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FAMÍLIA: CONCEITO E FORMAÇÃO

Para Ackerman, a “família é a unidade básica de desenvolvimento e experiência, realização e fracasso, saúde e enfermidade”.
É o 1º grupo a que pertence um indivíduo e onde ele tem a oportunidade de aprender através de experiências positivas (afeto, estímulo, apoio, respeito, sentir-se útil) e negativas (frustrações, limites, tristezas, perdas), todas elas fatores de grande importância para a formação de sua personalidade.
A família é a 1ª integradora e o amor, compreensão, confiança, estímulo e comunicação que permeiam a relação, são formas de proteção que utiliza para facilitar o processo de integração e participação do indivíduo nos diferentes grupos sociais da comunidade/sociedade.
Segundo Buscaglia “o papel da família estável é oferecer um campo de treinamento seguro, onde as crianças possam aprender a ser humanas, a amar, a formar sua personalidade única, a desenvolver sua auto-imagem, e a relacionar-se com a sociedade mais ampla e mutável, da qual e para a qual nascem”.
Trata-se de um sistema bastante complexo já que:

· Cada família é única, ou seja, difere em tamanho, elementos que a compõem, possui valores próprios, etc.
· É um sistema altamente interativo, em que qualquer ocorrência com um dos elementos, afeta todo o grupo; por exemplo: desemprego do pai, drogadição de um dos filhos, promoção da genitora no emprego, casamento de uma filha, etc.
· Passa por vários estágios de desenvolvimento - assim como o indivíduo, também a família se forma e à medida que vai passando por várias fases, precisa enfrentar as mudanças a fim de se ajustar às novas situações; exemplo: a entrada de cada filha na relação exige uma reorganização de dinâmica, a entrada dos filhos na escola, na puberdade, no trabalho, etc.
· Está inserida numa unidade social maior, ou seja, a sociedade e qualquer ocorrência nesta, pode ter repercussões na família como, por exemplo, uma recessão econômica, uma guerra, etc.
Cada elemento de uma família tem um papel a desempenhar - marido / esposa, de pai, mãe, filho (a), irmão (ã), e assim por diante.
Este sistema de relações é que deve possibilitar o desenvolvimento de cada um dos membros da família. Não existe “escola” para o treinamento destes papéis e as primeiras vivências de um casal que decide se unir de forma legal ou não, são muito influenciadas tanto por características pessoais de cada um (ritmo, temperamento, afetividade) quanto pelas de suas famílias de origem (hábitos, costumes, valores, tipo de relação entre seus membros).
Segundo Sprovieri, “a chegada de um novo elemento no grupo familiar exige da família um deslocamento de afeição”. Assim a passagem do vínculo a dois para o vínculo a três, frente a uma gravidez, faz com que o casal retome a sua fantasias infantis; quando pequeninos brincavam com seus “filhos imaginários” e, na maior parte das vezes, perfeitos, ou seja, dentro dos padrões da nossa sociedade, extremamente perfeccionista.

Durante a gestação, os pais já amam “algo” idealizado, sonham e fazem projetos de vida para os filhos de acordo com os seus próprios conteúdos emocionais e desejos - o filho deverá realizar aquilo em que eles “falharam”.
As famílias precisas de um tempo, que é diferente para cada um de seus elementos, para se adaptar a seus novos papéis.
O NASCIMENTO DE UMA CRIANÇA DIFERENTE, MAS NÃO DESIGUAL.
“Dar à luz uma criança deficiente é um acontecimento repentino. Não há um aviso prévio, não há tempo para se preparar”. (Léo Buscaglia)
Quando ao nascimento a criança apresenta algum tipo de problema, cada um dos elementos da família reagirá de forma diferente, havendo na maioria das vezes, uma alteração no desempenho de papéis; isto porque além de aprender, por exemplo, a ser pai/mãe, terá que aprender a ser pai/mãe de uma criança diferente. De um momento para o outro deverão conviver com uma criança que não esperavam, estabelecer uma relação que não desejavam e que lhes afigura muito difícil. Como amá-la? Há um sentimento de perda muito grande, perda do filho sadio, idealizado; perda do filho sonhado, perda do sonho...
É importante que os pais possam viver o choro, a tristeza, o período de luto por este filho idealizado, sem que se lhes seja tirada a esperança, que é o que os impulsiona, que é o seu sustento e sem que percam a credibilidade em si mesmos e no próprio filho... Também é importante que eles consigam se tornar “pais especiais” e não “pais deficientes”, já que terão os seus sentimentos e suas posturas constantemente colocados à prova, tanto entre eles como com os profissionais e o mundo que os cerca.
A decepção frente ao nascimento do bebê será maior ou menor em função de:

1. Aceitação ou não da gestação - caso ela tenha sido rejeitada, a notícia de que o bebê é portador de alguma deficiência poderá provocar reações mais acentuadas, pois envolverão sentimentos de culpa;
2. Tipo de personalidade de cada um dos cônjuges - pessoas mais retraídas, choram e fecha-se em sua tristeza e dor, isolando-se; já outras, tendem a gritar, esbravejar, culpar e agredir terceiros;
3. Relacionamento do casal anterior ao nascimento - se este já não estava harmônico, o nascimento da criança com deficiência pode provocar o rompimento, funcionando esta como “bode expiatório”;
4. Nível de expectativa - quanto maior o nível sócio - cultural dos pais, maior a expectativa em relação à criança e seu futuro e tanto maior a decepção;
5. Grau de preconceito em relação aos portadores de deficiência - quando o casal já apresentava rejeição a essa população, maior será a dificuldade em relação a esse filho;
6. Posição do filho na prole - em geral, o nascimento do 1º filho gera grande expectativa - daí, a dificuldade maior quando este filho é portador de deficiência; também ocorre o medo frente a futuras gestações;
7. Tipo de relacionamento com a família estendida - quando não existe uma boa relação dos cônjuges com as famílias de origem, o nascimento de uma criança com deficiência pode provocar falatórios, acusações e até rompimentos. 

“A realidade é que o problema foi trazido para a família pela criança deficiente e, portanto é normal que a família sinta um certo ressentimento pela deficiência, mas é também verdade que a criança portadora de deficiência é apenas mais um membro da família e, é antes de tudo uma criança... caso essa diferenciação não seja feita, o ressentimento que a família sente em relação à deficiência pode inconscientemente transformar-se em rejeição pela criança” conforme diz Buscaglia.
PROCESSO DE COMPREENSÃO, ADAPTAÇÃO E ACEITAÇÃO.
“O momento do nascimento transforma se rapidamente de euforia em stress agudo e angústia” Buscaglia
Várias são as fases pelas quais os pais passam e reações que apresentam neste processo de compreensão/adaptação/aceitação desse filho diferente.
É importante ressaltar que essas fases não acontecem de forma seqüencial e estática e que nem todos os pais passam necessariamente por todas elas. Podemos encontrar famílias com os filhos em idade adulta e ainda vivendo os sentimentos predominantes no momento do nascimento.
Relacionaremos no quadro a seguir as fases, reações mais comuns dos pais em cada uma delas, bem como a postura desejável dos profissionais frente a elas, segundo Mary Ann Newcomb:

	FASES - PAIS
	REAÇÕES – PAIS
	POSTURA DESEJÁVEL DOS PROFISSIONAIS

	Necessidade de apoio
Logo após a notícia
Choque frente ao inesperado, ao desconhecido, ao futuro imprevisível.
	Buscam um culpado; choro, raiva e negação.
Dificuldade de interagir com o bebê.
Fecha-se em sua dor, nega-se a contatos.
	Disponibilidade para ouvi-los; atenção voltada para a família evitando julgar e criticar, procurando criar um canal empático de comunicação.

	Percepção da criança
Os pais começam a perceber as necessidades dos filhos e a perder o medo de serem inadequados.
	Buscam auxílio e informações.
Tentam estabelecer novos contatos - outros pais, “velhas amizades”.

Decréscimo do “isolamento social”.
	Oferecer orientações e informações: auxiliar na identificação e compreensão das necessidades desse filho. Envolvê-los afetivamente: relação como seres humanos.

	Conhecimento mútuo
· Maior contato possibilita visão mais realista da criança.
	Pais e filhos aprendendo a se conhecer, começam a criar vínculos.
· Pais vão percebendo a evolução do filho, tornando-se mais participantes.
Já buscam apoio, esclarecimento e sugestões.
Em geral são superprotetores.
	Oferecer modelos, envolver os pais em programas, palestras, sem exigir mais do que tenham condições de dar.



	Dúvidas quanto à evolução do filho.

Sentimentos de urgência e ambivalência em relação ao atendimento - preocupação com o seu futuro.
	Aprendem a fazer críticas e são mais questionadores.
Alguns voltam a se preocupar consigo - criança pode não ser mais o centro do mundo.
Outros se envolvem com o programa e com outros pais.


	Auxiliá-los em suas escolhas frente às diferentes alternativas.

Procurar desenvolver um trabalho de parceria - “descobrir” com eles, que o fato de terem um filho com uma deficiência não lhes tira o direito de sorrir, de reclamar, de chorar, de serem humanos.



	Pais como modelo e facilitadores junto a pais de outras crianças.
Pais ensinando espontaneamente e fazendo adaptações criativas.
	Recorrem a recursos da comunidade.
Alguns já reconhecem que tristeza e frustrações são sentimentos normais e são capazes de expressar alegria com as conquistas do filho.  Compartilhar, trocar vivências e ensinar outros pais.
	Oferecer modelos auxiliá-los a se valorizarem como pessoas.
Facilitar relação mais próxima com seus filhos - falar de seus sentimentos.


Em nossa experiência, trata-se de um longo processo e a compreensão não implica em aceitação, pois esta última está muito mais ligada a aspectos emocionais.
Solange Ferreira da Silva estabelece diferença entre o aceitar e o assumir. Para ela aceitar “implica em que a pessoa que aceita não se sinta mais infeliz, diminuída ou diferente por possuir uma criança deficiente”; e assumir “implica em que a pessoa que assume tome providências, inclusive participando delas, a fim de que aquilo que for necessário fazer para abordar o problema da criança seja feito. Assumir não implica na concomitante aceitação parcial ou completa do problema e/ou da criança”.
Àquela dor que fica guardada e que em períodos marcantes aflora, aumentando a ansiedade dos pais - alfabetização, entrada na puberdade, interdição, envelhecimento e outros Okshansky (1962) denominam de “tristeza crônica”.
Daí a importância de se trabalhar com Grupos de Pais para que não percam sua identidade como pessoas em primeiro lugar, pais em segundo e pais de uma pessoa portadora de deficiência em terceiro lugar.
“Quando se recebe a notícia de que seu filho nasceu com alguma imperfeição, angústia, amor, compaixão, medo e infelicidade brotam e brigam em seu íntimo”.(depoimento de um pai)
PROFISSIONAIS: PARCEIROS OU JUÍZES?
Não há uma receita para se dizer aos pais que seu filho é portador de uma deficiência. Na verdade, ninguém está preparado para receber uma notícia “ruim”, assim como dificilmente alguém se prepara para dar esta mesma notícia.
O que se tem visto em relação à atitude dos profissionais é um despreparo tanto técnico como emocional com relação à abordagem do diagnóstico. È muito importante levar-se em conta que o profissional é um ser humano, com seus medos, com suas inseguranças, “nunca me ensinaram a forma correta de transmitir essa notícia aos pais... A sensação de impotência e frustração que sinto... Procuro não demonstrar minhas emoções, coloco uma máscara embotada, sem ressonância afetiva. (1990, depoimento de um médico)”.
De maneira resumida relacionaremos aqui, algumas atitudes de profissionais no momento de informar aos pais sobre a patologia da qual seu filho é portador:

· Omissão ou transferência - por desconhecimento do problema ou por não conseguir, não ter coragem de lidar com a situação. 

· Forma destrutiva - informa que nada se deve esperar daquela criança, vai ter morte precoce, não vai andar etc. Fala-se de incapacidades, de deficiências e não de possibilidades. 

· Forma minimizada - prometendo um futuro fantasioso, não consegue ser continente da angústia vivenciada pelos pais neste momento. Tenta “poupar” os pais e a si mesmo. 

· Referência impessoal - não tem ou não consegue ter um envolvimento afetivo, dando a impressão de desinteresse. Não fornece explicações sobre o problema, não encaminha para orientação e atendimento adequado. Procura não entrar em contato com o sofrimento da família. Transmissão da notícia somente a um dos cônjuges, sobrecarregando um dos elementos do casal, impossibilitando o compartilhar dos sentimentos, o apoio mútuo. 

Segundo pesquisa desenvolvida em 83/84, pelo Projeto Momento da Notícia da APAE -SP, foi sugerido pelos pais que a notícia, fosse dada na presença da criança, tocando-a de forma afetiva, antes da alta hospitalar, numa atitude construtiva destacando os aspectos positivos e não só negativos, mostrando aos pais o que podem fazer para auxiliar o filho. Muitas atitudes afetuosas com a criança são lembradas como confortadoras pelos pais.
Buscaglia em seu livro “Os deficientes e seus pais - um desafio ao aconselhamento” cita estudo feito em 1977, por Dembinski e Mauser, com 234 casais, onde os pais fazem algumas recomendações aos médicos, entre elas: usar uma linguagem clara; oferecer uma atmosfera aberta e informal que permita aos pais sentirem-se livres para fazer perguntas, etc.
Segundo Gabriela Mader, existem situações que geram conflitos sutis ou abertos entre pais e profissionais.
Por exemplo, no que diz respeito à motivação, os pais são obrigados a se confrontarem com a deficiência enquanto que os profissionais optam por fazê-lo. Enquanto os pais se sentem socialmente desvalorizados, os profissionais recebem uma valorização acima do normal, sendo tratados como “heróis” por trabalharem nessa área.
No que diz respeito à diferença de experiências, os pais se sentem inseguros e incapazes, dependendo dos profissionais sobre formas de ajudar seu filho; os profissionais se sentem como os únicos com competência para orientar os pais e assumem o papel de autoridade absoluta, não passível de crítica. Os pais têm sentimentos de culpa quando não seguem as recomendações e os profissionais, sentindo a desconfiança dos pais, neles colocam o estigma de “pais difíceis”, produzindo sentimentos de culpa, além dos já existentes.
É importante que se estabeleça uma relação de confiança mútua e de parceria entre pais e profissionais, pois aqueles, embora leigos, convivem por muito mais tempo com a criança e podem trazer dados importantes para o bom desenvolvimento do trabalho técnico.
Para que os profissionais possam aprender a lidar de forma saudável com esta situação, que também lhes é extremamente difícil é fundamental que estejam sempre se atualizando e desenvolvam um trabalho interno sistemático de autoconhecimento que facilite a percepção de suas inclinações e aversões, seus temores e desejos para que possam tem uma visão mais clara, mais realista das circunstâncias e o que elas envolvem - atitudes, sentimentos etc.
Mina Regen, referindo Rogers, ressalta que existem alguns atributos pessoais que, além da formação profissional específica, devem estar presentes em indivíduos que se interessem em atuar junto a famílias onde haja um portador de deficiência. 

Seriam eles:

· Capacidade de dialogar, mantendo uma relação horizontal que permita um trabalho de parceria; *    .

· Empatia - possibilidade de se colocar no lugar do outro, de sentir a situação como ele sente;
· Concepção positiva do homem - acreditar que o ser humano é capaz de, entre erros e acertos, crescer como pessoa;
· Maturidade emocional - reconhecimento de seus próprios desejos e de conter seus impulsos, não os projetando no outro;
· Motivação interna - acreditar em “algo” que reconhece como um valor e que o leva à ação. 

  

“... quando vocês pensam que já sabem tudo sobre algo, procurem olhar sempre as coisas de outras maneiras...” (Filme Sociedade dos Poetas Mortos - Tom Shulman).

Artigos Sobre Drogas

1. INTRODUÇÃO:
”Não existe limite preciso separando de maneira clara um estado de toxicodependência de um estado de não dependência. Trata-se bem mais de uma evolução feita de várias fases. A passagem de uma etapa a outra não segue o mesmo ritmo em todas as pessoas. Ela é fruto de uma aprendizagem contínua da qual conhecemos muito mal os mecanismos. A quantidade e a qualidade das drogas consumidas não são, afinal, o elemento principal na carreira de uma pessoa dependente. O que importa é a carga simbólica associada aos produtos consumidos. Não tem sentido falar de” droga de patamar “para indicar o ponto de passagem de um estado de dependência a um outro”.

O que é importante é identificar, na relação que o jovem mantém com a droga, o que ele considera como indispensável à satisfação de suas principais necessidades no plano social, cultural, afetivo e cognitivo. Neste contexto, o efeito puramente fisiológico da droga importa pouco. O que é decisivo é a reconstrução que o consumidor faz de sua experiência, é a lembrança que dela tem.”RICHARD Bucher. (Extraído do livro: DROGAS E DROGADIÇÃO NO BRASIL. São Paulo, Artes Médicas 1992.)”.

2. CONSIDERAÇÕES HISTÓRICAS:

A evolução recente do consumo de drogas é alarmante, em particular, nos países do Primeiro Mundo, embora estudos epidemiológicos brasileiros revelem alta prevalência do consumo de substâncias psicoativas entre jovens, principalmente álcool e tabaco, de repercussões também alarmantes. Existem divergências quanto à avaliação das razões, significações e as maneiras de enfrentar o aumento deste consumo. Porém, há consenso no tocante ao seu aumento em decorrência, por um lado, da organização do narcotráfico e, por outro, da demanda crescente por produtos psicotrópicos, por importante parcela da população. No entanto, a implantação de medidas adequadas para enfrentar o “problema” deve ter como base a compreensão profunda da FUNÇÃO SOCIAL da droga, ou seja, que papel ela desempenha e que significado ela possui dentro da sociedade. 

A partir disto, pode-se entender que os indivíduos acabam por consumir drogas, pois a realidade social não está atendendo às necessidades humanas (seja para mantê-lo integrado a uma sociedade que não está podendo ocultar suas contradições, seja por que não se consegue uma sintonia com uma sociedade incoerente, onde se vê a falência de valores filosóficos, éticos e ideológicos). A droga surge, então, ou como um “amortecedor” entre o indivíduo e o meio, ou como um recurso através do qual se procura mascarar um profundo desconforto existencial. O panorama mundial do consumo de drogas mostra, nos últimos anos, duas mudanças que o alteraram radicalmente: o surgimento da AIDS, propagando-se cada vez mais entre usuários de drogas injetáveis e a constatação da ineficácia do “combate às drogas” a partir de uma abordagem repressora e sensacionalista, percebendo-se a necessidade de abordagens inovadoras, entre as quais, em particular, a PREVENÇÃO. Inicialmente, tentou-se prevenir o abuso de drogas pela repressão e fiscalização de sua comercialização. Diante da constatação da insuficiência desses meios, comparados com a expansão do consumo, tentativas mais recentes apostavam na educação dos jovens, visando responsabilizá-los pelas opções de saúde a serem efetuadas durante sua vida. A partir de 1972, a UNESCO destacou, como necessidade universal e premente, o investimento na educação para prevenir o abuso de drogas. Quando se fala em PREVENÇÃO AO USO INDEVIDO DE DROGAS, é importante enfatizar que estamos considerando-a como uma intervenção cujo objetivo é o de evitar o estabelecimento de uma relação destrutiva de um indivíduo com uma droga, levando-se, pois, em consideração, o tipo de relação que o sujeito mantém com a substância, seja esta lícita ou ilícita. Portanto, não tem sentido falar em PREVENÇÃO DE DROGAS, já que elas NÃO são “preveníveis”. Lembramos Xavier da Silveira (Projeto PROAD/IMESC, 1993) quando diz: “... As drogas são apenas substâncias psicoativas, naturais ou sintéticas, que podem ser utilizadas pelo homem com finalidades diferentes, tais como fins terapêuticos, obtenção de prazer, alívio de algum mal-estar, rituais de celebração, ou negação de uma situação vivencial intolerável”.

Portanto, não é por demais enfatizar que, quando se trata de programas de prevenção, é necessário pensar em que circunstâncias ocorrem o uso, com que finalidade e qual o tipo de relação que o sujeito estabelece com a droga, não tendo sentido pensar na droga em si mesma, descontextualizada da integração indivíduo-droga-sociedade. 

Ainda, nas idéias do autor, nenhum nível de ação preventiva deve confundir-se com uma política de total abstinência de álcool e drogas e, sim, reconhecer a existência de distintos padrões de consumo (uso recreativo, abuso, dependência) sendo que, alguns, não necessitam de intervenção. Assim, uma política que prega a total abstinência e a busca de uma sociedade livre de álcool e drogas torna-se irreal uma vez que: uma sociedade livre de drogas constitui um objetivo inatingível visto que, enquanto problemática humana, encontra-se presente desde os primórdios da humanidade conforme revelam os mais antigos vestígios arqueológicos; a maioria dos indivíduos experimenta ou usa drogas ocasionalmente não estabelecendo, na maioria dos casos, uma relação de dependência com o produto; esse tipo de ação não tem qualquer efeito sobre a população de usuários, induzindo, na maioria das vezes, a estigmatização e, conseqüentemente, desincentivando-os a procurar ajuda; esse tipo de enfoque geralmente centraliza o problema no consumo de drogas ilícitas, desconsiderando o consumo indiscriminado de drogas lícitas (álcool, cigarro, medicamentos etc.), como no caso do Brasil; essa política fere os princípios básicos de respeito à individualidade de cada um, na medida em que determina. Arbitrariamente regras de comportamento e tenta impor rígidos padrões de conduta. 

Prevenir o USO INDEVIDO DE DROGAS é uma tarefa importante e complexa, uma vez que diz respeito à educação em seu sentido mais amplo, incluindo a questão dos valores. Neste sentido, educar corresponde a mais do que a simples transmissão de informações. Corresponde à busca de mudanças de atitudes, hábitos e comportamentos. A prevenção supõe, então, uma visão integral e humana da questão. Isto implica ter claro que a drogadição é um fenômeno complexo resultante do encontro de três fatores primordiais: sujeito - dotado de personalidade, valores e crenças produto/droga - suas características e efeitos no organismo contexto sócio-cultural - momento em que ocorre o encontro entre o produto e o indivíduo. Para combinar esses elementos, devem-se partir de reflexões sobre os valores éticos, políticos, sociais etc. O ABUSO de drogas é um dos fatores agressores do nosso cotidiano bem como a poluição, o trânsito, a pobreza, a fome, o desemprego... Estes, dentre tantos outros, são SINTOMAS da desestruturação de instâncias que determinam e sustentam a ordem social. A proposta das ações preventivas fundamenta-se no “resgate das possibilidades de realização humana, abandonadas em conseqüência das opções operadas pela humanidade na evolução de seu próprio progresso” (Bucher 1992). A prevenção ao USO INDEVIDO DE DROGAS deve ser orientada por idéias construtivas, considerando as necessidades biopsicosociais do homem, objetivando a VALORIZAÇÃO DA VIDA que preconiza o homem enquanto um ser social dotado de vontade e capaz de transformar a si e a seu meio. Educar corresponde a muito mais do que a simples transmissão de informações: uma abordagem centrada na educação preventiva é aquela que oferece subsídios para o posicionamento do homem no mundo, oferecendo instrumental para que este possa lidar com os desequilíbrios sociais. As propostas educativas devem estar preocupadas não apenas com a transmissão de informações ao indivíduo, mas, também, com a sua formação, com a “construção” do cidadão que, ao se apropriar da compreensão da vida, estimula, estimule a reflexão conjunta a partir da experiência concreta de cada um, tornando possível uma prática em que efetivamente o sujeito e o grupo apropriem-se de um método de reconhecimento da realidade onde atuam-percebendo-se enquanto sujeitos transformadores - e, criando possibilidades de superar os desafios impostos pela automatização da sociedade, na busca constante de soluções modificadoras para a organização e realização sociais (coletivas) e pessoais. 

3. COMENTÁRIOS:
É fato muito comum, entre as pessoas, comentar-se sobre qualquer fenômeno como se ele fosse um evento isolado, fechado sobre si mesmo. É o que ocorre com a questão do uso e abuso de drogas, ou seja, as pessoas tendem a considerá-la como algo relacionado diretamente com a substância psicotrópica (atribuindo o “problema” às propriedades farmacológicas das drogas) ou com o indivíduo (rotulando-o de sem-vergonha, desocupado, marginal etc.). Geralmente ignoram que a vida é uma complexidade de causas e conseqüências. Aí podemos inserir o uso e abuso de drogas, que não deve ser entendido somente como uma causa ou como uma conseqüência, e muito menos como um fato redutível ao fator específico. Esta questão ultrapassa os limites simplistas do senso comum. Suas possíveis causas e conseqüências estão referidas a uma articulação dinâmica entre as esferas psíquica, social e biológica. Assim, o ato de consumo de drogas de um indivíduo deve ser compreendido a partir: dos problemas psicológicos que ele esteja enfrentando, da tensão sócia-política e econômica que define sua sociabilidade, da propriedade farmacológica das drogas. É bom ressaltar, quanto a esta última questão, que qualquer substância não tem efeitos predeterminados sobre os indivíduos. Isso varia de acordo com cada situação específica, seja ela social ou psíquica. Do mesmo modo, um dado problema psíquico ou social não conduz, necessariamente, alguém para as drogas. Tudo depende de como cada um desses fatores estão dispostos na realidade. Portanto, para que possamos diminuir o preconceito e o estigma em torno do fenômeno das drogas e do seu consumo, é importante que saibamos ponderá-lo dentro de uma discussão ampla e séria, ou seja, visualizá-lo a partir daquilo que chamamos de TRIPÉ: INDIVÍDUO, DROGA, MEIO SOCIAL. Qualquer abordagem da questão do USO e ABUSO de drogas deve atender a esses três vértices: o INDIVÍDUO, a DROGA e o MEIO SOCIAL no qual ocorre o encontro entre os dois primeiros. Se considerarmos apenas uma dessas questões isoladamente, estaremos correndo o risco de fazer uma interpretação falha de uma situação onde haja um consumo de drogas. 


4. PREVENÇÃO:

Este item pretende oferecer subsídios para o desenvolvimento de reflexões acerca da prevenção e seus aspectos relevantes. Para uma melhor compreensão destas questões, sugerimos que você percorra os itens abaixo na seqüência estabelecida: ·.
5. FATORES DE RISCO E FATORES PROTETORES:
Em síntese do que até agora foi dito, as propostas preventivas devem ser destinadas não apenas a prevenir o abuso de drogas, mas a resgatar toda uma dimensão humana desrespeitada. Trata-se de uma tarefa difícil e complexa, aquela de restabelecer sentidos para a vida social, devolvendo valores e normas éticas baseadas no respeito à pessoa e às suas diferenças, bem como ao ambiente e às tradições culturais, religiosas e históricas. É este conjunto, com suas numerosas interfaces transculturais, que órgãos internacionais chamam de “MELHORIA DE QUALIDADE DE VIDA”, focalizando mais do que o “COMBATE AS DROGAS”, não o produto, mas o homem enquanto cidadão, pessoa e sujeito, bem como o meio no qual está inserido. Neste sentido faz-se necessário o desenvolvimento de ações preventivas que, envolvendo tanto as drogas lícitas quanto as ilícitas, estejam voltadas para o bem estar físico, psíquico e social do indivíduo. Toda ação dirigida para o ser humano deverá levar em conta os aspectos acima (físico, psíquico e social), uma vez que é da interação destes que se constitui o homem e, é partir das características específicas de cada um, que decorrem as múltiplas origens da drogadição. Ao eleger a VALORIZAÇÃO DA VIDA e QUALIDADE DE VIDA como diretrizes para o desenvolvimento de ações preventivas, considera-se que o problema da drogadição é amplo e não se restringe a uma causa ou motivação, revelando a existência de FATORES DE PROTEÇÃO e FATORES DE RISCO ao uso indevido de drogas. Como FATORES DE RISCO entendem-se aqueles que ocorrem antes do USO INDEVIDO DE DROGAS e que estão associados, estatisticamente, com um aumento da probabilidade do abuso de drogas. São aqueles que poderão levar o indivíduo a colocar-se diante de agressões. Este enfoque procura prevenir o USO INDEVIDO DE DROGAS, eliminando, reduzindo ou mitigando estes fatores. Como alguns exemplos de FATORES DE RISCO tem-se:

· Fatores legais: a falta de cumprimento de pressupostos legais, como, por exemplo, os que proíbem a venda de bebidas alcoólicas a menores de 18 anos, ou a inexistência de legislação pertinente e atualizada, favorecem o abuso de drogas, tornando-se um fator de risco. 

· Disponibilidade da droga: dependendo das leis e normas da sociedade, sejam as drogas legais ou não, o seu uso pode estar associado com o fácil acesso ao produto. 

· Fatores econômicos (pobreza ou alto poder aquisitivo): estão relacionados com o aumento da delinqüência pelos jovens bem como ao uso de drogas. 

· Fatores comunitários: constantes mudanças de residência, perda dos laços com a vizinhança, violência urbana, desorganizam a vida social do indivíduo.

· Fatores familiares: a família pode ser uma das variáveis para o primeiro contato com as drogas, já que os hábitos e os conflitos que o jovem percebe a sua volta contribui para uma introdução a costumes e práticas sociais. Os pais que tem por hábito o uso de drogas podem representar um comportamento tolerante ou indutor do uso de drogas. As perdas dos vínculos familiares e do vínculo maternal podem, também, estar relacionados ao uso de drogas. 

· Problemas de comportamento precoces e persistentes: distúrbios de conduta que se iniciam muito cedo e continuam durante a vida, podem favorecer o uso de drogas. 

· Problemas escolares: repetências, faltas, pouco compromisso com as atividades escolares. 

· Pressão de grupos: através do estimulo dos grupos de iguais ou, em alguns casos, conduzido por um colega que já fez uso de drogas. A droga passa a ser um elemento socializador compartido, possibilitando a cumplicidade e um processo interativo com os amigos. 

Os FATORES PROTETORES são aqueles que protegem o indivíduo de fatos que poderão agredi-lo física, psíquica ou socialmente, garantindo um desenvolvimento saudável. Estes fatores reduzem, abrandam ou eliminam as exposições aos fatores de risco, seja reduzindo a vulnerabilidade ou aumentando a resistência das pessoas aos riscos. Podem ser: Dinâmica familiar estruturada; Diversificação das opções de vida; Rigor com a ética; Respeito aos direitos humanos possibilitando o exercício pleno da cidadania; Oferecimento de condições dignas de saúde, educação, trabalho, alimentação, entre tantas outras.  Para a implementação desses fatores é necessário o desenvolvimento de um processo participativo que identifique e multiplique as ações protetoras, potencializando os efeitos uns dos outros. O reconhecimento dos fatores de risco e o conhecimento precoce de problemas de dependência reforçam a cadeia de intervenções, podendo-se evitar seu agravamento. O compromisso com a qualidade de vida visa ao homem dentro do seu contexto concreto de vida, discernindo suas dificuldades, seus conflitos e sofrimentos decorrentes de desequilíbrios psicossociais e econômicos, a procura de soluções mais adequadas passíveis de acarretar uma melhora global das suas condições de existência. Dentro desta concepção, não é mais possível isolar a prevenção ao abuso de drogas da prevenção a AIDS ou da prevenção a outros agressores à saúde. Uma prevenção concebida em uma abordagem holística ultrapassa os reducionismos e “humanizará” as intervenções propostas que tocam, inevitavelmente, em questões humanas fundamentais ligadas à sexualidade, ao prazer, aos sentidos da vida. Para que uma educação preventiva, circunscrita à qualidade de vida, surta efeitos amplos e contínuos, deve fundamentalmente, não se limitar a situações extremas, com riscos já acentuados. Ao contrário, deve permear ações sociais e educacionais como um todo e de forma contínua, tanto para adultos quanto para jovens, envolvendo valores universais que presidem um verdadeiro progresso social, a saber: tolerância, solidariedade, paz, justiça e direitos humanos. Para que este progresso seja verdadeiro, tem que se basear no respeito à diferença e na recusa a toda e qualquer discriminação - princípio democrático elementar. Por fim, para se concretizar uma efetiva VALORIZAÇÃO DA VIDA, a educação preventiva deve incluir o respeito permanente aos valores culturais e às necessidades e aspirações de uma determinada população, independente do seu nível sócio-econômico. Visa, portanto, disseminar uma verdadeira “cultura preventiva” que possa influenciar as opções que se apresentam nos diversos segmentos da vida. Neste sentido, necessita de ações que incentivem os processos culturais e interpessoais para fortalecer atitudes, valores e estratégias comunicativas que possam minimizar os mais diversos fatores de risco e incrementar potentes fatores de proteção. 

6. AÇÕES PREVENTIVAS:
Para o desenvolvimento de ações preventivas é necessário firmar bases objetivas e fundamentação para propostas de políticas que ofereçam espaços reais para um programa, relacionando-o sempre com o bem-estar e o desenvolvimento do indivíduo e da sociedade. As ações preventivas têm como objetivos: sensibilizar e capacitar os recursos humanos das instituições e grupos sociais envolvidos em programas de forma sistemática e contínua; mobilizar a comunidade para as ações de prevenção; desenvolver o processo de comunicação social. De acordo com os níveis de intervenção, as ações preventivas são classificadas em: ações ESPECÍFICAS e INESPECÍFICAS. As AÇÕES ESPECÍFICAS estão voltadas para a transmissão de informações, servindo de base para a criação de atitudes, valores e consolidação de comportamento. O conteúdo desenvolvido nessas atividades está diretamente relacionado às drogas - conceitos, classificação, histórico, dados epidemiológicos, pesquisa etc. - e é o que dá fundamentação teórica ao conteúdo dos projetos. Embora sejam indispensáveis para a fundamentação e prática de qualquer ação preventiva, a informação por si só NÃO garante o êxito de um programa de prevenção. Já está constatado que a informação não consegue prevenir nenhum comportamento, podendo, inclusive, ser contraproducente. Portanto, deve-se ter muito cuidado em contextualizar e buscar a maior objetividade possível quando da utilização de ações especificas, eximindo-se de posições extremistas. No que diz respeito às ações especificas de prevenção, dois tipos de perspectivas são distinguidas: as que dizem respeito às INFORMAÇÕES SOBRE DROGAS, desenvolvidas através de cursos, seminários, material didático etc., visando a informações objetivas e verdadeiras sobre as drogas, seus efeitos e conseqüências. As que se referem à EDUCAÇÃO à SAÚDE, dando enfoque para a saúde em geral, atuando pedagogicamente, transmitindo conhecimentos, criando atitudes, discutindo valores, com a finalidade de estabelecer comportamentos, hábitos e estilo de vidas saudáveis. As AÇÕES INESPECÍFICAS estão voltadas para as causas ou fatores que predispõem ao uso ou abuso de drogas, visando a potencializar a capacidade preventiva da própria comunidade a partir da criação de uma mentalidade de participação ativa na dinâmica social. Elas devem ser priorizadas a partir do diagnóstico da comunidade onde serão desenvolvidas. Os problemas detectados devem ser discutidos - buscando-se suas possíveis causas - e, as ações programadas, devem estar voltadas para impedir que estas se manifestem. Este tipo de ação preventiva está relacionado de forma indireta com o uso de drogas e parte de situações aparentemente triviais, porém com força e peso suficientes para ter, por si só, capacidade preventiva. Em um projeto de prevenção que tenha como linha a opção pela VALORIZAÇÃO DA VIDA e MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA, as ações inespecíficas devem ser priorizadas. Isto não quer dizer que as específicas devam ser esquecidas. As ações inespecíficas estão voltadas para temas abrangentes como: resgate da cidadania; questões do bem-estar social; sexualidade; opção profissional; discussão do Estatuto da Criança e do Adolescente; alternativas de lazer; a questão do prazer; família; escola; trabalho; grupos. 

7. TIPOS DE INTERVENÇÃO PREVENTIVA:

O pressuposto para um programa preventivo é de que a prevenção deve ser encarada como um ATO CONTÍNUO. Antecipadamente à elaboração de um programa, é preciso se ter, ainda, qual o objetivo que procuramos atingir. Para controlar as conseqüências de saúde, sociais, financeiras e legais do uso abusivo de drogas, foram desenvolvidos inúmeros programas em diversas partes do mundo. Estes programas variam muito em relação aos seus objetivos, metodologia e ideologia subjacente. Embora tenha se postulado a possibilidade de importar alguns deles para o Brasil, discute-se a validade de implantar aqui um programa pronto, sem a necessária adaptação. Como a questão do uso e abuso de drogas é complexa e multidimensional, atingindo de forma diferenciada grupos distintos de pessoas, tornam-se impossível desenvolver um programa único, aplicável a todos os casos. Deve, pois, respeitar a singularidade de cada localidade, populações, condição sociais, culturais, econômicas etc., não cabendo, portanto, “pacotes educacionais” que sirvam de forma genérica para o Estado e para o País. Desta forma, antes de se iniciar um programa de prevenção é fundamental delimitar sua POPULAÇÃO-ALVO. Os programas dirigidos para populações específicas são mais eficazes do que aqueles dirigidos à população em geral. Uma vez determinada à população-alvo, devem-se estabelecer os OBJETIVOS e as METAS do programa. A partir disto pensar-se-á nos TIPOS DE INTERVENÇÃO PREVENTIVA baseada nos três níveis de prevenção, tradicionalmente enfocados na medicina, a saber, PRIMÁRIA, SECUNDÁRIA E TERCIÁRIA. 

PREVENÇÃO PRIMÁRIA

A prevenção primária pretende intervir antes que surja algum problema, no sentido de ser um conjunto de medidas que visam a uma educação para a saúde. Aqui se destacam três pontos essenciais: esta intervenção tem que ser precoce - tem que se aplicar a crianças através do oferecimento de atividades prazerosas, criativas e educativas; ela deve estar inserida numa visão mais ampla da educação para a saúde, a fim de tornar atraentes as regras para uma vida saudável; ela tem que se apoiar em “educadores naturais”, em primeiro lugar os pais e os professores. Em resumo, a PREVENÇÃO PRIMÁRIA é o programa que objetiva evitar a ocorrência do problema-alvo, isto é, diminuir a incidência prevenindo o uso da droga antes que ele se inicie. A intervenção PRIMÁRIA destina-se a duas faixas: JOVENS - enfatizando medidas como a conscientização e sensibilização para os problemas da infância e da adolescência em todos os seus aspectos (fisiológicos, psicológicos e sócio-culturais). Visa, portanto, a TODOS os jovens e não somente àqueles considerados como de alto risco. ADULTOS - fornecendo conhecimentos básicos, provocando e favorecendo uma reflexão maior sobre os problemas abordados, bem como um maior engajamento e participação dos “educadores naturais”. 

PREVENÇÃO SECUNDÁRIA

Aplicada aos problemas do consumo de drogas, a prevenção secundária é um prolongamento da prevenção primária, cada vez que esta não alcançou os objetivos pretendidos. Como exemplo, podemos falar sobre o adolescente que está em dificuldades (pessoais, familiares, sociais etc.) ou que já está consumindo drogas, seja por curiosidade ou de maneira intermitente. Neste caso, apesar dele não ser um toxicômano, existe um risco maior dele investir na droga. Neste sentido, propõem-se o empreendimento de novas aproximações em dois níveis: de uma comunicação mais dirigida para o jovem em questão, tentando aprofundar o diálogo baseado na compreensão recíproca; dos conhecimentos dos produtos utilizados pelo jovem, tratando-se de um aprofundamento de ambos os lados. 

A PREVENÇÃO SECUNDÁRIA visa, pois, a diminuir a prevalência do problema-alvo, buscando impedir a progressão do uso uma vez iniciado. 

PREVENÇÃO TERCIÁRIA

Aplicada às drogas, a prevenção terciária tem como objetivo essencial evitar a recaída, visando à reintegração do indivíduo na sociedade, possibilitando-lhe novas oportunidades de engajamento na escola, nos grupos de amigos, na família, no trabalho etc. Pressupõe-se que, no caso de uso de drogas, a dependência já esteja instalada. Neste caso, a prevenção terciária atuaria ANTES, DURANTE e DEPOIS do tratamento.

· ANTES do tratamento, a intervenção visa a ajudar o indivíduo a formular um pedido de ajuda e ao favorecimento de uma relação terapêutica efetivamente privilegiada;

· DURANTE o tratamento, visa a ajudar para que não se rompa um processo terapêutico ou de ajuda já iniciado, bem como desdramatizar a situação sem, contudo, minimizá-la;

· DEPOIS do tratamento, visa a uma ação conjugada com uma instituição voltada para a reinserção social. 

A PREVENÇÃO TERCIÁRIA objetiva, assim, diminuir as conseqüências de um uso já contínuo e intenso sendo, em geral, estratégias voltadas para a reabilitação e reinserção social do sujeito. 

8. MODELOS DE PREVENÇÃO:
Em maio de 1989 foi publicado o artigo “Prevenção ao Abuso de Drogas na Escola: Uma Revisão da Literatura Internacional Recente” (Carlini Cotrim, B. e Pinsky, I.), que sistematiza as posturas teóricas (ideológicas e políticas) que orientam os programas que visam prevenir o abuso de drogas no sistema escolar. Apesar das propostas de atuação tratadas no artigo estarem mais especificamente voltadas para o contexto escolar, não deixam de ser uma referência fundamental para a orientação de outras organizações institucionais que pretendem implantar um programa de prevenção. No geral, há três propostas diferentes de atuação visando à prevenção ao abuso de drogas: ·.

AUMENTO DO CONTROLE SOCIAL

OFERECIMENTO DE ALTERNATIVAS

EDUCAÇÃO 


1o ) Aumento do Controle Social;

Os princípios teóricos desta linha afirmam que a natureza do problema do aumento do uso de drogas entre jovens, nas últimas décadas, é a recente e rápida diminuição do controle social exercido pelos adultos sobre o comportamento dos jovens, ou seja, a mesma natureza de fenômenos como a intensificação da delinqüência juvenil, da gravidez precoce e das doenças venéreas na adolescência. Para esta linha, o móvel principal que leva os jovens a terem estes comportamentos é a busca impulsiva, desenfreada do prazer. Como este prazer é nocivo à sociedade, cabe a ela colocar limites nesta busca. Deste modo, tem-se como propostas: a recuperação do conceito de punição, a diminuição à tolerância e o aumento do controle sobre os indivíduos. No âmbito da instituição escolar, a tradução prática destas propostas é à volta a uma educação mais rígida, com maior controle, tentando encerrar o que se chama da prática de “tratar os jovens como pseudoadultos”, permitindo que eles tomem decisões e façam escolhas sem terem ainda a responsabilidade sobre estas opções. Estas propostas são vistas, por muitos teóricos, como conservadoras, cujos pilares seriam: a noção do jovem como um ser incapaz de discernimento de suas ações e a utilização de drogas como pretexto para aumentar o controle social sobre todas as ações consideradas indesejáveis, diminuindo o campo da autonomia das pessoas. Esta linha de atuação é bastante utilizada nos Estados Unidos da América do Norte, tendo se constituído numa importante vertente de atuação dos últimos governos daqueles pais. 

2o) Oferecimento de Alternativas;
Este modelo de prevenção defende a noção de que o abuso de drogas tem suas raízes em problemas e tensões sociais enfrentados pelos jovens que procurariam na droga uma fuga às pressões e frustrações vividas. Falta de perspectiva no mercado de trabalho, um sistema educacional inadequado e distante da realidade dos jovens, falta de opções de lazer e de atividades culturais e fechamento do espaço de participação política são alguns dos fatos associados, nesta teoria, ao abuso de drogas. Este enfoque difere de outros por não propor uma intervenção no uso de drogas em si, mas nas condições sociais que se acredita facilitarem o consumo. Alguns exemplos de intervenções adotadas por este modelo são: estruturação de grupos culturais e esportivos atuantes fora do horário escolar, implantação de programas extracurriculares de instrução profissional, incentivo à formação de grupos de jovens para discussão de seus problemas sociais e afetivos ou formação de escolas especiais que levem em conta especificidades culturais de certos segmentos sociais, como por exemplo, minorias étnicas. A aplicação deste programa é encarada por vários autores como o procedimento mais adequado de atuação no Terceiro Mundo e no caso de populações marginalizadas e carentes de países desenvolvidos. No entanto, sua aplicação não é restrita a estes segmentos, existindo vários programas deste tipo com outros grupos populacionais. 

3o) Educação. 

Atualmente, existem os seguintes modelos de educação preventiva ao abuso de drogas:

· O modelo do princípio moral;

· O enfoque aqui utilizado prega que o abuso é condenável dos pontos de vista ético e moral. Geralmente tem como base princípios religiosos ou movimentos políticos baseados em valores como patriotismo, ou sacrifício pessoal pelo bem comum. Em alguns momentos históricos este modelo foi efetivo como, por exemplo, na situação de Cuba imediatamente após a revolução socialista. Atualmente sua utilidade e pertinência são negadas pelos profissionais da área, existindo avaliações que concluíram ser este enfoque contraproducente na maioria dos casos. 
O modelo do Amedrontamento;
Há algumas décadas, acreditou-se que campanhas de informação, que expusessem somente os lados negativos das drogas, seriam eficientes para persuadir as pessoas à não começarem ou a pararem de usar drogas. Atualmente esta crença está bem abalada, particularmente quando se trata de atuar junto a populações mais jovens. Os resultados decepcionantes desta linha educacional podem ser explicados pela tendência dos jovens de se sentirem atraídos por comportamentos que envolvam ao desafio ao perigo. Outro fator seria a falta de credibilidade que o modelo de amedrontamento geraria - uma razoável parcela dos jovens tem ou teve experiência com drogas e pode contrastar sua própria vivência com as informações unilaterais fornecidas neste tipo de educação. Como a maioria dos problemas mais sérios com drogas só aparece em usuários crônicos, esta estratégia de amedrontamento acabaria desmoralizada. 

O modelo do Conhecimento Científico. 

Este modelo educacional surge da crítica do modelo anterior (do amedrontamento) e propõe o fornecimento de informações sobre drogas de modo imparcial e cientifico. A partir destas informações, propõe o modelo, os jovens poderiam tomar decisões racionais e bem fundamentadas sobre as drogas. Infelizmente, as avaliações realizadas sobre a eficácia deste tipo de educação foram bastante desanimadoras. Vários autores constataram que, apesar de uma grande parcela dos jovens revelar ter assimilado as informações oferecidas, isto não implicava na diminuição da porcentagem de usuários de drogas, sendo possível encontrar até, em alguns casos, um aumento dos níveis de consumo. A explicação mais corrente para este fato é a de que as informações imparciais sobre as drogas influem de maneira dupla: gerando um maior nível de conhecimento formal sobre as mesmas entre os que usam drogas, mas não uma mudança de atitude e/ou comportamento; enquanto que, dentre os que não usam drogas, por temerem os seus efeitos, o conteúdo deste modelo serviria para rebaixar o medo e a tensão, proporcionando uma mudança de atitude e comportamento favorável ao uso. Mas alguns autores não acreditam que esta que esta associação entre o conhecimento científico e uso de drogas seja tão simples assim. Não acreditam, também, que simples informações sejam capazes de provocar nas pessoas a decisão de usar drogas. Isto não quer dizer que eles sejam defensores desta estratégia educacional, mas que questionam os resultados pessimistas obtidos. De qualquer maneira, o modelo de informação ainda é muito utilizado, principalmente como auxiliar na estruturação de programas educativos mais amplos. 

9. MODELO DA EDUCAÇÃO AFETIVA:

A proposta deste modelo é a modificação de fatores pessoais que são vistos como predisponentes ao uso de drogas. Constitui-se de um conjunto de técnicas que visa a melhorar ou desenvolver a auto-estima, a capacidade de lidar com a ansiedade, a habilidade de decidir e interagir em grupo, a comunicação verbal e a capacidade de resistir às pressões de grupo. A droga em si nunca é tratada como questão central, mas freqüentemente é um dos vários tópicos destes programas. A eficácia deste tipo de intervenção é um item bastante polêmico, o que em parte pode se dever aos poucos anos de experiência com ele. Vários trabalhos relatam um impacto positivo destes programas, embora de pequena dimensão. Outros autores apontam para uma melhora de algumas deficiências pessoais dos alunos (auto-estima, por exemplo), mas sem a diminuição nos níveis de consumo de drogas. A literatura aponta com freqüência, também, as dificuldades de implementar programas desta natureza nas instituições escolares, permeadas pela tradição e pela dificuldade em absorver mudanças. Os professores teriam que passar por um treinamento bastante intenso e estarem dispostos a estabelecer uma dinâmica diferente na sala de aula para conseguirem lidar com características pessoais e psicológicas dos seus alunos. Isto nem sempre é fácil, e vários programas europeus apontaram a “pouca disposição dos professores para mudar” como um fator limitante desta linha de atuação. 

10. MODELO DO ESTILO DE VIDA SAUDÁVEL:
A estratégia deste modelo é o de promover estilos de vida associados à boa saúde. Assim, não usar drogas seria um dos elementos de uma maneira de viver que incluiria também alimentação balanceada, controle de peso, das taxas de colesterol e da pressão arterial, exercícios físicos regulares etc. Estes comportamentos tem sido muito incentivados pelos meios de comunicação e encontram adeptos atualmente. Na Franca, tal proposta tem sido trabalhada, na escola, através da matéria “Ecologia Médica”, onde se discute uma série de problemas advindos do avanço tecnológico e da sociedade urbano-indústrial, assim como estratégias para superá-los. Poluição, barulho, trânsito, substâncias cancerígenas, perigo atômico, drogas, álcool e tabaco são os principais tópicos da “Ecologia Médica”. 

11. MODELO DA PRESSÃO DE GRUPO POSITIVA:

Ainda pouco desenvolvido, porque é m, porque é muito recente, tem como tese central à utilização da pressão de grupo como um fator de influência para não usar drogas. A pressão de grupo argumenta os autores, foi até agora considerado um elemento muito importante para a determinação do comportamento de consumir drogas entre os jovens. Por que então não usá-la de maneira inversa? Para isso, este modelo prega o afastamento dos adultos e a utilização dos próprios jovens para liderarem programas de prevenção de drogas. Propõe, assim, o contato com líderes naturais dos adolescentes, para treiná-los a lidarem com o problema, o incentivo de festas onde não existam psicotrópicos (“drug free parties”) e o fortalecimento de organizações de solidariedade e ajuda entre os jovens. 

12. ASPECTOS RELEVANTES NA PREVENÇÃO:

As idéias aqui apresentadas servem como ponto de partida para aqueles que desejam planejar intervenções preventivas nos diferentes grupos sociais, na questão do uso indevido de drogas, visando apenas e tão somente o desenvolvimento de alguns elementos de reflexão. Neste sentido, lembramos Roberto Evangelista (IMESC) quando enumera uma série de “recomendações” a serem consideradas no planejamento de intervenções preventivas, das quais reproduzimos algumas: “refletir sobre os desafios do cotidiano da comunidade, das instituições e dos diferentes grupos sociais, analisando as situações tais como elas se apresentam e propor respostas, enunciando os objetivos do trabalho”; “trabalhar de forma mais comprometida e pautada nas realidades sociais, de forma a perceber a necessidade de reaprender com suas práticas, reintegrando seus conhecimentos através de uma postura constante de investigação sobre elas”; “buscar o conhecimento da população alvo de seu trabalho, direcionando os objetivos às necessidades apontadas pela população, buscando conhecer suas dificuldades, valores, atitudes, comportamentos, preferências, práticas, estilo de vida, afeto, formas de relacionamento, representações sociais etc.”; “realizar um diagnóstico grupal e/ou institucional”. Levando em conta os objetivos destes, as características e necessidades reais de suas demandas ““; apreender o dia a dia da droga-usuário em sua dimensão social, percebendo o modo como isto se articula ““; apreender como os diferentes grupos sociais organizam, pensam e vivenciam, no imaginário social, as drogas e os usuários de drogas ““; apreender o objeto de trabalho como coletivo, planejando coletivamente as práticas de atuação ““; perceber o seu trabalho dentro de uma função social, como área de estudo das relações interpessoais e do processo de desenvolvimento humano ““; refletir à respeito de seu compromisso profissional dentro de uma atitude crítica e uma postura “Ética”; “refletir sobre o trabalho em equipe, planejado sobre as necessidades apreendidas coletivamente”; “possibilitar a diferenciação das atuações preventivas aos níveis primário, secundário e terciário e seus reflexos sobre o indivíduo e a sociedade” e, finalmente, “possibilitar discussões e conhecimentos de”. Situações de crise durante o processo de desenvolvimento humano de todo o ciclo vital e possíveis intervenções para a promoção da saúde “. Diante deste quadro, é possível colocar as ações preventivas e os profissionais que a elas se dedicam, dentro do trilho da promoção de condições satisfatórias de vida. Quando se pensa na saúde dos indivíduos, significa abordar as condições objetivas e subjetivas da vida de modo indissociado. Da mesma forma, tal abordagem implica na desconstrução das representações sociais negativas acerca da figura do” drogado “, sendo este um aspecto decisivo para a vida de relação e, como afirma Tsu (1991):” As práticas sociais mantém legitimadas por pensamentos e sentimentos relativos à imagem do drogado ““.

13. FALANDO SOBRE DROGAS:
A amplitude do fenômeno da droga no mundo ocidental ameaça ultrapassar a nossa capacidade de resposta (mais de 1 milhão de toxicômanos pesados na Europa). A fisionomia da toxicodependência modificou-se consideravelmente ao longo dos últimos anos; se no início, a droga atingia essencialmente os meios artísticos, e em seguida uma certa classe de marginais em conflito com o mundo e com a sociedade, hoje a droga introduz-se em todos os meios e particularmente nos mais vulneráveis, ou seja, entre os adolescentes e mesmo as crianças. É o que nós chamamos a drogomania. Como resistir, numa idade em que, à procura de um ideal, a criança descobre ao mesmo tempo a grandeza possível do homem e a sua miséria efetiva? Como não se sentir desamparado ao abrir os olhos sobre o futuro pessimista, descobrindo uma humanidade angustiada, por vezes ela mesmo drogada por uma certa ciência médica? Que temos nós para oferecer a este adolescente, que exemplo, que valores propor-lhe? Haverá algum que não esteja em crise? Assim, a droga bate a uma porta já por si aberta de par em par. Ela significa a possibilidade de uma comunicação, a entrada num universo onde sonho e realidade se confundem e onde se sente ser outra pessoa. Torna-se assim o ponto de encontro de todos aqueles que vivem na mesma confusão; suscita por isso uma comunidade. A droga não revela no início a sua natureza, não se apresenta como uma ilusão mortífera, capaz de destruir em pouco tempo todo o potencial de vida de que o adolescente é rico... No princípio, o jovem toxicômano não se apercebe, que o que ele imagina como sublime, pode ser a entrada no mundo da sordidez e da mais abjeta decadência humana. Perante este Fenômeno de Degradação. 

Devemos exigir. 

Um Discurso Unívoco face à Droga. (retirado de um folheto da Associação ex. Le Patriarche).

A juventude deve imperativamente encontrar a sua própria dimensão, a sua própria dignidade, incluindo a felicidade de fazer algo de útil, de ser útil e de possuir um espírito crítico face ao inútil. 

Lucien J. Engelmajer Extracto do livro Les tomment dire et /es tommentaires ( 1982 ) 

14. ARTIGOS ESPÍRITAS:
1o) Extraído do Livro “Joanna de Ângelis Responde”

Perg. 40: As drogas destacam-se como um dos mais graves problemas da atualidade. Onde se buscar a matriz desses males? 

Resp.: Dentre os vícios sociais e as graves ocorrências do momento de dor planetária, avulta-se a toxicomania, que está dizimando verdadeiras multidões que lhe tombam na infeliz urdidura, enlouquecidas hoje, em marcha para o suicídio amanhã. . A dependência de drogas alucinógenas é das mais graves injunções a que a criatura se entrega, normalmente numa iniciação inocente, que se agrava num compromisso sem libertação. Justificativas sócio-econômicas, de ordem familial ou ocasionadas por problemas emocionais e psicológicos, em forma de mecanismos de evasão da realidade, na busca de realizações alucinadas, não suportam a mínima análise sequer a respeito. A fraqueza moral da vítima, que se não apóia nos valores éticos, capazes de contribuir para a verdadeira felicidade do homem, a ausência de fé religiosa na mente e de comportamento cristão, respondem, isto sim, pela desabalada correria dos que se entregam aos tóxicos, responsáveis pela violência, agressividade, loucura e autocídios que grassam em índices alarmantes por toda parte. 

2o) Extraído do Livro “Adolescência e Vida”

Entre os impedimentos para a auto-identificação, no período da adolescência, destaca-se a rejeição. Caracterizado pelo abandono a que se sente relegado o jovem no lar, esse estigma o acompanha na escola, no grupo social, em toda parte, tornando-o tão amargurado quão infeliz. Sentindo-se impossibilitado de auto-realizar-se, o adolescente, que vem de uma infância de desprezo, foge para dentro de si, rebelando-se contra a vida, que é a projeção inconsciente da família desestruturada, contra todos, o que é uma verdadeira desdita. Daí ao desequilíbrio, na desarmonia psicológica em que se encontra, é um passo. Os exemplos domésticos, decorrentes de pais que se habituaram a usar medicamentos sob qualquer pretexto, especialmente Valium e Librium, como buscas de equilíbrio, de repouso, oferecem aos filhos estímulos negativos de resistência para enfrentar desafios e dificuldades de toda a natureza. Demonstrando incapacidade para suportar esses problemas sem a ajuda de químicos ingeridos os, abrem espaço na mente da prole, para que, ante dificuldades, fuja para os recantos da cultura das drogas que permanece em voga. Por outro lado, a exuberante propaganda, a respeito dos indivíduos que vivem buscando remédios para quaisquer pequenos achaques, sem o menor esforço para vencê-los através dos recursos mentais e atividades diferenciadas, produz estímulos nas mentes jovens para que façam o mesmo, e se utilizem outros tipos de drogas, aquelas que se transformaram em epidemia que avassala a sociedade e a ameaça de violência e loucura. O alcoolismo desenfreado, sob disfarce de bebidas sociais, levando os indivíduos a estados degenerativos, a perturbações de vária ordem, torna-se fator predisponente para as famílias seguirem o mesmo exemplo, particularmente os filhos, sem estrutura de comportamento saudável. O tabagismo destruidor, inveterado, responde pelas enfermidades graves do aparelho respiratório, criando dependência irrefreável, transformando-se em estímulo nas mentes juvenis para a usança de tais bengalas psicológicas, que são porta de acesso a outras substâncias químicas mais perturbadoras. A utilização da maconha, sob a justificativa de não ser aditiva, apresentada como de conseqüências suaves e sem perigo de maiores prejuízos, com muita propriedade também denominada erva do diabo, cria, no organismo, estados de dependência, que facultarão a utilização de outras substâncias mais pesadas, que dão acesso à loucura, ao crime, em desesperadas deserções da realidade, na busca de alívio para a pressão angustiante e devoradora da paz. Todas essas drogas tornam-se convite-solução para os jovens desequipados de discernimento, que se lhes entregam inermes, tombando, quase irremissivelmente, nos seus vapores venenosos e destruidores, que só a muito custo conseguem superar, após exaustivos tratamentos e esforço hercúleo. Os conflitos, de qualquer natureza, constituem os motivos de apresentação falsa para que o indivíduo se atire ao uso e abuso de substâncias perturbadoras, hoje ampliadas com os barbitúricos, a heroína, a cocaína, o crack e outros opiáceos. E não faltam conflitos na criatura humana, principalmente no jovem que, além dos fatores de perturbação referidos, sofre a pressão dos companheiros e dos traficantes - que se encontram nos seus grupos sociais com o fim de os aliciar; a rebelião contra os pais, como forma de vingança e de liberdade; a fuga das pressões da vida, que lhe parece insuportável; o distúrbio emocional, entre os quais se destacam os de natureza sexual... A educação no lar e na escola constitui o valioso recurso psicoterapêutico preventivo em relação a todos os tipos de drogas e substâncias aditivas, desvios comportamentais e sociais, bengalas psicológicas e outros derivativos. A estruturação psicológica do ser é-lhe o recurso de segurança para o enfrentamento de todos os problemas que constituem a existência terrena, realizando-se em plenitude, na busca dos objetivos essenciais da vida e aqueles outros que são conseqüências dos primeiros. Quando se está desperto para as finalidades existenciais que conduzem à auto-realização, à auto-identificação, todos os problemas são enfrentados com naturalidade e paz, porquanto ninguém amadurece psicologicamente sem as lutas que fortalecem os valores aceitos e propõem novas metas a conquistar. Os mecanismos de fuga pelas drogas, normalmente produzem esquecimento, fugas temporárias ou sentimento de maior apreciação da simples beleza do mundo, o que é de duração efêmera, deixando pesadas marcas na emoção e na conduta, no psiquismo e no soma, fazendo desmoronar todas as construções da fantasia e do desequilíbrio. É indispensável oferecer ao jovem valor que resistam aos desafios do cotidiano, preparando-o para os saudáveis relacionamentos sociais, evitando que permaneça em isolamento que o empurrará para as fugas, quase sem volta, do uso das drogas de todo tipo, pois que essas fugas são viagens para lugar nenhum. Sempre se desperta desse pesadelo com mais cansaço, mais tédio, mais amargura e saudade do que se haja experimentado, buscando-se retomar a qualquer preço, destruindo a vida sob os aspectos mais variados Por fim, deve-se considerar que a facilidade com que o jovem adquire a droga que lhe aprouver, tal a abundância que se lhe encontra ao alcance, constitui-lhe provocação e estímulo, com o objetivo de fazer a própria avaliação de resultados pela experiência pessoal. Como se, para conhecer-se a gravidade, o perigo de qualquer enfermidade, fosse necessário sofrê-la, buscando-lhe a contaminação e deixando-se infectar. A curiosidade que elege determinados comportamentos desequilibradores já é sintoma de surgimento da distonia psicológica, que deve ser corrigida no começo, a fim de que se seja poupado de maiores conflitos ou de viagens assinaladas por perturbações de vária ordem. Em todo esse conflito e fuga pelas drogas, o amor desempenha papel fundamental, seja no lar, na escola, no grupo social, no trabalho, em toda parte, para evitar ou corrigir o seu uso e o comprometimento negativo. O amor possui o miraculoso condão de dar segurança e resistência a todos os indivíduos, particularmente os jovens, que mais necessitam de atenção, de orientação e de assistência emocional com naturalidade e ternura. Diante, portanto, do desafio das drogas, a terapia do amor, ao lado das demais especializadas, constitui recurso de urgência, que não deve ser postergado a pretexto algum, sob pena de agravar-se o problema, tornando-se irreversível e de efeitos destruidores. 

”Adolescência e Vida”, do espírito Joanna de Ângelis, psicografia de Divaldo P. Franco, Ed. LEAL, cap. 23, págs. 122 a 126. 

3o) Extraído do Livro, “Desafios da Educação”.

Perg. 64. Qual deve ser a posição do espírita, frente aos hábitos do alcoolismo e do tabagismo? 

Resp.: Diante do conjunto de orientações sobre os malefícios produzidos pelo álcool e pelo fumo, caberia ao cristão-espírita ter maior atenção para com a sua vida, evitando matricular-se nesse rol das atormentadas criaturas, que não conseguem livrar-se desses vícios cruéis, obsidiadas pelo egoísmo próprio e explorado por vampiros insaciáveis que delas se nutrem. Pouco tem adiantado o incontável número de palestras, de mensagens espirituais, informes médicos, apontando para os prejuízos dessa miséria, porque, de costume, os dependentes dessas drogas estão sempre se baseando no indivíduo errado, no mau exemplo, para justificar seus usos, o que demonstra que têm pouca vontade de abandonar tais vícios. O verdadeiro espírita, aquele que se estriba no pensamento da doutrina, tomando-o como bússola, deve lembrar da explicação do espírito Georges, quando se exprimiu, em Paris, em 1863, dizendo no item cuidar do corpo e do espírito: “Para que essa prisioneira viva (a alma), se expanda e chegue mesmo a conceber as ilusões da liberdade, tem o corpo de estar são, disposto, forte” (Kardec, A. O Evangelho Segundo o Espiritismo, cap. XVII item 1). Com base na Codificação Espírita, então, há muito para o espírita meditar, munir-se de forte vontade e modificar-se. 

Do livro “Desafios da educação”, pelo espírito Camilo, ditado à J. Raul Teixeira, pag. 102/103, Editora FRATER.

4o) Extraído do Livro “Tóxico - Duas Viagens”

”O toxicômano assemelha-se a uma embarcação que, por invigilância, põe-se a navegar na correnteza forte de um caudaloso rio, desapercebendo ou mesmo desafiando as águas que mais à frente irão despencar numa formidável cachoeira”. 

1. A vida existe só no mundo físico? 

Não. Ela está presente na vastidão universal, na dimensão espiritual. O homem, quando encarnado, habita a terra e, quando desencarnado, habita a região astral que envolve e corresponde ao nosso planeta. 

2. Como é a vida da alma? 

Quando na terra, a alma reveste-se de um corpo físico, tangível, sujeito a uma série de necessidades, todas supridas pela natureza. Pela lei natural, tais necessidades devem ser satisfeitas com o trabalho do indivíduo. Após a morte (do corpo físico), a alma continua vivendo no ambiente específico do seu grau evolutivo, pois no plano espiritual há regiões de todos os níveis morais. Os espíritos esforçados em evoluir são acolhidos em incontáveis instituições de aprendizado moral. Tais instituições suprem as necessidades imediatas da alma. Quanto aos espíritos endurecidos, esses pervagam em regiões sombrias, geralmente com grandes perturbações e padecendo sofrimentos. Dali só serão transferidos quando demonstrarem desejo em se retificar perante o bem. 

3. Quais as finalidades da vida do ser humano na terra e no plano espiritual? 


Na terra: é a oportunidade concedida por deus para o resgate dos débitos acumulados, em várias existências passadas e também para exercitar e ampliar os conhecimentos que já tenha adquirido, evoluindo sempre, conforme a lei divina do progresso moral. No plano espiritual: quando interessado, recebe orientações dos seus protetores, quanto aos seus deveres e obrigações, para cones, para consigo mesmo, para com o próximo e para com deus. Até onde pode assimilar, lhe é mostrado o passado, quando então, pela reflexão, ao conhecer a extensão dos seus erros, solicita nova oportunidade, na terra, para o devido ressarcimento. 

4. O que é e como se processa a evolução espiritual? 

A evolução espiritual é a conquista de virtudes com o respectivo banimento de defeitos morais. A evolução, aliás, é objetivo permanente de todos os seres vivos! O homem evolui através de estágios, ora como espírito revestido de corpo carnal, ora como espírito apenas. As mudanças desses estágios são denominadas, respectivamente, nascimento e morte. Encarnado, deverá o homem aprimorar seu comportamento, corrigindo suas más tendências, reformando-se intimamente. Desencarnado, auto-avaliar-se-á, definindo erros e acertos da experiência física, programando novo estágio físico. Isso acontecerá vezes tantas quantas as necessárias à sua evolução no contexto terreno. A esse processo o espiritismo denomina: reencarnação! 

5. Como o espírito se liga ou se desliga do corpo humano? 

Os espíritos, em si, sendo matéria quintenssenciada, bastante eterizada, necessitam de um revestimento fluídico para facilitar-lhes o transporte na região astral do planeta e principalmente para uni-los ao corpo físico. Esse revestimento se chama perispírito. 

6. Quais as características do perispírito?  

Possibilita trânsito ao espírito, quando encarnado ou mesmo quando desencarnado, em ambas as dimensões: a material e a espiritual. O perispírito é formado de matéria sutil invisível e intangível a encarnados, matéria essa retirada da psicosfera terrestre. É o elemento fundamental da ligação espírito-corpo ou corpo - espírito, conforme o caso. Podemos, pois, considerar que o homem encarnado é constituído de três corpos: físico, perispírito, espírito e o homem desencarnado, apenas dos dois últimos. O perispírito é também elemento fundamental para o programa evolutivo moral do ser humano, possibilitando-lhe reencarnações sucessivas, sendo nele, perispírito, que está o molde para o corpo físico de cada existência física. O espiritismo denomina esse molde de “matrizes psíquicas” (nada mais são do que as resultantes das ações praticadas pelo homem), reflexos da lei de ação e reação. Assim, segundo o conceito espírita de causa e efeito, a cada nova reencarnação, tal molde sofre alterações, consentâneas com o saldo das ações daquele ser, positivas ou negativas. 

Kühl, Eurípedes: “TÓXICOS - Duas Viagens” cap. 17, págs. 136-160. Editora Espírita Fonte Viva. 

5o) Extraído do Livro “Perguntas & Lições” Divaldo, qual a melhor terapêutica contra os tóxicos? 

A do exemplo no lar. A apresentada pela sociedade familiar. A que decorre do Evangelho vivido em casa. Um velho adágio popular afirma com muita sabedoria: “Casa de pais, escola de filhos”. O lar não é, apenas, o primeiro santuário, mas, também, o primeiro Educandário. Há exceções, mas estas são o corolário da regra geral. Se há lares equilibrados onde, ainda assim, os jovens se desarmonizam, imaginemos se eles tivessem encontrado um lar em intranqüilidade! Se, diante da medicação salutar, eles permanecem enfermos, tenhamos em mente o seu estado, caso não recebessem a conveniente terapêutica! No lar, através do exemplo dos pais, se consolidam as disposições positivas dos filhos e se diluem as suas tendências negativas. A problemática dos tóxicos, de certo modo, é uma decorrência do contexto anárquico da sociedade atual, dos valores morais. Inicialmente como uma decorrência sociológica do após-guerra. Recordamo-nos de que durante a Segunda Guerra Mundial, colocados em “xeque” os valores do Cristianismo ancestral, na Europa, aqueles valores não resistiram à grande hecatombe. Pais vendiam filhos, filhos se entregavam aos conquistadores para sobreviverem, esposos fechavam os olhos aos delíquios morais uns dos outros, a fim de poderem continuar a manter o corpo sem a preocupação de preservar a alma. Aqueles que foram vítimas da Grande Guerra constataram, pelo exemplo negativo dos cristãos ortodoxos, que a mensagem de que eles se faziam portadores não tinham transcendência espiritual. Já que, pregando o amor, fomentavam a guerra: falando de paz, estabeleciam o desequilíbrio: ensinando a honradez, não acreditavam nela. Naqueles dias tormentosos como no após-guerra, nasceu à filosofia utilitarista, ou renasceu, através de dois grandes líderes que se apresentaram em Paris como condutores das gerações novas: Jean Paul Sartre e Madame de Beauvoir. Apresentavam uma filosofia de viver-se o dia de hoje: eram os “beatniks:” Unamo-nos, agora, porque não existe amanhã: não existe amanhã porque a vida é o corpo. De um momento para outro vem à bomba e acabou-se a vida. A filosofia “beatnik” era da sobrevivência física. Teve os seus deuses e as suas musas: como Juliette Greco, em Paris, que se transformou no símbolo da mulher estática do prazer e da indiferença pelo mundo. Como era de se esperar, essas filosofias passadistas são muito velozes. Quando já estava a diluir-se, veio à guerra da Coréia e os jovens americanos mandados para o paralelo 28, não sabiam porque iam morrer. Nem sequer sabiam, antes, que havia um lugar chamado Coréia. Nunca tiveram a preocupação de olhar para o Sudeste da Ásia, para aquele pedaço de terra em permanente litígio. Como eram mandados para morrer, iam morrer, porque muitos religiosos que veneram Deus, nas Igrejas, não acreditavam em Deus, nas ruas. Iam morrer, na guerra, sob a alegação de que isto era para preservar a paz. Para tal teriam que descaracterizar a vida, porque eram jovens sonhadores, universitários, rapazes e moças cujas idades oscilavam entre 18 e 25 anos, sem maturidade. Lá, eles se contaminaram da filosofia daquela região, filosofia da letargia, da indiferença pela vida. Para esquecerem os problemas começaram, em larga escala, na iniciação do tóxico: apagar a lucidez para morrer ou tomar estimulante para matar. A possibilidade de voltar à Pátria quase era nula: então se fazia necessário anular-se. Sempre houve a toxicomania pelo ópio, o haxixe e outras substâncias como a cocaína, a morfina, na Humanidade, porque elas constituíram, através dos tempos, imperiosos condicionamentos para personalidades psicopatas e temperamentos débeis. Quando se firmou o célebre Armistício de Pan-Mun-Jon entre a Coréia do Norte e a Coréia do Sul, os jovens voltaram para casa, desgastados. Acostumados a não matar, não poderiam adaptar-se ao contexto da não-violência, porque se condicionaram a matar por reflexo. Escreveu um jovem: “Por que eu deverei matar o outro, que está, apenas, do outro lado? Não sei quem ele é, mas, eu terei que o matar antes que ele me mate “. Voltando para casa, esse moço não pôde liberar-se desse condicionamento, com rapidez... E continua a matar. Irrompeu, então a violência em média escala no Ocidente. Foi quando começou outra Guerra, no Sudeste asiático. Uma guerra mais lamentável. A França perdeu, ali, os seus domínios. Imediatamente irrompeu uma outra guerra e os jovens do Novo Mundo foram mandados para lá, para matar, preservando a paz dos que ficavam em casa. Ali, como plano estratégico, a disseminação das drogas foi uma das colocações mais imediatas apresentadas pelos inimigos para enfraquecer o moral dos seus adversários, e do homem do Ocidente em geral, que tinha uma outra filosofia de vida. Para que se pudesse conseguir que matassem, de qualquer forma, os combatentes recebiam ou adquiriam drogas, para que os jovens, antes acostumados a sonhar com a literatura, a beleza, a arte, pudessem perder os sentimentos e, apenas, matar... Quando acabou a guerra e eles volveram ao lar, estavam doentes, continuando, agora, na dependência das drogas e da violência. Há esse tempo, o tráfico das drogas fez-se muito rentável. Alastrou-se, porque não encontrou estrutura familiar para resistir, como um dique, a esse caudal de desequilíbrios. Em breve, a droga passou a ser uma das maiores fontes de renda do mundo. Porque a família não tinha estrutura, os jovens enlouqueceram. E por quê? Porque os adultos, quando avançaram para o matrimônio, não marcharam para o amor e, sim, para a usança da sexualidade, sem maiores problemas: para o uso legal da sexualidade, quiçá, nem sempre, moral. Não se prepararam os adultos para o matrimônio, quando foram jovens. Casaram-se por interesses de clã, de casta ou econômica. Uniu-se a alguém para ter uma representação social. Os filhos que vieram dessas uniões não foram desejados, eram incômodos. Para a mulher, preocupando-se com a plástica, a gestação era uma coisa desagradável, mas necessária para herdar o patrimônio, ou para prender o marido, ou para este fixar a esposa. Neste jogo de interesses imediatistas, o filho não desejado foi entregue à mãe mercenária (a babá) porque os pais foram continuar sua vida de prazeres. A felicidade que deveriam encontrar no lar não havia, desde que não se amavam. Saiam para os clubes porque ali se realizavam. Muitas vezes, cada um seguia a um clube diferente a fim de se permitirem liberdade. Os filhos ficavam em mãos estranhas e, como estas mães mercenárias, também, eram humanas, tinham necessidade de prazeres. Quando os pais saíam para gozar, essas mães adotivas, pelo dinheiro, dopava as crianças para dormirem, a fim de irem buscar os seus prazer, condicionando-as, desde cedo. Os pais, chegando em casa muito cansados, não podiam conviver com os filhos. A juventude que veio dessa mentalidade ficou mutilada. Os pais, de mau humor, cansados, sempre tomando remédios para as ressacas. Os filhos não os conheciam, não tinham com quem conversar. Nasceu então a filosofia “hyppie”. O amor e, não, a guerra, a paz e, não, a violência. Como os jovens viviam em casa, mas não tinham lar, porque a casa são as paredes e o teto, os jovens foram para fora de casa, onde esperavam construir um lar. Criaram as suas comunidades, onde se falasse o mesmo idioma, onde se completassem, onde se ouvissem. Nasceu um novo Deus: Hesem. Nasceu um novo Deus: Herbert Marcuse, que apresentou, na Califórnia e na Universidade de Berkely, a filosofia em que o jovem tinha direito a viver, antes de envelhecer! O diálogo que os jovens começaram a pedir, no entanto, era monologo, porque eles não dialogavam: queriam impor as suas condições, como os pais impuseram-lhes as suas necessidades. Diziam: “eu queria dialogar” no entanto, não tinham tempo para ouvirem as respostas, porque estavam frustrados, julgavam seus pais ultrapassados. O curioso é que esta relação conflituosa entre pais e filhos perdura na atualidade. Essa filosofia e essas necessidades são decorrências dos ‘lares desajustados. A lição da moral que os jovens recebiam, eram palavras que escutavam nas escolas e nas Igrejas, mas que não eram vividas no recinto familiar, no exemplo doméstico. Creio que a melhor terapêutica é o ajustamento doméstico, quando se consegue o equilíbrio na família. Se, por acaso, algum jovem derrapa, é muito mais fácil ampará-lo antes da queda total do que depois que ele se torna um escombro. Aos primeiros alarmantes sinais, o amor supre as deficiências e corrige os deslizes. Nós, espíritas, possuímos, a mais, as terapêuticas do passe, da água magnetizada, a psicoterapia da palavra com as quais, aliadas ao recurso acadêmico das ciências da psiqué reunidos, podem evitar a derrocada total. 

”Perguntas & Lições”, de Divaldo Franco, edição de Gráficas e Editoras Paulo de Tarso, págs. 81-87.

6o) Extraído do Livro “Moldando o Terceiro Milênio”

Vícios como o cigarro e os tóxicos atuam também no perispírito da pessoa? 


Divaldo - Sem dúvida. Tudo o que de bom ou de mau façamos, imprime como que uma matriz no perispírito, qual se fora um filme virgem que mais adiante irá revelar a exata imagem colhida pela objetiva da câmara; Além disso, os vícios do cigarro e dos tóxicos atuam nos centros vitais e nas correntes magnéticas do organismo, alterando a constituição da aura da pessoa. Viciações e excessos são, também, formas disfarçadas de autocídio. 

”Moldando o Terceiro Milênio”,

Vida e obra de Divaldo Pereira Franco, autoria de Fernando Worm, Ed. LEAL.

7o) Extraído do Livro “Seara de Luz”

1) Nunca o jovem recebeu tanto da sociedade como agora e, no entanto, ele busca o auto-extermínio através dos tóxicos e do suicídio. Como você explica essa atitude? 

Divaldo: 


Para nós espíritas, a questão do jovem moderno tem antecedentes muito graves. É a falência dos valores ético-morais, o desequilíbrio da família, a ausência de Deus no coração, as constrições do raciocínio apresentadas pela tecnologia, as realidades sociais conspirando contra o domínio e a estabilidade emocional de quem transita na juventude. Não obstante essas condições crêem ser a atual geração, com expressivas exceções, resultante de reencarnações dos vitimados na primeira e na segunda guerra mundiais. Retornando ao proscênio das lutas malogradas, trazem profundas marcas das inquietações e dos dramas vividos, refletindo-se inconscientemente em processos neurotizantes que os levam à violência, à agressividade, ao desajuste, à delinqüência. Embora tais adversidades somos otimistas, porque esses desequilíbrios logo estarão superadas, vezes que Cristo Jesus está no leme da barca terrestre e a humanidade vem caminhando, mesmo a duras penas, para o seu nobre fanal - a felicidade. 

2) O Apóstolo Paulo de Tarso, em um momento muito especial, fez a seguinte recomendação a Tito (2:1): “Tu, porém fala o que convém à sã doutrina”.”Esta advertência, que, por si só, encerra um significado profundo, podemos considerá-la sempre oportuna, também para o Movimento Espírita?”.

Divaldo: 


Toda vez que uma idéia cresce em superfície, perde em profundidade. A Doutrina Espírita encontra-se exarada na Codificação apresentada por Allan Kardec, ali contendo toda a grandiosidade das revelações propostas pelos Espíritos Imortais e, naturalmente, desdobradas pelo insigne codificador. À medida que esse pensamento se vem expandindo, corre o natural perigo de receber informações que não correspondem à qualidade do seu conteúdo. É natural que, desde aqueles dias, Paulo se preocupasse com a sã doutrina. Para que fossem preservados os ensinamentos do Cristo, conforme ele os enunciou e os seus discípulos transmitiram à posteridade, esta preocupação deve viger no Movimento Espírita, sempre sujeito à interferência de pessoas inovadoras, que não se detiveram no estudo profundo e sério da Codificação e, vez que outra, por ignorância dos seus postulados, pretendem informar que aquela, a Codificação, estaria ultrapassada. Por outro lado, velhas doutrinas do passado, que se celebrizaram no Oriente, e que têm, de alguma forma, pontos de contato com o pensamento espírita: a imortalidade da alma; a reencarnação; a justiça divina oferece cabedal a muitos estudiosos dos seus conteúdos que, defrontando a transparência do pensamento espírita, sem se darem conta, procuram enxertar esses conhecimentos no admirável postulado da doutrina que devemos preservar. Por isso, deveremos estar atentos para transferirmos àqueles que nos sucederão, as sãs doutrina, conforme haurimos nas fontes autênticas da Revelação Espírita. 

3) Para finalizar, gostaríamos que deixasse gravada uma mensagem aos seus irmãos de Uberlândia. 

Divaldo: Nunca houve tanto amor quanto hoje, na Terra. As expressões negativas, as estatísticas devastadoras não expressam a realidade exibida no planeta. Genebra, Paris, Haia, Nova Iorque e outras cidades do mundo sediam organismos internacionais empenhados na proteção da criatura humana, Nunca, em período algum da História, como hoje, tantos nos preocupamos com os outros, tentando minimizar os desequilíbrios que irrompem violentos através de alguns poucos. A honradez, lamentavelmente, não tem a divulgação privilegiada, ao contrário do delito. A agressividade e a violência são mais comentadas do que a renúncia e o sacrifício pessoal. A sexolatria desvairada e os abusos dos tóxicos ainda promovem manchetes e produzem impactos que o heroísmo estóico não vem conseguindo. Isso porque a explosão repercute, mas o silêncio dignificante passa despercebido; a compostura moral não chama a atenção, mas o escândalo provoca imediatas reações, as mais variadas. A nossa mensagem, por isto, é de otimismo, de paz. Vale a pena confiar no homem, investir no homem, acreditar na juventude, estimular o jovem. No Brasil, vemos no período do vestibular quase um milhão de estudantes tentando tenazmente lograr um lugar ao sol. Nem sempre eles nos chamam a atenção, mas alguns outros, aturdidos e dementados, desajustados e dependentes de drogas, que constituem uma grande minoria, recebem críticas, inspiram receio e produzem pavor. A juventude não está perdida, alguns poucos se encontram doentes, esperando a nossa terapêutica. Os veículos de comunicação, os laboratórios de pesquisas, os centros de arte e cultura estão repletos de jovens construindo a nova humanidade. Por isso, vale a pena investir nessas vidas e confiar na paz, promovendo-a, vivendo-a, estimulando-a com todos os recursos possíveis. A nossa mensagem aos confrades de Uberlândia é de esperança, de alegria e de paz. Georg Novalis, jovem poeta alemão, escreveu há quase duzentos anos: “Quando alguém cai, a humanidade com ele tomba”.Pedimos permissão ao autor para utilizarmos o seu pensamento de forma otimista: quando alguém se levanta, a humanidade com ele se ergue. Diariamente, centenas de milhares de pessoas estão se pondo de pé, o que comprova estar a criatura caminhando para a Paz e para o Bem. 

”SEARA DE LUZ”, ENTREVISTA a Divaldo P. Franco, organizado por Fernando Hungria, cap. 11.Uberlândia, MG. Março -1988. Edição LEAL 1997.

8o) Extraído do Livro “Desafios da educação”

Antes das reprimendas e desesperos, vale uma pausa para meditar nas possíveis causas dessa desafortunada escolha do jovem. A droga representará uma fuga para aqueles atormentados em si próprios, desassistidos no lar, muitas vezes, vivendo em gaiolas douradas, onde os pais sempre lhes deram tudo de material, sem lhes oferecerem o coração compreensivo, os ouvidos atentos, os olhos vigilantes. Muitos saíam e voltavam, sem que seus pais soubessem onde e com quem estavam, nas fases de estruturação do caráter, quando pesam influências exteriores às do lar, mormente quando as do lar não primaram pelo acompanhamento, pelo diálogo, pela leitura atenta dos discursos silenciosos dos adolescentes. Nesses casos, que se abra mão do orgulho perturbador, que se busque o auxílio médico e a ajuda espiritual no seu campo de crença. Caso não tenha um ponto de apoio espiritual definido, que lhe garante sustento na fase difícil, as Instituições Espíritas, quando bem orientadas pela Codificação Kardequiana, muito lhes poderá socorrer por meio da oração, da sua fluidoterapia, das técnicas dialogais e da desobsessão, pois os casos de adentramento nos vícios de quaisquer naturezas acabam por atrelar-se a processos obsessivos. Verificar quanto à possibilidade de procurar a inestimável ajuda que os grupos dos Alcóolicos-Anónimos (Al-Anon) ou dos Narcóticos-Anónimos (Nar-Anon), costumam prestar à sociedade, com sua dinâmica de envolver pais, amigos e familiares dessa criatura vitimada pela infelicidade da drogadição. Ante os filhos assinalados pela dependência química, junto a todas as providências médico-espirituais, jamais desistam do amor, do envolvimento afetivos e maduros, lúcidos e bons, confiando na Providência de Deus, e pondo em Suas Mãos, os seres que vieram para um destino abençoado na reencarnação, e que, por um ou por outro motivo, deixaram-se arrastar pela viciação. 

Do livro “Desafios da educação”, pelo espírito Camilo,

Ditado a J. Raul Teixeira, pág. 46/47, Editora FRATER. 

9o) Extraído do Livro “Novas Luzes”,

Prosseguindo nas tarefas socorristas a que me afeiçoara no Plano Espiritual, acompanhei Calvino para serviço de emergência. Enquanto volitávamos, atravessando faixas sempre mais densas, na direção da Crosta, Luciano e eu; recebíamos oportunos esclarecimentos do generoso instrutor:

- Em verdade - dizia bondoso - tanto o céu quanto o inferno da terminologia teológica, começam nos caminhos do mundo, em experiências diversas da criatura humana. Os vícios constituem, nesse capítulo, autêntico chamariz às quedas mais espetaculares no abismo da dor. Se o homem comum soubesse dos perigos a que se vê ameaçado constantemente, procuraria reunir toda a sua forças para libertar-se definitivamente das situações indesejáveis. O vício, em boa sinonímia, quer dizer hábito destrutivo. Toda cautela possível no comportamento diário é necessária, para que a criatura eduque-se cada vez mais a caminho da paz e da tranqüilidade. Um grande incêndio pode ter início num simples palito de fósforo. A esta altura adentramos região de trevas, onde tivemos de dinamizar nossas vibrações individuais, projetando discreta claridade no ambiente. Nesse exato momento visualizamos um jovem em lamentável situação de angústia e dor. Muito serenamente, Calvino informou-nos:

Este nosso irmão vive nestas condições, conflitado e demente, há três anos, jamais lhe faltou assistência de benfeitores dos Planos mais altos, dentro dos limites estabelecidos pela Lei, contudo, só ultimamente tem conseguido registrar vibrações superiores. O rapaz, que se chamava Albertino, gemia como se sofresse doloroso pesadelo. Sua expressão facial traduzia desespero e pavor. Calvino, afavelmente estendeu as mãos sobre o doente ao tempo em que pedia nossa colaboração por meio de prece silenciosa e foi então que percebi que o moço passava a respirar mais facilmente, demonstrando alívio. Em seguida, o mentor esclareceu-nos: ·.

Estamos diante duma vítima do tóxico. O problema é delicado e exige de nós o máximo de compreensão. Albertino deixou o plano físico com a idade de vinte e seis anos, após insuflar nas artérias excessivas doses de cocaína. Viciado fazia mais de oito anos, vinha paulatinamente degenerando seu organismo, com graves distúrbios no campo psíquico. Sem que me pudesse controlar ante a inusitada experiência, levantei uma questão:

O tóxico, além de alterar a saúde física, abala a estrutura íntima da alma? O orientador, pacientemente, explicou-me:

A droga lembra o cupim, animálculo que corrói madeira, causando quase que ocultamente danos irrecuperáveis. Inicialmente o indivíduo invigilante ingere pequena dose, sem atinar para as conseqüências do ato praticado. Em seguida outra e mais outra. A progressão das doses e ouso variado do alucinógeno, estabelece a dependência que em si representa não apenas problema fisiológico, mas, sobretudo, espiritual, deteriorando continuamente os centros vitais magnéticos. Todo o sistema nervoso é atingido juntamente com o aparelho circulatório, respiratório e região gastrintestinal. A essa altura são igualmente prejudicadas as glândulas sudoríparas e endócrinas. Os neurônios, células delicadíssimas do cérebro, passam também a desgastar-se e conseqüentemente se estabelece o enfraquecimento da vontade, apesar de toda a reação dos anticorpos nos mais diversos setores da fisiologia. Foi nesse ponto das considerações altamente valiosas que formulei outra pergunta:

E o problema obsessivo, onde fica? 

As atitudes da pessoa - elucidou gentilmente - têm sempre repercussão no plano invisível. As boas ações encontram ressonância nas faixas elevadas, enquanto as más buscam sintonia com as sombras, isto é, com as zonas da ignorância e do sofrimento.

Após ligeira pausa. Prosseguiu:

Considerando a circunstância, devo dizer que a pessoa a - quem prestamos amparo neste momento, está ligada por vigorosos laços magnéticos a entidades sombrias, desde os seus primeiros passos na ribanceira do vício. O instante era grave. O serviço exigia nossa melhor atenção, portanto, calei minha curiosidade científica, enquanto, obedecendo ao orientador, voltamos às aplicações fluídicas, visando à recuperação de Albertino. 

”NOVAS LUZES”, dos espíritos André Luiz e Hilário Silva, psicografia de Ariston S. Teles, edição LIVREE, págs.101-104.

10o) Extraído do CVDEE:

1. Ouve-se, amiúde, dizer que os sofrimentos são devidos ao “karma”? O que seria “karma”? 

A palavra karma originou-se do Sânscrito e literalmente significa: ação. Contudo, hoje em dia, o karma associa-se a:

· “Ação e reação”

· “Causa e efeito”

· “Choque de retorno”

O que, basicamente, não altera seu fundamento. 

Podemos dizer também que o karma é o vetor principal resultante de todos os atos (bons e maus) praticados pelo homem, constituído da somatória de vetores menores. Voltamos a repetir, agora com outras palavras: os vetores que constituem o vetor principal são as ações praticadas consciente ou inconscientemente, no Bem ou no Mal desde sua criação. Assim, pode-se avaliar que existirá, para cada indivíduo, “bom karma”, como também “mau karma”. Para nós, espíritas, o entendimento dos fatos que vivenciamos - felizes ou infelizes -, fica facilitado pela plena aceitação da Lei de Causa e Efeito. Lei essa que, vale considerar, tem ciclo dinâmico, onde, embora o indivíduo esteja vinculado à responsabilidade do ato praticado, é capaz, ou pode atenuar, desgastar, alterar, aliviar, mudar, direcionando o viver em bases outras, com isso reequilibrando o passado. E mais importante ainda: programar seu futuro! Os maus atos arremessam os agentes à dor; os bons, à Paz! 

2. Como o homem decide a prática de boas ou más ações? 
Pelo livre-arbítrio. 

Ao criar o Espírito humano Deus concedeu-lhe a faculdade de decidir e praticar o que quiser. A natureza é dinâmica e a vida induz todos os seres vivos à ação. Só o homem pode optar entre agir bem ou mal, pois, pela inteligência, tem o dom da análise e pela moral, um guia interno infalível, que é a sua consciência. Sua existência, feliz ou infeliz, será determinada pela balança que pesa seus atos, sendo que terá a felicidade quando o prato das boas ações for positivo e o prato das más ações peso zero. Assim, seu destino é por ele mesmo traçado. 

3. O que é destino? 

Aceitas as considerações anteriores, não será impróprio deduzirmos que tudo o que acontece à criatura humana, de bom ou de ruim, é causado por ela própria e somente por ela! Deus não pune nem premia. As leis naturais são imutáveis e eternas e, em essência, são a Justiça:

Alertou Jesus:

”A cada um, segundo suas obras” - Mateus, 16-27. 

Paulo, o Apóstolo dos Gentios, relembrou o que disse Jesus:

”Aquilo que o homem plantar; aquilo mesmo terá que colher” - Gálatas, 6-7. Quando uma criatura acumula débitos perante a Justiça Divina; aquilo mesmo terá que colher “- Gálatas, 6-7. Quando uma criatura acumula débitos perante a Justiça Divina (Leis Naturais), esta lhe concede as oportunidades necessárias para o devido resgate, muitas vezes realizado parceladamente, em várias existências físicas. Explica-se assim o fenômeno lógico das vidas sucessivas, nas quais a criatura humana, conservando a individualidade, liberta-se das más tendências, adquirindo ou aprimorando virtudes. Isso acontecerá, inexoravelmente, pelo bem ou pela dor. Neste mundo, infelizmente, predomina a segunda hipótese. E aqui, será sempre oportuno relembrar que quando dizemos” pelo bem ou pela dor “, referimo-nos ao nosso entendimento dos conceitos do Espírito São Luís, constantes das respostas dadas às questões 1004’ 1006 e 1008, de” O Livro dos Espíritos “, assunto que comentaremos um pouco mais à frente, no Cap”. 17 deste livro (“0 ESPIRITISMO E OS TÓXICOS”). 

4. Além dos danos físicos, causados pelas drogas, há também danos espirituais? 


Em muito maior escala. 

O corpo humano é um maravilhoso empréstimo da Vida, para a vida. Qualquer excesso, qualquer abuso, qualquer uso indevido, repercutirá na consciência, alertando quanto aos prejuízos. Isso é válido para qualquer desregramento. Tudo o que contraria o equilíbrio somático desajusta a harmonia do trinômio: corpo/perispírito/espírito. Tais desajustes começam por provocar doenças no corpo físico e terminam por carrear inenarráveis tormentos espirituais. Alerta-nos o Espírito André Luiz, em “Evolução em dois mundos”, Ed. FEB, Cap. XX - “Invasão Microbiana” que “as depressões criadas em nós por nós mesmos... plasmam nos tecidos fisiopsicossomáticos que nos constituem o veículo de expressão, determinados campos de ruptura na harmonia celular... as conseqüentes tumorações invasoras (mutação de células sãs), no início, obedeceram à determinada distonia, originária da mente...”. Diz mais aquele bondoso Mentor: que nossos desequilíbrios mentais causam rupturas nos pontos de interação entre o perispírito e o corpo físico, ensejando assalto microbiano consentâneo com nossos débitos de vidas passadas... 

5. Como doenças físicas provocadas por desregramentos resultam em danos e tormentos espirituais? 

O homem encarnado possui, excedente da sua silhueta física, enfeixando sua aura astral, um campo espiritual de defesa, “qual túnica eletromagnética, a aura humana, à maneira de campo ovóide, plasmando telas vivas, qual couraça vibratória, espécie de carapaça fluídica”. São informações do Espírito André Luiz, em “Missionários da Luz”, Cap. XVII, p.129 e 130. Vemos na revista REFORMADOR de Outubro/97 um bem fundamentado artigo doutrinário (“Responsabilidade no fumar”), onde o autor, Geraldo Goulart, expõe valiosas informações sobre essa tela que, uma vez rompida (com “buracos”, causados por vícios), o mecanismo natural de proteção do ser humano não mais impede o trânsito de energias bastardas entre os centros de força que alimentam o espírito e o perispírito. Aí, sobrevêm as provações obrigatórias... Sabemos nós, espíritas, que tais energias bastardas formam clima astral negativo, advindo e formado pelos miasmas produzidos pelos bilhões de pensamentos - majoritariamente infelizes - que, no rastro dos vícios, em estado permanente entrecortam a psicosfera terrestre. Infrações violentas, tais como os tóxicos, rompem essa “carapaça fluídica” do homem e as conseqüências são a devastação da saúde física e até a morte, às vezes precedidas da loucura. Depois... Os tormentos espirituais. 

6. Quais seriam os desregramentos considerados infrações violentas às leis naturais? 


A. Crueldade: para com o próximo ou com os animais;

B. Suicídio: em alguns suicídios, terceiros podem estar envolvidos, como agentes indutores, quase sempre de forma indireta, pelo que serão também responsabilizados pelos grandes sofrimentos que experimentarão os suicidas, aos quais poderiam ter auxiliado e, no entanto não o fizeram;

C. Suicídio indireto (todas as formas abaixo representam-no):

· Desprezo ao perigo: atos arriscados de imprudência/irresponsabilidade

· Excessos: na alimentação (glutonaria = comer vorazmente)

· No trabalho (ser um “workaholik”, isto é, um trabalhador compulsivo, infatigável - não apenas na profissão, mas também nas artes em geral, e até mesmo na dedicação a atividades assistenciais, com tais procedimentos descuidando da saúde física - má alimentação, não dormir etc.).

· Lazer em tempo integral (vida sem quaisquer realizações morais, ocupando todo o tempo em atividades mundanas, festivas, esportivas etc.).

· Sexo desvairado

· Vícios: jogo I alcoolismo I tabagismo I toxicomania.

D. Aborto: todos os envolvidos e não apenas a mulher grávida... 

E. Eutanásia: grave equívoco humano, muitas vezes tido à conta de “morte piedosa”, eufemismo que na verdade representa, da parte do paciente, fuga de compromissos reencarnatório, os quais terão que ser cumpridos, em existências futuras; da parte dos que o promovem, co-responsabilidade, acarretando-lhes dificuldades futuras, eis que nada mais, nada menos, são transgressores conscientes das leis da Vida - esta, atribuição exclusiva de Deus. 

F. Hipocondria: ingestão compulsiva de medicamentos, quase sempre para doenças imaginárias. 

7. Como é a vida de um desencarnado toxicômano? 

Ao desencarnar, o perispírito mantém integralmente as mesmas sensações experimentadas na jornada terrena. Encontra no mundo espiritual inúmero espíritos, similares, em tendências, gostos, graus de evolução. Com eles conviverá, pela sintonia e atração, vibratórias. O toxicômano, em particular, conviverá com desencarnados viciados. Verá que seu perispírito (matriz do seu corpo físico), está depauperado, destrambelhado, cheirando mal, repleto de náuseas e mazelas - frio, fome, dor... Desgraçadamente, terá consciência desses tormentos, de maneira plena e permanente: não dorme, não desmaia... Fica vagando por regiões cinzentas, sem água, sem sol. Contudo, a Caridade de Deus, permanentemente amparando Seus filhos, também ali se manifesta, a todos os instantes. Bastará um único pensamento sincero voltado ao arrependimento, e esse sofredor no mesmo instante receberá ajuda do Plano Maior, onde operam os Prepostos de Jesus. 

8. Quais os tormentos provocados pelas drogas no perispírito? 

Com a palavra, Luiz Sérgio - Espírito:

“Às vezes, os órgãos genitais se deformam e em seu lugar formam-se enormes feridas que corroem” (“Mãos Estendidas” -p. 9611 a Ed.);

“Às vezes, o perispírito se atrofia e regride a embrião” (“Ninguém Está Sozinho” -p. 154 - 13a Ed.);

“A agulha da fatídica picada permanece irremovível na veia do desencarnado” (“Os Miosótis Voltam a Florir” -p. 39,13a Ed.);

“O Vale dos Picos: um local sombrio e terrível onde se agrupam os toxicômanos desencarnados empedernidos (ainda sem assistência). O” Vale “é comandado por uma entidade perversa, de grande poder sobre a mente de toxicômanos, encarnados e desencarnados” (“Na Esperança De Uma Nova Vida” -p. 6212 a Ed.);

 “A overdose provoca a desencarnação e é comparável a uma queda do décimo sexto andar de um edifício. 0 cordão fluídico que liga o perispírito ao corpo é estraçalhado; portanto, se o corpo físico sofre violência, mais ainda o perispírito” (“Consciência” -p. 103/1ª Ed.). 

O Espírito LUIZ SÉRGIO, nas obras acima, transmitidas pela mediunidade psicográfica, descreve, com detalhes, inúmeros outros casos de espíritos toxicômanos atormentados. A linguagem é simples e oferta conhecimentos do mundo espiritual. Para os interessados em ampliar reflexões sobre o panorama espiritual dos toxicômanos recomendamos sua leitura, eis que esse abnegado Espírito aprofundou estudos a respeito, sendo sua obra a que mais se detém sobre o tema, dentro do atual panorama da literatura espírita - mediúnica ou não mais se detém sobre o tema, dentro do atual panorama da literatura espírita - mediúnica ou não. 

9. Por quanto tempo o toxicômano desencarnado fica sofrendo? 

Durante o tempo em que permanecer empedernido no vício. Contudo, conforme já dissemos, ao menor sinal de arrependimento sincero, ao primeiro pensamento de prece a Deus, significando o desejo de se corrigir, recomeçar um novo caminho e uma nova vida de reto proceder, a ajuda divina se apresentará de imediato, na forma de espíritos dedicados às tarefas socorristas. Não apenas aos toxicômanos é dado tal auxílio: a todos aqueles que em débito com a consciência manifestarem sincero arrependimento e enérgica vontade de se auto-reformar será dada igual ajuda divina. No ato! Com claridade solar, em todo o Capítulo “Duração das penas futuras”, do “O Livro dos Espíritos”, o Espírito São Luís oferta-nos pérolas de esperança, adubando-nos a Fé. Vejamos suas consoladoras respostas:

Pergunta: 1004 - Em que se baseia a duração dos sofrimentos do culpado? 
Resposta: No tempo necessário a que se melhore. Sendo o estado de sofrimento ou de felicidade proporcionado ao grau de purificação do Espírito, a duração e a natureza de seus sofrimentos dependem do tempo que ele gaste em melhorar-se. À medida que progride e que os sentimentos se lhe depuram, seus sofrimentos diminuem e mudam de natureza. 

Pergunta: 1006 - Poderão durar eternamente os sofrimentos do Espírito? 


Resposta:...Deus não criou seres tendo por destino permanecerem votados perpetuamente ao mal. ...Cedo ou tarde o Espírito tem vontade de se tornar feliz. 

Pergunta: 1008 - Depende sempre da vontade do Espírito a duração das penas? 


Resposta: Sim, ao Espírito podem ser impostas penas por determinado tempo; mas, Deus, que só quer o bem de suas criaturas, acolhe sempre o arrependimento e infrutífero jamais fica o desejo que o Espírito manifeste de se melhorar ““.

10. O que leva um espírito desencarnado toxicômano ao arrependimento? 


A dor, mestra maior e último recurso natural para reconduzir o homem ao caminho do Bem. O viciado, ao desencarnar, percebendo que agora tudo está mais difícil, pois além de não poder satisfazer a ânsia da droga, ainda está doente, fraco, faminto etc., mais do que nunca, desejará as drogas. 

· E aí? 

· Onde buscá-las? 

· Como consegui-las? 

Carente, e sem nenhuma proteção, ficará a mercê de legiões de malfeitores espirituais. Será sim, admitido nessas legiões, mas como elemento escravizado, desprezível, inferior... Aprenderá, rápido, que só no plano material poderá dar vazão ao vício. Qual vampiro, poucas vezes sozinho - quase sempre em bandos - acorrerá aos locais de freqüência dos toxicômanos encarnados (às vezes até mesmo em seus lares), aderindo-se a eles, mente a mente, induzindo-os ao consumo das drogas, ou assediando criaturas invigilantes, ainda não viciadas, para que o façam. Sem nenhuma reserva moral, em troca de alguma satisfação do vício, será submetido a uma série de perversidades. 

Com o tempo, poderá, pelo livre-arbítrio, tomar duas atitudes:

1a - arrepender-se do mal praticado, do desrespeito às leis naturais, almejando melhorar de vida. O nível de sinceridade desse arrependimento determinará a ajuda celestial que virá em seu socorro; socorro;

2a - revoltar-se ainda mais e tornar-se desejoso de vingança contra seus algozes. O desejo de vingança lhe dará forças para desencadear uma fieira de maldades. 

Seu poder, ampliado, atingirá um ponto em que a Justiça Divina considera como saturação, dando um basta: compulsoriamente retornará à carne. 

Só que em tristes condições... 

Nem poderia ser diferente! 

A dor física e moral, num corpo deformado e sem defesas orgânicas, será constante na sua vida, como inigualável recurso educador. 

11. Compulsoriedade como recurso educador moral. 

A compulsoriedade das infelicidades terrenas, atingindo inexoravelmente pessoas, famílias, grupos sociais, ou mesmo cidades, e até países, quase sempre põe à prova a confiança do homem no Criador, que só quer o bem dos Seus filhos. Seus filhos. Particularmente, quando inevitáveis mazelas se apresentam no corpo físico, em multiplicados casos já a partir do nascimento do ser, fica difícil, senão impossível, a aceitação disso como sendo um benefício, não só para o atingido, como também para os demais integrantes do seu circuito existencial. Mas é exatamente ISSO é o que é: uma bênção! Difícil de acreditar ou compreender, mas verdadeiro! Somente as luzes espirituais dos ensinamentos evangélicos, energizadas pelo Evangelho de Jesus e com o foco dirigido à razão, poderiam mesmo trazer-nos tão intricados acontecimentos que se repetem na humanidade. 

Reencarnação: quando será que os homens, todos, vão compreender que és mensageira da Justiça Divina?

Espiritismo: Ciência, Religião e Filosofia profunda, por isso mesmo de singular simplicidade, ofertando esperanças em taças cheias da “água viva” aos sedentos de justiça - aqueles que se sentem vitimados pelo “destino cruel”. Sim: derramando lógica, bom senso, e mais que tudo entendimento, vêm Espíritos propostos de Jesus dizer aos que sofrem:

a) Emmanuel, à questão n° 336 de “O Consolador” registra que é ato de misericórdia divina a oportunidade de resgatar culpa, pelo que o culpado arrependido terá mesmo que passar por determinadas provas;

b) André Luiz, no Cap. 19 de “Missionários da Luz”, informa que após ser atendido por dez vezes, determinado paciente, colérico e invigilante, ficaria entregue a si mesmo, aguardando que a dor o instruísse e o ajudasse a transformar-se para o bem; bem; ·.

c) André Luiz, ainda, no Cap. 17 “Forças Viciadas” de “Nos Domínios da Mediunidade”, transcreve ensinamentos do Mentor Áulus, segundo os quais há dolorosas reencarnações, de viciados, a bordo de corpos apresentando o mongolismo, a hidrocefalia, a paralisia, a cegueira, a epilepsia secundária, o idiotismo, o aleijão de nascença e muitos outros recursos, angustiosos embora, mas necessários, que funcionam, já a partir do berço, em benefício de mentes em desequilíbrio, através dessas provações obrigatórias... 

d) Manoel P. de Miranda, no Cap. 12 de “Nos Bastidores da Obsessão”, contempla nosso entendimento de como nesses terríveis sofrimentos há a Bondade Divina: esclarece que há casos em que a enfermidade e a dor são medidas que impedem danos maiores na evolução moral do devedor; e é por amor que determinados pacientes da alma ficam impossibilitados de caírem em danos mais graves, e nesse caso, a doença, o agravamento da saúde e a prisão ao leito ser-lhes-á melhora das suas aquisições... Tamanha é a rebeldia ia de determinados pacientes que para eles o melhor remédio para sua saúde será a continuação do sofrimento em que se encontram... 

e) o Espírito identificado como Irmão João, no Cap. III da 2a Parte de “Memórias de Um Suicida” é enfático quando leciona que a reencarnação punitiva é por vezes imposta a determinados suicidas, como tratamento médico hospitalar, numa espécie de tratamento que a urgência e a gravidade do delito impõem ao enfermo... Acrescenta que embora dolorosa aos Espíritos atendente, somente tal providência proporcionará convalescença àqueles pacientes... (Grifamos)

De nossa parte, pobremente, comparamos figurativamente a compulsoriedade divina impondo expiações e resgates qual rede providencial que impede a queda de alguém em queda livre rumo a um abismo infinito: estancando a queda, cessa o mergulho infeliz e o freio abrupto causará mesmo “luxações aqui”, “distensões ali”, “eventuais pequenas fraturas acolá”, mas o mergulhador estará a salvo, após períodos de atendimento hospitalar.

Os sofrimentos, no citado período serão de inigualável valor para reflexões. 
E como a inteligência é patrimônio intocável, logo o paciente decidirá que não deve retornar àquele mergulho... 

12. Vampirismo: como o viciado-espírito acha o viciado-encarnado? 


Altamente esclarecedor é o capítulo “Vampirismo”, do livro Missionário da Luz “, ditado pelo Espírito ANDRÉ LUIZ, psicografia do médium Chico Xavier - edição da FEB (Federação Espírita Brasileira, 1945)”.

Diz, em síntese:


”A cólera, o ódio, os desvarios do sexo e os vícios, oferecem campo a perigosos germes psíquicos na esfera da alma. Paralelamente aos micróbios alojados no corpo físico há bacilos de natureza psíquica, quais larvas, portadoras de vigoroso magnetismo animal. Essas larvas constituem alimento habitual dos espíritos desencarnados e fixados nas sensações animalizadas. A indiferença à Lei Divina determina sintonia entre encarnado e desencarnado viciados, este se agarrando àquele, sugando a grande energia magnética da infeliz fauna microbiana mental que hospeda, em processo semelhante às ervas daninhas nos galhos das árvores sugando-lhes substancia vital”. Os vapores sutis das drogas, ao se volatilizarem são facilmente detectados pelo espírito-viciados, os quais sorvem esses vapores, deles se apropriando e incentivando o encarnado a consumir mais e mais... LUIZ SÉRGIO, já citado, em “Consciência”, p. 961 1aEd. Conjectura que o toxicômano encarnado sustenta o vício próprio e de mais ou menos dez outros viciados desencarnados! É Fácil entender porque o viciado-encarnado cada vez quer mais. O fato mais grave do vampirismo é que as larvas psíquicas, consignadas por ANDRÉ LUIZ, são contagiantes: havendo campo próprio, transfere-se para novos hospedeiros, onde proliferarão. A esse infeliz processo o Espiritismo denomina obsessão.  

13. Como se instala a obsessão? 

”O progresso intelectual dá ao homem a compreensão do bem e do mal, possibilitando-lhe o progresso moral” (Allan Kardec, em “0 Livro dos Espíritos”, questão 780.  

a). Contudo, e infelizmente, nós, criaturas ainda arraigadas ao egoísmo e ao orgulho, preocupamo-nos, o mais das vezes, em adquirir cultura, esquecendo que os conhecimentos envernizam o espírito, mas só a prática das virtudes ilumina a alma. Preocupamo-nos muito conosco mesmos e com isso, do confronto no Bem, entre o saber e o fazer, o primeiro sobressai, gerando oportunidades perdidas e defesas morais desguarnecidas. Aí, surgem as enfermidades do corpo e da alma... Assim, culto e imprevidente, os homens coléricos, vingativos, egoístas, orgulhosos, imoral, viciado etc. atrairá espíritos afins, em aflitivo processo de obsessão, funcionando tal conjunção em todos os sentidos, isto é:

· de desencarnado para encarnado;

· de encarnado para desencarnado;

· de desencarnado para desencarnado;

· de encarnado para encarnado. 

Ainda como processo obsessivo, temos a auto-obsessão: por exemplo, as criações mentais dos hipocondríacos. Por tudo isso, pode afirmar que ninguém está só, no Bem ou no Mal: as leis da atração e de sintonia funcionam invariavelmente em ambas as situações, independentemente dos agentes ou pacientes estarem no plano material ou no plano espiritual. Os toxicômanos, em particular, geralmente desconhecem tais mecanismos espirituais. Informá-los a respeito é tarefa primeira e prioritária para a sua recuperação.

14. O que podem fazer os órgãos federativos espíritas em favor dos toxicômanos?
Muito lucraria toda a humanidade se “incluísse” o Espiritismo no contexto das drogas. E isso não é exuberante devaneio de alguém fanático, mas sim refletida análise da conjuntura mundial, na qual o tóxico legal já se enraizou e o ilegal se insere e reafirma que “veio para ficar”, desencadeando, ambos, pandemia de acontecimentos cruéis. 

Por quê o Espiritismo? E o que pode ele fazer, a respeito? 

Muitas pessoas experimentaram drogas e as rejeitaram. Mas, os indomáveis impulsos dos toxicômanos apontam para condições determinantes preexistentes à própria gênese de tais indivíduos. Isso é fácil de ser comprovado, se compararmos, nuns exemplos simplistas, que há casos de famílias numerosas, com problemas morais graves e, no entanto, nelas, nem todos são alcoólatras ou toxicômanos, nem todos são ladrões; noutro exemplo, famílias há em que há gênio (s), mas nem todos são tão inteligentes... Verifica-se que conquanto sua herança genética (genótipo) seja idêntica, vivendo e sendo criados todos nos mesmos meios ambientes (fenótipo), haverá discrepância de personalidade. 

O que explicaria tal diversidade, senão vidas anteriores? Precisamente aqui o Espiritismo desata o nó: dentro do conceito lógico de que, se no presente há fatores-reflexo (causas catalisadoras indutoras ao tóxico, a outros vícios ou a outros desajustes, bem como se há superdotados) tais aspectos, não tendo sido adquiridos nesta vida, sua origem só pode estar num lugar: em outras vidas e nesse caso, no passado! 

Simples, lógico, racional, não é mesmo? Mas é assim mesmo o Espiritismo, codificado por Allan Kardec (1804-1869), em cinco obras básicas, fruto de um monumental trabalho de bom senso, onde filosofia, ciência e religião se acoplam.  Não se diga que ao espírita foge o entendimento de que o combate (cura) da toxicomania inicia pela prevenção, através da educação, a partir do lar, em caráter permanente, transitando após pela escola e desaguando na convivência sociais, observados todos os níveis de faixas etárias. Não, não se diga tal impropério! Ninguém, mais do que os espíritas compreendem os desvios de personalidade, gerados por distúrbios psíquicos. Tanto isso é verdade que é na singeleza dos Centros Espíritas, cujas paredes, por vezes, nem são rebocadas ou há tempos carecem de pintura, justamente ali, dizíamos, nas suas humildes reuniões mediúnicas - no mínimo, semanais - são evangelicamente socorridos Espíritos que desencarnaram por ação dos tóxicos.

Quantos os encarnados que, crendo na imortalidade do espírito, pararam para pensar em que situação fica aqueles que o tóxico leva à desencarnação prematura? É óbvio que muito mais proveitoso do que aguardar a desencarnação, para descobrir a resposta, os Centros Espíritas também vêm atendendo toxicômanos encarnados, esclarecendo-os, sem fantasias ou ameaças infernais, quanto ao futuro “do lado de lá...” Com base no relato dos que antecederam, diz-lhes do futuro difícil que os aguarda, penoso, reclamando nova reencarnação, para reencetar a caminhada evolutiva, no ponto em que o tóxico interrompeu. Só que, pela Lei Divina de Ação e Reação, agora, nessa nova reencarnação, será portador de seqüelas orgânicas e fortes tendências ao vício. Seqüelas orgânicas porque o tóxico, pelo qual desencarnou, terá necessariamente alterado o equilíbrio físico, com danos em um ou mais setores do corpo material, imprimindo desarranjos no molde, perispiritual. Já as tendências, tentando arrastá-lo de volta ao tóxico, são reflexo psíquico do estado mental em que desencarnou e no qual permaneceu no mundo espiritual, no espaço intermediário entre aquela desencarnação e a atual existência. Tais as verdadeiras matrizes psíquicas que todos trazemos ao reencarnar, impondo-nos enérgica vontade para domar o atávico e por isso mesmo oculto chamamento-retorno aos equívocos do passado. No caso dos toxicômanos, em particular, ao vício. Essas matrizes psíquicas são, nada mais, nada menos, do que aquele elemento que a Psicologia atual, à falta de outra explicação, denomina de determinismo, por excluir as vertentes psicológicas, sociológicas, de criação e principalmente as reencarnacionistas. Tal diagnóstico não explica o caso de irmãos criados juntos e cujos comportamentos, completamente diferentes, desafiam os postulados oficiais. Tal desafio sequer ronda o Espiritismo! Nos Centros Espíritas, a bordo da lógica das vidas sucessivas, o atendimento aos viciados encarnados, inteiramente gratuito, conjuga esclarecimento, compreensão, amizade. Além disso, passes magnéticos são benéficos para energizá-los psicofisicamente, ofertando-lhes água fluida e convidando-os a assistirem palestras evangélicas públicas, ao tempo que podem engajar-se em atividades assistenciais junto a famílias pobres. Tudo isso para que o viciado proceda à auto-reforma. E mude de costumes! O Centro Espírita atende igualmente ao viciado desencarnado. Para todos, porém, preconiza que o remédio ideal é a VONTADE de auto-reformar-se. Uma vez tomada essa feliz decisão, o Evangelho de Jesus age como poderosíssimo guindaste, reerguendo o Espírito equivocado e infeliz às alturas da reconstrução moral, patamar ao qual o vício não alcança.  Tais são vetores de sublime empuxo para afastar o viciado das drogas. Obs: Nos Centros Espíritas são atendidos da mesma forma fraternal muitos espíritos sofredores, senão desencarnados pela toxicomania, por outros problemas igualmente graves... Talvez pudéssemos, de dentro dos Centros Espíritas, tal como em dezenas de “clips” na mídia, conclamar (àqueles que se aprisionaram nos vícios):

”- Vem pra cá, meu irmão. Experimente Kardec!”.

15. E os traficantes? 

Esses também filhos de Deus, conquanto em gravíssimo descaminho quanto às Leis Morais, esculpidas na consciência do ser humano, também eles encontrarão nos Centros Espíritas apoio espiritual para correção de rota, que se faz urgente, desde que a isso voluntariamente decidida.  Assim, sem homologar a legalização de quaisquer vícios, embora aqui só fossem citados particularmente aqueles ligados às drogas ilegais, o Espiritismo está sempre de portas abertas a cumprir sua tarefa de auxiliar Espírito em busca de alívio para suas aflições, réprobos conscientes ou inconscientes, encarnados ou desencarnados. Que afinal, somos todos nós, em maior ou menor escala... 

15. CONCLUSÃO:
Qual o nosso objetivo? 

Indiscutivelmente, todos nós colhemos, no sofrimento, os frutos amargos dos vícios, cedo ou tarde. Aí, na maioria, as criaturas despertam e começam a luta pela sua própria libertação. Não precisamos, porém, chegar às últimas conseqüências dos vícios para iniciar o trabalho de auto-descondicionamento. Podemos ganhar um tempo precioso e deliberadamente propormo-nos o esforço de extirpá-los de nós mesmos. É uma questão de ponderar com inteligência e colocar a imaginação a serviço da construção de nós mesmos. Esse é o nosso objetivo: compreender razoavelmente as características dos vícios e buscar os meios para eliminá-los. 

Perguntamos: O que o amigo leitor acha que é fundamental em qualquer processo de conquista individual? É o querer? É a vontade posta em prática? É a ação concretizando o ideal? Primeiro, perguntemos a nós mesmos se queremos deixar mesmo de fumar, de beber, de jogar, e se desejamos controlar a gula, o sexo. E por quê? Temos razões para isso? O que nos motiva a iniciar este combate? Será apenas para sermos bonzinhos? Ou teremos razões mais profundas? É claro que sabemos as respostas. O que ainda nos impede de assumirmos novas posições é o apego às coisas materiais, aos interesses pessoais, que visam a satisfazer os nossos sentidos físicos, digamos periféricos, ainda grosseiros e animais, indicativos de imperfeições. É uma questão de opção pessoal, livre e disposta a mudanças. A vontade própria poderá ser desenvolvida, até com pouco esforço; não será esse o problema para a nossa escolha. A questão é decidir e comprometer-se consigo mesmo a ir em frente. Comecemos, então, por eliminar os vícios mais comuns, aqueles já citados, de conhecimento amplo e de uso social, que apresentaremos detalhadamente nos capítulos seguintes. Coloquemo-nos em posição de renunciar aos enganosos prazeres que os mesmos possam estar nos oferecendo e lutemos! Lutemos com todo o nosso empenho e não voltemos atrás! 

Extraído do CVDEE - Centro Virtual de Desenvolvimento e Estudo do Espiritismo, 
Carta de um Filho.

Sinto muito, meu pai, que este diálogo seja o último que tenho consigo. Sinto muito... Sabe, pai... Está a tempo do senhor saber a verdade, que nunca soube. Vou ser breve a claro. O tóxico me matou, Pai. Travei conhecimento com meu assassino, aos quinze anos de idade. É horrível, não é, Pai?... Sabe como começamos nisso? Através de um cidadão elegantemente vestido, que nos apresentou ao nosso futuro assassino: O tóxico. Eu tentei, tentei mesmo, recusar, mas o cidadão mexeu com meus brios, dizendo que senão, não era homem. Ingressei no mundo do tóxico. No começo foram as tonturas; depois fantásticos sonhos, a seguir, a escuridão. Não fazia nada sem que o tóxico estivesse presente. Depois veio a falta de ar, o medo, as alucinações, logo após o pico e a euforia, novamente. Eu me sentia mais gente que os outros. E o tóxico, meu amigo inesquecível, sorria. Sabe, pai, a gente que começa com o tóxico acha tudo ridículo e engraçado. Até mesmo Deus eu achava ridículo, e hoje, neste hospital, eu reconheço que Deus é o ser mais importante do mundo. Pai, o senhor não pode acreditar, mas a vida de um toxicômano é terrível. A gente se sente dilacerado por dentro. É tão terrível que todo o jovem deve saber para não entrar nessa. Já não posso nem dar três passos, sem me cansar. Os médicos dizem que vou ficar bom, curado. Mas quando saem do meu quarto, balançam a cabeça. Pai, eu só tenho dezenove anos, e sei que não tenho a menor chance de viver. “É muito tarde para mim, pai; tenho um último pedido a fazer”. Diga a todos os jovens que o senhor conhece, em cada porta da Escola, da Faculdade, ou qualquer lugar, há sempre um homem elegantemente vestido e bem falante, que irá mostrar-lhe o futuro assassino, o destruidor de suas vidas O que os levará à loucura e à morte, como a mim. Perdoe-me por fazê-lo sofrer, pelas minhas loucuras. 

(Esta carta foi escrita por um estudante viciado em drogas pouco horas antes de morrer)

Esta carta tem sido distribuída em conjunto com a Revista de Espiritismo, órgão da FEP - Federação Espírita Portuguesa.

Drama de um Apaixonado
Quando a conheci tinha 16 anos. Ela nem sei quantos tinha. Fomos apresentados numa festa por um carinha que dizia ser meu amigo. Foi amor à primeira vista. Ela me enlouquecia, nosso amor chegou a ponto de eu não conseguir mais viver sem ela. Mas, era proibido. 

Meus pais não aceitavam, fui repreendido na escola e passamos a nos encontrar escondidos, mas aí não deu mais. Fiquei louco, eu queria, mas não a tinha. Eu não permitia que me afastassem dela eu a amava. Bati o carro, quebrei tudo em casa. E quase matei a minha irmã. Estava louco, precisava dela. 

Hoje tenho 39 anos e estou internado num hospital. Sou um inútil e vou morrer abandonado por meus pais, amigos e por ela... Seu nome? Cocaína. 

Devo tudo a ela. O meu amor, a minha vida, a minha destruição e minha morte. 

”Há um caminho que ao homem parece direito, mas o fim dele conduz à morte” 
(Pv. 14:12).
DICAS PARA QUEM QUER PARAR
 

	ALGUMAS DICAS PARA QUEM QUER PARAR DE BEBER OU USAR DROGA - Na verdade beber e usar drogas são a mesma coisa. (Caso você queira parar)
1. Inicie a Abstinência HOJE. Isso significa parar com o uso de qualquer tipo de droga alteradora de humor. Seja álcool, maconha, cocaína xarope, comprimido para emagrecer, calmante ou qualquer outra. Há Síndrome de abstinência que devem ser acompanhadas por um médico. Os sintomas podem variar de uma simples dor de cabeça ou tonturas até crises mais graves como convulsões e alucinações, onde se corre até risco de vida.Portanto se o uso é prolongado ou se já teve alguns sintomas mais graves, procure ajuda médica para esse primeiro dias sem droga. Não importa se for em um hospital ou numa clínica de recuperação. NÃO MORRA DE VERGONHA. Vergonha é ficar pipando em cemitério tendo todo tipo de nóia. Ou amanhecer bêbado na rua sem saber o que aconteceu na noite anterior. SEM ABSTINÊNCIA DE DROGAS fica impossível pensar em recuperação. 
2. Esqueça aquele papo de "diminuir aos poucos". Isso só serve para aumentar o problema. Se for pra encarar essa, que seja HOJE. Não deixe pra amanhã porque cada dia que passa mais difícil vai ficando. 
3. Procure o mais rápido possível um grupo de AA ou NA. Eles conhecem todos os macetes pra parar e você não vai se sentir sozinho. Nos primeiros dias, assista a pelo menos uma reunião por dia. Não importa se você não consegue entender o que eles estão falando, possivelmente no futuro você nem vai lembrar direito desses primeiros dias. QUER SABER SOBRE ENDEREÇOS DE GRUPOS? Alcoólicos Anônimos Tels: (021) 233-4813 / 253-9283 - RJ

Narcóticos Anônimos Tel (027) 355-6003 - ES - Ou pergunte no Centro de Saúde mais próximo da sua casa, eles certamente vão dar informação sobre algum grupo. 
4. Evite ficar sozinho. Um dependente químico sozinho já está mal acompanhado. Prefira a companhia de pessoas que não usam nenhum tipo de droga e o melhor lugar pra encontrar gente assim é em grupo de AA ou NA. Cuidado com seus familiares, eles costumam fazer de tudo pra que você não pare de usar. Quanto menos confiança você der pra eles nesses primeiros dias melhor. 
5. Já pensou em fazer Psicoterapia? Então comece a pensar seriamente nisso. Se você tem condições de pagar pelo menos uma consulta por semana, então maravilha. Se você não tem grana (que é o caso da maioria dos dependentes quando estão usando) não se preocupe, pois há serviços gratuitos de atendimento. Procure saber na prefeitura de sua cidade, eles têm assistentes sociais dispostos a fornecer qualquer tipo de informação e ajuda. 
6. Cuidado com a "Fissura Mascarada". É aquela vontade de usar que dá e a gente é sempre o último, a saber. Desconfie daquela vontade de sair de madrugada para comprar alguma coisa. Isso quase sempre é vontade de usar ou beber. Geralmente dura alguns meses e depois passa ou ocorre bem mais raramente. Não se preocupe com sonhos onde você aparece usando. Isso é normal e acontece com todo mundo. Não se preocupe com a interpretação dos sonhos, deixe essa parte com os psicólogos. 
7. Mude seus hábitos. Sem mudanças não há recuperação. Mude a TV de lugar, pinte o banheiro de outra cor. Comece a mudar tudo ao seu redor. Mas principalmente mude seus antigos hábitos. Uma das características da dependência química é a estagnação. Portanto, toda mudança será bem vinda. Evite aquela velha maneira de pensar e agir. Mas principalmente comece a ter uma atitude legal com você e com os outros. Ter horário para comer e dormir será um bom hábito a ser implantado na sua vida.

8. Não vá naqueles lugares. Evite a todo custo bares e bocadas. Se você está devendo num bar, peça a alguém ir pagar para você. Se estiver devendo na bocada, não vá lá em hipótese alguma. Peça para alguém responsável, que saiba do risco que estará correndo, pagar a conta no seu lugar. 
9. Encare a vida como se não houvesse amanhã. A única coisa que temos nesta vida é o momento atual. Portanto, não se preocupe com o "barulho", perturbação, fissura ou qualquer outra coisa que venha ser prejudicial ao seu bem-estar. Tudo passa. . Esqueça o "para o resto da vida" ou o "para sempre". Lide com os problemas e situações conforme forem acontecendo. Lembre-se que será mais difícil enfrentar pela primeira vez qualquer situação sem estar sob o efeito de drogas, mas na segunda vez será mais fácil, pois você já terá adquirido experiência. 
10. Saiba que existe o "Luto pela morte das drogas". Álcool e drogas na vida de um dependente químico sempre funcionou com se fosse um grande amigo. Aquele que sempre esteve presente em todos os momentos. Esteve presente na adolescência, no primeiro namoro, nos estudos, em toda a juventude, no próprio casamento, no nascimento dos filhos, na formatura, no serviço, na demissão, nos desentendimentos, na alegria e na tristeza. De uma hora pra outra acabar com o álcool e outras drogas funciona exatamente como a "morte" de um parente próximo. Causa depressão, tristeza, raiva. Vontade de que tudo fosse como antes. ISSO É NORMAL. E acontece com todos que param. Mas passa, como tudo na vida. 
11. Não se assuste. O acordar para a realidade ocorre gradativamente e aos poucos, como após uma longa noite de sono. O perceber-se é muitas vezes assustador. Tomar consciência de si, do mundo e dos outros é uma tarefa para poucos. O início da abstinência sempre é doloroso. As atitudes muitas vezes ainda serão de raiva, falta de aceitação e inconformismo, mas serão substituídas por outras. Não se assunte se você começar a se sentir como um adolescente, na realidade não é um retrocesso e sim uma evolução. Não se esqueça: se você quiser continuar usando o problema é só seu, mas se você quiser parar, o problema é de todos.
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