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A ATUACAO DO PSICOLOGO COM USUARIOS DE ALCOOL E DROGAS E AS
PERCEPCOES DESSAS SUBSTANCIAS NA VIDA DO SUJEITO

Gabriel Almeida Silva'; Linda Celine Oliveira Diast; Fernanda Muniz Vieira?; Cleyton
Araujo Mendes2.

Resumo

A dependéncia quimica resulta do uso abusivo de substincias psicoativas que afetam o
sistema nervoso central, causando prejuizos a saude fisica e mental do individuo, além de
repercussdes na sociedade e no ambiente do paciente. Nesse contexto, o papel do psicologo é
crucial, oferecendo tratamento humanizado para restaurar a autonomia, 0 senso de
pertencimento e a valorizacao do individuo. Este estudo investigou a atuacéo e as perspectivas
dos psicélogos que trabalham ou ja trabalharam com individuos que fazem uso de alcool e
drogas, visando compreender quais abordagens e terapias sdo mais eficazes para esse publico.
O estudo, de natureza qualitativa e transversal, foi realizado com psicologos experientes no
atendimento a usuérios de substancias psicoativas, tanto na saude publica quanto em clinicas
particulares. Os dados foram coletados por meio de entrevistas semiestruturadas, que
incluiram perguntas objetivas para caracterizar os participantes e questdes subjetivas sobre a
experiéncia e o perfil dos profissionais. Foram investigados os métodos terapéuticos
utilizados, as dificuldades enfrentadas, as taxas de recaida e alta, as consequéncias fisicas,
psicoldgicas e sociais dos usuarios, as estratégias de intervencdo e a eficacia das intervencgdes
psicologicas, incluindo a reducdo de danos, prevencao de recaidas e melhoria da qualidade de
vida. A analise dos dados qualitativos foi realizada através da anélise de contetdo. O estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros
(UNIMONTES), sob o numero 6.731.524. As entrevistas com psicologos experientes
destacaram a complexidade do tratamento de usuarios de substancias psicoativas, que requer
uma abordagem multifacetada e humanizada. A diversidade de formacdes dos profissionais e
as necessidades individuais dos pacientes exigem estratégias personalizadas, com énfase na
Reducéo de Danos e no fortalecimento dos vinculos sociais. Os desafios incluem a resisténcia
dos pacientes, estigma, falta de suporte familiar e altas taxas de recaidas. A importancia de
uma equipe multiprofissional e de intervencdes abrangentes foi ressaltada para promover a
autonomia, dignidade e bem-estar dos usuérios.

Palavras-chave: Dependéncia quimica; Psic6logos; Consequéncias.
Abstract

Chemical dependence results from the abusive use of psychoactive substances that affect the
central nervous system, causing damage to the individual's physical and mental health, as well
as repercussions on society and the patient's environment. In this context, the role of the
psychologist is crucial, offering humanized treatment to restore the individual's autonomy,
sense of belonging and appreciation. This study investigated the performance and
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perspectives of psychologists who work or have worked with individuals who use alcohol and
drugs, aiming to understand which approaches and therapies are most effective for this
population. The study, of a qualitative and cross-sectional nature, was carried out with
psychologists experienced in caring for users of psychoactive substances, both in public
health and in private clinics. Data were collected through semi-structured interviews, which
included objective questions to characterize the participants and subjective questions about
the experience and profile of the professionals. The therapeutic methods used, the difficulties
faced, the relapse and discharge rates, the physical, psychological and social consequences of
users, the intervention strategies and the effectiveness of psychological interventions were
investigated, including harm reduction, relapse prevention and improvement. of quality of
life. The analysis of qualitative data was carried out through content analysis. The study was
approved by the Research Ethics Committee of the State University of Montes Claros
(UNIMONTES), under number 6,731,524. Interviews with experienced psychologists
highlighted the complexity of treating users of psychoactive substances, which requires a
multifaceted and humanized approach. The diversity of professional training and the
individual needs of patients require personalized strategies, with an emphasis on Harm
Reduction and strengthening social bonds. Challenges include patient resistance, stigma, lack
of family support, and high relapse rates. The importance of a multidisciplinary team and
comprehensive interventions was highlighted to promote users' autonomy, dignity and well-
being.

Keywords: Chemical dependence; Psychologists; Consequences.
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1 Introducéo

A dependéncia quimica esta relacionada ao consumo abusivo de substancias
psicoativas ou drogas, as quais afetam o sistema nervoso central do organismo. Essas
substancias psicoativas atuam de maneira diversa nos varios neurotransmissores e receptores
presentes no cerebro, interferindo assim no seu funcionamento. Isso se traduz em um estado
no qual o individuo vivencia uma sensacdo de éxtase, que cria uma falsa percepcao de alivio
(Lopes, 2010).

Como resultado, existem dois processos mencionados por Leal, Mufioz e Serpa (2019)
que se dividem em categorias médicas/psicolégicas (patoldgicas) e morais. O processo
patoldgico reconhece 0 uso da substancia como uma doenca, levando a uma compulséo pelo
uso, frequentemente resultando em aumento das doses consumidas e causando alteracfes
significativas no comportamento, cognicao e estado emocional do individuo. Por outro lado, a
abordagem moral pode ser vista como uma questdo de escolha, onde o usuério poderia, se
desejasse, manter o controle sobre o0 uso da substancia, demonstrando autonomia diante da
situacao.

O aumento gradual do consumo resulta em alteracdes progressivas que, por sua vez,
prejudicam a saude fisica e mental do individuo afetado. Além disso, a dependéncia quimica
tem repercussdes que se estendem para a sociedade e para 0 ambiente em que o individuo esta
inserido (Nascimento, 2022). A Secretaria de Atencdo Primaria a Saude (SAPS, 2022) ressalta
qgue a dependéncia de substancias é um fendmeno multifatorial, influenciado por fatores
bioldgicos, culturais e ambientais.

As substancias psicoativas podem ser categorizadas em depressoras, estimulantes,
opioides e alucinégenas, cada uma agindo no aumento ou na diminuicdo da atividade neural e
trazendo consequéncias a curto, médio e longo prazo na vida e na saude do individuo (Lopes,
2010).

Segundo Ferreira (2018) a droga mais consumida € o alcool (92,0 %), seguido do
tabaco (70,95%), maconha (65,2%), cocaina (53,3%) e crack (50,0%). O alcool €é a substancia
lider na alteracdo do comportamento humano, sendo responsavel pelo surgimento de diversos
distdrbios psicoldgicos. O alcool € classificado como uma droga depressora, cujos efeitos
iniciam com uma fase de euforia seguida de desinibicdo. Posteriormente, surgem sintomas
como lentiddo, sonoléncia, apatia, comprometimento da coordenacdo motora, dificuldade de

concentracdo e perda de memoria (Andretta; Oliveira, 2011).



Em face dessas circunstancias, é fundamental reconhecer o papel crucial do psicélogo
no contexto da dependéncia quimica. O objetivo desse profissional é oferecer um tratamento
humanizado para aqueles que enfrentam esse problema, buscando restaurar a autonomia do
individuo e promover seu senso de pertencimento e valorizacdo. Para alcancar esse fim, a
escuta atenta, o acolhimento e a orientacdo sdo ferramentas essenciais, visando a reintegracéo
social dos individuos afetados (Nascimento, 2022).

Existem poucos estudos feitos a respeito da atuacdo do psicdlogo com esse publico, o
que abre espaco para que futuras pesquisas possam ser realizadas para se ter um maior
entendimento desse assunto (Nascimento, 2022). Diante disso, 0 presente estudo buscou
investigar a atuacdo e as perspectivas dos psic6logos que trabalham ou ja trabalharam com
individuos que fazem uso de alcool e drogas, visando compreender quais abordagens e
terapias se mostram mais eficazes para esse publico. Destacando a relevancia do papel
desempenhado pelo psicdlogo diante da probleméatica do uso abusivo de substancias
psicoativas na sociedade. Esta pesquisa se justificou pela necessidade de fornecer uma analise
aprofundada das praticas terapéuticas utilizadas nesse contexto, o que pode contribuir para o
aprimoramento das intervencdes e, consequentemente, para 0 bem-estar e recuperacdo dos

individuos afetados por essa questao.
2 Materiais e Métodos

Este estudo adota uma abordagem de pesquisa de campo transversal, descritiva e
qualitativa, realizado no municipio de Porteirinha-MG. Focou-se em psicologos com
experiéncia no atendimento a usuarios de substancias psicoativas, tanto na saude publica
quanto em clinicas particulares. A selecdo dos participantes foi feita por conveniéncia,
incluindo aqueles com experiéncia prévia ou atual no atendimento a usuérios de alcool e
drogas, gque estivessem disponiveis, dispostos e consentissem voluntariamente em participar.
Foram excluidos os que ndo compareceram ou nao concluiram a entrevista agendada.

Inicialmente, foi obtida a autorizagdo do Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e
Outras Drogas (CAPS-AD) através de uma carta de apresentacdo do projeto. Em seguida, 0s
pesquisadores apresentaram o projeto aos psicologos do CAPS-AD, convidando-os a
participar. Além disso, buscaram nas redes sociais, Google e outras paginas da internet,
clinicas e psicologos com experiéncia no publico-alvo para integra-los ao estudo.

Apds a obtencdo do consentimento para participacdo, foram agendadas entrevistas
com os participantes nas dependéncias do CAPS-AD e das clinicas. Durante esses encontros,

os voluntarios foram convidados a fornecer seu consentimento por meio do Termo de
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Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), explicando os detalhes da pesquisa e os direitos
dos participantes.

Em seguida, foi conduzida uma entrevista semiestruturada, selecionada devido a sua
adequacao a pesquisas qualitativas, permitindo ao entrevistador direcionar o tema da pesquisa
e, a0 mesmo tempo, dando espaco para que o entrevistado compartilhe suas perspectivas de
forma aberta e espontanea. Todos os procedimentos foram minuciosamente supervisionados
por um psicologo qualificado, que também atua como coordenador da pesquisa, assegurando
que o estudo seja conduzido de maneira adequada e que os direitos e 0 bem-estar dos
participantes sejam devidamente protegidos. A participacdo na pesquisa exigiu cerca de 15
minutos do tempo do participante.

A entrevista foi meticulosamente elaborada com o intuito de abordar as necessidades
dos participantes de maneira abrangente e satisfatéria. Composta por 12 perguntas especificas
e detalhadas, a entrevista semiestruturada foi conduzida pelos proprios pesquisadores, explo-
rando tanto aspectos objetivos quanto subjetivos relacionados a experiéncia dos profissionais.
As questdes abordaram desde a caracterizacdo dos participantes até os principais métodos
terapéuticos utilizados, dificuldades enfrentadas, taxas de recaida e consequéncias fisicas,
psicoldgicas e sociais dos usuarios. Além disso, examinou a eficécia das intervengdes psico-
I6gicas, considerando fatores como reducdo de danos e prevencédo de recaidas.

As entrevistas foram conduzidas individualmente em um ambiente reservado, garan-
tindo a privacidade e o anonimato dos participantes, e gravadas para assegurar uma transcri-
cdo precisa dos relatos, preservando assim a confidencialidade das informac6es compartilha-
das. Todas as medidas foram tomadas para proteger a identidade das participantes e garantir a
ética e o rigor cientifico na coleta e analise dos dados.

Para o tratamento dos dados coletados na entrevista semiestruturada, foi utilizada a
Anadlise de Conteldo de Bardin, operacionalmente composta por trés etapas: pré-analise; ex-
ploracdo do material; e tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo, sendo possivel a
divisdo em categorias tematicas de analise (Minayo, 2007).

Os sujeitos participantes do estudo concordaram com o Termo de Consentimento Li-
vre e Esclarecido, apresentado antes da entrevista, contendo o objetivo do estudo, procedi-
mento de avaliacdo, carater de voluntariedade da participacao do sujeito e isengédo de respon-
sabilidade por parte do avaliador. O estudo foi desenvolvido respeitando criteriosamente 0s

aspectos eticos envolvendo seres humanos, como aponta a Resolu¢do 466/2012. O projeto
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desta pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de
Montes Claros — UNIMONTES, e aprovado sob o numero 6.731.524.

3 Resultados e Discussao

Foram entrevistados 6 psicélogos com experiéncia na prestacdo de servigos a usuarios
de substancias psicoativas.
A partir da coleta de dados foi possivel interpretar e construir as seguintes categorias:
I.  Perfil e experiéncia: Experiéncia e formacdo académica do psicologo.
Il.  Abordagens terapéuticas: Principais métodos utilizados no tratamento de
usuarios de alcool e drogas.
I1l.  Consequéncias fisicas, psicolégicas e sociais: Impacto relatado pelos
pacientes e como sao abordadas durante o tratamento.
IV. Eficacia percebida: Avaliacdo das abordagens terapéuticas mais eficazes e
indicadores de progresso.
V. Desafios enfrentados: Principais desafios na préatica clinica, indice de recaidas

e estratégias para lidar com resisténcia e recaidas.
3.1 Perfil e experiéncia: Experiéncia e formacéo académica do psicélogo.

Os entrevistados apresentam uma diversidade de formacdes, englobando areas como
Psicologia, Neuropsicologia Clinica e Psicanalise. Suas experiéncias anteriores abrangem
diferentes contextos de atuagdo, desde CAPS e PSF até clinica particular, hospitais e supervi-
sdo de estagio. A duracdo dessas experiéncias profissionais varia significativamente, indo de 1

ano e meio a mais de 9 anos.

Entrevistado 5: Possuo formagdo abrangente, com especializagdes em diversas areas
relevantes, incluindo satide mental e psicologia clinica.

Entrevistado 6: Tenho experiéncia diversificada em diferentes contextos de atuacdo,
incluindo CRAS, UBS, docéncia e atendimento clinico.

A salde publica emprega muitos psicélogos em diversas instituicfes, principalmente
de quem trabalha no nivel de atencdo primaria (Estratégias de Saude da Familia, Unidades
Basicas de Saude ou outros Servicos) e de Prote¢do Social (Centro de Referéncia Especializa-
do de Assisténcia Social - CREAS e Centros de Referéncia da Assisténcia Social - CRAS)
(Rosario; Oliveira, 2019).
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O uso do &lcool e drogas tem sido uma grande problematica em iniUmeros aspectos da
sociedade brasileira, devido os prejuizos causados por essas substancias é necessario que exi-
jam uma abordagem que vai desde a prevencao, tratamento e organizacdes de praticas e servi-
¢os que visam o auxilio de usuarios dessas substancias (Costa et al., 2015)

A formacéo profissional para a atuacdo de problemas que envolvem o uso de alcool e
drogas é insuficiente para essa abordagem complexa, a formacao académica de profissionais é
voltada a uma formacéo tradicional, focada na doenca e hospitalocéntrica o que atualmente
ndo € mais suficiente e inadequada. Uma formacao adequada é voltada para uma reflexdo cri-
tica, e contextualizada, as universidades devem ter uma producgéo de conhecimentos ligada a
realidade da sociedade e comprometida com a promocéo da satde (Costa; Paiva, 2016).

Entretanto, os entrevistados destacam-se pela amplitude de conhecimento e experién-
cia, demonstrando qualificacdes relevantes para abordar questdes relacionadas ao uso de al-

cool e drogas.

3.2 Abordagens terapéuticas: Principais métodos utilizados no tratamento de usuarios

de alcool e drogas.

Os entrevistados revelaram uma variedade de abordagens terapéuticas empregadas no
tratamento de individuos que fazem uso de alcool e drogas. Enquanto alguns destacaram
técnicas voltadas para o contexto emocional do paciente e a logica da reducdo de danos,
associadas a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), outros enfatizaram a psicanalise
como uma abordagem principal. A importancia de uma equipe multiprofissional, envolvendo
psicologos, psiquiatras, assistentes sociais e enfermeiros, foi amplamente mencionada, com a
oferta de suporte abrangente, incluindo grupos de apoio, orientacdo familiar e abordagens
medicamentosas.

A experiéncia profissional prévia dos entrevistados, incluindo estagios em CAPS e
trabalho voluntario, contribuiu significativamente para uma compreensdo aprofundada das

necessidades dos pacientes:

“Desde a graduagdo tive contato com essa area por sempre escolher minha atuagao
focada em salde mental, fiz estagio e trabalho voluntario por 1 ano no CAPS Il de
Montes Claros e ja como psicologa, é frequente ter contato com pessoas que fazem
uso de alguma substancia seja licita quanto ilicita." (Entrevistado 4)

"As abordagens terapéuticas se ddo através de uma equipe multiprofissional de psi-
célogo, psiquiatra, assistente social, enfermagem e oficina. Com essa equipe, se tra-
balha os grupos de apoio a terapia psicoldgica, as abordagens medicamentosas, re-
ducdo de danos, orientacdo da familia etc." (Entrevistado 3)
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"Trabalho com a abordagem da psicanalise.” (Entrevistado 5)

A abordagem da Reduc¢do de Danos visa uma visdo ampliada na promocédo da salde
dos usuarios de alcool e outras drogas, enfatizando o papel de cidaddos com direitos. Essas
estratégias ndo se concentram exclusivamente na abstinéncia, mas na preservacdo da vida,
com o objetivo de promover a autonomia e emancipacdo dos usuarios e de seus familiares,
por meio da criacdo de redes de apoio social, aconselhamento, educacao e disseminagédo de
informagdes (Gongalves et al., 2021).

A Redugcgo de Danos foi integrada a Politica de Atencdo Integral a Usuarios de Alcool
e outras Drogas, buscando incluir o consumo dessas substancias na saude publica e atender as
recomendacdes da Il Conferéncia Nacional de Saide Mental. A politica visa aumentar a li-
berdade e a corresponsabilidade dos usuarios, promovendo o tratamento e o estabelecimento
de vinculos com os profissionais, que sdo responsaveis pelo percurso do usuario e das vidas a
ele conectadas. Orientada por diretrizes como atencao integral, prevencdo, promocao e prote-
¢do a saude, territorializacdo e intersetorialidade, a Reducdo de Danos desenvolve estratégias
junto aos usuarios e promove seus Direitos Humanos como individuos autbnomos e capazes
de fazer suas préprias escolhas (Silva; Abrahdo, 2019).

Segundo Almeida e Sartes (2021), as estratégias cognitivo-comportamentais oferecem
varias vantagens para o tratamento de substancias psicoativas dentro da politica de atencdo a
usuarios de alcool e outras drogas. Entre as caracteristicas que tornam essas intervencées van-
tajosas para a saude publica, destacam-se a estruturacao, a diretividade e o foco dessas abor-
dagens. Essa estrutura facilita a sistematizacdo em protocolos, tornando a aplicacao e a avali-
acao dos resultados terapéuticos mais viaveis. Além disso, essas estratégias sdo versateis e
podem ser incorporadas por qualquer profissional de salde, aumentando sua acessibilidade e
eficacia no tratamento de dependéncias.

Essa diversidade de estratégias terapéuticas permite uma adaptacdo mais precisa as
particularidades de cada caso, aumentando a eficicia do tratamento. Além disso, a integracdo
de politicas publicas, como a Reducdo de Danos, reforca a necessidade de praticas que pro-
movam a autonomia e a dignidade dos usuarios. A implementacao de estratégias estruturadas
e acessiveis, como as abordagens cognitivo-comportamentais, facilita a criagdo de protocolos
sistematizados que podem ser facilmente adotados por diferentes profissionais da salude. Por-
tanto, a unido dessas abordagens, juntamente com a criagdo de redes de apoio social e a pro-
mocédo dos direitos humanos dos usuérios, € fundamental para o desenvolvimento de um tra-

tamento mais humanizado e eficaz. E crucial que politicas e praticas continuem a evoluir para
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atender as necessidades dinamicas e complexas dos individuos que fazem uso de substancias,

promovendo ndo apenas a recuperacdo, mas também a reintegragdo social e o bem-estar geral.

3.3 Consequéncias fisicas, psicoldgicas e sociais: Impacto relatado pelos pacientes e como

sdo abordadas durante o tratamento.

A andlise das entrevistas revelou uma variedade de consequéncias fisicas, psicoldgicas
e sociais frequentemente relatadas por pacientes que fazem uso de alcool e drogas. No aspecto
fisico, os pacientes mencionaram adoecimentos diversos, como fraqueza, dores no corpo,
anemia, cirrose, emagrecimento severo, crises sintomaticas, tremores por abstinéncia e danos
a Orgdos como pancreas e figado. Um dos entrevistados destacou: "O corpo ira reagir dando
tremores com sinais de abstinéncia, prejuizo aos 6rgaos pancreas e figado." Outro comentou:
"Emagrecimento muito grave, prejuizos graves em relacéo a substancia.”

As consequéncias fisicas do uso de substancias sdo amplas e variadas, incluindo nau-
seas, tremores nas maos, Ulceras gastricas, problemas hepaticos e renais. Algumas dessas
condicGes sdo temporarias, enquanto outras sdo permanentes, como aponta Silva et al. (2016).
Além disso, o uso de substancias afeta significativamente a qualidade do sono, resultando em
episddios de insdnia. Quando em uso, 0s usuarios relatam descuidos com a higiene fisica,
como deixar de tomar banho, escovar os dentes e manter uma aparéncia pessoal adequada
(Silva et al., 2016).

Em relacdo a satude mental, observam-se oscila¢fes de humor, lentiddo cognitiva, falta
de foco e atencdo, intensificacdo de emocoes, depressdo profunda e tentativas de autoextermi-

nio:

“As drogas intensificam as emoces, em situagdes que eles ndo conseguem lidar,
eles abusam dessas substancias." (Entrevistada 3)

"Ja acompanhei casos em que a pessoa perde o emprego, familia, amigos, levando a
isolamento social e depressao profunda.” (Entrevistado 4)

O aumento da coocorréncia entre dependéncia quimica e transtornos mentais nos ulti-
mos anos € atribuido, em grande parte, a maior disponibilidade de drogas na sociedade em
geral (Silva et al., 2016). Comparativamente aos ndo usuarios, os dependentes quimicos tém
uma probabilidade significativamente maior de desenvolver transtornos mentais, incluindo
esquizofrenia, transtorno afetivo bipolar, depresséo, ansiedade e transtornos de personalidade
(Figlie; Bordin; Laranjeira, 2010).
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Estudos, como o de Silva et al. (2016), revelam que o consumo de drogas pode desen-
cadear sintomas psicoticos, como delirios e alucinagdes, frequentemente associados a quadros
de intoxicacdo aguda ou sindrome de abstinéncia. Além disso, o uso abusivo de drogas pode
levar a problemas de memdria e deficiéncias cognitivas, caracterizadas por uma perda de
memoria recente sem comprometer o nivel de consciéncia. Alteragdes comportamentais, co-
mo raiva, irritabilidade e agressividade, também sdo comuns entre 0s usuarios de drogas, au-
mentando o risco de comportamento violento (Figlie; Bordin; Laranjeira, 2010).

No contexto social, destacam-se o isolamento social, o abandono familiar, a excluséo
de grupos, a perda de emprego, a frustracdo no trabalho, as dificuldades de reinsercao social e
a perda de dignidade. Um dos entrevistados observou: "As questdes sociais sdo na familia
onde sdo expulsos de casa, exclusdo de grupos.” Outro acrescentou: "As queixas que mais
aparecem sdo as relacfes familiares, frustracdo no trabalho, perdas que acontecem na vida e
usam a substancia como uma fuga.”

As drogas impactam todas as camadas sociais, aumentando 0s custos médicos para tra-
tamentos e internacgdes, e contribuindo para indices elevados de acidentes de transito, violén-
cia urbana e mortes prematuras, afetando negativamente a sociedade como um todo (Medeiros
et al., 2013). A dependéncia do alcool, por exemplo, provoca diversos conflitos no meio soci-
al do individuo, prejudicando tanto o dependente quanto aqueles ao seu redor (Martins; Juni-
or, 2012).

A dindmica familiar muitas vezes agrava a situacdo. Inicialmente, as familias tendem a
negar a dependéncia do individuo, retardando a busca por tratamento adequado. Esse atraso
pode resultar em uma dependéncia afetiva do dependente em relacdo a familia. O alcoolismo,
especificamente, traz inimeros desafios que, ao longo do tempo, transformam-se em proble-
mas nao apenas do individuo, mas de todo o grupo familiar, podendo levar a rompimentos
(Martins; Junior, 2012).

Esses dados sublinham a complexidade das consequéncias sociais do uso de substan-
cias e a necessidade de intervengdes que considerem 0s impactos tanto no individuo quanto na
sua rede de apoio. Abordagens terapéuticas e politicas publicas devem focar na reintegracéo
social e no fortalecimento dos vinculos familiares, além de promover a dignidade e a autono-
mia dos usuarios.

Essas consequéncias destacam a necessidade de intervencdes abrangentes que abor-
dem ndo apenas os aspectos fisicos, mas também os impactos psicoldgicos e sociais do uso de

substancias. Um tratamento eficaz deve considerar todas essas dimensdes, proporcionando
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suporte fisico, emocional e social aos pacientes. A compreensdo das diversas consequéncias
do uso de substancias € essencial para desenvolver estratégias de tratamento mais eficazes e
holisticas, que visem ndo apenas a recuperacdo fisica, mas também a reintegracdo social e o
bem-estar psicologico dos individuos.

Os resultados das entrevistas revelaram uma série de estratégias adotadas pelos profis-
sionais no tratamento de pacientes que fazem uso de alcool e drogas. Para lidar com esse pu-
blico, os psicologos afirmaram ser necessario ter paciéncia, empatia e oferecer um acolhi-
mento ao usuério. A abordagem de reducdo de danos e a reinsercao gradativa do individuo na

sociedade e na familia é fundamental.

“Acolhendo o sofrimento do paciente, acionando servicos necessarios como CRAS,
CAPS AD." (Entrevistado 3)

"Sempre se procura reverter 0s danos das drogas, seja criando novos vinculos ou in-
serindo ele de volta & sociedade." (Entrevistado 2)

Conforme destacado por Ballarin et al. (2011), o acolhimento € um pilar essencial para
garantir a integralidade no cuidado a salde, sendo as praticas de humanizagdo cruciais para
promover um ambiente de escuta ativa e responsabilidade mutua entre usuarios e profissionais
de saude. O fortalecimento do vinculo entre usuério e profissional é um fator determinante
nesse processo. Esse vinculo fortalecido ndo s6 melhora a qualidade da assisténcia prestada,
mas também promove uma maior adesdo ao tratamento e uma abordagem mais holistica na
promocao da salde da populacdo (Bastos; Souza, 2022).

Os usuarios de substancias frequentemente encontram suporte nas rodas de conversa,
onde compartilham suas angustias, fraquezas, recaidas e conquistas durante o tratamento. Es-
se compartilhamento é inestimavel, pois 0s préprios usuarios compreendem as dores e anseios
uns dos outros, facilitando a matua ajuda. Os psicologos relataram que essa dinamica fortale-
ce 0 processo de recuperacdo e cria um ambiente de apoio e empatia, essencial para 0 sucesso
do tratamento. "Eles mesmos se ajudam, falando que o outro ndo é daquela forma que ele
acha que é; uma usuaria sugeriu para outro que ele poderia parar de forma imediata, pois ele
achava que seria impossivel parar de forma imediata.” (Entrevistado 5).

As rodas de conversa, quando bem conduzidas, oferecem um espaco propicio para a
construcdo de vinculos interpessoais e para o fortalecimento da comunicagéo entre os partici-
pantes. Nesse contexto, além de expressarem seus pensamentos e emocdes, 0s individuos tém

a oportunidade de aprender uns com os outros, ampliando assim seu repertério de conheci-
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mentos e perspectivas. Essa interacdo colaborativa pode contribuir significativamente para o
desenvolvimento pessoal e social dos envolvidos, promovendo um senso de pertencimento e
solidariedade (Amorim, 2020).

A dindmica de compartilhamento nas rodas de conversa ndo apenas reforgca o apoio
emocional, mas também encoraja a auto-reflexdo e o autoconhecimento. Os usuarios conse-
guem ver suas proprias experiéncias refletidas nas historias dos outros, o que pode ser um
catalisador poderoso para a mudanca. Ao ouvir e aconselhar os colegas, eles se sentem mais
responsaveis pelo préprio progresso e pelo bem-estar do grupo.

Sendo assim, essa pratica de troca de experiéncias € uma ferramenta vital para os pro-
fissionais de salde, que podem observar as interacOes e identificar necessidades especificas de
cada individuo. Esse método de tratamento coletivo, respaldado pela empatia e compreensdo
mutua, se mostra eficaz na promoc¢édo de um ambiente terapéutico mais humanizado e acolhe-
dor.

Além disso, a presenca de uma equipe interdisciplinar é essencial para identificar as
dificuldades fisicas dos usuarios e encaminha-los a profissionais capacitados. Como relatado

nas entrevistas:

“Equipe interdisciplinar, onde é identificado as dificuldades fisicas e é feito o en-
caminhamento para um profissional capacitado, a perda das funcGes fisicas acaba
sendo um fator que deixa mais claro g a substéncia esta o prejudicando. Muitos s6
buscam o tratamento quando aparece sinais no corpo que a substancia esta o preju-
dicando, onde eles sdo mais adeptos ao tratamento e quando comegam a ter o inte-
resse proprio de participar, mais queixas fisicas, tremores, necessidade de tomar vi-
taminas pela equipe de enfermagem, perdem o senso de localizagdo tempo-espaco, 0
psicélogo deve construir algo para o usuario se sinta mais a vontade para o tratamen-
to ser melhor” (Entrevistado 5)

"S&do pacientes que costumam chamar de rede da salde, onde sdo feitas reunides
com a rede multidisciplinar e profissional, onde sdo discutidas medidas com o paci-
ente, onde entra enfermeiros, médicos, assistentes sociais. Tenta fazer o movimento
para reatar lagos com a familia e grupos que foram excluidos (Entrevistado 6)

Por meio de um trabalho interdisciplinar, diversas acGes podem ser desenvolvidas para
cuidar dos usuérios de drogas, incluindo um acolhimento universal e incondicional ao pacien-
te e seus familiares. Essa abordagem busca atender a todos os usuarios independentemente da
substancia que utilizam e do seu grau de dependéncia, realizando busca ativa com pacientes
que estdo ausentes, oferecendo oficinas terapéuticas e priorizando a abordagem da reducéo de
danos. Além disso, é essencial buscar um suporte e apoio familiar mais robusto e consistente.

Ao adotar essa abordagem holistica e colaborativa, € possivel oferecer uma assisténcia mais
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completa e eficaz aos individuos afetados pelo uso de substéncias, promovendo a recuperacao
e 0 bem-estar de maneira mais abrangente (Magalh&es; Honorato, 2015).

Portanto, os resultados das entrevistas evidenciaram uma variedade de abordagens
adotadas pelos profissionais no tratamento de pacientes que fazem uso de alcool e drogas.
Essas estratégias incluem o acompanhamento psicoldgico continuo, o acolhimento do sofri-
mento, a promocao da autorreflexdo e do crescimento pessoal, alem da mobilizacdo de uma

rede de salde para discutir medidas e facilitar a reintegracdo do paciente a sociedade.

3.4 Eficacia percebida: Avaliacdo das abordagens terapéuticas mais eficazes e

indicadores de progresso.

A eficécia do tratamento depende tanto da abordagem escolhida quanto do envolvi-
mento e responsabilizacdo do préprio paciente. Os resultados das entrevistas indicaram que as
abordagens terapéuticas mais eficazes para tratar pacientes que fazem uso de alcool e drogas
variam, mas ha consenso sobre a importancia de focar no individuo e ndo apenas na substan-
cia. A técnica de reducdo de danos foi amplamente mencionada. Abordagens comportamen-
tais, como a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), também foram ressaltadas devido ao
respaldo cientifico. A qualificacdo e motivagdo do profissional sdo cruciais para o sucesso do
tratamento. Grupos operativos, intervengdes psicofarmacoldgicas, e terapias de grupo com
oficinas de arte, danca e musica foram citadas como métodos que proporcionam seguranga e

apoio aos paciente.

Entrevistado 1: "Desde que seja uma abordagem mais voltada para o sujeito e nem
tanto para a substancia, se deve trabalhar a técnica da redu¢do de danos."

Entrevistado 2: "As abordagens mais eficientes sdo as comportamentais, principal-
mente a TCC, porque é o que os Ultimos dados cientificos apontam. Mais importante
que a abordagem terapéutica é o profissional qualificado e motivado para o traba-
Iho.”

Entrevistado 4: "A prdpria légica da reducdo de danos, pacientes que fazem um
grande uso de substancias para uma quantidade menor ou a substituicdo para uma
droga menos prejudicial, buscando a reducdo de prejuizos clinicos. Onde é feito te-
rapias de grupo, oficinas de arte, danga, musica, fazendo intervencdes individuais
mesmo que eles estdo em grupo.”

Quanto aos indicadores utilizados para avaliar o progresso de pacientes em tratamento
para uso de alcool e drogas. A sinceridade do paciente e a capacidade de discutir abertamente
suas recaidas sdo considerados sinais de progresso significativo. Indicadores visuais, como a

capacidade de realizar cuidados basicos e atividades laborais, também séo relevantes. A reco-
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nexdo com vinculos familiares e sociais enfraquecidos € outro importante sinal de avanco. A
reducdo de danos, melhora no humor, estabilidade nas relagfes familiares e orientagdo no

tempo e espaco séo elementos cruciais para medir 0 progresso durante o tratamento.

Entrevistado 1: "O progresso principalmente é quando eles apresentam comporta-
mentos dentro da reducdo de danos. E os indicadores mais relevantes é quando o pa-
ciente diante de uma transferéncia psicoldgica apresenta o desejo de que esta em
busca do tratamento, e quando iniciam um discurso real de quando tem recaidas sem
ter a vergonha de dizer sobre a frequéncia que se encontra com o desejo do uso da
droga/alcool."”

Entrevistado 2: "O paciente, durante o tratamento, vai dando feedbacks, como a sin-
ceridade, porque usuarios de drogas sdo muito manipuladores. E conforme ele tem
melhora, se nota pelo reflexo que isso tem na vida do individuo, como humor e rela-
cOes familiares."

Entrevistado 4: "Através da reducdo de danos, de voltar a fazer coisas que antes es-
tavam sem fazer pelo uso e/ou abuso de substancias, quando o sujeito comeca a res-
tabelecer vinculos antes enfraquecidos."

Perceber mudancas positivas provenientes do tratamento pode ter um impacto consi-
deravel na vida dos usuarios, proporcionando um senso de empoderamento e bem-estar, o que
valida socialmente a intervencdo realizada. Neste contexto, a participacdo dos familiares e
usuarios se torna um elemento essencial no processo de avaliacdo da qualidade dos servicos
de satde mental e de seus resultados (Gongalves et al., 2021).

O entrevistado 4 relata um caso especifico de uma paciente com multiplas condicdes
de salde e problemas de alcoolismo que conseguiu reduzir significativamente o consumo de
alcool e melhorar sua qualidade de vida. Esse exemplo ilustra a eficacia das abordagens tera-

péuticas no tratamento e os indicadores de progresso:

"Sim, atualmente estou acompanhando um caso pela atengdo primaria em salde.
Uma mulher, 50 anos de idade, diabética, hipertensa, alteracdes de exames laborato-
riais e inicio de cirrose. Comegou a beber com frequéncia apds a morte da mée. Ela
fazia uso da pinga em diversos horarios do dia, e isso a prejudicava, pois ndo conse-
guia exercer seu papel como mae, por exemplo: ir a reunides escolares do filho.
Quando alcoolizada, gastava dinheiro em apostas, dentre outros. Seria um caso a ser
encaminhado ao CAPS AD, mas quis primeiro fortalecer o vinculo terapéutico para
compreender todo seu processo. Criamos juntas métodos para evitar o uso da bebida,
ou pelo menos diminuir, como alimentar-se durante e antes 0 uso, inserir atividades
prazerosas, realizar atividades fisicas, rever que o dano causado pelo uso da bebida
era muito maior do que a falsa felicidade que trazia. Encaminhei para a psiquiatria,
iniciamos a fluoxetina e amitriptilina. Atualmente ela reduziu muito o uso da bebida
alcodlica, tem mais disposic¢do para cuidar do filho e até de si mesma."

3.5 Desafios enfrentados: Principais desafios na pratica clinica, indice de recaidas e

estratégias para lidar com resisténcia e recaidas.
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Os principais desafios enfrentados pelos profissionais ao trabalhar com individuos que
fazem uso de alcool e drogas incluem a resisténcia dos pacientes em reconhecer a necessidade
de tratamento, o estigma e preconceito associados ao uso de substancias, a falta de suporte
familiar, e os efeitos da abstinéncia. Para superar essas dificuldades, os profissionais destacam
a importancia de estabelecer um bom vinculo com os pacientes, manter intervencdes em curto
prazo durante as etapas criticas do tratamento, usar uma linguagem simples e repetitiva para
lidar com prejuizos cognitivos, e ser um suporte constante, compreendendo e analisando as

razdes por tras das recaidas.

Entrevistado 2: "Os desafios sdo muitos, como a resisténcia do paciente em reconhe-
cer o tratamento. Entdo, as primeiras regras sao aceitacdo e compromisso. Eu supero
a resisténcia do paciente com um bom vinculo, paciéncia para o tempo do usuério e
muita terapia."

Entrevistado 3: "O estigma, a falta de informacéo, o preconceito, a falta de suporte
familiar (pois muitos desistem do processo que é lento, que pode regredir...)."

Entrevistado 5: "A clinica nos coloca nuns processos de trabalho onde tem um gran-
de avango, a pessoa tem uma boa adesdo, porém a pessoa tem uma recaida. Esse de-
ve ser um trabalho constante onde vocé deve ser um suporte para a pessoa, como
pessoa também surgi muitas dificuldades como frustragGes em decorréncia das reca-
idas dos usuarios, quando essa recaida se permanece por um tempo surgem mais di-
ficuldades para se dar continuidade de onde parou o tratamento."

O uso abusivo de substancias psicoativas tem sido um enorme problema para a saude
publica, debatido em diversos setores da sociedade devido a complexidade e rapidez com que
se expande (Bard, 2016). A sociedade tende a generalizar os usuarios de alcool e drogas,
especialmente o crack, como sujeitos marginais e criminosos. Essa generalizacdo exclui a
individualidade do sujeito, pois todo o diagndstico social implica um juizo de valor,
resultando em segregacdo (Bard, 2016).

Para enfrentar esses desafios, € essencial que os profissionais de saude adotem
abordagens que considerem a individualidade dos pacientes, trabalhando para reduzir o
estigma e promover a inclusdo social. Um foco em intervencGes humanizadas e na construcao
de vinculos fortes pode ajudar a melhorar a adesdo ao tratamento e apoiar a recuperacao a
longo prazo.

A falta de apoio social, especialmente da familia, também é um desafio significativo
no tratamento da dependéncia quimica. O suporte familiar ao longo do processo terapéutico é
vital, fornecendo uma base solida para lidar com questdes relacionadas ao uso de drogas e

fortalecendo os lagos emocionais e de protecdo. Os profissionais observaram indices
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consideraveis de recaidas, atribuidos a dificuldades diversas, como frustracfes, problemas
familiares e sociais, e questdes emocionais como depressdo e ansiedade. Destacou-se a
importancia da constancia no tratamento e do apoio familiar como fatores-chave na prevencéo
de recaidas, enfatizando a necessidade de um suporte social abrangente para 0 sucesso

terapéutico.

Entrevistado 1: "Muitas recaidas, como principais motivos, a dificuldade ha frusta-
c¢des, inversdo de papeis, as vezes falta de apoio e incentivo e até a nomeac@es inde-
vidas."

Entrevistado 5: "As recaidas sdo algo como um terco dos pacientes. Os motivos séo
frustragcBes com a vida, problemas financeiros causados pelo uso de drogas anterior,
rejeicdo da familia ou comunidade, depressdo e ansiedade e falta de trabalho, ja que
as drogas funcionam como uma fuga da realidade para algumas pessoas."

Entrevistado 6: "O que causa a recaida em um ndo causa em outro, mas existe algo
em comum entre, que é a questdo familiar, ¢ comum que pacientes que estdo estabi-
lizados quando desenvolvem um relacionamento importante no processo do trata-
mento quando acontece um término ou perda de um apoio familiar acontece a recai-
da."

A busca por espagos de insercdo além do convivio familiar € um dos principais
aspectos que contribuem para a prevencdo de recaidas, juntamente com a religiosidade e a
espiritualidade. Estratégias como a pratica de meditacdo tém sido identificadas como Uteis na
prevencdo de recaidas, promovendo o bem-estar e auxiliando no controle dos sintomas de
abstinéncia. A espiritualidade, conforme apontado por Soccol et al. (2022), pode proporcionar
autoconhecimento, ampliando a percep¢do dos individuos sobre suas vidas e contribuindo
para uma visdo mais ampla dos aspectos pessoais € sociais.

Ao lidar com a resisténcia dos pacientes ou as recaidas durante o tratamento, os
profissionais adotam uma abordagem que enfatiza o acolhimento, a compreensdo e a
motivagdo. Estratégias incluem fortalecer os vinculos terapéuticos, fornecer informagoes
sobre a condicdo, mostrar outras perspectivas, ter paciéncia e evitar deixar o paciente sozinho
por muito tempo. Além disso, o inicio gradual do processo terapéutico, livre de julgamentos, é
fundamental para estabelecer uma base solida. Em casos especificos, o convite para participar
do tratamento é feito de forma mais humanizada, considerando as preocupacdes e queixas do
paciente, enquanto atividades extramuros e grupos de referéncia proporcionam espacos para

compartilhar experiéncias e lidar com as recaidas de maneira colaborativa.
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Entrevistado 2: "As estratégias sdo fortalecer os vinculos, promover informacéo so-
bre aquela condicdo, mostrar outras perspectivas, ter paciéncia, motivar o paciente,
ndo o deixar sozinho por muito tempo."”

Entrevistado 3: "Comegamos do zero, aos poucos, e sempre acolhendo, sem julga-
mentos."

Entrevistado 6: "Existem grupos de referéncia onde eles vdo compartilhando as ex-
periéncias de como véo lidando com as recaidas."

A congruéncia entre os resultados das entrevistas e a literatura sugere a importancia de
uma abordagem humanizada no tratamento, que considere ndo apenas a doenga, mas também
0S aspectos pessoais e Vvivéncias dos pacientes. As estratégias mencionadas pelos
entrevistados, como fortalecer os vinculos, promover informacdo e paciéncia, estdo alinhadas
com a abordagem terapéutica centrada no paciente, respeitando suas experiéncias individuais
e crengas. A participacdo em grupos de referéncia e atividades extramuros proporciona um
ambiente colaborativo para compartilhar experiéncias e lidar com as recaidas de maneira

coletiva, promovendo uma viséo holistica do processo de tratamento.
4 Concluséo

Considerando os resultados obtidos a partir das entrevistas com psicélogos experientes
na prestacao de servigos a usuarios de substancias psicoativas, € possivel inferir que a aborda-
gem terapéutica nessas situacdes requer uma compreensdo ampla e multifacetada das necessi-
dades dos pacientes. A diversidade de formacOes e experiéncias dos entrevistados reflete a
complexidade do trabalho nessa area, que demanda habilidades especificas para lidar com as
diversas dimensdes fisicas, psicoldgicas e sociais associadas ao uso de alcool e drogas.

Os resultados revelaram que as abordagens terapéuticas mais eficazes variam de acor-
do com o contexto e as necessidades individuais dos pacientes, destacando-se a importancia
de uma equipe multiprofissional e de estratégias que promovam a autonomia e a dignidade
dos usuarios. A Redugdo de Danos surge como uma abordagem inovadora e inclusiva, que
busca ndo apenas a abstinéncia, mas a preservacao da vida e o fortalecimento dos vinculos
sociais.

As consequéncias fisicas, psicoldgicas e sociais do uso de substancias foram ampla-
mente discutidas, destacando a necessidade de intervencOes abrangentes que considerem to-
dos esses aspectos. A falta de suporte familiar e os desafios emocionais foram identificados
como obstaculos significativos no tratamento, enfatizando a importancia de uma abordagem

holistica e colaborativa.
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Os entrevistados também apontaram os principais desafios enfrentados na pratica cli-
nica, como a resisténcia dos pacientes, o estigma associado ao uso de substancias e os indices
consideraveis de recaidas. Estratégias como o fortalecimento dos vinculos terapéuticos e o
apoio social foram destacadas como fundamentais para superar essas dificuldades.

Em suma, os resultados das entrevistas fornecem informages valiosas sobre as prati-
cas e desafios no tratamento de usuarios de substancias psicoativas, destacando a importancia
de uma abordagem humanizada e centrada no paciente. E fundamental que politicas e praticas
continuem a evoluir para atender as necessidades dindmicas e complexas dos individuos que
fazem uso de substancias, promovendo ndo apenas a recupera¢do, mas também a reintegracdo

social e 0 bem-estar geral.
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Termo de Consentimento Livre e Informado para Realizacdo de Pesquisa

Titulo da pesquisa: A atuagao do psicologo com usuarios de alcool e drogas e as percepgdes
dessas substancias na vida do sujeito

Instituicdo promotora: Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Instituicio onde seri realizada a pesquisa: Centro de Atengdo Psicossocial Alcool e Outras
Drogas (CAPS-AD)

Pesquisadores responsaveis: Prof* Cleyton Araijo Mendes

Endereco e telefone dos pesquisadores: R. Montes Claros, 120 - Eldorado, Porteirinha,
CEP: 39520000, MG — Brasil. Telefones: (38) 3831-2543/ (38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-
0337. E-mail: cleytonaraujo@favenorte.edu.br

Atencio: Antes de autorizar a realizagao da coleta de dados, é importante que o responsavel
pela instituigdo leia e compreenda a seguinte explicagdo sobre os procedimentos propostos.
Este termo descreve o objetivo, metodologia/procedimentos, beneficios, riscos, desconfortos
e precaugdes do estudo. Também descreve os procedimentos alternativos que estdo
disponiveis e o seu direito de interromper o estudo a qualquer momento. Nenhuma garantia
ou promessa pode ser feita sobre os resultados do estudo.

Objetivo: Investigar a atuagao e as perspectivas dos psicologos que trabalham ou ja
trabalharam com individuos que fazem uso de alcool e drogas, visando compreender quais
abordagens e terapias se mostram mais eficazes para esse publico.

Metodologia/procedimentos: A coleta de dados sera realizada por meio de uma entrevista
semiestruturada com os participantes. Essa entrevista semiestruturada seguirda um roteiro
composto por 12 perguntas elaboradas pelos proprios pesquisadores. O roteiro inclui
questdes sobre petfil e experiéncia profissional, os métodos terapéuticos que o psicologo
utiliza com usuarios de alcool e drogas, as dificuldades enfrentadas, taxas de recaida e alta,
consequéncias fisicas, psicologicas e sociais dos usuarios, estratégias de intervengao
empregadas, e a eficacia das intervengoes psicologicas, incluindo a redugao de danos,
prevencao de recaidas e melhoria da qualidade de vida, conforme percebido pelo psicologo.
As entrevistas ocorrerao individualmente em um ambiente reservado para garantir a
privacidade e anonimato. Todos os procedimentos serao supervisionados por um psicologo
qualificado que também atua como coordenador da pesquisa. Com a autorizagao dos
participantes, as entrevistas serdo gravadas em audio com um gravador eletronico para
garantir a precisao das informagdes. Apos a transcrigao das gravagoes para fins de pesquisa,
elas serdo desgravadas. A entrevista tera uma duragao de aproximadamente 15 minutos.

Justificativa: Este estudo busca compreender o papel dos psicologos na abordagem da
dependéncia quimica e do alcoolismo, dada a sua atual importancia como desafio de saude
publica. Essas substancias afetam ndo apenas os individuos diretamente envolvidos, mas
também suas familias e comunidades, resultando em profundas consequéncias para a satde,
relagdes sociais, trabalho e qualidade de vida. Portanto, é crucial explorar o papel da
psicoterapia nesse contexto complexo e destacar as praticas eficazes dos profissionais,
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visando oferecer apoio a individuos que enfrentam o vicio. Além disso, o estudo busca
fornecer informagdes valiosas para a prevengao, intervengao e conscientizagao sobre o uso
de substancias psicoativas, com o objetivo de melhorar o bem-estar dos usuérios e reduzir o
impacto negativo na sociedade, justificando assim sua relevancia.

Beneficios: Estudar a atuacao de psicodlogos que lidam com individuos que fazem uso de
alcool e drogas oferece beneficios substanciais. Em primeiro lugar, a pesquisa pode
aprimorar as praticas clinicas, permitindo abordagens terapéuticas personalizadas para
necessidades especificas de pacientes, levando a melhores resultados de tratamento e reducéao
de recaidas. Além disso, a pesquisa informa o desenvolvimento de politicas publicas mais
eficazes no tratamento e prevengao do uso de substancias. Outro beneficio reside no avango
do conhecimento em satide mental, ampliando a compreensao dos desafios enfrentados por
aqueles que lutam com o uso de substancias, promovendo intervengdes inovadoras e
melhorando as praticas clinicas para abordar esse problema de saude publica.

Desconfortos e riscos: As atividades propostas neste projeto podem apresentar riscos
minimos para os participantes. Os procedimentos podem causar desconfortos decorrentes das
questdes abordadas na entrevista, em que o participante pode se sentir constrangido e achar
desnecessario a perda de tempo ao participar da entrevista. Entretanto, ressalta-se que
medidas serao obedecidas para minimizar qualquer risco. Assim, o participante nao precisa
responder as questdes que tragam desconforto e pode respondé-las no tempo que julgar
adequado. A pesquisa sera imediatamente interrompida caso o participante deseje e manifeste
sua intengdo, sem nenhum prejuizo ou consequéncia negativa. Basta o participante nao
finalizar a entrevista ou informar sua decisdo aos pesquisadores. A pesquisa esta
comprometida em respeitar a autonomia e bem-estar dos envolvidos. Todas as informacoes
fornecidas serdo tratadas com confidencialidade e serdo utilizadas apenas para fins de
pesquisa, de acordo com os principios éticos e legais aplicaveis. O objetivo principal é
garantir que os participantes se sintam seguros e confortaveis durante sua participagao na
pesquisa. A liberdade de escolha e o respeito as decisdes individuais sdao aspectos
fundamentais deste estudo.

Danos: Embora a pesquisa tenha o objetivo de investigar a atuagdo e as perspectivas dos
psicologos que trabalham ou ja trabalharam com individuos que fazem uso de alcool e drogas,
€ importante considerar alguns possiveis impactos negativos. A utilizagao da metodologia de
entrevistas semiestruturadas pode apresentar desafios e possiveis danos, incluindo a ameaca
a confidencialidade e anonimato dos participantes, bem como respostas enviesadas e nao
representativas devido a questoes subjetivas. A longa duragao das entrevistas também pode
desencorajar a participagao, tornando o processo cansativo e dispendioso em termos de
tempo. Para evitar tais problemas, os pesquisadores assegurardo confidencialidade e
anonimato dos participantes, protegendo cuidadosamente suas informagdes durante todo o
processo de coleta, transcri¢ao e analise dos dados. Além disso, adotardo uma abordagem
imparcial e neutra na formulagao das perguntas subjetivas para minimizar possiveis respostas
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enviesadas. Visando incentivar a participagao ativa, as entrevistas serdo conduzidas de
maneira eficiente e respeitando o seu tempo. A pesquisa sera conduzida de forma ética,
considerando os principios da autonomia, respeito a dignidade humana, beneficéncia, nao
maleficéncia, justica e equidade, buscando maximizar beneficios e minimizar prejuizos,
desconfortos e riscos.

Metodologia/procedimentos alternativos disponiveis: Nao existem.

Confidencialidade das informacgdes: O acesso aos dados coletados na pesquisa sera
permitido apenas aos pesquisadores identificados e que fazem parte deste estudo, sendo,
portanto, vetado o acesso aos dados a qualquer outra pessoa que nao possua permissao formal
para atuar neste estudo. O pesquisador responsavel pela pesquisa conservara sob sua guarda
os resultados com objetivo futuro de pesquisa. As informagdes obtidas serdo usadas apenas
para fins cientificos, inclusive de publicagdo. No entanto, o entrevistado tera em qualquer
situagao sua identidade preservada, garantindo a confidencialidade das informagoes
fornecidas.

Compensacao/indenizacio: Nao sera cobrado valor monetario para a realizagdo desta
pesquisa, pois nao havera nenhum tipo de gasto para os alunos participantes, nao havendo,
assim, previsao de ressarcimentos ou indenizagoes financeiras. No entanto, em qualquer
momento, se o participante sofrer algum dano comprovadamente decorrente desta
investigagdo, este tera direito a indenizagdo e as despesas serdo cobertas sob a
responsabilidade da coordenagao da pesquisa e nao da institui¢ao a qual ela esteja vinculada.

Outras informacdes pertinentes: Vocé nao sera prejudicado de qualquer forma caso sua
vontade seja de nao colaborar. Se quiser mais informagdes sobre o nosso trabalho, por favor,
ligue para: Prof® Cleyton Aratjo Mendes - (38) 9 9216-0337.

Consentimento: Li e entendi as informagdes precedentes. Tive oportunidade de fazer
perguntas e todas as minhas duvidas foram respondidas a contento. Este formuléario esta
sendo assinado voluntariamente por mim, em 02 (duas) vias de igual teor e forma, indicando
meu consentimento para participar nesta pesquisa, até que eu decida o contrario. Receberei
uma via assinada deste consentimento..

Francisco Fabiano Barbosa Dias
Coordenador do Centro de Atengao Psicossocial Alcool e Outras Drogas (CAPS-AD) de
Porteirinha-MG

" T .
():AJ > 21/ 02 /2024

Assinatura e curimh{:do responsivel pela instituigdo/empresa Data
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Cleyton Araujo Mendes

Pesquisador responsavel

S

21/02/2024

Assinatura

Data
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Apéndice B - Termo De Consentimento Livre E Esclarecido Para Participagdo Em
Pesquisa

Titulo da pesquisa: A atuacdo do psicologo com usuarios de alcool e drogas e as
percepcOes dessas substancias na vida do sujeito

Instituicdo promotora: Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Pesquisadores responsaveis: Prof® Cleyton Aradjo Mendes

Endereco e telefone dos pesquisadores: R. Montes Claros, 120 - Eldorado, Porteirinha,
CEP: 39520000, MG — Brasil. Telefones: (38) 3831-2543/ (38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-
0337. E-mail: cleytonaraujo@favenorte.edu.br

Endereco e telefone do Comité de Etica em Pesquisa da Unimontes: Pro-Reitoria de
Pesquisa - Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos - CEP da Unimontes,
Av. Dr. Rui Braga, s/n - Prédio 05- 2° andar. Campus Universitario Prof. Darcy Ribeiro.
Vila Mauricéia, Montes Claros, MG. CEP: 39401-089 - Montes Claros, MG, Brasil.

Atencdo: Antes de aceitar participar desta pesquisa, € importante que vocé leia e
compreenda a seguinte explicacdo sobre os procedimentos propostos. Este termo descreve o
objetivo, metodologia/ procedimentos, beneficios, riscos, desconfortos e precaugdes do
estudo. Também descreve os procedimentos alternativos que estdo disponiveis e 0 seu
direito de interromper o estudo a qualquer momento. Nenhuma garantia ou promessa pode
ser feita sobre os resultados do estudo.

1. Obijetivo: Investigar a atuacdo e as perspectivas dos psicélogos que trabalham ou ja
trabalharam com individuos que fazem uso de alcool e drogas, visando compreender
quais abordagens e terapias se mostram mais eficazes para esse publico.

2. Metodologia/procedimentos: VVocé respondera uma entrevista, composta por 12 per-
guntas elaboradas pelos pesquisadores. O roteiro inclui questdes sobre seu perfil e expe-
riéncia profissional, os métodos terapéuticos que utiliza com usudrios de alcool e dro-
gas, as dificuldades enfrentadas, taxas de recaida e alta, consequéncias fisicas, psicol6-
gicas e sociais dos usuarios, estratégias de intervencdo empregadas, e a eficacia das in-
tervencdes psicoldgicas, incluindo a reducdo de danos, prevencgdo de recaidas e melho-
ria da qualidade de vida, conforme percebido por vocés. As entrevistas ocorrerdo indi-
vidualmente em um ambiente reservado para garantir sua privacidade e anonimato. To-
dos os procedimentos serdo supervisionados por um psicélogo qualificado que também
atua como coordenador da pesquisa. Com a sua autorizagéo, as entrevistas seréo grava-
das em audio com um gravador eletrénico para garantir a precisdo das informacdes.
Apos a transcri¢do das gravacdes para fins de pesquisa, elas serdo desgravadas. A en-
trevista terd uma duracgdo de aproximadamente 15 minutos. Se vocé ndo quiser respon-
der a alguma pergunta, ndo tem problema. E importante que vocé se sinta & vontade.

3. Justificativa: Este estudo busca compreender o papel dos psicélogos na abordagem da
dependéncia quimica e do alcoolismo, dada a sua atual importancia como desafio de sa-
ude publica. Essas substancias afetam nédo apenas os individuos diretamente envolvidos,
mas também suas familias e comunidades, resultando em profundas consequéncias para
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a saude, relacdes sociais, trabalho e qualidade de vida. Portanto, € crucial explorar o pa-
pel da psicoterapia nesse contexto complexo e destacar as préaticas eficazes dos profissi-
onais, visando oferecer apoio a individuos que enfrentam o vicio. Além disso, o estudo
busca fornecer informagdes valiosas para a prevencgéo, intervengdo e conscientizagao
sobre 0 uso de substancias psicoativas, com o objetivo de melhorar o bem-estar dos
usuarios e reduzir o impacto negativo na sociedade, justificando assim sua relevancia.

Beneficios: Estudar a atuacdo de psicélogos que lidam com individuos que fazem uso
de alcool e drogas oferece beneficios substanciais. Em primeiro lugar, a pesquisa pode
aprimorar as préticas clinicas, permitindo abordagens terapéuticas personalizadas para
necessidades especificas de pacientes, levando a melhores resultados de tratamento e
reducdo de recaidas. Além disso, a pesquisa informa o desenvolvimento de politicas
publicas mais eficazes no tratamento e prevenc¢do do uso de substancias. Outro benefi-
cio reside no avango do conhecimento em salde mental, ampliando a compreensao dos
desafios enfrentados por aqueles que lutam com o uso de substancias, promovendo in-
tervencGes inovadoras e melhorando as praticas clinicas para abordar esse problema de
salide publica.

Desconfortos e riscos: As atividades propostas neste projeto podem apresentar riscos
minimos para vocé. Os procedimentos podem causar desconfortos decorrentes das
questdes abordadas na entrevista, em que pode se sentir constrangido e achar desneces-
sario a perda de tempo ao participar da entrevista. Entretanto, ressalta-se que medidas
serdo obedecidas para minimizar qualquer risco. Assim, vocé nao precisa responder as
questdes que tragam desconforto e pode respondé-las no tempo que julgar adequado. A
pesquisa serd imediatamente interrompida caso deseje e manifeste sua intencdo, sem
nenhum prejuizo ou consequéncia negativa. Basta ndo finalizar a entrevista ou informar
sua decisdo aos pesquisadores. A pesquisa estd comprometida em respeitar su autono-
mia e bem-estar. Todas as informacdes fornecidas seréo tratadas com confidencialidade
e serdo utilizadas apenas para fins de pesquisa, de acordo com 0s principios éticos e le-
gais aplicaveis. O objetivo principal é garantir que se sintam seguros e confortaveis du-
rante sua participacdo na pesquisa. A liberdade de escolha e o respeito as decisées indi-
viduais sdo aspectos fundamentais deste estudo.

Danos: Embora a pesquisa tenha o objetivo de investigar a atuacao e as perspectivas
dos psicélogos que trabalham ou ja trabalharam com individuos que fazem uso de alco-
ol e drogas, é importante considerar alguns possiveis impactos negativos. A utilizacdo
da metodologia de entrevistas semiestruturadas pode apresentar desafios e possiveis da-
nos, incluindo a ameaca a confidencialidade e anonimato dos participantes, bem como
respostas enviesadas e ndo representativas devido a questdes subjetivas. A longa dura-
¢do das entrevistas também pode desencorajar a participacdo, tornando 0 processo can-
sativo e dispendioso em termos de tempo. Para evitar tais problemas, os pesquisadores
assegurardo confidencialidade e anonimato dos participantes, protegendo cuidadosa-
mente suas informagdes durante todo o processo de coleta, transcrigdo e anélise dos da-
dos. Além disso, adotardo uma abordagem imparcial e neutra na formulagdo das per-
guntas subjetivas para minimizar possiveis respostas enviesadas. Visando incentivar a
participacdo ativa, as entrevistas serdo conduzidas de maneira eficiente e respeitando o
seu tempo. A pesquisa sera conduzida de forma ética, considerando os principios da au-



32

tonomia, respeito a dignidade humana, beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e equida-
de, buscando maximizar beneficios e minimizar prejuizos, desconfortos e riscos.

7. Metodologia/procedimentos alternativos disponiveis: N&o existem.

8. Confidencialidade das informacgdes: Em hipdtese alguma o material coletado sera
divulgado sem sua autorizacdo. Havera publicacfes e apresentacdes relacionadas a pes-
quisa, e nenhuma informacao que vocé ndo autorize sera revelada sem sua autorizagéo.

9. Compensacdo/indenizacdo: N&o seré cobrado valor monetario para a realizacdo desta
pesquisa, pois ndo haverd nenhum tipo de gasto para os alunos participantes, nao ha-
vendo, assim, previsdo de ressarcimentos ou indenizagdes financeiras. No entanto, em
qualquer momento, se o participante sofrer algum dano comprovadamente decorrente
desta investigacdo, este tera direito a indenizacdo e as despesas serdo cobertas sob a
responsabilidade da coordenacao da pesquisa e ndo da instituicdo a qual ela esteja vin-
culada. E importante esclarecer que a participacio € voluntaria e o participante ndo tera
nenhum tipo de penalizacdo ou prejuizo caso queira, a qualquer tempo, recusar partici-
par, retirar seu consentimento ou descontinuar a participagéo se assim preferir.

10. Outras informacdes pertinentes: Em caso de duvida, vocé pode entrar em contato
com os pesquisadores responsaveis através dos telefones e enderecos eletronicos forne-
cidos neste termo.

11. Consentimento: Li e entendi as informacgdes precedentes. Tive oportunidade de fazer
perguntas e todas as minhas davidas foram respondidas a contento. Este formulario
esta sendo assinado voluntariamente por mim, em 02 (duas) vias de igual teor e forma,
indicando meu consentimento para participar nesta pesquisa, até que eu decida o contra-
rio. Receberei uma via assinada deste consentimento.

Nome completo do (a) participante

Assinatura Data —
Nome do pesquisador responsavel pela pesquisa

Assinatura _Dﬁl_
Nome do pesquisador responsavel pela pesquisa /

Assinatura Data
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Apéndice C — Roteiro de Entrevista Semiestruturada

Nome: Idade: Sexo:
Perfil e Experiéncia:

Pergunta 1: "Por favor, compartilne um pouco sobre sua formacédo e experiéncia como
psicélogo."”

Pergunta 2: "Por quanto tempo vocé trabalhou ou trabalha com individuos que fazem uso
de alcool e drogas?"

Abordagens Terapéuticas:

Pergunta 3: "Quais sdo as principais abordagens terapéuticas que voceé utiliza no tratamento
de individuos que fazem uso de alcool e drogas?"

Pergunta 4: "Vocé poderia descrever algumas das técnicas ou métodos especificos que
emprega com esse publico?"

Consequéncias Fisicas, Psicoldgicas e Sociais:

Pergunta 5: "Com base em sua experiéncia, quais sdo as consequéncias fisicas, psicoldgicas
e sociais mais relatadas pelos pacientes que fazem uso de alcool e drogas?"

Pergunta 6: "Como vocé lida com essas consequéncias durante o tratamento?"
Eficacia Percebida:

Pergunta 7: "Na sua opinido, quais abordagens terapéuticas tém se mostrado mais eficazes
para essa populacdo? Por qué?"

Pergunta 8: “Como vocé avalia o progresso do paciente durante o tratamento? Quais s&o 0s
indicadores que vocé considera mais relevantes?”

Pergunta 9: "Vocé pode compartilhar exemplos de casos em que uma abordagem
terapéutica especifica teve sucesso no tratamento de um individuo que fazia uso de alcool e
drogas?"

Desafios Enfrentados:

Pergunta 10: "Quais sdo os principais desafios que vocé enfrenta ao trabalhar com
individuos que fazem uso de alcool e drogas? Como vocé supera essas dificuldades em sua
pratica profissional?"

Pergunta 11: “Qual € o indice de recaidas e altas que vocé tem observado em sua préatica
clinica? Poderia compartilhar os principais motivos de recaidas relatadas por seus
pacientes?”

Pergunta 12: "Como vocé lida com a resisténcia dos pacientes ou as recaidas durante o
tratamento? Quais as estratégias?”
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Apéndice D — Termo de autorizacdo para gravacao de voz

Eu , depois de entender o0s riscos e
beneficios que a pesquisa intitulada “A atuacdo do Psicélogo com usuérios de &lcool e
drogas e as percepgdes dessas substancias na vida do sujeito” podera trazer e, entender
especialmente os métodos que serdo usados para a coleta de dados, assim como, estar ciente
da necessidade da gravacdo de minha entrevista, AUTORIZO, por meio deste termo, 0s
pesquisadores Gabriel Almeida Silva, Linda Celine Oliveira Dias e Cleyton Aradjo Mendes
a realizar a gravacdo de minha entrevista sem custos financeiros a nenhuma parte.

Essa AUTORIZACAO foi concedida mediante o compromisso dos pesquisadores
em garantir-me os seguintes direitos:

1. Poderei ler a transcricdo da minha gravacao;

2. Os dados coletados serdo usados exclusivamente para gerar informagdes para a pesquisa
aqui relatada e outras publicacbes dela decorrentes, quais sejam: revistas cientificas,
jornais, congressos entre outros eventos dessa natureza;

3. Minha identificacdo ndo sera revelada em nenhuma das vias de publicacdo das
informac@es geradas;

4. Qualquer outra forma de utilizacdo dessas informacBes somente podera ser feita

mediante minha autoriza¢dao, em observancia ao Art. 5°, XXVIII, alinea “a” da Constitui¢ao
Federal de 1988.

5. Os dados coletados serdo guardados por 5 anos, sob responsabilidade do pesquisador
coordenador da pesquisa Cleyton Araujo Mendes, e apds esse periodo serdo destruidos.

6. Serei livre para interromper minha participacdo na pesquisa a qualquer momento e/ou
solicitar a posse da gravacao e transcricdo de minha entrevista.

Ademais, tais compromissos estdo em conformidade com as diretrizes previstas na
Resolugdo 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional de Salde do Ministério da Saude/
Comisséo Nacional de Etica em Pesquisa, que dispde sobre Etica em Pesquisa que envolve
Seres Humanos.

Porteirinha-MG, de de

Assinatura do participante da pesquisa

Assinatura e carimbo do pesquisador responsavel
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Apéndice E — Declaracéo de Inexisténcia de Plagio

Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Curso de Graduacédo em Psicologia

Eu, Gabriel Almeida Silva, e Eu Linda Celine Oliveira Dias declaramos para fins do-
cumentais que nosso Trabalho de Conclusdo de Curso intitulado: A atuacdo do Psicoélo-
go com usuarios de alcool e drogas e as percepcdes dessas substancias na vida do sujei-
to, apresentado ao Curso de Graduacdo em Psicologia, da Faculdade Favenorte de Por-
teirinha - FAVEPORT ¢ original e ndo contém pléagio; ndo havendo, portanto, copias de
partes, capitulos ou artigos de nenhum outro trabalho ja defendido e publicado no Brasil
ou no exterior. Caso ocorra plagio, estamos cientes de que sermos reprovados no Traba-

Iho de Conclusao de Curso.

Por ser verdade, firmamos a presente declaragéo.

Porteirinha-MG, 10 de Junho de 2024.

@MMML@

Assmatura legivel do académico
Lattes: 2987347703785693

) oo s
\fh@b ( Q/lfnn% O))%;i@\ L)va
Assinatura legivel do académico
Lattes:
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Apéndice F - Declaracao de Revisdo Ortografica

Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Curso de Graduacédo em Psicologia

Declaro para os devidos fins que se fizerem necessarios que realizei a revisdo do
Trabalho de Conclusédo de Curso intitulado: A atuacdo do Psicologo com usuarios de
alcool e drogas e as percepcOes dessas substancias na vida do sujeito, consistindo em
correcdo gramatical, adequacdo do vocabulério e inteligibilidade do texto, realizado
pelas académicas: Gabriel Almeida Silva e Linda Celine Oliveira Dias da Faculdade
Favenorte de Porteirinha — FAVEPORT.

Por ser verdade, firmo a presente declaracao.

Porteirinha-MG, 10 de Junho de 2024.

Professor revisor:
Graduado em:
Especialista em:
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Apéndice G - Termo de Cessdo de Direitos Autorais e Autorizagdo para Publicacao

Os autores abaixo assinados transferem parcialmente os direitos autorais do manuscrito
“A atuacdo do Psicologo com usuarios de alcool e drogas e as percepcdes dessas substancias
na vida do sujeito”, ao Nucleo de Extensao e Pesquisa (NEP) da Faculdade Favenorte de Por-
teirinha — FAVEPORT, mantida pela Sociedade Educacional Mato Verde Ltda.

Declara que o presente artigo é original e ndo foi submetido ou publicado, em parte ou
em sua totalidade, em qualquer periédico nacional ou internacional.

Declara ainda que este trabalho podera ficar disponivel para consulta publica na Biblio-
teca da Faculdade conforme previsto no Regimento do Trabalho de Concluséo de Curso.

Esté ciente de que para haver submissdo para publicacdo, devem obter previamente au-
torizacdo do NEP desta Instituicdo de Ensino Superior, certos de que a Faculdade Favenorte
de Porteirinha — FAVEPORT nao divulgara em nenhum meio, partes ou totalidade deste tra-
balho sem a devida identificagcéo de seu autor.

A ndo observancia deste compromisso submetera o infrator a san¢fes e penas previstas
na Lei de Protecdo de Direitos Autorais (Lei n°. 9.609/1998).

Por ser verdade, firmam a presente declaragéo.

Porteirinha/MG, 10 de Junho de 2024.

Cobad rididde

ome do académico/autor: Gabriel Almeida Silva
CPF 157.922.446-69
RG:
Enderecgo: Rua Jodo Cordeiro, Bairro Gameleira, n°553, Janauba
Contato telefénico: (38) 98416-2772
E-mail: almeidasilva@gmail.com

NS
jfh@b OQ/\}"{\@ O] woeviar L )yu
Nome do académico/autor: Linda Celine Oliveira Dias
CPF: 153.251.196-56
RG:
Endereco: Rua Anténio Goncalves Pereira, Bairro Centro, 100, Serrandpolis de Minas
Contato telefénico: (38) 99933-8889
E-mail: celineoliveira2001@gmail.com

Anuéncia do Orientador



Prof°. Esp. Cleyton Aradjo Mendes
Faculdade Favenorte de Porteirinha — FAVEPORT
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Anexos

Anexo A - Parecer consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa (CEP)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MONTES CLAROS - W mo
UNIMONTES

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A ATUAQA_O DO PSICOLOGO COM USUARIOS DE ALCOOL E DROGAS E AS
PERCEPCOES DESSAS SUBSTANCIAS NA VIDA DO SUJEITO

Pesquisador: CLEYTON ARAUJO MENDES

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 77740824.0.0000.5146

Instituicao Proponente: SOCIEDADE EDUCACIONAL VERDE NORTE LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.731.524

Apresentacao do Projeto:

As informagdes elencadas nos campos deste parecer “Apresentacéo do projeto”, “Objetivos da pesquisa” e
“Avaliacdo de riscos e beneficios” foram retiradas de dados e documentos inseridos pelos pesquisadores na
Plataforma Brasil.

"Trata-se de um estudo do tipo qualitativo, de carater transversal e descritivo a ser realizado na cidade de
Porteirinha-MG. Esse desenho de estudo qualitativo, transversal e descritivo visa investigar e descrever
detalhadamente um fenémeno especifico na cidade de Porteirinha-MG em um Unico momento no tempo. No
contexto qualitativo, a énfase esta na compreensao profunda das experiéncias, percepcdes e significados
das pessoas envolvidas no fendmeno em estudo, em oposicdo a quantificacdo de dados numéricos. O
carater transversal indica que a coleta de dados sera realizada em um Unico ponto no tempo, sem
acompanhamento longitudinal dos participantes ao longo do tempo. Além disso, o carater descritivo significa
que o estudo se concentrara em descrever as caracteristicas, contextos e nuances do fendmeno sem
necessariamente buscar relagées causais entre varidveis. Dessa forma, esse tipo de estudo permite uma
compreensdo mais completa e detalhada do fenébmeno em um contexto

especifico, oferecendo informacdes valiosos para futuras pesquisas e intervencdes na cidade de Porteirinha-
MG.

Enderego: Av.Dr Rui Braga s/n- Prédio 05, 2° andar, sala 205 . Campus Univers Prof Darcy Ribeiro

Bairro: Vila Mauricéia CEP: 39.401-089
UF: MG Municipio: MONTES CLAROS
Telefone: (38)3229-8182 Fax: (38)3229-8103 E-mail: comite.etica@unimontes.br
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MONTES CLAROS - e
UNIMONTES

Continuacéo do Parecer: 6.731.524

Objetivo da Pesquisa:

Segundo os pesquisadores:

Objetivo Primario: "Investigar a atuagéo e as perspectivas dos psicélogos que trabalham ou ja trabalharam
com individuos que fazem uso de alcool e drogas, visando compreender quais abordagens e terapias se
mostram mais eficazes para esse publico."

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Conforme os pesquisadores, o projeto envolve os seguintes riscos e beneficios:

Riscos: "As atividades propostas neste projeto podem apresentar riscos minimos para os participantes. Os
procedimentos podem causar desconfortos decorrentes das questdes abordadas na entrevista, onde o
mesmo pode se sentir constrangido e achar desnecessario a perda de tempo ao participar da entrevista.
Entretanto, ressalta-se que medidas serdo obedecidas para minimizar qualquer risco. Assim, o participante
ndo precisa responder as questdes que tragam desconforto e pode respondé-las no tempo que julgar
adequado. Os participantes tém total autonomia para decidir quando e como responder as questdes. Caso o
participante sinta-se desconfortavel ou deseje interromper sua participagdo na pesquisa, ele pode fazé-lo a
qualquer momento, sem nenhum prejuizo ou consequéncia negativa. Basta nao finalizar a entrevista ou
informar sua decisdo aos pesquisadores. A pesquisa esta comprometida em respeitar a autonomia e o bem-
estar dos participantes. Todas as informagdes fornecidas serao tratadas com confidencialidade e serdo
utilizadas apenas para fins de pesquisa, de acordo com os principios éticos e legais aplicaveis. O objetivo
principal é garantir que os participantes se sintam seguros e confortaveis durante sua participacdo na
pesquisa. A liberdade de escolha e o respeito as decisdes individuais sdo aspectos fundamentais deste
estudo.”

Beneficios: "Os resultados de estudar a atuagdo de psicélogos que lidam com individuos que fazem uso de
alcool e drogas oferece uma série de beneficios significativos. Em primeiro lugar, a pesquisa pode contribuir
para o aprimoramento das praticas clinicas, permitindo que psicélogos e profissionais de saude escolham
abordagens terapéuticas mais eficazes, personalizadas e direcionadas para atender as necessidades
especificas dos pacientes com transtornos relacionados ao consumo de substancias. Isso, por sua vez,
pode levar a melhores resultados no tratamento e recuperagéo desses pacientes, reduzindo taxas de
recaidas e promovendo uma melhoria na qualidade de vida."

Endereco: Av.Dr Rui Braga s/n- Prédio 05, 2° andar, sala 205 . Campus Univers Prof Darcy Ribeiro

Bairro: Vila Mauricéia CEP: 39.401-089
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MONTES CLAROS - W mo
UNIMONTES

Continuacéo do Parecer: 6.731.524

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
O projeto apresenta relevancia cientifica e social, com metodologia capaz de responder os objetivos
propostos.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Os documentos de carater obrigatério foram apresentados e estdo adequados.

Recomendacoes:

1 - Apresentar relatério final da pesquisa, até 30 dias apés o término da mesma, por meio da Plataforma
Brasil, em "enviar notificagao".

2 - Informar ao CEP da Unimontes de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes.

3 - Comunicar o CEP da Unimontes caso a pesquisa seja suspensa ou encerrada antes do previsto, estando
os motivos expressos no relatério final a ser apresentado.

4 - Providenciar o TCLE em duas vias: uma ficara com o pesquisador e a outra com o participante da
pesquisa.

5 - Atentar que, em conformidade com a Carta Circular n°. 003/2011/CONEP/CNS e Resolugéo 466/12, faz-
se obrigatdria a rubrica em todas as paginas do TCLE pelo participante de pesquisa ou responsavel legal e
pelo pesquisador.

6 - Inserir o endereco do CEP no TCLE:

Pro-Reitoria de Pesquisa - Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos ; CEP/Unimontes,
Av. Dr. Rui Braga, s/n - Prédio 05 - 2° andar. Campus Universitario Prof. Darcy Ribeiro. Vila Mauricéia,
Montes Claros ; MG - Brasil. CEP: 39401-089.

7 - Arquivar o TCLE assinado pelo participante da pesquisa por cinco anos, conforme orientagdo da CONEP
na Resolugdo 466/12: "manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e
responsabilidade, por um periodo de 5 anos apés o término da pesquisa”.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagées:
N&o foram identificados 6bices éticos nesse estudo.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
O projeto respeita os preceitos éticos da pesquisa envolvendo seres humanos, sendo assim somos
favoraveis a aprovacdo do mesmo.
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE

MONTES CLAROS -

Continuacéo do Parecer: 6.731.524

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

UNIMONTES

Qo

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacgdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 23/02/2024 Aceito
do Projeto ROJETO 2291157 .pdf 16:50:05
Projeto Detalhado / |projetodetalhado.docx 23/02/2024 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
Brochura 16:49:49 |VIEIRA
Investigador
Brochura Pesquisa |brochur.pdf 23/02/2024 |FERNANDA MUNIZ | Aceito
16:48:38 | VIEIRA

Cronograma Cronograma.pdf 23/02/2024 |FERNANDA MUNIZ | Aceito
16:48:04 | VIEIRA

Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 21/02/2024 Aceito

do Projeto ROJETO 2291157 .pdf 17:42:00

TCLE / Termos de | TCLE.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito

Assentimento / 17:40:45 |[MENDES

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado / | projetodetalhado.docx 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito

Brochura 17:40:12 |MENDES

Investigador

Projeto Detalhado / |projetodetalhado.docx 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Recusad

Brochura 17:40:12 |[MENDES o

Investigador

Folha de Rosto folhaDeRosto.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito
17:39:15 | MENDES

Outros declaracao.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito
17:32:47 | MENDES

Outros DECLARACAORECURSOS.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito
17:31:49 | MENDES

Orgamento OrCamento.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito
17:29:47 | MENDES

Declaracao de TCl.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito

Instituicao e 17:29:06 |MENDES

|Infraestrutura

Cronograma Cronograma.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito
17:28:06 | MENDES

Cronograma Cronograma.pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Recusad
17:28:06 | MENDES o

Brochura Pesquisa |BROCHURA pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Aceito
17:27:18 | MENDES

Brochura Pesquisa |BROCHURA pdf 21/02/2024 |CLEYTON ARAUJO | Recusad
17:27:18 | MENDES o

Situagao do Parecer:
Aprovado

CEP: 39.401-089

Endereco:

Bairro: Vila Mauricéia

UF: MG Municipio: MONTES CLAROS
Telefone: (38)3229-8182 Fax: (38)3229-8103

E-mail:

Av.Dr Rui Braga s/n- Prédio 05, 2° andar, sala 205 . Campus Univers Prof Darcy Ribeiro

comite etica@unimontes.br
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE

MONTES CLAROS - W mo

UNIMONTES

Continuacéo do Parecer: 6.731.524

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

MONTES CLAROS, 28 de Margo de 2024

Assinado por:

Carlos Alberto Quintdao Rodrigues
(Coordenador(a))
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