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RESUMO: Este estudo analisou os aspectos que, segundo os próprios dependentes de 
crack, interferem no êxito do seu tratamento. Recorte de um trabalho original, o estudo 
é descritivo, exploratório, observacional e com abordagem qualitativa. A coleta de dados 
foi realizada com os usuários de crack em tratamento no CAPSad de Camaragibe-PE com 
uma entrevista semi-estruturada. Para análise dos dados utilizou-se o Alceste que forneceu 
três classes, tendo a de número três 33% das UCE’s sendo utilizada para compor este tra-
balho. Ela define a família e a religião como fatores interferentes no sucesso do tratamento 
dos usuários de crack e fundamentais na reinserção social. 

PALAVRAS CHAVE: Cocaína e crack; Dependência; Centro de tratamento de abuso de 
substâncias. 

ABSTRACT: This study examined the concerns that crack addicts themselves, interfere with 
the success of your treatment. Cut from an original work, the study is descriptive, exploratory, 
observational and qualitative approach. Data collection was performed with crack users in 
treatment in CAPSad Camaragibe-PE with a semi-structured interview. Data analysis used the 
Alceste that provided three classes, with the number three 33% of UCE’s being used to compose 
this work. It defines the family and religion as interfering factors in successful treatment of crack 
users in fundamental and social reintegration. 

KEYWORDS: Cocaine and crack; Dependence; Treatment center for substance abuse.
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Introdução

O crack é uma droga psicotrópica derivada da cocaína, 
apresenta-se na forma de pedras e produz efeitos rápi-
dos e intensos. Ele torna-se mais nocivo que a cocaína 
pelo fato de poderem ser usadas na sua composição fi-
nal substâncias tóxicas como gasolina, querosene e água 
de bateria (BRASIL, 2009). O crack possui esse nome 
devido ao som produzido quando as pedras são aqueci-
das (ROCHA, 2010). 

Sabe-se que o crack não é a droga ilícita mais 
consumida no Brasil, mas que já se constitui um pro-
blema de saúde pública. Além disso, o Brasil é consi-
derado o maior mercado da América do Sul de crack 
(UNODCCP, 2001; DUARTE; STEMPLIUK; BAR-
ROSO, 2010).

Diante dos efeitos deletérios à saúde e à vida do 
usuário associados ao consumo do crack, a procura pelo 
tratamento tem sido crescente. Alguns dos motivos 
para isso são o desejo de cessar o consumo, as agres-
sões e as ameaças consequentes dos endividamentos e 
outros contextos de forma que o crack está fortemente 
relacionado ao crime e outras situações de violência na 
sociedade (BECK JÚNIOR, 2010). 

Boa porcentagem dos usuários consegue recu-
perar-se, mas, da mesma forma que as demais doen-
ças crônicas, a dependência de crack requer um longo 
acompanhamento. O tratamento deve ser realizado 
por uma equipe treinada, multiprofissional e interdis-
ciplinar devido aos múltiplos fatores afetados na vida 
do usuário: sociais, familiares, físicos, mentais e legais 
(PULCHERIO et al, 2010). Também deve ser respeita-
da a singularidade dos indivíduos para o planejamento 
dos seus respectivos tratamentos (ALMEIDA; CAL-
DAS, 2011).

Este estudo teve como objetivo analisar os fatores 
que, segundo o usuário de crack, interferem no êxito do 
seu tratamento. O conhecimento desse tema demonstra 
a preocupação dos profissionais de saúde em entender 
o que é capaz de afetar o tratamento desse usuário e 
também pode proporcionar a reflexão para o âmbito 
das dependências químicas. Tudo isso pode consequen-
temente melhorar a qualidade da assistência prestada a 
um usuário de crack.

Caminhos metodológicos 

O presente estudo trata-se de um recorte do trabalho 
original intitulado: Repercussões do consumo de cra-
ck no cotidiano dos usuários, que fez parte do projeto 
Conhecer para cuidar: Caracterização do perfil epide-
miológico e psicossocial de usuários de crack do mu-
nicípio de Camaragibe, Pernambuco e financiado pelo 
Conselho Nacional de Desenvolvimento Científico e 
Tecnológico (CNPQ). 

O estudo é do tipo descritivo, exploratório, ob-
servacional e com abordagem qualitativa. Esta aborda-
gem é útil para melhor compreender a história de vida 
e os caminhos percorridos pelos usuários até a droga: 
antecedentes familiares, estrutura familiar de suporte e 
repercussões à qualidade de vida pessoal e familiar pelo 
uso do crack, através da busca dos núcleos de sentido 
nas suas falas. 

O Centro de Atenção Psicossocial para Álcool e 
outras Drogas (CAPSad) Campo Verde foi o local do 
estudo e está situado no município de Camaragibe, que 
faz parte da região metropolitana do Recife, capital do 
estado de Pernambuco. 

Participaram desse estudo os cinco usuários que 
estavam em tratamento para a dependência de crack no 
CAPSad Campo Verde no período de coleta de dados 
e que se enquadraram nos critérios de inclusão, ou seja, 
maiores de 18 anos de idade, com mais de um mês de 
tratamento. Foram excluídos da seleção aqueles que se-
gundo a equipe do serviço não apresentavam condições 
clínicas ou psíquicas para participar do estudo. 

A coleta de dados ocorreu no primeiro semestre de 
2012, por meio de entrevistas semiestruturadas, previa-
mente agendadas, realizadas nas instalações do serviço 
de saúde, em local reservado e adequado, sendo grava-
das em áudio.

As pesquisadoras convidaram o voluntário e ex-
plicaram sobre o estudo. Porém sua participação foi 
condicionada a aceitação dos termos da pesquisa e assi-
natura do TCLE (Termo de Consentimento Livre Es-
clarecido). O instrumento continha indagações sobre a 
vida do usuário antes, durante e depois do contato com 
a droga, e a partir das respostas emergiu a temática dos 
fatores que interferem no sucesso do tratamento. 
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O presente estudo foi realizado de acordo com a 
Resolução 196/96 e a coleta de dados só teve início após 
a provação do projeto no Comitê de Ética em Pesqui-
sas do Centro de Ciências da Saúde da UFPE (CAAE: 
0196.0.172.000-11). Para que houvesse a preservação 
de identidade, os nomes reais dos entrevistados foram 
preservados e substituídos por pseudônimos. Estes foram 
escolhidos a partir do relacionamento da ordem de en-
trevista com a ordem alfabética da inicial do nome, ou 
seja, a entrevista de número 1 fora nomeada Amanda, 
a entrevista número 2 como Bruno e assim por diante. 

Para a análise dos dados, as entrevistas foram gra-
vadas e transcritas manualmente pelas pesquisadoras, 
preservando as expressões de linguagem utilizadas pelos 
sujeitos. A análise de conteúdo consiste em fragmentar 
o discurso para poder identificar unidades significativas 
a fim de categorizar fenômenos, ou seja, reconstruir sig-
nificados que expressem uma compreensão da realidade 
do grupo estudado (SILVA; GOBBI; SIMÃO, 2005). 

O material discursivo, proveniente das entrevistas, 
foi submetido ao ALCESTE (Analyse Lexicale par Con-
texte d’um Ensemble de Segments de Texte) versão 2010, 
um software que permite realizar análise de conteúdo 
por meio de técnicas qualiquantitativas de tratamento 
de dados textuais e se propõe a identificar a informação 
essencial presente em um texto (MELO; ALCHIERI; 
ARAÚJO NETO, 2012). 

A análise com auxílio deste software tem sido co-
mumente utilizada em trabalhos em que o conteúdo a 
ser analisado é volumoso. Sua utilização permite uma 
economia de tempo durante a tabulação e cálculo dos 
dados, possibilitando uma análise mais profunda dos 
dados já organizados pelo computador (NASCIMEN-
TO; MENANDRO, 2006). Cada entrevista do traba-
lho durou em média 40 minutos, e, quando transcrita, 
aproximadamente 15 páginas cada. 

Cada entrevista é considerada pelo programa de 
computador como uma Unidade de Contexto Inicial 
(UCI) que quando juntas formam um único arquivo 
em formato de texto (extensão txt) para constituir o 
corpus (documento a ser analisado). O Corpus é for-
matado e dividido em pequenos trechos de aproxima-
damente três linhas cada, que correspondem ao mate-
rial discursivo referente à formação das classes e que 

são denominados Unidade de Contexto Elementares 
(UCE) (GOMES; OLIVEIRA, 2005).

Os perfis das classes são definidos pelo Khi2 (chi 
quadrado), ou seja, de acordo com a maior associação 
estatística entre as palavras. A primeira classe é constitu-
ída pelo conjunto total de Unidades Contextuais na ma-
triz de indicadores inicial. Em seguida, ela é dividida e o 
procedimento continua até as classes necessárias, desde 
que, não ultrapassem o quantitativo de nove (KRON-
BERGER; WAGNER, 2002). Por fim, identifica-se os 
trechos de frases mais recorrentes em cada classe (NAS-
CIMENTO; MENANDRO, 2006). As classes deste 
estudo foram nomeadas pelas pesquisadoras de acordo 
com a interpretação dos dados oferecidos pelo software.

Resultados e discussão

Das três classes fornecidas pelo programa, a classe de 
número três possuiu 33% das UCE’s classificadas para 
a análise. De acordo com o número de UCE’s estrutu-
rantes a palavra “minha” obteve maior valor estatísti-
co (Khi2 = 66) e aparece integrada às palavras: “mãe”, 
“família” e “pai”. Quanto às variáveis analisadas, houve 
predominância para o sexo feminino e de uma a duas 
vezes para início do tratamento. Após a análise profun-
da com base nos contextos das falas em conjunto com 
os dados fornecidos pelo programa, identificou-se que 
esta classe refere-se principalmente aos relacionamentos 
familiares e sociais anteriores e posteriores à dependên-
cia. Com ênfase também na religião como suporte no 
enfrentamento da dependência. Além disso, estes fa-
tores também foram reconhecidos como importantes 
para o tratamento de dependentes de crack.

SUPORTE FAMILIAR

Dentro do contexto familiar, a figura feminina se des-
taca em várias falas, sendo a mãe, a mais referenciada. 
Os diferentes trechos abaixo demonstram a importân-
cia que essas mulheres representam na vida do usuário: 
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“Quando você é um usuário de crack você não 
considera ninguém não. Nem sua mãe mesmo.” 
(Bruno).

“Sempre dando conselho a mim eu que não ia 
por ela (mãe) (...) A primeira vez que eu cai 
[foi presa] a primeira que foi me visitar foi ela 
e minha irmã que também tinha ficado contra 
mim. (...) Minha família. Minha mãe sofreu 
muito. Não digo meu pai que meu pai é um 
pouco pacato, mas minha mãe sofreu muito.” 
(Amanda).

Quanto ao relacionamento familiar, pesquisa rea-
lizada com 1041 estudantes adolescentes do estado de 
São Paulo aponta que embora haja bom relacionamen-
to com ambos os pais, o relacionamento com a mãe 
destaca-se. Nesse mesmo estudo, pouco mais da metade 
dos entrevistados referem os pais como escolhidos para 
falar sobre drogas e apontam ter aprendido com eles 
o assunto (PAVANI; SILVA; MORAES, 2009). Dessa 
forma, a família representa forte influência para a en-
trada do indivíduo na dependência química. Sanchez, 
Oliveira e Nappo, (2005) observaram em um estudo 
com adolescentes que os não usuários de drogas relatam 
que a estrutura familiar, o respeito pelos pais bem como 
os conselhos dados por eles, funcionam como fatores 
protetores para evitar o uso de drogas, sendo os princi-
pais fatores que os levaram à optar por não utilizar tais 
substâncias.  Em contrapartida, os dependentes relatam 
que a falta de amor, união e apoio pelos pais são fatores 
predisponentes para o uso. Também observaram que o 
pai do usuário não demonstra preocupação quando o 
filho consome drogas lícitas, ao contrário da mãe, que, 
em ambos os grupos (usuários ou não), não aprovam tal 
ato e o repreendem. 

Para o tratamento da dependência química 
a família é ferramenta fundamental na manuten-
ção da motivação do usuário, e, para isso o diálogo, 
a união e o carinho entre eles devem ser estimulados 
(PETTERS,2012).

O desprezo da família é percebido pelos usuários 
como um prejuízo. Ser discriminado, abandonado e 

desprezado pela família são relacionados à tristeza, o 
que denota a importância que esta tem para eles:

“Discriminado pela família e pelos outros. 
A minha família me desprezou. (...) Só tris-
teza na minha vida de viver abandonado.” 
(Daniel).

“Senti minha família me deixando de lado.” 
(Bruno).

As brigas e o distanciamento entre os familiares 
dos usuários além de apontados no nosso trabalho tam-
bém aparecem na literatura, como no estudo que traz 
as brigas como consequência da agressividade e do dis-
tanciamento por parte dos usuários, pois eles sentem-se 
menos dignos devido ao uso de crack (MEDEIROS, 
2010). Outro estudo afirma que a perda do vínculo fa-
miliar além de causar sofrimento intenso, é capaz de 
impulsionar os usuários para a procura pelo tratamento 
(ALMEIDA; CALDAS, 2008).

O tratamento do usuário de crack deve fazer um 
elo entre as intervenções que visem diretamente reduzir 
os danos decorrentes do uso e abuso da droga como 
a farmacoterapia e a psicoterapia, as ações mais gerais 
para a redução dos prejuízos secundários (estratégias de 
prevenção de recaída), políticas educacionais e assisten-
ciais que contemplem não só a ele, mas, também à sua 
família (RODRIGUES et al, 2012). 

Com a substituição da internação psiquiátrica 
pelo modelo proposto pelo CAPS, os familiares pude-
ram ter a chance para inserirem-se como seres atuantes 
do tratamento. Contudo, o serviço de saúde também 
deve tentar compreender a realidade e as dificuldades 
desses familiares que convivem com o paciente e desco-
brir estratégias para ajudá-los (RIBEIRO; SILVA; OLI-
VEIRA, 2009). 

RELIGIÃO COMO FATOR DE PROTEÇÃO

Nos trechos de fala abaixo, é possível perceber que a 
religião exerce nos usuários uma importância reflexiva 
sobre os seus atos, ela se mostra como um refúgio frente 
ao problema, uma proteção.  
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“Não frequentava [a igreja] não, porque eu di-
zia a minha mãe: “ah! isso é uma coisa banal, 
isso é.” Ah! mas minha mãe sempre foi pureza. 
(...) Depois eu pensando assim mesmo, deitado 
na minha cama. Poxa! Fiz tudinho será que eu 
vou pro céu? Vou nada. Vou não. Vou pra o céu 
não.” (Amanda).

“Sempre aparece um inimigo: “Só tem a tua 
oia.” Vou não. Vou pra casa do meu Pai [igre-
ja]. É isso que Ele quer.” (Amanda).
“A minha filha é pastora evangélica e meu gen-
ro é pastor. Quando eu cheguei na casa dele 
ele disse: “Olhe, aqui é regime fechado. Che-
gou aqui tem que ir pra igreja.” Ai eu disse: 
“Eu vim pra aqui pra ir pra igreja mesmo.” 
(Daniel). 

Quanto à religião, essa é capaz de prevenir o abu-
so de substâncias químicas (SIQUEIRA; MORESCHI; 
BACKES, 2012). Ao ser praticada, ou seja, quando o 
indivíduo mantém frequência em uma igreja, obedece 
os conceitos propostos e há preocupação da educação 
religiosa na infância, a religião é caracterizada como fa-
tor de proteção do consumo de drogas (SANCHEZ; 
NAPPO, 2007).

Estudo mostra que a religiosidade promove abs-
tinência do consumo de drogas e também oferece re-
cursos sociais de reestruturação porque possibilita uma 
nova rede de amizades, ocupa o tempo livre, valoriza 
as potencialidades individuais além de oferecer apoio 

incondicional e sem julgamentos dos líderes religiosos 
(SANCHEZ; NAPPO, 2008). 

Outro estudo aponta que a eficácia, em especial 
da igreja evangélica, é garantida por causa das relações 
tidas com o pastor durante os cultos, pois, segundo os 
entrevistados, esse líder religioso está ali para ajudar 
sem fazer julgamentos, e, que nos cultos os usuários 
sentem-se compreendidos e como pessoas que precisam 
de ajuda (MELOTTO, 2009).

Conclusões

O crack, mesmo não sendo a substância ilícita mais 
consumida no Brasil, tem ganho destaque pelas suas 
repercussões sociais, familiares e aos próprios usuários. 
Dessa forma, a dependência de crack se revela um pro-
blema de saúde pública sendo o tratamento realizado 
na sua maioria por instituições públicas, os CAPSad . 
Nos dias de hoje, é sabida a importância que o contexto 
social possui no tratamento do usuário de substâncias 
químicas. Este estudo percebe que o dependente de cra-
ck também é capaz de perceber essa importância. Per-
cebeu-se nos trechos de falas que a família e a religião 
são tidas como alicerces para o sucesso do tratamento. A 
influência desses fatores é tão grande que a sua falta sig-
nificaram, para os sujeitos dessa pesquisa, fatores de ris-
co para o uso de droga. No entanto, quando presentes 
representam fatores de proteção e um apoio necessário.   
Sugere-se que tais aspectos não deixem de ser abordados 
durante o tratamento, desde que, seja respeitada a sin-
gularidade de cada dependente. 
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