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Descritores (DeCS)%: RESUMO: O consumo de drogas pelo ser humano é tdo antigo quanto a histéria da
Cocaina humanidade, as quais eram e ainda sao utilizadas para as mais diversas finalidades.
Crack Atualmente, o uso abusivo e indiscriminado de drogas licitas e ilicitas constitui um grave
Transtornos  psicoticos problema de salde publica. Nesse contexto, a cocaina e o seu derivado, o crack,
afetivos representa um grande perigo as sociedades, uma vez que, a cocaina, € a segunda droga
ilicita mais consumida no mundo. Trata-se de uma droga psicoestimulante que atua no
sistema dopaminérgico, por este motivo é capaz de trazer uma série de agravos a saude
do usuario, dentre eles distlrbios psicoticos e neuropsicologicos. Diante o exposto, o
objetivo desse trabalho foi buscar o que a literatura cientifica contemporanea apresenta
sobre a interrelacdo do uso de cocaina e crack com distUrbios psicoticos ou
neuropsicologicos. Foram incluidas na pesquisa obras preferencialmente em lingua
portuguesa, disponiveis de forma integral e gratuita, que traziam em seu contexto a
relacdo entre o consumo de cocaina e crack com distirbios psicoticos, publicadas nos
Ultimos dez anos. Obras que nao preenchiam os citados quesitos foram descartadas.
Diversos sao os estudos que vinculam o uso dessas drogas aos referidos agravos a salde
mental. Por fim, embora a relacao entre o uso de cocaina e o estabelecimento de eventos
ligados a psicoses e neuropsicologicos esteja bem estabelecido entre a comunidade
cientifica, os estudos epidemioldgicos sobre essa relacao ainda sao escassos no Brasil.
Descriptors: ABSTRACT: The consumption of drugs by the human being is as old as the history of
Cocaine mankind, which were and still are used for the most diverse purposes. Currently, abusive
Crack and indiscriminate use of licit and illicit drugs is a serious public health problem. In this
Affective psychotic context, cocaine and its derivative, crack, represents a great danger to societies, since
disorders cocaine is the second most illicit drug in the world. It is a psychostimulant drug that acts

in the dopaminergic system, for this reason it is capable of causing a series of damages
to the user's health, among them psychotic and neuropsychological disorders. Given the
above, the objective of this work was to search what contemporary scientific literature

Imagem: StockPhotos (Todos os direitos reservados).
1 Atribuicdo CC BY: Este é um artigo de acesso aberto e distribuido sob os Termos da Creative Commons Attribution License. A licenca
permite o uso, a distribuicdo e a reproducdao irrestrita, em qualquer meio, desde que creditado as fontes originais.

2 Descritores em Salide (DeCS). Vide http://decs.bvs.br.
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presents about the interrelationship between cocaine and crack use with psychotic or
neuropsychological disorders. Included in the research were works mainly in Portuguese,
available in an integral and gratuitous way, which brought in their context the
relationship between cocaine and crack cocaine consumption with psychotic disorders
published in the last ten years. Works that did not meet these requirements were
discarded. In this context, there are several studies that link the use of these drugs to
these mental health problems. Finally, although the relationship between cocaine use
and the establishment of psychoses and neuropsychological events is well established
among the scientific community, epidemiological studies on this relationship are still

scarce in Brazil.

1 INTRODUCAO

Desde os primdrdios da existéncia da humanidade
ja se tem relatos da relacdo entre o ser humano e o
consumo de drogas, o qual se dava com as mais
variadas finalidades (-2,

Com a evolucdo da sociedade e o advento das
novas tecnologias foi possivel a descoberta de
inimeros farmacos que trouxeram imensuraveis
beneficios. Por outro lado, algumas dessas
substancias, emergiram para um grave problema de
saude publica, devido, principalmente, ao mal e/ou
abusivo uso @),

Estudos sobre o uso de drogas ilicitas demonstram
gue a cocaina é consumida por mais de 17 milhes de
pessoas em todo o mundo, 0 que a torna uma das
drogas mais consumidas em escala global. Nesse
contexto, o Brasil ocupa a segunda colocacéo, atras
apenas dos Estados Unidos “9),

A cocaina é o principal substrato de uma planta
(Erythroxylum coca) originaria da América do Sul. Seus
principais efeitos sdo: euforia, aumento da atividade
motora, aumento do estado de alerta e prazer. Esses
efeitos s8o ocasionados pela inibicdo da captura de
catecolaminas, principalmente a dopamina, pelas
terminagfes nervosas na fenda  simpatica.
Inicialmente, o consumo era adstrito a sua forma
salina, ou seja, por inala¢éo ou intravenosa, entretanto,
apos a descoberta da forma livre, o crack, passou a ser
consumida pela vaporizagéo ©.

O crack por sua vez, € o resultado da mistura
aquecida do cloridrato de cocaina com bicarbonato de
sédio, que quando aquecida por volta dos 90°C torna-
se altamente volatil, e seus efeitos no sistema nervoso
central (SNC) sdo muito maiores do que a forma salina
6.7

Psicose é definida como uma condigdo
psicopatolégica caracterizada pela mudanca de dados
imediatos da consciéncia, e perda do contato com a
realidade, acarretando mutacdo de personalidade e
dificuldades na interacdo entre o individuo e
sociedade. Sabe-se que o0 uso indiscriminado de
drogas pode causar dependéncia psicol6gica, bem
como, de desencadear, antecipar, ou até exacerbar
eventos psicéticos @9,

Nesse contexto, o objetivo do trabalho é analisar as
publicacdes bibliograficas disponiveis na rede mundial
e extrair informacdes sobre a relacdo do uso de

cocaina e crack com o surgimento de disturbios
psicéticos ou neuropsicolégicos.

2 METODOLOGIA

Este estudo foi realizado na modalidade reviséo de
literatura através de buscas e leitura de artigos
cientificos, monografias e teses disponiveis nas bases
de dados das Dbibliotecas virtuais: SciELO
(http://www.scielo.com.br); Biblioteca Virtual de Saude
(http://brasil.bvs.br/), e Google académico
(https://scholar.google.com.br/).  Também  foram
utilizados livros disponibilizados no acervo da
Biblioteca Julio Bordignon da Faculdade de Educacéo
e Meio Ambiente — FAEMA.

As bases de dados foram exploradas atraves das
palavras-chave: cocaina; crack; transtornos psicéticos
afetivos. Devido a literatura ser abrangente e
diversificada no que diz respeito a assuntos
relacionados a cocaina e ao crack, os critérios de
incluséo para as obras literarias foram: disponibilidade
integral e gratuita; que explanavam sobre a relacdo
entre o uso de cocaina e crack com disturbios
psicoticos; publicados a partir de 2009 (uUltimos dez
anos) até a data atual Apresentados,
preferencialmente, em lingua portuguesa, embora néo
tenham sido descartadas as obra em inglés e
espanhol. As obras que néo preencheram os quesitos
de inclusdo foram descartadas. Ao fim das buscas
foram selecionadas 30 obras para servir de base e
como referencia para este trabalho. O nimero de
obras escolhidas obedeceu ao critério maximo de
referéncias para trabalhos de revisdo de literatura da
revista cientifica alvo da publicacéo.

3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 COCAINA

A cocaina € um alcal6ide que compde uma planta
do género Erythroxylum, a qual possui duas espécies:
a nhovogranatense, que geralmente € utilizada para fins
licitos na industria farmacéutica; e a coca, principal
fonte de extracéo da substancia para fins ilicitos .

Desde a antiguidade e até os dias atuais a planta é
utilizada por povos nativos da América do Sul. Essas
pessoas geralmente mascam as folhas de E. coca em
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ocasides festivas, religiosas, para amenizar a fome,
reduzir a fadiga, e aumentar a resisténcia fisica 19,

A planta Erythroxylum coca, apresentada na Figura
1, se desenvolve em clima Umido, com temperatura
variavel entre 15°C a 20°C, em altitudes 450 a 1800

Figura 1 - Erythroxylum coca

Descoberto no ano de 1860 pelo quimico aleméo
Albert Niemann, o principio ativo da Erythroxylum coca
trazia uma grande expectativa para a comunidade
cientifica da época, pois muitos eram os desafios na
busca pelas propriedades terapéuticas da planta.
Entretanto, com o passar dos anos tornou-se uma das
principais drogas ilicitas e passou a ser proibida em
guase toda a extenséo do globo terrestre (12,

A forma salina, o cloridrato de cocaina, foi
sintetizada a primeira vez por Willstatt, no ano de 1902,
0 qual a recomendava para o tratamento de asma,
depressao, tuberculose, e problemas gastricos 19,

Ao longo da historia a utilizagdo da planta passou
por diversas discussfes e polémicas. Uma das
principais foi quando Freud, em 1884, testou o farmaco
em seu pacientes e em familiares, que resultou em
uma influente monografia, a qual defendia a substancia
como um potente psicoestimulante ©). Entretanto,
guatro anos depois da publicacdo, Freud voltou atras
e alertou para os riscos relacionados a dependéncia
(13), Até os anos de 1885 fazia parte dos componentes
integrantes de muitas formulacdes farmacéuticas nos
Estados Unidos. Além disso, era ingrediente da do
refrigerante “Cola-cola”, numa porcdo de 240mg/L.
Entretanto, deixou de compor a bebida a partir de 1903
a

Até meados do séc. XIX seu uso era liberado, e em
diversas partes do mundo a cocaina era componente
de bebidas geseificadas e vinhos. Entretanto, com as
descobertas acerca de suas propriedades passou a
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metros. O tempo de crescimento € em média 18
meses, mantendo-se produtiva por até 30 anos, com
colheitas trimestrais. As folhas sdo pequenas, de
coloracdo esbranquicada, e se agrupam em média
sete folhas por talo (9,

ser proibida. Porém, a partir dos anos 80 ela ressurgiu
com seu uso vinculado a fins recreativos (4,

Os métodos de obtencdo da cocaina, conforme
Ferreira @, Figura 2, ocorre através da folha da E.
coca ocorre das mais variadas formas. Entretanto, de
modo geral ocorre em trés etapas: extracao da pasta
base das folhas da planta; purificacdo; e obtencédo do
cloridrato de cocaina. O primeiro processo ocorre
quando as folhas da planta s&o extraidas e submetidas
a imersé@o em agua e cal, o que forma uma substancia
alcalina, a qual é adicionada querosene e outras
substancias para extrair a cocaina das folhas. O
segundo processo, a purificagdo, ocorre quando a
substancia é aquecida e posteriormente resfriada, que
possibilita a retirada do material indesejado. Por fim,
sobra uma substancia liquida (querosene e alcal6ides),
a qual é adicionada acido sulfdrico para que a forma
molecular da cocaina seja convertida em solucéo
salina. O querosene é descartado e adicionado cal ou
amonia, e apos a filtracdo, terd como resultado a pasta
base de cocaina.

A pasta base, por sua vez, € uma substéncia de cor
branca levemente amarelada, de consisténcia solida
ou semissolida. Mesmo depois de pronta a pasta base,
é composta por diversos outros compostos
adulterantes que sdo adicionados para simular e até
mesmo potencializar os efeitos do principio ativo
principal ®%. A Figura 2 apresenta de forma
esquematizada o processo de extracdo da cocaina das
folhas de E. coca, conforme Ferreira @4,
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Figura 2 - Processo de extragdo da cocaina das folhas de E.

coca
FOLMAS CE COCA l
| Apsae | .
| COCAIN 1A SUiA FORMA
WLEQAR BASE]
Quareens ' =0 Descans 43 Fodas l
COCAMA MOLECULA
(BASE) E CERA Nk
FRACED QRGANCA
| s oma s ' = Descate 22 Cera
S| DE COCANA MSRA
SARA FASE AQUOSA
| cdsmim - | erate cafraie A |
PRECIPITADI) 0 COCANA

MOLECULAR [RASE)

Ainda de acordo com Ferreira ¥, apds a obtengéo
da pasta base, outro processo é necessario para se
obter o produto final, ou seja, “a cocaina pura”’. O
processo consiste em purificar a pasta base, a qual é
dissolvida novamente em &cido sulfarico e misturada
com permanganato de potassio. A solu¢do obtida

Fonte: Ferreira ¥

desse processo é filtrada e adicionada amoénia, para
gue converta a cocaina salina em sua forma molecular.
Desse modo, formando a coca base, conforme a
Figura 3, que representa a etapa esquematizada de
Ferreira 4.

Figura 3 - Processo de purificagdo da pasta de coca
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Atualmente, do ponto de vista clinico, a cocaina é
pouco utilizada como alternativa terapéutica, pois seu
uso restringe-se basicamente ao uso tdpico para

Fonte: Ferreira ¥
anestesia local em oftalmologia, e em pequenas
cirurgias de garganta e nariz ©. Assim como as
anfetaminas, a cocaina, pertence ao grupo das drogas
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simpaticomiméticas estimulantes do Sistema Nervoso
Central (SNC) (6,

A legislag&o brasileira com base na Lei 11.343, de
23 de agosto de 2006; e Portaria 344, de 12 de maio
de 1999, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) proibe, em regra, que a cocaina seja
cultivada, e comercializada em todo o territério
nacional @,

Estudos sobre o0 uso de drogas ilicitas demonstram
gue até meados de 2004 a cocaina era consumida por
aproximadamente 13,5 milhdes de pessoas.
Atualmente esses indices chegam a mais de 17
milhdes de usuarios em todo o mundo, o que a torna
uma das mais consumidas em escala global. Nesse
contexto, o Brasil ocupa a segunda colocacéo, atras
apenas dos Estados Unidos *511),

No Brasil, segundo Ferreira; Colognese 17, estudos
apontam que mais de 10 milhdes de pessoas utilizam
algum tipo de droga Iilicita. Nesse contexto,
aproximadamente 3,5% dos brasileiros consomem
cocaina (2,9% cocaina; 0,7% crack). A prevaléncia é
entre pessoas do sexo masculino, de faixa etéaria entre
25 a 34 anos.

Segundo Pedrosa et al. @, um estudo realizado nas
capitais brasileiras e no Distrito Federal demonstrou
gue aproximadamente 2,28% da populacao faz uso de
algum tipo de droga ilicita, ou seja, quase 1 milhdo de
pessoas, das quais 0,8% consome cocaina ou
derivados, o que representa em média 370 mil
pessoas.

Conhecida como benzoilmetilecgonina, a cocaina,
representada na Figura 4, possui formula molecular
C17H21NO4, nomenclatura pela IUPAC (International
Union of Pure and Applied Chemstry) methyl
(1S,3S,4R,5R)-3-benzoyloxy-8-methyl-8-
azabicyclo[3.2.1]octane-4-carboxylate .

Figura 4 - Estrutura molecular da cocaina
Cocaina
Ci7HaNOy4

Fonte: StockPhotos

A cocaina pode ser apresentada de trés maneiras
diferentes: a primeira, o hidrocloreto de cocaina, em
forma de um po6 branco, que geralmente é consumida
por aspiracdo; a segunda apresentacdo € quando a
forma em po é dissolvida em meio liquido, nesse caso,
0 CONsSUMO ocorre por via intravenosa; e a terceira e
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Ultima forma de apresentacéo, talvez uma das mais
comuns, é o crack, o qual é resultante da combinagdo
do cloridrato de cocaina com bicarbonato de sodio, que
devido as suas caracteristicas fisico-quimicas é
consumido através do fumo (9),

De um modo geral ela é bem absorvida pela maioria
das vias de administragdo, e essa via determinara
fatores como o comeco e tempo de duracdo da acao,
e concentragdo sanguinea (19,

Ao atingir a corrente sanguinea a substancia segue
até o seu local de acdo, o sistema dopaminérgico,
Figura 5. Nesse local, ela inibe os transportadores que
fazem a recaptura principalmente da dopamina, além
da norapinefrina e serotonina, potencializando, assim,
os efeitos desses neurotransmissores ©).

A cocaina e seus metabdlitos ndo se agregam a
proteinas plasméticas, ou seja, a dosagem de cocaina
presente no sangue é a mesma que sera exposta aos
receptores 19,

Do ponto de vista fisioldgico, os transportadores,
ora inibidos pelas moléculas de cocaina, tém a fungéo
de reconduzir 0s neurotransmissores para o interior
dos neurdnios, apdés a realizagdo das sinapses.
Entretanto, esse processo ndo acontece, pois as
moléculas de cocaina presentes na fenda sindptica
ocupam os transportadores da dopamina, fazendo com
que essa substancia se acumule na fenda sinaptica,
conforme representado na Figura 5 (18),

Figura 5 - Inibicdo de neurotransmissores pela molécula de
cocaina
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Fonte: Adaptado de Ferreira et al. (18)

A noradrenalina e serotonina séo
neurotransmissores que exercem funcé@o de controle
do humor, e estado de percepcao/alerta. A dopamina,
por sua vez, exerce influéncia sobre o sistema meso-
limbidico, determinando, assim, a sensacao de prazer
ao individuo 18),

Assim, os efeitos produzidos pela agéo da cocaina
nos seres humanos é euforia, aumento da atividade
motora, sensacdo de prazer, aumento do estado de
alerta. Além disso, os efeitos agudos também causam
perda do apetite, sensacao de bem estar, diminuicao
da fadiga, ansiedade, e até confusdo mental ©.

Os efeitos relacionados a anestesia local estdo
relacionados ao blogqueio dos canais de sodio, o que
impede a conducdo dos impulsos nervosos. Dessa
forma, em regra, ndo desenvolve efeitos adversos
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expressivos, 0s quais ficam restritos a casos de
pequenas alergias cutaneas (%),

Com a exposicao por longo periodo de tempo, &
comum que o0 cérebro se adapte, o tornado
dependente da substancia, ou seja, possui alta
capacidade de causar dependéncia psicolégica @9,

A utilizacdo abusiva de cocaina pode trazer efeitos
toxicos graves. A exposicdo aguda é capaz de
desencadear eventos cardiovasculares  como
arritmias, dissecacdo adrtica, infarto do miocardio, e
hemorragias. Além disso, quando consumida por
gestantes pode comprometer gravemente o cérebro do
feto, ocasionando, principalmente, eventos ligados a
malformacgédo encefdlica, lesGes cerebrais isquémicas
e hemorragias cerebrais. Por outro lado, a exposi¢céo
cronica causa dependéncia, e consequentemente
efeitos adversos psicologicos, afetando de forma
negativa a qualidade de vida do individuo ©®).

2.2 CRACK

O crack, também conhecido como “droga de rua”,
consiste em uma variacdo da cocaina, que certamente
popularizou e aumentou expressivamente 0 consumo
da cocaina nas Ultimas décadas ©). Trata-se da forma
mais potente e com maiores riscos para dependéncia
de apresentacédo da cocaina (20,

Sua produc¢éo é bem rastica e simples, pois envolve
basicamente a mistura entre cocaina, bicarbonato de
sodio e agua. A mistura depois de aquecida a 100°C
passa por um processo de decantacdo, e apoés
resfriada a porcéo sélida resultante gera as “pedras”
de crack (20,

Além disso, sua formulacdo também é composta
por outras substancias como solucdo de bateria e
outros corrosivos, solventes em geral, pé de vidro,
medicamento e outros compostos quimicos 1.

O resultado desse processo, o crack, é a forma livre
da cocaina, que atinge a forma gasosa a uma
temperatura de aproximadamente 90°C,
diferentemente da forma salina (cloridrato de cocaina)
gue a 190°C carboniza, mas néo atinge a forma gasosa
()

Ao ser fumado, ou seja, a fumaca resultante da
gueima é inalada por intermédio de instrumentos como
o cachimbo, o crack chega até o pulmédo, que
altamente vascularizado, e é rapidamente absorvido e
distribuido pela corrente sanguinea até atingir o SNC
e desencadear seus efeitos 9. Como o tempo de
inicio e duracdo dos efeitos depende da via de
administracdo, o crack quando fumado, desenvolve
seus efeitos logo nos primeiros oito segundo apos o
consumo, e esses efeitos duram, no maximo, dez
minutos (19.22),

Por fornecer alta sensacéo de prazer e euforia, e
pelo fato de os efeitos ndo apresentarem longa
duracgéo, o usuario torna-se refém da droga e se dedica
guase que exclusivamente para adquiri - 14 19,

Relatos datam que o crack chegou ao Brasil no final
dos anos 80. Dai entdo a droga se popularizou,

principalmente pelo baixo custo associado a facil forma
de usar e aos efeitos exacerbados, tornando-se a mais
consumida entre pessoas em situagdo de rua.
Atualmente constitui um grave problema social e de
salude publica, que atualmente é conhecido como
“epidemia do crack” 14,

Embora seja pequeno o numero de usuarios do
crack propriamente dito, ou seja, epidemia de baixa
prevaléncia, as consequéncias sao devastadoras no
campo da salde e seguranca publica 4,

Nessa ideia, Pedrosa et al. @ diz que muitos séo os
prejuizos causados pelo crack, que vdo desde a
comprometimentos fisicos como pulmonares e
cardiovasculares, desde a exposicéo a fatores de risco
para infecgBes como a Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida Humana (AIDS) e hepatites. Além disso,
também é fator de risco pra problemas sociais ligados
a marginalizacdo, violéncia, rompimentos de lacos
familiares, desemprego, dentre outros.

3 RELACAO ENTRE O CONSUMO DE COCAINA E
CRACK COM TRANSTORNOS PSICOTICOS OU
NEUROPSICOLOGICOS

O consumo de drogas licitas e ilicitas constitui um
problema de salude publica global, pois além dos
efeitos negativos a saude pessoal do individuo,
também desencadeia uma séria de problemas
relacionados a criminalidade, violéncia,
comportamentos agressivos, acidentes de transito,
além de constituir fator de risco para complicagbes
psiquiatricas e crises psicéticas 3. Nesse contexto,
crise psicOtica € caracterizada pela perda da
personalidade, e sentido da realidade pelo individuo. E
embora as psicoses ndo apresentem altos indices de
mortalidade, e capaz de reduzir drasticamente a
gualidade de vida da pessoa acometida @4,

Muitos séo os prejuizos que o uso de drogas pode
trazer a saude, os quais vao desde intoxicacBes
agudas a problemas crbnicos duradouros ou até
mesmo, na maioria dos casos, irreversiveis @),

Conforme Biscaro % os transtornos psiquiatricos
mais comuns em usuarios de substancias psicoativas
sdo: Ansiedade (28%); alteracdes do humor (26%);
transtornos de personalidade (18%) e esquizofrenia
(7%). Ainda conforme o autor, um estudo em um
hospital psiquiatrico nos Estados Unidos detectou que
dos pacientes internados, aproximadamente 22% tinha
relacdo com consumo de drogas psicoativas. Outro
estudo realizado em Barcelona, Espanha, realizado
entre 2000 e 2006 que em média 42% dos usuarios de
substancias psicoativas apresentavam transtornos
psiquiatricos. Enquanto que no Brasil, a relagao entre
pacientes psiquiatricos e o consumo de drogas é de
aproximadamente 35%.

Nesse contexto, a cocaina, na condicdo de
psicoestimulante, durante intoxicacdes agudas pode
ocasionar crises convulsivas, cardiacas e parandides.
Por outro lado, a intoxicagdo crénica tem a capacidade
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de induzir crises psiquiatricas, depresséo, ansiedade,
esquizofrenia, dentre outros @,

Lima et al. ?® observou que a toxidade da cocaina
esté relacionada principalmente ao uso cronico, nesse
sentido, envolve agitacdo, ansiedade, e psicoses, além
de outros agravos a saude.

Por se tratar de um estimulante do SNC a cocaina
tem alto poder de causar dependéncia. Nesse sentido,
diferente das anfetaminas, ndo produz abstinéncia
exacerbada. Entretanto, sua retirada repentina de um
usuario cronico, pode deixa-lo com déficit no
desempenho motor, causar quadros depressivos e
fadiga ©.

Estudos demonstram que a ocorréncia de quadros
depressivos estdo ligados ao consumo, ainda que em
baixas concentracdes, de drogas como alcool, tabaco
e cocaina. Essa informacéo é confirmada por Camargo
et al. @), quando verificou que estudos avaliaram que
0 uso de cocaina pode agravar quadros de depressao,
além de contribuir para casos de nao adesdo a
tratamentos antidepressivos, e constituir como fator de
risco para o suicidio.

Estudos revelam também o comprometimento
negativo do sistema dopaminérgico com o consumo de
cocaina, o que ocasiona alteracfes relacionadas ao
comportamento 3, Pois, devido as propriedades
estimulantes da cocaina no SNC, é comum que o
usuério desenvolva comportamento agressivo e
parandico, o que o torna um perigo em potencial aos
demais individuos da sociedade ©).

Segundo Silva et al. @8, estd bem estabelecida a
relacéo direta entre o abuso e dependéncia de drogas,
a exemplo da cocaina, e a comorbidade psiquica.
Também vislumbrou que nas Ultimas décadas houve o
aumento do numero de transtornos psicéticos
relacionados ao abuso de drogas, e que problemas
relacionados a transtornos mentais sdo 0s mais
observados entre usuarios de drogas estimulantes do
SNC.

Além disso, Scheffer; Pasa; Gama 3 aponta que
em média 3,5% das pessoas dependentes de drogas
desenvolvem alguma psicopatia ao longo da vida.
Medhus et al. 29, relata que estudos experimentais em
usuarios de anfetaminas demonstram que pessoas
sadias sem histérico de psicoses ou qualquer outro
fator relacionado desenvolveram sintomas psicoticos
como delirios, alucinac¢des visuais e auditivas quando
expostas ao uso cronico da substancia.

Essa interrelacdo entre anfetaminas - drogas que
agem de forma semelhante a cocaina - também é
relatada na dissertacdo de Gouveia ®, onde
demonstrou unanimidade da literatura atual
relacionando  principalmente a incidéncia de
esquizofrenia em usuarios de metanfetaminas.

Até meados de 2014 estimava-se que
aproximadamente 3,5% dos usuarios de drogas
possuiam transtornos psicéticos adicionais
relacionados a esquizofrenia ©,

Outro ponto observado, dessa vez por Lima @0 é a
relacdo do consumo de cocaina com prejuizos
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relacionados ao défict cognitivo, pois segundo o autor
diversos estudos demonstraram a dificuldade
apresentada por usuarios de cocaina para o
desempenho de atividades cognitivas simples.
Circunstancia explicada pelo comprometimento de
areas do cérebro relacionadas ao controle cognitivo,
velocidade de processamento, memoéria de trabalho,
capacidade de abstracdo, dentre outras.

Segundo Ferreira; Colognese 17, a neuropsicologia
como ciéncia do conhecimento, tem buscado
estabelecer as relacdes do consumo de drogas e seus
efeitos sobre as funcbes executivas. Em sua busca,
constatou que pesquisas entre usuarios de cocaina
demonstraram o comprometimento na realizacdo de
atividades executivas, como planejamento e
capacidade de abstracdo. Pesquisas também
mostraram que essas pessoas apresentaram maior
impulsividade e dificuldades de aprendizagem, bem
como mau desempenho em testes de atencéo,
memoria visual e verbal. Assim, observou que ha
prejuizos neuropsicoldgicos associados a capacidade
construtiva e de abstragéo, lentificagcdo nos processos
de administracdo de tempo e espaco, planejamento de
tarefas, tempo de reagdo, memoria, percepcao
espacial, dentre outros. Dessa forma, concluiu que a
exposicdo a substancias como a cocaiha causam
Sérios prejuizos cognitivos e executivos.

Oliveira; Ajambuja @ em seu estudo, sobre os
danos neuropsicoldgicos causados pela exposicdo ao
crack, descreve que muitos sdo os problemas que a
droga tras ao SNC, os quais estdo ligados
principalmente a danos cognitivos, de atencéo,
concentracdo, aprendizagem, desenvoltura verbal,
memoria verbal e visual. Ainda segundo os autores,
esses problemas sdo observados principalmente
durante os periodos de abstinéncia, ou seja, quando o
usuario fica por um determinado periodo de tempo sem
consumir a droga. Essas alteracGes sao explicadas
pela influéncia da substéncia em porcdes especificas
do cérebro, bem como pela alteracdo do sistema
dopaminérgico.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

E possivel observar que o consumo de drogas n&o
é algo novo seio das sociedades ou exclusivo da
sociedade contemporénea, pois seu uso é relatado
desde o inicio das civilizacdes, entretanto, no contexto
atual, trata-se de um grande problema de saulde
publica.

As consequéncias do uso de drogas néo se limitam
apenas a agravos de salde, j4 que também é causa
para problemas sociais, como violéncia, criminalidade,
marginalizacéo, preconceito, dentre outros.

Dentre os problemas de salde observados, os
agravos ligados aos transtornos mentais sdo cada vez
mais comuns entre 0s usuarios. Nesse contexto, 0
consumo da cocaina - por se tratar de uma droga de
acdo direta no SNC - contribui para o surgimento ou
antecipacéo de guadros psicoticos ou




Almeida GB, Fernandes DR.

neuropsicologicos, além de agravar aqueles ja
existentes.
A cocaina é uma das drogas ilicitas mais

consumidas do mundo, e diferente da maconha, que
apresenta em sua composicdo os canabinoides, os
guais possuem propriedades terapéuticas, a cocaina
ndo apresenta nenhuma propriedade terapéutica
significativa que n&o pode ser suprida por alternativas

O rpcaa

N’ AT IVIA

terapéuticas diversas, ficando adstrita, em regra, ao
uso ilicito.

Por fim, embora a relagéo entre o uso de cocaina e
0 estabelecimento de eventos ligados a psicoses e
distarbios neuropsicoldgicos esteja bem estabelecido
entre a comunidade cientifica, o0s estudos
epidemiolégicos sobre essa relagdo ainda sé&o
escassos no Brasil.
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