preservar tem todas as condicoes
para manter o seu estado de dependéncia - ddo-lhe as agulhas e as
seringas sem ele pagar um tostdo, déo-lhe o limao, ddo-lhe a propria
droga, ddo-Ihe tudo - o que € que o toxicodependente pensa?

Para ja, acredita que o Estado ndo vai resolver o seu problema, pois
se acreditasse encaminhava-o para um programa livre de drogas
nao lhe estendia o tapete. A propria declaragdo de Lisboa diz que
a toxicodependéncia deve ser considerada apenas uma situacdo
transitoria, acrescentando, o ponto 11, que o seu tratamento quer na
concepcdo, quer na aplicacdo, devera recuperar totalmente a pessoa
toxicodependente para uma vida responsavel e ndo perpetuar a sua
dependéncia. Néo se pode dar, em Portugal, a énfase que ¢ dado as
estratégias de reducao de danos, preterindo a prevencéo e o tratamento
que sao sempre, obviamente, a parte de ledo de qualquer estratégia que
se delineasse para abordar um problema deste.



Portanto, o considera-lo doente ¢ algo extremamente polémico, porque
se disser que a toxicodependéncia se pode transformar numa doenca,
concordo, mas na origem da génese ndo ¢ uma doenca, tal como o
tabagismo ndo é uma doenca, mas se alguém fumar muitos cigarros pode
apanhar uma doenca, nesta caso o cancro do pulmédo, uma bronquite
cronica. Ou seja, habitos ndo sdo doengas; maus habitos podem provocar
doengas, mas em si ndo séo doengas. O considerar uma doenca € estar a
desmobilizar o "infeliz do dependente” que foi "vitima" de um problema
daqueles. Se vocé me perguntar: qual é a melhor maneira de sair de um
problema destes? Eu digo-lhe: tomar a decisao de sair.

"Acho que neste momento, os técnicos que trabalham na area,
sdo técnicos dos melhores que existem no mundo, sio técnicos
com uma experiéncia profissional extraordinaria, estio desmobi-
lizados, estdo a deixar cair os bracos, pois sentem que séll'J meros
passadores de receitas de drogas de substituicio.

Dianova: Como classifica o papel do 1.D.T.?

Dr. Manuel Pinto Coelho: Hd uma sangria de técnicos a abandonar a
estrutura, o Instituto neste momento, porque sentem-se sem um pro-
jecto. Pessoas que poderiam ter uma intervencédo notavel deste terreno
estdo na sua maioria sem emprego, que sdo os Psicologos. Estes ajuda-
riam efectivamente o toxicodependente fazendo-lhe chegar estratégias
de controlo emocional, de natureza comportamental, social, apontando-
-Ihe situagdes alternativas igualmente prazeirosas, mas que ndo tenham
de exigir de volta uma factura tao pesada que € a pessoa estar dependente
diariamente de uma substancia que |he rouba a liberdade.

E acho que, curiosamente nunca houve um nome téo bem dado a um
Instituto, Instituto da Droga e da Toxicodependéncia: as coisas como
elas se passam dao perfeitamente razdo a quem optou por esse nome. A
nossa politica € sustentando dois pilares totalmente falsos.

Dianova: Portanto, acha que o Estado tem descurado o assunto
da toxicodependéncia, remetendo para um segundo plano na
politica nacional?

Dr. Manuel Pinto Coelho: Acho que neste momento, os técnicos que
trabalham na drea, sdo técnicos dos melhores que existem no mundo,
sdo técnicos com uma experiéncia profissional extraordindria, estédo
desmobilizados, estdo a deixar cair os bragos, pois sentem que s&o meros
passadores de receitas de drogas de substituicdo.

0 pais em todo 0 mundo com menor prevaléncia de toxicodependéncia €
a Suécia, que tém estratégias de reducdo de danos e de substituicdo: so
que la eles tm 800 pessoas em programas de substituicdo; nds temos 18
mil. La tém 6 postos de distribuicdo de drogas de substituicdo. Nos temos
400. Temos a populacdo sensivelmente igual. Que ¢ que isto quer dizer?

Que eles la utilizam o dinheiro dos contribuintes proporcionando
melhores condicées de vida ao toxicodependente: educacao, habitacdo
e emprego. Que ¢ aquilo que faz com que o toxicodependente acorde
de manha e que sinta que vale a pena estar vivo e criar um projecto de
vida.

E inacreditavel esta nova estratégia e esta velha estratégia que se estd a
perpetuar até 2012 partindo de pressupostos totalmente falsos, volto a
dizer, os dois pilares falsos: que é doenca e que as drogas ndo devem ser
encaradas de igual modo, pois ha drogas leves e drogas duras.

Dianova: Ao criarem salas de chuto o que pretende, no fundo o
L.D.T.?

Dr. Manuel Pinto Coelho: E fazer com que essas pessoas continuem a ter
0s seus vicios de maneira a ndo contagiar o resto da sociedade. E ilogico,
¢ desumano reclamar que a dependéncia das drogas deve ser mantida
em nome da chamada reducao de danos. A historia, a ciéncia e a razdo
dizem-nos que o uso das drogas pode ser prevenido e que a dependéncia
das drogas pode ser resolvido e as suas consequéncias reduzidas senao
eliminadas. Entéo se é assim, porque se criam situacdes de manutencao
de uma situacdo que se acredita que a qualquer momento pode ser
abandonada. Porqué? E muito estranho.

Agora se tem como voz do I.D.T. uma pessoa que diz "ndo sou
fundamentalista em relacdo ao uso das drogas, desde que as pessoas
consigam viver em equilibrio com elas" e acrescenta que "ndo ha
respostas @ mée aflita que nao sabe o que fazer e que pede ajuda para
que o seu filho ndo entre na droga”, é inacreditavel e assim ¢ de prever
que Portugal continue na cauda da Europa, em termos de prevaléncia de
consumos, que somos de facto o maior pais com prevaléncia de consumos
em toda a Europa, com a companhia da nossa vizinha Espanha. Sdo os
dois paises com maior taxa de utentes com SIDA entre os utilizadores de
droga injectados.

Dianova: Que problemas iria trazer, a seu ver, a despenalizacdo
das drogas leves?

Dr. Manuel Pinto Coelho: E das leis do mercado que a disponibilidade
aumenta a procura. O aumento de novos dependentes iria provocar um
aumento dos custos para a sociedade. O relatorio do INA revela que os
resultados permitem dizer que houve um agravamento do problema
da toxicodependéncia em termos de prevencéo, procura e reinsercdo
social; houve um aumento substancial de maior numero de pessoas em
programas de substituicdo. E apesar disto 0 nosso governo prolonga esta
estratégia até 2012, ndo lhe tendo mudado 1 cm.

Dianova: Acha que os partidos da oposicio também exercem
oposicdo neste tema; se preocupam por apresentar uma outra
estratégia?

Dr. Manuel Pinto Coelho:Ha 20 anos que o PSD estd ao lado do PCP em
termos de politica de toxicodependéncia. O Unico partido que descola
desta loucura é o CDS/PP que néo tém praticamente expressao.

Dianova: Nesta sociedade do “bem-estar”, onde o consumo
instantaneo e fugaz é visto como elemento essencial e o
entretenimento se assume como valor hegemonico, as marcas —
de moda, bebidas, musica — influem no comportamento e forma
de estar dos grupos sociais. Que potenciais perigos acha que
podem esconder estes elementos na conduta dos jovens?

Dr. Manuel Pinto Coelho: Um perigo enorme. Pois uma sociedade
que “glamouriza” a droga esta a brincar com o fogo. Passa a ser um
instrumento ludico, que todas as pessoas utilizam com maior ou menor
a vontade, numa perspectiva de prazer. Tentar resolver este problema
a custa exclusivamente do tratamento ¢ a mesma coisa que tentar
resolver o problema da maléria cacando como mata-moscas o mosquito.
Como se resolve o problema da maldria? Secando os pantanos. O secar o
pantano da toxicodependéncia € quebrar o trafico e diminuir a exposicao
da sociedade a droga.
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“Programacao Neurolinguistica: Novas Escolhas”

Luzia Wittmann

Directora no In-PNL - Instituto Internacional de

o Neurolinguistica

A Programacéo Neurolinguistica (PNL) ¢ uma disciplina multifacetada,
focada na realizagéo pessoal do ser. Aposta no alargamento da consciéncia
e no auto-conhecimento. Assume-se como parte da Psicologia e treina as
pessoas a utilizarem técnicas de mudanca pessoal, a nivel inconsciente,
que levam a uma visdo e consequente atitude positiva e empenhada de
vida. As técnicas ou ferramentas da Programagdo Neurolinguistica provém
de um procedimento que lhe deu origem: a modelagem, ou seja, o estudo,
compreensdo e adopgdo de performances de exceléncia. Os modelos
iniciais foram desenvolvidos por psicoterapeutas como Virginia Satir,
Fritz Pearls e Milton Erickson. A modelagem € um método que permite
explorar a estratégia mental, traduzida por sinais externos muitas vezes
inconscientes do modelo. Este aspecto permitiu e provocou a ampliagdo
da PNLa inumeras areas, como o desporto, a gestao de empresas, 0 ensino,
o coaching, a saude, incluindo areas como as dependéncias quimicas.

A Intencéo Positiva

Para a Programacdo Neurolinguistica, a toxicodependéncia é uma
manifestacdo do operador modal de necessidade, traduzido pelas
expressoes " tenho que”.. "preciso de..". A PNL vé as dependéncias
como tentativas de satisfazer alguma intencdo positiva mais profunda. A
intencdo positiva normalmente traduz-se pela necessidade de aliviar um
sintoma negativo, advindo, por exemplo, de conviccoes limitadoras como:

"eu ndo sou aceite”, "eu ndo sou capaz", "ndo sei quem sou" etc.

A estratégia adoptada e aprendida a nivel inconsciente ¢, ou foi eficaz
em algum momento, como acontece com alguém que come chocolates
para acalmar a sua ansiedade. O comportamento continua a responder a
mesma estratégia mental enquanto ndo forem encontradas ou criadas
estratégias e alternativas mais funcionais. Depois de implementadas
estas novas estratégias através de técnicas especificas, o comportamento
problematico podera ser transformado em recursos poderosos.

Esta transformacdo ocorre quando as questdes relacionadas com
convicgdes que estdo por trds do sintoma negativo, num nivel mais
profundo, sdoidentificadase trabalhadasde forma apropriada.A liberdade
tem a ver com escolhas. E necessario libertar-se dos condicionamentos
negativos que limitam as escolhas. Diz-se que ter uma opgéo é uma
prisao, ter duas opc¢oes é um dilema e so a partir de trés opcoes € que had
realmente escolha. A PNL utiliza métodos de condicionamento neuro-
-associativo para facilitar a instalacdo de habitos sauddveis e funcionais.

O comportamento nio ¢ a pessoa

Um dos procedimentos fundamentais no ambito da PNL - tanto para os
toxicodependentes quanto para os familiares e outras pessoas que com
ele convivem, incluindo profissionais da saude - ¢ ajudar a desenvolver a
capacidade de distinguir o comportamento da identidade. A exploracéo do
modelo dos Niveis Neurologicos (veja ilustracdo) e respectivos exercicios
ajuda a consciencializar a distingdo dos varios niveis de subjectividade.
Através deste modelo ¢ possivel identificar os niveis onde a incongruéncia
se torna manifesta.

No caso do toxicodependente, todos os niveis neuroldgicos acabam por
estar afectados: 0 ambiente externo, o comportamento, as capacidades
aprendidas, até os niveis mais profundos como o das crencas, convicgoes
e valores, a identidade e mesmo a sua dimensdo espiritual (ligacdo a
causas mais altas).

A distincdo entre comportamento e identidade, assumindo claramente
que o comportamento ndo € a pessoa, torna possivel explorar a intencao
positiva do comportamento problematico e identificar os ganhos
secundarios que advém deste comportamento. Normalmente nem a
intencdo positiva nem os ganhos secundarios séo conscientes.

Missdo

Identidade

/ Convicgoes/valo
Capacidades

Comportamento

Ambiente Externo

Conflitos internos

Ao separar a identidade do comportamento recorremos a diferentes
técnicas para resolver o conflito interno e libertar os recursos necessarios
para a mudanga de comportamento. As partes internas conflituantes
envolvem necessariamente 1) a parte responsavel por criar ou encorajar o
comportamento problematico associado com a dependéncia e 2) a parte
que resiste ao comportamento probleméatico ou culpabiliza a pessoa
por alinhar. A identificagdo e integragdo dessas partes em conflito pode
ser alcancada com técnicas da PNL, como a Negociacdo de Partes ou
Integracao de Conviccdes Conflituantes.

A Linha do Tempo

Muitas vezes as conviccoes limitadoras e consequente baixa auto-estima
tém origem em acontecimentos traumaticos, imprints, no passado. A
PNL desenvolveu técnicas de reimprinting, que permitem reenquadrar e
dar um novo significado a acontecimentos do passado. E como entrar
na maquina do tempo e viver novamente alguns acontecimentos, mas
desta vez com recursos internos que permitem transformar o significado
anteriormente atribuido.

Objectivos - Vislumbrar um futuro

Uma das especialidades da PNL € o desenvolvimento da capacidade de
auto-motivacdo, através do estabelecimento de objectivos congruentes
com os valores individuais mais importantes. Quando um objectivo nao
motiva, entdo provavelmente ha alguma incongruéncia entre aquilo que
a pessoa realmente quer e o objectivo estabelecido. Uma mente focada na
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realizacao de um objectivo, tende a estar atenta a tudo o que diz respeito
a esse assunto. A atencdo humana ¢ selectiva. Foca-se naquilo que €
funcional e e esta entre os interesses do individuo. A realidade é muito
vasta e complexa e ndo nos podemos aperceber dela plenamente.

Esta selectividade torna-se evidente quando nos interessamos por algo
novo, um novo hobby, algo que queiramos muito adquirir, um desporto
e assim por diante. Imediatamente comecamos a aperceber-nos de que
muitas outras pessoas a nossa volta interessam-se também pelo mesmo
e, afinal, ja tantas possuem aquele objecto que queremos comprar.

Uma pessoa ndo focada, sem objectivos, fica a mercé dos acontecimentos
ao invés de estabelecer claramente aquilo que quer realizar, aprender,
receber. A sua mente vai deambular, provavelmente vai escolher ver e
realizar o que interessa a outras pessoas € 0s seus interesses vao para um
lado e para o outro dependendo da direccdo do vento. Quando especifica
0s seus objectivos, visualiza-os e faz um plano de accéo para realiza-
-los passa a ver e aperceber-se de todas as oportunidades, informagdes,
detalhes que o podem ajudar a realizar aquilo que quer para a sua vida. £
assim que o universo comega a conspirar a seu favor.

A Familia - aprender os segredos da comunicacéo eficaz
Frequentemente pessoas com toxicodependéncias tém muitas questoes de
relacionamentos a confrontar. APNL treina a capacidade de comunicacéo,
comegando com o desenvolvimento da capacidade de estabelecer Rapport,
ou seja, empatia, inspirar a confianca necessaria para o didlogo e para a
influéncia sauddvel. A capacidade de estabelecer empatia e comunicar de
forma eficaz ¢ fundamental em situacdes de risco. Pais com dificuldade
de comunicacao com os filhos podem procurar por-se no lugar dos filhos
(entrar em segunda posicdo) para compreendé-los melhor. A eficacia deste
exercicio sera maior, quanto mais se conseguir entrar na pele do outro. A
seguir procure observar o seu proprio comportamento no contacto com a
pessoa que quer influenciar (32 posicao).

Poderéo ainda recorrer aos modelos de comunicacdo e aos padroes
linguisticos que permitem aprofundar e explorar o didlogo, procurando
combater os mal-entendidos e as interpretacdes enganosas. Evite, por
exemplo, 0 porqué?, pois remetera a origem do problema. E preferivel ser
objectivo e perguntar o qué? (aconteceu... se passa..) e como? (como se
pode resolver?), que remete para o espaco da solucdo.

Em suma, a PNL pode treind-lo na arte de como lidar com a mente, as
emocgoes, 0 corpo e a linguagem para obter melhores resultados em todas
as areas da sua vida. A expanséo de consciéncia € irreversivel!

Programacio Neurolinguistica (PNL) estuda a experiéncia subjectiva
humana. Descreve a interaccdo fundamental entre a mente (neuro) e a
linguagem (linguistica) e como essa dindmica afecta 0 nosso corpo, o
nosso comportamento e as nossas emogoes (programacao).

B Programacdo: a estratégia da mente e do corpo ou sequéncia dos
nossos pensamentos e accdes. Neurologia: a mente e a estrutura do
pensamento. Linguistica: como usamos a linguagem e como ela nos
afecta.

Surgiu no principio dos anos 70, na Universidade de Santa Cruz, Califérnia
a partir das observagdes e experiéncias de Richard Bandler e John Grinder,
no ambito da Psicologia e da Linguistica. Os primeiros modelos da PNL
foram desenvolvidos com base na observacdo e modelagem de pessoas
de sucesso no campo da terapia (Frits Pearls, Virginia Satir, Milton Erikson)
estendendo-se rapidamente a muitas outras areas como o desporto, a
lideranca, o desempenho profissional, a criatividade, etc. W

Evento Dianova
“Mais Proximos. Mais Longe’

Realizou-se a 7 e 8 de Novembro, em Madrid, o evento anual da
Dianova que retine colaboradores de toda a rede dos 12 paises (Europa,
América do Sul e Latina e América do Norte) em que desenvolve
programas de intervencdo nas dreas da Educacdo, Juventude e
Toxicodependéncia, tendo estado presentes 160 quadros dirigentes,
técnicos e administrativos.

Dedicado ao tema “"Mais Proximos. Mais Longe", este evento
comemorativo da solida cultura organizacional e de brand &
internal engagement, contou ainda com a presenca de diversos
especialistas internacionais convidados, e durante o qual foram
realizadas comunicacées que constatam o compromisso da Dianova
no processo de acompanhamento da evolucéo social do fendmeno da
toxicodependéncia a escala global de que sdo exemplo "Consultores
das Nacoes Unidas: um compromisso global”, "Critérios de seleccdo
por boas praticas no ambito da inclusdo social”, "Inovacédo na Rede
Dianova".

Cada um dos 12 paises membros da Rede realizou adicionalmente
uma apresentacdo sobre boas praticas nacionais, desde o "Projecto
Répit Urbain: prevengdo priméria e secunddaria” (Canada), passando
pela "Evolugdo da oferta assistencial para Menores em situacdo de
vulnerabilidade social” (Espanha), ao "Programa NEOVIDA: estratégias
e ferramentas de prevencédo para jovens em situagdo de risco social”
(Nicardagua), aos “Beneficios e impacto do sistema de gestdo da
qualidade” (Portugal) até as "Colaboracoes com escolas e organizacoes
juvenis: ferramentas de desenvolvimento (EUA). B




Jovens com estilos de vida activos e saudaveis, sem falsas
promessas!

A adolescéncia ¢ uma fase dificil para cerca de um terco dos
adolescentes, caracterizada por frustracdes diversas, necessidade de
experimentacao e procura dos limites do "eu”. Muitos sdo os jovens
que em detrimento de comportamentos de saude e com a vontade de
se afirmar ou ser aceite pelos pares, adoptam comportamentos que
pbem em risco a sua saude fisica e psicologica, como sdo exemplo a
adopcéo de habitos alimentares menos saudaveis ou o consumo de
drogas.

Importancia do Exercicio Fisico no Estilo de Vida dos Jovens

E do senso comum que o exercicio fisico influencia positivamente a
saude das pessoas. De uma maneira geral, a pratica de exercicio facilita
a aquisicdo de habitos de vida activa e saudavel e, em particular, no que
respeita aos beneficios psicologicos do exercicio, potencia o aumento
do rendimento académico, da confianca, de uma imagem corporal
positiva, do auto-controlo e a diminuicdo da ansiedade, da depressdo e
da tensdo, desenvolvendo, em simultdneo, o espirito de cidadania.

Sendo o estilo de vida de uma pessoa influenciado pelos habitos de
saude desenvolvidos na infancia e na adolescéncia e consolidados ao
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longo de toda a vida, a pratica de exercicio fisico surge como uma
forma alternativa que pode contribuir efectivamente para o bem-estar
geral dos jovens adolescentes.

Investigacdes sobre o comportamento dos jovens em idade escolar,
com o objectivo de compreender os estilos de vida e habitos ligados a
saude e ao risco, indicam que o exercicio fisico na adolescéncia surge
associado a uma boa relagdo com os pais e a uma atitude positiva
perante a vida. £ ainda possivel verificar a relacao entre a pratica de
exercicio a um maior cuidado com o corpo, uma alimentacdo mais
sauddvel, a sentimentos de maior felicidade e a um decréscimo de
queixas fisicas ou psicoldgicas.

Consumo de Drogas: Uma Falsa Promessa

0 consumo de substancias nocivas € actualmente, um dos
problemas mais graves que a sociedade enfrenta. Mas o que torna os
comportamentos de risco tao atractivos aos jovens?

Sendo a adolescéncia um periodo em que 0S jovens procuram
compreender as alteragdes do corpo, tém o sentimento ilusorio
do poder sobre a vida, tomam decisdes, buscam uma identidade e
desejam afirmar-se perante os seus pares, a maior parte das vezes,
tendem a aventurar-se, a experimentar e a lancar-se ao desconhecido,
desvalorizando os riscos inerentes.

0 consumo de drogas, surge na vida dos jovens por razdes diversas
como: pela simples curiosidade na procura de novas sensacoes, pressao
dos companheiros para beber, fumar ou tomar drogas no sentido de
potenciar o rendimento e ser aceite pelos pares, necessidade de alcancar
éxito ou por questdes relacionadas com a auto-estima, sensacéo de
desespero e impoténcia.

No entanto, independentemente das razdes que levam os jovens ao
consumo de drogas, o problema estd no abuso, sejam elas drogas
recreativas para obter prazer pessoal (ex.: cocaina, alcool, marijuana,
tabaco), muitas vezes comercializadas em discotecas, onde se tém
verificado consumos desregrados por parte dos jovens; ou sejam

drogas potenciadoras do rendimento (esteroides anabolizantes,
betabloqueadores, estimulantes), encontradas em  contextos
desportivos e de exercicio, habitualmente associados a esteredtipos a
cerca do corpo e padrdes de beleza constantemente exibidos em filmes
e revistas.

O Exercicio Fisico na Adopcéo de Habitos de Satide

A forma como o exercicio fisico actua tem despertado grande interesse
nos ultimos anos. Reconhece-se que sua pratica regular proporciona
uma série de beneficios funcionais, além de adaptacoes fisicas e
alteracbes comportamentais, trabalhando ao nivel da prevencao da
doenca e manutencdo do bem-estar fisico e psicoldgico.

Sao actividades eficazes: a caminhada, a natagdo, o yoga, a massagem,
a acupunctura, o biofeedback, a meditacéo, o treino cardiovascular e
de musculacéo.

E de ressalvar que antes de se dar inicio a um programa com uma
componente fisica ¢ extremamente importante ter em consideracao
aspectos especificos relativos aos individuos, sdo eles: o estado geral da
saude fisica e psicologica, o nivel de aptidéo fisica geral e de trabalho,
o estilo de vida e actividades praticadas anteriormente, as actividades
mais prazerosas, 0s objectivos pessoais e, ainda, as recomendagdes e
restricOes gerais para a avaliacdo e prescricao do exercicio. W
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O Child Family Health International € uma organizagdo ndo lucrativa que coloca os estudantes de ciéncias da saude em
programas de educacdo globais de saude de modo socialmente responsavel e financeiramente adequado. E responsavel

pelo desenvolvimento de boas praticas na educacdo para a saude que demonstram o compromisso prioritario no envol-
vimento comunitario e na integridade local.

Da autoria de Scott Schuman, o Sartorialist € uma referéncia mundial na bloggosfera na area das tendéncias da moda e
estilos referenciado como um dos 100 Top Designers Influencers da Time Magazine. E noticia recorrente em Media lideres
mundiais nas areas da Moda e Lifestyle como a Vogue, Esquire, Menswire, Slate, Focus, Metro, GQ... Para que esteja dentro
das tendéncias actuais veja as... Imagens que valem por mil estilos!




Saidas

Mamma Mia!

Mamma Mia! a banda sonora do filme que retrata cancdes dos Abba, cantadas pelos proprios
actores, faz-nos transportar de novo a sala de cinema deste refrescante e bem disposto musical para
toda a familia. Meryl Streep, Christine Baranski, Amanda Seyfried, Colin Firth, Dominic Cooper, Julie

Walters, Stellan Skarsgard e Pierce Brosnan sdo os actores-cantores principais que nos levam até as
idilicas ilhas gregas ao som das consagradas Dancing Queen, Gimme! Gimme! Gimme!, Voulez-Vous,
Take a chance on me. Absolutamente imperdiveis: filme e banda sonora.

Mamma Mia! The Movie Soundtrack

2008 | Polydor

Tribos. Precisamos de um lider

Da autoria do mais influente blogger do mundo, retratado pela Forbes como "o semideus da web",
Tribos traz-nos uma nova realidade actual: as tribos, grupos de pessoas reunidas em torno de uma
ideia, em constante ligacdo com um lider e em constante ligacao entre elas, péem o mundo a
funcionar. Elas estdo por todo o lado, dentro e fora das organizagées, no sector publico e privado,
nas ONG, nas salas de aula... e todas anseiam por lideranca. O seu crescimento implica que quem
quiser fazer a diferenca, pode fazé-lo.

Autor: Seth Godin | 12 Edi¢do: Outubro 2008

Lua de Papel

Marketing Lateral

Numa economia de consumo, saturada com produtos homogéneos e composta por clientes cada vez
mais imunes a publicidade, o marketing tradicional estd a comecar a falhar. A nova abordagem do
Marketing Lateral oferece uma rota alternativa para a geragdo de novas ideias, permitindo a criacéo
de produtos inteiramente novos que poderao ser dirigidos a um maior niimero de pessoas, e desta
forma, alcangando o sucesso, de que sdo exemplo as barras de cereais Honey Nut Cheerios, uma
alternativa rapida a uma refeicdo de cereais com leite.

Autores: Philip Kotler e Fernando Trias de Bes | 42 Edig¢do: 2004
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