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Resumo

Este artigo analisa criticamente os tribunais das drogas - Justica Terapéutica — como parte
das tecnologias de seguranca e expressao da racionalidade de controle social na prevencao e
no combate a criminalidade e a violéncia atribuida e/ou associada a dependéncia de drogas
com um recorte nos jovens infratores. O discurso e as praticas relacionados com a
implantacdo desses tribunais sdo recentes no Brasil. Trata-se da aplicagdo de um tipo de
pena - tratamento. O poder judicidrio encaminha os dependentes das drogas como parte do
cumprimento de medidas legais a realizar o tratamento para atender ao propdsito de se
livrar das drogas. Analisamos o avango do controle penal em contraponto ao social, e o
incremento dessas estratégias neoliberais como parte dos novos dispositivos da sociedade
de controle.
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Introdugdo

A Justica terapéutica ou tribunal das drogas; tem sido uma das medidas adotadas
pelo sistema judicidrio em diferentes paises, na abordagem dos problemas associados ao
uso abusivo de drogas e ao aumento da violéncia e da criminalidade de rua nos grandes
centros urbanos, em diversas partes do mundo e principalmente nos Estados Unidos da
América, lugar de sua concepc¢ao e origem.

Como uma medida juridica e penal esses tribunais das drogas encaminham os
usudrios de drogas e infratores que apresentam condutas violentas e antissociais para
tratamento de desintoxicacdo em clinicas médicas e hospitais. A medida tomada implica o
monitoramento da execuc¢do da pena - tratamento com a solicitacdo de avaliacbes, exames e

relatérios da equipe de salde e da assisténcia social e psicoldgica.
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Procuramos analisar na pesquisa, mais especificamente o discurso de
institucionalizacdo do dispositivo da Justica Terapéutica sua racionalidade e aplicacdo no
territério nacional com um recorte nos jovens infratores, através das medidas de protecdo
prevista no Estatuto da Crianga e do Adolescente em vigéncia desde 1990.

O Estatuto, em seus artigos 98 (direitos ameacados - a vida e a saude), inciso lll (em
razdo de sua conduta) e 101(verificada as hipdteses do artigo 98) incisos IV e V permitem
gue a autoridade competente, requisite o tratamento psicoldgico, médico e/ou psiquiatrico
em ambiente ambulatorial e/ou hospitalar ou inclusdo em programa oficial ou comunitario
de auxilio, orientacdo e tratamento a alcoolista e toxicbmanos, para os jovens usudrios de
“drogas” que apresentam “dependéncia quimica”.

A definicdo dos limites de uma patologia associada ao uso de drogas e cristalizada na
nocao de dependéncia quimica é complexa e polémica. Os poucos estudos abrangentes
sobre o tema no Brasil se fundamentam em critérios semelhantes ao érgao responsavel por
estes levantamentos nos EUA. Nesse modelo a dependéncia é uma doenca cronica e sem
cura.

Os dados das pesquisas revelam grandes discrepancias. Os médicos trabalham com
categorias como uso abusivo ou nocivo, publicamente definidas de forma mais abrangente.
Da mesma forma, o termo substancias psicoativas seria, em farmacologia, mais preciso
cientificamente, porém o termo “drogas” permite uma comunicacdo com o significado
compartilhado de forma mais ampla e publica com a populagao.

O Estatuto afirma que os jovens em razao de sua conduta infracional sdo passiveis de
sofrerem a intervencdo do poder publico e da justica para que cumpram medidas de
protecdo e socioeducativas. As medidas de protecdo se aplicam nas situacbes onde é
possivel constatar a condicdo de vulnerabilidade e risco. O conceito de vulnerabilidade tem
sido tratado pelos especialistas de forma ampliada. Originado no movimento dos direitos
humanos e desenvolvido no contexto da saude publica tem o intuito de ultrapassar as
no¢des de comportamento e grupo de risco devido aos aspectos segregacionistas e
preconceituosos de uma visdao limitada do conceito. A probabilidade da ocorréncia de
situagdes de risco inclui fatores individuais, sociais e institucionais ampliando a compreensao
do leque de dimensdes envolvidas na analise.

Do ponto de vista juridico e penal as medidas socioeducativas possuem inegdvel

conteudo aflitivo e retributivo, isto é, corresponde a admitir o carater punitivo e penal
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dessas medidas, porém subsiste a crenca no seu aspecto reformador e de recuperacdo que
estdo implicitos nas mesmas. A legitimidade da intervencdo via medida socioeducativa
prevista nas disposicdes do Estatuto abre o caminho para a implantacdo desses programas
de Justica Terapéutica: da pena - tratamento.

O Juiz requisita o tratamento, como medida de protecdo, ja na audiéncia preliminar
ou mesmo ao longo do cumprimento das outras medidas que s3ao as socioeducativas
propriamente ditas. Os jovens sdo encaminhados para tratamento médico e/ou psicoldgico
como medida “preventiva”. A mais grave é a internacdo, que implica a restricdo de
liberdade. Entretanto, pelo estatuto da crianca e do adolescente o jovem é considerado uma
pessoa em desenvolvimento e o cardter excepcional e a brevidade das medidas devem ser
observados, devendo sempre que possivel evoluir para medidas em meio aberto como a
liberdade assistida.

Tais medidas, de protegdo e socioeducativas, seguem o Principio da Atengao Integral
- lei n2 8069 — 13 de julho de 1990, artigo 12, disposto no Estatuto da Crianca e do
Adolescente, e segundo Ferreira (2008), formam uma espécie de balizamento para a
“aplicacdo desses tratamentos para dependentes quimicos estimulados pela Justica”.

Conforme previstas na lei - 9099/95 que criou os Juizados Criminais Especiais e na
nova lei -11.343/06 que instituiu o SISNAD (Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre
Drogas) as medidas e penas alternativas estdo presentes na politica nacional sobre drogas
que prescreve medidas para prevengao do uso indevido, atencdo e reinser¢do social de
usuarios e dependentes de drogas e outras previdéncias e ja vém sendo utilizadas com a
populagdo adulta que deve cumprir as penas alternativas a prisao.

Desde o final da década de 1990, algumas experiéncias, conhecidas como Programas
de Justica Terapéutica vém sendo realizadas em importantes Estados brasileiros como o Rio
Grande do Sul por iniciativa do ministério publico, no Rio de Janeiro através da Corregedoria
Geral de Justica e Pernambuco com o poder Judicidrio, e também, o Juizado da Infancia e
Juventude de Brasilia e outras regides do pais.

Nos EUA a criacdo desses tribunais das drogas, o tratamento surge como uma pena
alternativa, restritiva apenas de direitos e aparece como humanizagdao do sistema penal.
Embora se trate de uma politica proibicionista, isto é, configura-se como uma politica

conservadora em relagdo as drogas que prega a abstinéncia e o tratamento compulsério. O
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controle social se concretiza na norma judicidria de encaminhamento dos considerados
“dependentes quimicos”.

No Brasil, a Justica Terapéutica comecou a se propagar e ser defendida em meio aos
operadores do sistema juridico, trabalhadores sociais e especialistas das mais diversas areas,
tais como a saude, educacdo, seguranca, assisténcia social e conta com apoio da Associa¢do
Nacional de Justica Terapéutica, presidida por Ricardo de Oliveira Silva, procurador de justica
no RS e conselheiro titular do Conselho Nacional de Politica Criminal e Penitenciaria,
vinculado ao Ministério da Justica.

A Associacdo vé o modelo como um instrumento de justica social e cuja fonte de
inspiragdo seria proveniente das analises e experiéncias positivas notadamente na drea da
infancia e da juventude, onde o Estatuto da Crianca e do Adolescente dispGe no artigo 112
inciso VIl que se pode aplicar como medidas socioeducativas as medidas de protecdo artigo
101 incisos V e VI que, como ja foi mencionado no inicio da exposicao, prevé o tratamento a

alcoolistas e toxicOmanos.

A pena-tratamento como uma alternativa?

Em alguns trabalhos mais criticos (Passetti, 1991; Minayo, 1994) e outros publicados
no Brasil mais recentemente como (Bravo, 2002; Rodrigues, 2002) e ainda (Rauter, 2003;
Batista, 2003; Ribeiro, 2007), ha claramente a compreensdo de que essa politica de
criminalizacdo das drogas se dirige precisamente as populagdes vulneraveis social e
economicamente, uma vez que, atua para além das drogas, sobre pequenas ilegalidades.

Segundo Batista (2003):

Essas iniciativas promovem a ampliagdo do sistema penal, de certa forma
criminalizando os eventos relacionados as “drogas e certos sujeitos”, uma vez que
ndo atinge toda populagdo, mas penaliza seletiva e prioritariamente as “classes
perigosas”. A Justica de Menores no Brasil, criada no Rio de Janeiro em 1923, se
estruturou dentro desse quadro de cidadania negativa, ontem escravos e hoje
massas marginalizadas urbanas, sé conhecem o avesso da cidadania através dos
sucessivos espancamentos, massacres, chacinas e da opressao cotidiana.

No quadro geral da redemocratiza¢dao do Pais vai ocorrer a reforma do cédigo penal,
em 1984, e mais recentemente, nos anos 1990, o advento da lei 9.714/98 que alterou

artigos do cédigo penal e ainda a criagdo da lei 9099/95 (Lei dos Juizados Especiais Criminais)

gue estabelece as penas e medidas alternativas.
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A introdugao dessas novas modalidades no tratamento penal e nas leis brasileiras de
abrandamento das penas privativas de liberdade e sua substituicdo por medidas alternativas
estabelece um modelo de justica aparentemente mais consensual e democratico, uma vez
que a lei diz que todos os autores envolvidos num processo judicial participam da solucdo de
um conflito causado pelos fatos que lhe deram origem.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA (lei 8069/1990) e a nova a Lei sobre
Drogas (lei 11343/2006) representam conjuntamente, com o restante desse aparato legal, a
aplicacdo dessas medidas alternativas com a ampliacdo dos controles dos riscos potenciais e
da criminalidade associada ao consumo abusivo de drogas pela populagdo jovem.

De certo modo, esse marco legal na esfera dos direitos é um fato recente. Do final do
século XIX e durante boa parte do século XX, o discurso e as praticas construidas a respeito
da criminalidade e das drogas entre os jovens sdo profundamente impregnados por
concepgdes segregacionistas. Construiu-se o discurso do menor, daquele que precisava ser
regulado, controlado e em alguma medida higienizado. Essas concepg¢Ges e praticas figuram
até hoje nas orientagdes médicas e juridicas e, por que ndao mencionar, nas pedagdgicas e
morais produzidas ao longo dessa historia secular de construcdo do Estado Moderno.

Claro que, como ja mencionamos, esse discurso tem como objeto preferencial os
jovens das classes populares. Historicamente, a presenga de um discurso sobre a situacao
irregular dos jovens, privados de condicdes minimas de existéncia, objeto de maus-tratos,
envolvidos com a criminalidade, a prostituicdo, os jogos de azar, pornografia e o uso de
drogas serviam nesses casos, para o Estado regular aguele menor que estava em situacao
irregular. E situacao irregular era a condicao de classe vulnerdvel dos jovens que precisavam
ser controlados e disciplinados por serem potencialmente perigosos e uma ameaca a paz
social.

O mundo demorou muito a reconhecer os direitos da juventude. Em 1924 foi
elaborada a primeira declaracdo. Uma declaracdo de cinco artigos da Liga das Nacgdes,
impulsionada pelos 6rfaos da primeira grande guerra. Havia milhdes de érfaos no mundo.
Ainda ndo era uma ldégica da universalidade dos direitos e sim de tutela e assisténcia as
criangas e aos jovens. A adocdo de um sistema de protecdo integral a infancia e a juventude
e da superacdo da doutrina do menor infrator e da situacdo irregular € um acontecimento
muito recente. Na pratica a doutrina do “menorismo” ainda vigora e continua gerando

discriminacdo, controle e higiene social. Ainda predomina o exterminio daqueles jovens que
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viraram “infratores” em razao de sua conduta antissocial e fora da lei. Geralmente nao se
pergunta como e porque se produziu a situacdo que levou esses jovens a pratica de um ato
infracional.

Em se tratando do consumo de drogas, pelas leis brasileiras atuais o uso e o trafico
de certas substancias psicoativas continuam a serem atos ilicitos e passiveis de tratamento
penal. A autoridade judicial pode determinar dentro da norma legal o encaminhamento
para tratamento terapéutico pala via das medidas socioeducativas previstas no Estatuto. O
que acontece quando se estabelece um quadro de uso abusivo e/ou nocivo de drogas e a
participacdo e o envolvimento dos jovens com a criminalidade.

O discurso e a defesa da protecdo integral se apoiam na luta pelo reconhecimento
dos direitos humanos e de cidadania dos jovens e na luta pela superagao da doutrina do
menorismo que de certa forma subsiste no texto da lei e também culturalmente, dentro do
sistema nacional de atengao aos jovens infratores e das instituicdes privativas de liberdade.
E uma tentativa, de que através das acdes de cidadania e dos direitos humano, as questdes
da criminalidade e das drogas sejam vistas como problemas coletivos. Ou seja, nao deixando
de apurar as responsabilidades dos jovens em conflito com a lei, mas considerando-os como
cidaddos com seus compromissos, direitos e deveres individuais estabelecidos na
Constituicao Federal.

Conforme a doutrina da protecdo integral, os jovens por se tratarem de pessoas em
desenvolvimento, uma vez sancionados a cumprirem as medidas previstas em lei, devem
possuir todas as garantias que asseguram o contraditério e o amplo direito de defesa.
Inimputdvel ndo quer dizer que nao haja responsabilizacdo, pelo contrario, devem ser
asseguradas as condi¢Oes para o efetivo cumprimento das medidas dentro das regras do
Estado de direito e do sistema legal vigente, com dignidade a pessoa e respeito ao ser
humano. Entretanto, na realidade, essas garantias, mesmo as processuais e juridicas, estdo
muito aquém do esperado. O abuso na utilizagdo e no cumprimento das medidas encontra
resisténcia na sociedade e nos jovens submetidos a elas. Os casos de ndao cooperagao no
atendimento terapéutico, as recaidas e até mesmo o abandono do tratamento, sdo
situagOes limites e revelam, em muitas ocasides, as iniciativas dos jovens na tentativa de
denunciar as arbitrariedades, agressdes e mesmos castigos que sofrem muitas vezes das
proprias instituicdes e profissionais responsaveis pela execu¢do e acompanhamento das

medidas.
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Justamente quem deveria oferecer a protecdo a nega, ferindo a dignidade humana.
Os jovens ao resistir ao discurso oficial dos estabelecimentos que oferecem o tratamento,
em certa medida, estabelecem uma forma de chamar a atencdo para o que ocorre no seu
interior (Vicentin, 2003). Vicentin no seu livro Vida em rebelido defende a desobediéncia civil
como uma questdo de direito e em sua pesquisa sobre as rebeliGes na antiga FEBEM
tematiza de forma original a criminalizagdo dos jovens internos e os mecanismos de
resisténcia a violéncia institucional. Essas lutas ndo significam tdo somente a abolicdo dos
estabelecimentos onde se materializam tais praticas e discursos.

O trabalho mais significativo consiste em interrogar a racionalidade ética e politica do
atual sistema cultural e normativo, visando um novo posicionamento da sociedade, das
classes e grupos frente as demandas, sempre permanentes, de atencdo aos adolescentes
infratores, dependentes quimicos e usuarios de drogas.

Segundo Passeti (1991):

Em qualquer discussdo sobre drogas é conveniente evitar os argumentos que
funcionam como escudo, demandando a solugdo imediata, pois qualquer resposta
somente podera ser esbogcada a partir da historia das drogas no ocidente. (...) Do
uso “benéfico” incentivando a expansdo do capital ao controle dos “narcéticos” a
produgdo e circulacdo das drogas no ocidente constituem os momentos chaves
onde a a¢do do Estado comega a se estruturar para vigiar a sociedade narcotizada
pela economia.

O que vai determinar a legalidade e/ou ilegalidade de certas drogas vincula-se
fundamentalmente, as circunstancias ditadas pelos saberes da economia politica. A
expansao mercantil, a producdo, o consumo de diferentes tipos de drogas, vao seguir a
légica do lucro e do capital. A producdo, a sintese e a comercializacdo de substancias
psicoativas movimentam um mercado de cifras astronémicas. A lavagem de dinheiro do
trafico e outras operacOes financeiras possibilitam que as mafias e o crime organizado
adquiram forga politica e se infiltrem nas forcas do Estado.

Conforme Castells (1999), o crescimento extraordinario da industria do trafico de
drogas desde a década de 1970 tem transformado a economia e a politica da América Latina.
Industria essa, concentrada principalmente na produgdo, processamento e exportacdo de
coca e cocaina. O autor cita as principais caracteristicas dessa atividade altamente lucrativa.
Estd orientada para a demanda de exportacdo. E internacionalizada com uma divisdo de

trabalho rigorosa entre os locais de producdo, processamento e distribuicdo. Um
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componente essencial é o sistema de lavagem de dinheiro. A necessidade de infiltracdo e
corrupc¢do, chantagem e intimidacdo de autoridades, policiais, empresarios, jornalistas,
juizes, quimicos, banqueiros é outro fator determinante desse mercado. E para concluir sua
analise assinala que todo esse conjunto de transacbes é assegurado por meio de uso de
violéncia em um nivel extraordinario.

Devemos perguntar entdo por essas condi¢cGes e analisar em que situagdes as
medidas de protecdo e as socioeducativas devem ser utilizadas e quais os efeitos que
promovem? Uma forma de sancdo penal? Uma forma de intervencdo que possibilita a
alternativa das a¢Ges terapéuticas e educativas?

De um lado, o modelo de Justica Terapéutica passa a ser considerado, por alguns
especialistas operadores do sistema judiciario e da seguranca, da drea da saude e educacao,
responsaveis pela execucdo das medias educativas e de tratamento, um avango social em
relagao ao tratamento juridico e médico tradicional, oferecido a este tipo de questao, que
foi o encarceramento no manicomio ou na prisdo comum, com a segregacdo fisica,
psicoldgica e social. De outro lado, o modelo é muito criticado, por sustentar procedimentos
conservadores e que representam um retrocesso nos métodos de tratamento clinico e
psicoterdpico com usudrios de drogas e também nas questdes relacionadas as politicas
publicas e programas desenvolvidos na area da saude, como por exemplo, a abordagem da
reducdo de danos. E, sobretudo porque se constitui com um dispositivo de biopoder dentro
de uma estratégia biopolitica de controle das popula¢cdes conforme as pertinentes andlises
de Foucault sobre os dispositivos de seguranca e a gestdo dos desvios e dos jovens em

conflito com a lei.

A institucionaliza¢ao dos tribunais das drogas

Os programas de Justica Terapéutica passaram a ser adotados no Brasil no fim da
década de 1990. Segundo seus criticos, como ja mencionamos, retrocede-se a
procedimentos e métodos de certa forma limitados e ja ultrapassados do ponto de vista
terapéutico. Permanéncias de praticas disciplinares e proibicionista que subsistem na
proposta da justica terapéutica podem ser visualizadas pelo fato de profissionais psicélogos,
ao lado dos juizes, promotores, médicos e assistentes sociais serem convocados mais uma
vez a exercer fungbes de vigilancia e controle através da emissdo de laudos, relatérios e

exames regulares que trazem a marca do dispositivo de poder.
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Em 2003, o sistema Conselhos de Psicologia tornou publica sua posicdo acerca da
questdo. No documento divulgado, tece uma série de consideragdes a propdsito do tema e
orienta os psicodlogos quanto aos preceitos éticos, técnicos, sociais e politicos defendidos
pela profissdo. A ndo discriminagdo e o preconceito contra as pessoas que usam e/ou
abusam, ou sdo dependentes de substancias psicoativas e que a questdo deve ser tratada
como um problema de saude e ndao como uma questao moral. Finalmente, recomenda que
os psicologos ndo se coloquem como instrumentos da imposicdo de castigos e punicdes e
gue a promocdo de salde e o bem-estar das pessoas e da humanidade deve ser a finalidade
de suas intervengdes.

Apesar de ser ética e politicamente correta, a posicdo do Conselho foi cautelosa,
enquanto entidade representativa da categoria, mas ndo é suficientemente clara, se contra
ou a favor, do modelo da Justica Terapéutica.

A proibicao legal da produgdo e comercializagdao de drogas como a maconha e a
cocaina e a autorizacdo para producdo e o uso regulamentado de outras como os
medicamentos, o alcool e o tabaco permite constatar que a norma legal ndo apresenta uma
relacdo direta com os potenciais prejuizos a salde das pessoas e das comunidades. De longe
as drogas mais consumidas sdo aquelas que mais danos apresentam a saude, entretanto a
tolerancia cultural e os interesses corporativos da industria acabam por se sobrepor ao
debate publico e contribuem para uma abordagem que em geral acaba tendendo para a
repressao e a criminalizacdo de certas drogas, proscritas pela lei, e dos usudrios e traficantes
de tais drogas ilicitas.

O tema da dependéncia quimica e o seu diagndstico, tudo isso envolve uma ampla
gama de fatores que vao desde a relacdo que o a pessoa possui com a droga, o tipo de
drogas consumidas, as situagdes as mais variadas onde se da a aquisicdo e o consumo; as
relagGes construidas, os interesses e finalidades envolvidas, os efeitos produzidos individual
e socialmente, como vimos é bastante amplo e complexo, sensivel e muito polémico.

O relatério da OMS de 1969 define farmaco dependéncia como o resultado psiquico
e algumas vezes fisico resultante da interacdo entre um organismo vivo e uma substancia,
caracterizado por modificagdo de comportamento e outras reagdes, que incluem um
impulso a utilizar a substancia de modo continuo ou periddico, com a finalidade de
experimentar seus efeitos psiquicos e, algumas vezes evitar o desconforto e a privagdo. A

tolerancia pode estar presente ou nao.
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Segundo Silveira (1996), o termo dependéncia é utilizado para se referir a
determinados comportamentos e designar o abuso como a origem do problema. Assim a
relacdo entre o sujeito e a droga configura uma patologia, pela sua intensidade ou pela sua
preponderancia, independente das caracteristicas especificas das drogas utilizadas.
Multiplicam-se as descricdes de dependéncias o que apresentam em comum ¢é a falta de
limites e o excesso.

Entretanto, observa o autor, que, tanto do ponto de vista leigo, quanto cientifico, a
nocao de falta de limites é influenciada pelo julgamento moral da sociedade. A partir de
quando algo passa a ser demais? Qual a referéncia tomada como limite aceitavel,
admissivel? Ndo hd um exagero na extensao do conceito de doenca? Apesar de todo avanco
cientifico acumulado o que se afastada da norma, a dependéncia, tende a ser considerada
patoldgica, e, nesse aspecto, as drogas ilicitas encontram-se ainda mais sujeitas ao estigma e
ao preconceito.

Partimos entdo de uma conceituagdo extremamente genérica e aplicavel a distintas
situagdes e fendbmenos relacionados ao consumo de drogas. O uso indevido de drogas
constitui um tema de grande complexidade. Da mesma forma que as toxicomanias e nao
podem ser reduzidas aos seus componentes bioldgicos, nem toda dependéncia bioldgica se
associa a uma conduta toxicomaniaca.

Para Silveira (1996), s6 muito recentemente, a politica proibicionista com relacdo as
drogas, que se estabeleceu a partir da relagdo entre os fenébmenos mérbidos e julgamentos
morais, vem sendo revista. O que passa a importar ndo é mais a droga em si, mas as reacoes
do individuo aos acontecimentos de sua vida. O que se contrap0e a dependéncia ndo é a
abstinéncia, mas, sim, a liberdade. A perda de liberdade do individuo constitui a doenca. A
cura de um dependente é obtida quando ele adquirir a liberdade de escolher o padrdo de
relacdo que passara a ter com a droga.

Sob o rétulo farmaco-dependéncia estdo incluidas realidades individuais muito
diversas. A énfase dada as condutas e ndo aos efeitos de uma substancia especifica
corresponde atualmente ao pensamento dominante. Entretanto, corre-se o risco do
enquadramento baseado em modelos explicativos rigidos, baseadas nas mesmas ideias
preconceituosas ja mencionadas.

Se ndo é a droga que faz o dependente, podemos considerar a dependéncia uma

doenca? Tem cura? Uma parte dos cientistas e especialistas na matéria afirma que sim. Para
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eles se trata de uma doenca cronica, progressiva e incurdvel tal como a diabetes ou
hipertensao, podendo ser fatal. O tratamento demanda monitoramento do dependente
quimico/adito de forma permanente e ao longo de sua vida toda. O termo “addictum” de
origem grega significa aquele que se torna escravo para salvar uma divida, abrindo mao da
sua condicdo de ser humano. Existem diversas abordagens e intervengdes terapéuticas
relacionadas ao uso de drogas, os modelos de analise presentes na literatura sdo o juridico-
moral, o médico e o psicossocial, onde participam as trés dimensodes o individuo, a droga e o
meio social.

No Brasil o modelo que tem maior aceitacdo por privilegiar a adesao voluntaria é
fundamentado nas orientacbes desenvolvidas pelo psiquiatra francés Claude Olivenstein,
autoridade reconhecida mundialmente nos anos 1980 pelo seu trabalho que sustenta uma
pratica que busca evitar ao mdaximo as internac¢des, privilegiar multiplas formas de
intervengdo, considerar a complexidade e as motivagdes do envolvimento e uso de drogas.

Clinicamente é bastante complexo e dificil diagnosticar a dependéncia de drogas
dado o conjunto de fatores envolvidos de outra ordem que nao as biolégicas na atitude de
manter o vicio ou lagar o habito, as crises de abstinéncia e o desconforto nas fases iniciais do
tratamento. Normalmente os efeitos agem por certo periodo de tempo no organismo
mesmo depois da interrup¢do do uso. O tratamento é variado, depende de uma gama de
fatores bastante ampla que determina o envolvimento com a droga e comporta uma
condicdao fundamental, que é a adesdo voluntdria do sujeito ao processo terapéutico.

Os resultados alcancados com os métodos de tratamento compulsdrio e pelas
abordagens convencionais sdo bastante mediocres. Se a adesdo nao é determinante para o
diagnostico, para o tratamento é indispensavel; o progndstico fica completamente aberto
em razao dessa premissa. As recaidas sao muito frequentes e comuns no comego de
gualquer tratamento com drogas e dependéncia.

Devemos perguntar ainda se a abstinéncia é a estratégia mais adequada. Em que
situacdes ela seria necessdria, na maioria dos casos, em alguns deles? Ou em nenhuma
hipdtese? E possivel pensar outras abordagens mais adequadas e apropriadas? O que nos diz
a perspectiva adotada sob a ética da reducdo de danos? Como deve ser a intensidade e
frequéncia e a duracdo do tratamento do usudrio? O acompanhamento, quem deve fazé-lo é
o médico, o terapeuta, a equipe de salude, a justica? Como fica a questdo da quebra do sigilo

com procedimento padrao do contrato terapéutico, quando da necessidade de informar a
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justica através de relatérios? Como fica a ética e o respeito a integridade da pessoa durante
o processo de tratamento e de alta?

De um modo geral, vimos que, a dependéncia de drogas, os tratamentos utilizados e
os problemas com a lei dos adolescentes infratores, colocam em conflito, as areas
responsaveis pela aplicacdo das medidas de protecdo e socioeducativas. No Brasil
quadruplicaram os adolescentes infratores que cumprem medidas socioeducativas privativas
de liberdade ou aguardam na provisoéria a audiéncia com a justica, de 1996 até 2006.

Dados da Secretaria Especial de Direitos Humanos demonstram que no periodo,
enquanto o sistema penal levou vinte anos para duplicar, em dez anos o Sistema Nacional de
Atendimento Soécio Educativo (SINASE) quadruplicou. Um dado importante, mas que ndo
deve ser analisado isoladamente para o tema da pesquisa, é que 86% afirmam serem
usuarios de drogas. Os dados apresentados pelo SINASE tracam um perfil dos adolescentes
gue sdo, em sua esmagadora maioria, pobres, de baixa escolaridade, e possuem pouco ou
nenhum acesso aos bens e signos culturais e materiais da sociedade de consumo. Nos dados
apresentados, ha um recuo dos crimes contra o patriménio, o que é um possivel indicador
da subnotificacdo ou de que o roubo para o consumo do trafico diminuiu. Contudo, o que
justifica a internagdo é a grave violagao de direitos contra a pessoa, nao sendo essa a
realidade dos dados que encontramos no sistema socioeducativo. A grande maioria dos
internos cometeu pequenos delitos, ndo se justificando de imediato a medida maxima

prevista no estatuto que é a restritiva de liberdade, a internacgao.

Consideragdes finais

Ha que se reconhecer que, de fato, as medidas alternativas e a maneira com que vem
sendo executadas geram grandes questionamentos quanto a sua eficacia e resultados
concretos no sentido da superacdo dos métodos tradicionais de controle e monitoramento
do abuso de drogas e da criminalidade.

Polémicas a parte, o fato é que caminhamos a passos largos para uma sociedade de

controle. Conforme afirmou Gilles Deleuze (1992), em seus ultimos escritos:

O homem n3o é mais o homem confinado, mas o homem endividado. E verdade que o
capitalismo manteve como constante a miséria de trés quartos da humanidade, pobres
demais para as dividas, numerosos demais para o confinamento: o controle ndo sé terd que
enfrentar a dissipagdo das fronteiras, mas também a explosdo dos guetos e favela. (...) O que
conta é que estamos no inicio de alguma coisa. No regime das prisdes: a busca de penas
“substitutivas”, ao menos para a pequena delinquéncia, e a utilizacdo de coleiras eletrbnicas
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que obrigam o condenado a ficar em casa em certas horas. (...) No regime de hospitais: a nova

medicina “sem médico nem doente”, que resgata doentes potenciais e sujeitos a risco.
Novas estratégias de controle sdo produzidas e ganham contornos méveis e difusos
se ampliando para os espacgos abertos com o monitoramento e vigilancia permanente das
atividades cotidianas. Mansano (2007), em sua tese de doutorado, Sociedade de Controle e
linhas de subjetivagdo, apoiando-se nos escritos de Deleuze e Foucault que descrevem essas

novas modalidades de controle:

De fato, com o avanco e a transformacdo da vida urbana cresceu nas ultimas décadas a
necessidade de ampliar as formas de controle e estendé-las para os espacos abertos... Esses
espacos bem mais complexos se caracterizam pela passagem e pelo fluxo populacional
constituido pela mistura de individuos diferentes. Para tentar administrar a diversidade e os
conflitos que dela decorrem, os dispositivos de controle se multiplicam e atuam em redes que
monitoram a movimentag¢do do sujeito bem como os demais fluxos que atravessam a sua
existéncia (Mansano, 2007, pag.3).

Esses regimes e estratégias que geram efeitos de poder poderiam, em suas formas
cldssicas, ser perfeitamente identificados com os protocolos de pesquisa de matriz
tradicional da psicologia comportamental e seu rol de varidveis e medidas e testes. Matriz
essa, que saindo dos laboratdrios, hoje reivindica uma participacdo efetiva na esfera
renovada dessa clinica do controle social introduzida pelo modelo da justica terapéutica.

Os programas de justica terapéutica, por vezes, como se apresentam, parecem se
encaixar perfeitamente nessas descricdes e analises acerca das estratégias de controle
social; em meio aberto esses dispositivos se tornam mais descentralizado e agregam um
numero cada vez maior de agentes nas tarefas de monitoramento e vigilancia.

E possivel, pelo menos em tese, perceber que se trata de um a mudanca nas
tecnologias de vigilancia e controle social, criadas com o propésito de agir preventivamente
sobre os jovens infratores. A substituicdo de um enfoque exclusivamente punitivo, por outro
de indole terapéutica, desloca a questdo da criminalidade para localizd-la como doenca. A
figura da doencga vai servir como suporte para o envolvimento de mais agentes e agencias na
vigilancia e no controle: a familia, os profissionais da area de saude e as entidades que

“acolhem” os “dependentes quimicos”.
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