DROGA

ida: Uuma opgé() Qualquer substancia capaz de

modificar o funcionamento do
RetOrnO??? or ganismo, _r(_asultqndo em
mudancas fisiol6gicas ou de
comportamento /& pode ter acao
- EQUIPE DE BIOLOGIA - medicinal ou nociva.

Prof2 Ana'Luisa Miranda V.ilela

Drogas Psicotropicas
(psico = mente; tropico = atracao por)

|- Quanto aos efeitos farmacol 6gicos. levaem
conta o tipo de agdo ou efeito que as drogas causam
Produtos quimicos de origem natural ou no SNC de seus usuarios.

produzdos em laboratério, que sdo

capazes de alterar o funcionamento Depressoras
mental ou psiquico, geralmente do SNC
produz ndo efeitos sentidos como

prazer 0sos.

Atuam sobre o SNC, alterando nossa Estimulantes
maneira de _senti r, de pensar e, muitas do SNC
vezes, de agir. Perturbadoras

do SNC

Drogas
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Depr essor as:.
diminuem a atividade do
SNC, possuindo também
alguma propriedade
analgésica. Pessoas sob 0
efeito de tais substancias
tornam-se sonolentas,
lerdas, desatentas e
desconcentradas.

U écool

Estimulantes:
aumentam a atividade do
SNC. Ha aumento da
vigilia, da atencdo,
aceleracdo do
pensamento e euforia.
Seus usuarios tornam-se
mais ativos, “ligados’.

U fumo (tabaco)

U cocaina e derivados e g

0 anfetaminas U narcotlcos: opioe

derivados

U esterdides

anabolizantes -
tranquilizantes

(benzodiazepinicos)

CLASSE SUBSTANCIAS

Classe I l1: aguma utilidade clinica.
Potencial moderado de abuso. Sdo _
atualmente aceitas para uso médico. combinada

Podem resultar em baixa dependéncia - Esterdides anabolizantes
fisica e alta dependéncia psiquica.

Perturbadoras:

U sedativos (barbitcricos) e

promovem alteracoes
qualitativas no SNC, que
passa a funcionar fora do
seu normal, fieando com
a atividade perturbada.

U maconha
U ecstasy
U alucinégenos

U anticolinérgicos

- Paracetamol (analgésico) e codeina

* Classe | V: grande utilidade clinica. - Benzodiazépinicos (tranquilizantes,

Potencial baixo de abuso. ansioliticos)

- Fenobarbital (barbitdrico de agao

prolongada)

* Classe V: grande utilidade clinica. - Mistura de narcéticos e atropina

Potencial muito baixo de abuso.

(anticolinérgico)

- Misturas diluidas de codeina
* Atualmente aceitas para uso médico. Seu abuso pode conduzir a uma dependéncia

fisicaou psiquica limitada.
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I1- Quanto ao potencial de uso nocivo e utilidade clinica:
elaborada pela Federal Drug Enforcement Administration (DEA - USA).

CLASSE SUBSTANCIAS

Classe | : nenhuma utilidade - Heroina
cl |’~nica~t Alto potencial deabuso. _ Ajudi nogenos
N&o sdo consideradas seguras

para uso, mesmo sob supervisio Maconha
médica. - Cocaina
Classe |l baixa utilidade clinica.
Alto potencia de abuso. S&o
aceitas para uso médico, porém - Barbitdricos

sujeitas aseverasrestrices. O - Anfetaminas e derivados
abuso pode conduzir a séria - Fenciclidina (PCP)
dependéncia.

- Opio, morfina, codeina

I11- Quanto ao status legal das substancias:

L icitas: possuem permissdo do Estado para serem
comercializadas e consumidas.

llicitas: ndo podem ser consumidas e muito menos
comercializadas.
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I11- Quanto a origem:

SEMI- .
NATURAIS SINTETICAS SINTETICAS

Extraidas de uma Obtidas em Totalmente obtidas
fonte exclusivamente laboratério, apartir  em laboratério, sem a
natural, em geral de uma matriz necess dade de
plantas. natural . precursores naturais.

Exemplos: cocaina, Exemplo: heroina: Exemplos:
maconha, 6pio ealguns obtida em laborat6rio  barbitUricos,
derivados (morfinae  apartir damolécula  anfetaminas, ecstasy,

codeina), alucinbgenos  de morfina. PCP.
como amescalinaea

psilocibina.
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O SISTEMA DOPAMINERGICO E A
BUSCA DE RECOMPENSA

Estimulacéo do sistema dopaminérgico
ligada a prazer /- percebida como recompensa.
A sensacéo de prazer obtida leva o individuo,a
buscar tais estimulos repetidas vezes, criando
uma memoria especifica para tais acoes
sistema de recompensa.
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AS SINAPSES E OS
NEUROTRANSMISSORES

SISTEMA DE NEUROTRANSMISSAO DO
SISTEMA NERVOSO

SISTEMA MODO DE ACAO NO SNC

GABA-A Inibicgo

Glutamato Excitacdo — Estimul o/memoria
Opiodide Prazer/analgesia/inibicao
Serotonérgico Humor/impul sos
Dopaminérgico Recompensa/prazer
Sistera Nervoso Periférico

Noradrenérgico
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AS DROGAS E O SNC

Delicia e dor
0 efeito das drogas no cérebro

Cadeia rompida & 3

0Os neurﬁnios_produzem 5 oy Opiaceos

neurotransmissores, ¢ 4 A\ A Afieroina, 0 6pio e a morfina se fixam
como a dopamina, e 7 receptores das endorfinas (opidides
neuromoduladores, S do préprio organismo), produzindo
que sg\_lganw areceptores sensagoes de analgesia, euforia e
especificos de outros S bem-estar. Esse sistema & modulado
neurbnios, como uma chave . L por outros neurotransmissores, como
nafechadura. As drogas - adopamina e 0 GABA

alteram esse processo 9

Fontes: Revista Eur.
Denise De Micheli, Depart:
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Auténomo (SNPA)

Psicoestimulantes

Acocaina, o crack e outros
psicoestimulantes blogueiam o
funcionamento do sistema de
recaptura da dopamina. No
caso da nicotina, ela se fixa a
certos receptores, estimulando
aprodugao de dopamina

eka/Mari
amento de Psicobiologi:




O ABUSO DE DROGAS E O
SISTEMA DOPAMINERGICO

Alteracbes neurobiolégicas na estrutura anatémica
dos neurdnios /- reducdo de terminacdes nervosas ou
de receptores.
AlteracBes na transmissdo sindptica /- reducao,dos
neurotransmi ssores.

sintomas de desconforto e fissura /= manutencao
do uso /- dependéncia.

AlteracOes acabam por bloguear o efeito primario de
prazer necessidade de progressvo aumento, de
dose para conseguir o mesmo efeito /- tolerancia.

DEPENDENCIA FISICA

E 0 estado caracterizado pelo aparecimento de
sintomas fisicos ou sindrome de abstinéncia,
guando a administracdo da droga é suspensa.

A administracdo repetida de uma droga criaum
transtorno fisioldgico que exige continuidade de
uso da droga para impedir uma enfermidade fisica
caracteristica, conhecida como sindrome de
abstinéncia.

Este tipo de dependéncia € estabel ecido para quase
todas as drogas depressoras do SNC e paraa
nicotina.

DEPENDENCIA PSIQUICA

E o desgjo incontido “ que requer
administracdo prolongada da droga para
obter prazer ou alivio de desconforto”.

A pessoa fica obcecada em obter a droga,
com objetivo de criar certo estado psiquico
ao qual se acostumou, apesar do
conhecimento consciente que isso talvez
estegja prejudicando alguns aspectos de sua
vida.

Este tipo de dependéncia é comum atodos os _ \

tipos de drogas de abuso.

SINDROME DE ABSTINENCIA

E um conjunto de sintomas e sinais
desagradavei s gue surgem com baixo
ou nulo teor da droga no sangue.
Caracterizada por vertigens, tremores,
calafrios, dores abdominais fortes,

nausess e vomitos, podendo chegar a Hes

convul soes.




ESCALADA

Quantitativa
1 Uso ocasional  , uso continuo

Qualitativa

1 Produtos“ leves’ —, produtes
pesados

Cuidado com o grupo que anda..!

7

? Oqueleva 2
uma
» Pessoaao
uso de
drogas?

?

Vocé gostaria de estar envolvido em
uma manchete dessas?

1997

§ Morre o indio patax6
Galdino Jesus dos
Santos, queimado vivo
por 4 jovens de
Brasilia.




...ou- dessas?

\g )

S\

Agosto de 1993: Outubro de 2002:

§ Marco Antdnio Velasco: § morte.de um gargon em
morte  por  espancamento Porto “Seguro, causada por
cometida por gangue de jovens jovens da classe média

brasilienses.

Agosto de 2000:

§ Jodo Claudio Cardoso L eal:
morto espancado por dois
jovens, na saida da Boate
“Music Hall” na411 Sul.

Fevereiro de 2002:

§ Bernardo Santiago: morto a
facadas em sua prépria casa,
por filhos de familias
influentes do DF.

brasiliense.
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Alguma das opcoes abaixo?

Tristezas e decepcbes?

Medo de vencer as dificuldades?

Medo de errar?

Mostrar as contradi¢des do mundo adulto?
Ir contra padrdes sociais pré-estabel ecidos?
Coisas ruins so acontecem com oS outros?
Outra opcao?

Depois nao adianta fazer como
ele!
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Curiosidade?

COM AS DROGAS TAMBEM £ ASSIM
CUEM USA NAD ENXERGA O PERIGO.
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MOTIVACOES PARA O USO DE
DROGAS ‘

Alivio da dor
Busca do prazer
Busca da transcendéncia
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FATORES DE RISCO PARA O USO
DE DROGAS

S80 mais inclinadas ao uso de drogas as pessoas.
sem informacdes adequadas sobre drogas e seus
efeltos;
com uma salide deficiente;
insatisfeitas com sua qualidade de vida;

com problemas psicol 6gicos que possam torna
las vulneravels ao abuso de drogas;

com facil acesso a drogas.

Experimentador: experimenta uma ou varias
substancias sem dar continuidade ao uso;

Usuario casual: utiliza uma ou vérias substancias

sem rupturas nas rel agoes af etivas, socials ou

profissionais;

Usuério habitual ou “funcional”: ja apresenta

sinais de ruptura;

Usuario dependente ou “ disfuncional” :
dependente quimico, toxicomano, drogadito: vive

da droga e para a droga com rupturas de seus

vinculos sociais.

FATORESDE RISCO PARA O
ABUSO DE DROGAS

Problemas relacionados ao abuso de drogas surgem de
um encontro entre trés fatores bésicos.

droga, 0 "produto” e seus efeitos,
a pessoa, a personalidade
e seus problemas pessoais;
a sociedade, o contexto
socio-cultural e econdmico,
suas pressoes e contradi goes.

AS DROGAS E SEUS
EFEITOS NO ORGANISMO




0 Ministério da Satde adverte:

NICOTINA £ DROGA

Drogas Estimulantes do SNC e s
4 = 1 Coquetel de aproximadamente 4.000
" substancias - quase todas nocivas, 40 a

Fumo (tabaco) 60 tém efeito cancerigeno.

Cocaina e derivados (crack e
merla) a0

Anfetaminas £ v s s
Esterdides anabolizantes

)g) ]

%;ﬁ?x CIGARRO

da dopamina reabsorvida.

Outras R
bstancias e Neurénio
substancias | — 4| Neurénio

Axdnio

Nicotina | _ _

Dopamina 9@ =
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BB 051 Co cigarTo O MINISTERIO DA SAUDE

“ FUMARCAUSA 0 it = —F
5 SR O - “FUMAR NA GRAVIDEZ” ADVERTE CRUMANTES TEVIMAIS ASWA,
\ 25% dos casos de infarto do miocardio; PREJUDICA O BEBE ENEUMIN/S SN B
100 a 800% de risco de aumento de
contrair Infe(Z(;ﬁeS reSpl ratdrias - bacterianas e : EM GESTANTES, FUMAR PROVOCA .

. . "~ "PARTOS PREMATUROS E 0
L NASCIMENTO DE CRIANCAS COM
v ral S’ . > PESO ABAIX0 DO NORMAL.

cancer da boca, faringe, laringe, eséfago, g 5 - FUMAR CAUSA
A . : ) = B ABORTO ESPONTANEO.
pancreas, pulmao, rins, bexiga e colo do utexo; '

o Y , arteriosclerose, aneurisma da aorta,
FUMAR CAUSA problemas vasculares cerebrais;

s envel hecimento precoce e celulite;
dificuldade de cicatrizagéo;

cigarro + anticoncepcional = 8 vezes mais
chancedeinfarto.
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epmEmtee — ~ MINISTERIO DA

CONTRA RATOS E BARATAS.

SAUDE ADVERTE - rowsrcauss —

CANCER DE PULMAD.
'FUMAR CAUSA CANCER DE
BOCA E PERDA DOS DENTES.

: — | FUMARCAUSA
/FUMAR CAUSA MAU HALITO, “| CANCER DE LARINGE.
PERDA DOS DENTES . - N ~
E CANCER DE BOCA ' o & FUMAR CAUSA

C b Y o CANCER DE PULMAO

Ana Luisa Miranda Vilela

Cocaina
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ADVERTE

wiwecwss O MINISTERIO DA SAUDE

" FUMARCAUSA
IMPOTENCIA SEXUAL.

—ELEEUMAVITIMA DO-TABACO—
FUMAR CAUSA DOENGA VASCULAR
QUE PODE LEVAR A AMPUTAGAQ.

ESTA NECROSE FOI CAUSADA
PELO CONSUMO DO TABACO.
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P6 branco
obtido do
arbusto de
coca —
Erythroxylon & -
coca—ou b AR
epadu, uma ¢ g " ol
planta

cultivada em =

certas regides TS

da Bolivia e do pest

Peru.

5
¥ HoC—CH—CH.COOCHg

FUMAR CAUSA
IMPOTENCIA SEXUAL




Cocaina e derivados: provocam forte dependéncia
psiquica.
Trés vias para o cerebro

Qualguer que seja a maneira de usar, o efeito é sempre destrutivo.

| CHEIRADA, FUMADA, a droga atinge o cérebro EJem cerca | INJETADA, . -

|a cocaina passa de 8 segundos, apos passar pelos pulmoes 1] naveia, en -
| pelas mucosas ito tamhém é mais breve. ‘ acocaina cai @ M al S ergl a
| nasais [}, pulmdes , ‘ imediatamente

iﬂecor_aqéon. 7 } ¥ JERY | na corrente @ Aglta(;ao;
| Parte vai para o & 1 | i o | sangiiinea [
figado [l e parte | e atinge o

chega ao cérebro y 1 g ¢ 4 . ! coracao Y. @ EUfOfI a, deS| nl bl (;éo,

Hemcercade Y = S . De |4, sera
1 minuto. - 'Y AN 1N . 3 bombeada

diretamente @ TaCIU| Ca.rdl a., aumer]to da

para o cérebro

Hooncars pressao arterial;
@ Diminuicdo dafadigae
dafome;

@ Vivacidade mental.
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Mecanismos de acao no SNC e i
dependéncia Mas sem a cocaina e

v , | derivados...
COCAINA !
! p A coca “entope” os |
% - terminais da dopamina ‘ -_ry — — —
“"‘F‘y \ . no axonio, impedindo sua _ it 5
EF " reabsorgao. O resultado COM O MENSAGEIRO... MAS SEM ELE... LOGO E PRECISO...

’)9 it é uma overdose do
. - Neurdnio 1 transmissor na sinapse.

\ NORADRENALINA & o©corpo B surgeo ? remedios

: fica em reguladore
Terminal Salisae

. alerta do humor
dedopamina

Axdnio 2t B » a pessoa Q
- ‘ | | DOPAMINA 7 sente prazer g vema 4 antidepres
Neuronio | ’ S
Neuronio__ > e em tudo G

|
Dopamina | ";-;' L‘ - A . e PR S N

Cocaina

Receptores
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Efel to S fl S | O I é g | C O S A coca 6 um estimulante poderoso

L esBes na mucosa nasal;

Dores no peito;

Aumento das frequiéncias
cardiaca e respiratoria;
Inflamac&o dos brénquios e
hemorragia nos avéolos;
Eliminacdo de sangue pelatosse;
Perda de peso e alteracoes
hormonais.
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DRUG ABUSE TRAGEDIES
Observed by
Orthopedic Surgeon
T =t

[l Cérebro

. H Nariz

H Coracio

LN I Mulheres gravidas:

DEFECTS /| f

=5 (il comprometimento do
feto: aborto ou mal-

formacdes.
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Consumo Habitual

1 Perturbactes de memoria;
I Perda da capacidade mental;
1 Depresso apés euforia;

1 Délirios de perseguicéo e
alucinagoes,

1 Agressividade;

1 Atos anti-sociais graves.
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I E acocainatransformada

com o uso de soda
caustica ou bicarbonato
de sbdio para setornar
propria para o fumo:

cocaina solidificada e
fumada naformade
cristais ou pedras.

E cinco vezes mais
potente do que a cocaina.
Viciarapidamente e
mata de forma
fulminante.
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A euforia dura pouco

U Logo induz a escalada
guantitativa; I Derivada da cocaina

1 Estaé tratada com dcalis, solvente organico.como
guerosene, gasolina ou écido sulfurico.

I A concentracdo de cocainanamerlavariade 40 a
70%.

o~ 1 O restante constitui-se de solugéo de bateria,

@ guerosene, po de ladrilho, p6 de giz, aspirinag,
entre outros. ‘

1 E usada naforma de fumo.

U Sensacdo de medo e de
parandia (ndia), o que torna
0S usuarios agressivos.
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ApOs 0 uso da merla

§ Semanas apos 0 uso continuo damerla, ha perda de apetite,
de peso, sonoléncia e cansaco constante, porém ha
incapacidade de conciliar o sono.

N : Drogas sintéticas que agem de
§ O uso continuo induz a graves danos cerebrais que podem = g ) | queag
ser irreversiveis. maneira ampla

v Incapacidade de concentracéo. g A primeirafoi a D-anfetamina
v O usudrio torna-se agressivo e violento. (dextroanfetamina) — 1928.
Y% gj il:;??jigrd ongado leva a depressdo, podendo levar a0 g Entrou no mercado em 1932.
v Perda progressiva do desejo sexual que conduz & | a Muito usadas durante all Guerra
impoténcia e afrigidez. . Mundial afim defazer ossoldados  Anfetominos
v Pode causar fibrose pulmonar e, devido aos solventes, gl resistirem afadiga e afome. - 4
perda dos dentes. y
v w

b 3
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Via de administracao e
mecanismo de acao

v S80 tomadas como comprimidos ou
P 0 injetadas na veia
4 @ v Aumentam a atividade motora.
oo’ v Provocam inapeténcia, euforiae
. cortam a sonoléncia.
v O organismo fica em estado de
estresse, com frequiéncia cardiacae
ocrnet pressao arterial aumentadas.
v Promovem dilatac&o das pupilas
(midriase).

Mais consequéncias...

ESPELHO MEU,
EXISTE ALGUEM
MAIS GORDA DO /

ESPELHO, \ @ Com o aumento das doses, surgem

sintomas como a esquizofrenia (a
pessoa ficairritadica, agressiva,
comega a suspeitar que outros estée
tramando contra ela, tem
alucinagoes).

@ Pode levar ainsbnia, perda de peso
danos ao figado e aos rins, suicidio
Ou morte por intoxicagao.

USO e riScos

@ Sao usadas como moderadores de apetite.

@ Devido ao risco de tolerancia e de dependéncia SO
podem ser vendidos sob receita médica.

@ Sao usadas ilegal mente para obter excitacdo ou reduzir
afadiga e o sono antes das provas ou de competicoes
atléticas (dopping).

Classe dos horménios sexuais
masculinos, naturais ou Sintéticos,
gue promovem e mantém as
caracteristicas sexuai s associadas a
masculinidade, incluindo o
aumento da massa muscular.

N&o ha estudos que confirmem que
ha dependéncia, embora usuarios
desta droga experimentem crises de
depressao.




CEREBRO:

dores de cabeca

tonturas

aumento da agressividade
irritacéo

alteracdo do humor
comportamento anti-social
parandia

depressao

excitacdo einsbnia

©CooNoOk~wDdDPE
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1. edemadevido aretencéo de dgua e sais minerais (sodio, cloretos,
fosfato, potassio e calcio). Osrins ficam sobrecarregados e, em

longo prazo, podem aparecer tumores, queimacdo e dores ao urinar.

1 1. infertilidade £ ¥ ¢4 .
1 2. aumento dalibido iniciamentee | ) § |
gueda depois do uso repetido : |/ -

1

1 1. acne (tipo grave que deixa cicatrizes no
rosto e no corpo)

1 2. estrias
1 3. padrdes masculinos de calvicie
1 4. caafrios
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f -~ \':‘;\
¥

N

aumento do musculo cardiaco, que pode levar a
infarto em jovens.

1. O 0rgéo passa a trabalhar demais. Foram registrados
casos de tumor, cirrose, ictericia, tumor e peliosis hepatis
(cistos cheios de sangue que podem levar a hemorragias).

2. nauseas e vomitos.
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|

1 1. aumento da massa muscular pelo depdsito de .) —‘)
proteinas nas fibras muscul ares.

1 2. diminuigcdo da quantidade de gordura do corpo.

: ] 7S
1 3. mais chance de ruptura de ligamentos.

Q-.
- A
1 1. reducdo do bom colesterol (HDL) e aumento do mau colesterol
(LDL), o que pode levar a hipertensdo arterial.

1 2. aumento do nimero de hemacias jovens e diminuicdo dos
glébulos brancos de defesa.

1 3. anemiaferropriva (por deficiénciade ferro).

Ana Luisa Miranda Vilela




irritabilidade na bexiga
) Sy 4 ey  WOY.A - ginecomastia (desenvolvimento
Na puberdade, os anabolizantes I5'E ¥ & 0a excessivo. da glandula mamaria

aceleram o fechamento.das epifises W P WhT SO eI o
2 . —— —— - aumento da . freqiéncia de
(regides de 0ssos responsavels pelo o i erecbes inicialmente,  podendo

crescimento), reduzindo o periode levar a impoténcia _com, 0 uso

. prolongado;
de crescimento e resultando em atrofia testicular:

uma estatura menor. - . oligospermia  (baixa  de

esper matozoides), podenda levar
a infertilidade (sdo necessarios de
seis a 30 meses para que o homem
volte & producdo normall de
esper matozoides).

. atrofiado
normal
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hipertrofiadoclitoris SN Drogas Depressoras do SNC

- engrossamento-da voz
- Irregularidade menstrual

i O Alcool
- aumento de pélosfaciaise -
N corpo > 9 Inalantes, Solventes ou Volateis (lanca-

A e llinG de ¥y 4 perfume, cheirinho-da-10l0, cola etc.)
calvicie 2 i | W 4 Narcaticos: opio e derivados (morfina,
. virilizag&o e N codeina, heroina etc)

Barbit(ricos (sedativos) e
Benzodiazepinicos (tranquilizantes)




Consegiiéncias do uso abusivo do alcool Alcoolismo em mulheres

MULHER
beba com moderagdol Afeta o~ funcionamento dos rins, B O alcoolismo esta associado a

! figado coracdo e cérebro, distirbios afetivos e de humor, que
provocando lesBessignificativas. T A sote Seuma

) B Cerca de cinco anos de consumo
A mulher alcoolatra, mmesmo que

i : continuo sao suficientes para
pare de beber na gravidezise tiver devastar o organismo

feito uso do dcool trés meses ahies W Irritabilidade e explosdes de raiva
%<5 DEGOLEEM GOLE... da fertilizagéo do ovocita I podera W Refugia-se em casa para beber e

W 0,5g de alcool em um litro de san-

§ Impressione seus amigos
i
'

piwibostwaewetall  comprometer  a  inteligeéncia, | 0 “ndo pegar mal”

. 'e:n}rzigg‘::';:2::::':;’:5“- desenvol\” mento motor’ 0 pe&) e até | | Zgo;\ot alcool umtcompadnheiro
Al A ~ | o tém um outro quadro asso-
5 Leroniade motors s o -formagoes no f&lo:
= ekl PrOvocar mal-formag ciado & depressao
2 podendo evoluir
o - até o coma B Em geral, a abstinéncia leva a

compulsao por comida
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Alcoolismo em homens Caracteristicas da
HOMEM dependéncia:

B O alcoolismo é um disturbio de

comportamento, motivado por per-

das financeiras

M Cerca de 25 anos de vicio conti-

nuo provocam danos irreversiveis

no organismo

M Idem Y - s =

® Sai para beber'com 08 amigos) T, T = . CompU|SaO
fingindo que esta tudo Qémv ‘ Rk S | el e Perda de controle
B O alcool é umafuga = i ; Dependéncia

W 45% sofrem de outra(s) deenca(s PR - s P
sliisinigee. i ’ 2O NS — psiquica e fisica
B A compulséo provocada pela abée : I e e > 5 Tolerancia
tinéncia é transferida para o sexo | =
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Efeitos do alcool Alcool e Gravidez

O consumo de alcool durante a gravidez expfe a crianga aos

Os efeitos do é_llcool dep,e”de”.‘ de f_atores efeitos do alcool. O mais grave desses efeitos €a Sindrome
como: a quantidade de alcool ingeride.em Alcodlica Fetal.

determinado periodo, uso anterior de alceol e a
concentracdo de alcool no sangue.

Doses até 99mg/dl: sensacao de calor/rubor & ) B B
facial, prejuizo de julgamento, diminui¢ao da AN (SaF)
inibicdo, coordenacao reduzida e euforia; o\ g
Doses entre 100 e 199mg/dl: aumento do V néf,n_,dé'iimouw,nentais
prejuizo do julgamento, humor instavel, % || v/ R Rk
diminuicdo da atengdo, diminuicdo dos reflexos K=" o 1 it cafigentar
e incoordenagdo motora; , i - — - —

i ey Areas passiveis de lesdo secundaria & presenca
Doses entre 200 e 299mg/dl: fala arrastada, alcool durante a gestacso
visdo dupla, prejuizo de memdéria e da == - Gérabiro
capacidade de concentracdo, diminuicao de 7 T r
resposta a estimulos, vomitos;

Doses entre 300 e 399mg/dl: anestesia, lapsos

de memoria, sonoléncia; = > I Higocampo
Doses maiores de 400mg/dl: insuficiéncia - . :

respiratéria, coma, morte. 5 Gangliabasal

o hd, no entanto, ret

1 Corpo calose

Taxa dio SFA pira eadn 10000 nassimaniss.

1970 1980 1881 1982 1963 w084 1865 1080 1067 16683 1080 1080 1000 1092
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‘Ano de noscmento

c 2 O ALCOOL REALMENTE
SINDROME ALCOOQOLICA ATRAPALHA O

FETAL JULGAMENTO??2?

Cabecga pequena

Pavilhio auditivo [ I :
subdesenvolvido ’
. \ R~ o A
Nariz pequeno ; 3 ™ Pequenaabertura

febreclibe & ‘KRDS:: one el 7 Segundo pesquisa realizada na Universidade
’Z\ Y SR " deGlasgow, naEscécia, 1 litro de cerveja

ou 4 copos de vinho aumentam o “sex

appeal” das outras pessoas em até 25%.

10:00PH

Queixo pequeno Labios finos
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Sindrome da abstinéncia

Queda de presséao, taquicardia, - Esmaltes, colas, tintas, tinner,
alteraces fisicas, sudorese, distirbios B Propelentes, gasolina, reigggdores

] ; . . h F vernizes contém estes solventes.
gastrlntestlnals e, as vezes, ate - Volateis como o éter etilico, cloroférmio,

~ st | cloreto de etila (presente no lanca
COﬂVU'SOGS. : ' perfume), 6xido nitroso (gas hilariante),
acetona, tolueno, gasolina e outras
podem provocar, quando inaladas,
vertigem, embriaguez e euforia.

A mucosa pulmonar é a principal via\de
absorcao.

Ana Luisa Miranda Vilela Ana Luisa Miranda Vilela

—Quarta fase: depresséao tardia < pode
E chegar.a inconsciéncia, queda da pressao, sonhos
I nalantes = Efeltos : estranhos;podendo ainda a pessoa apresentar
1 | surtos de convulsdes ("ataques"). Esta fase
| ocorre com frequiéncia entre aqueles cheiradores
que usam saco plastico_e apds um certo tempo ja
ndo conseguem afasta-lo.do nariz e assim a
intoxicacdo torna-se muito perigosa, podendo

. . mesmo levar ao coma e morte,
—Primeira fase: é a chamada fase de excitagdo e é a

desejada < euforia, excitacdo, tonturas e pesturbacdes
auditivas e visuais. USO CRONICO
—Segunda fase: a depressdo do SNC comega a T danos a medula 6ssea, rins, figado e pulmoes;

predominar € confusdo mental, desorientacacyuy alteracées no ritmo cardiaco e depressao respiratorial
visdo embacada, perda do autocontrole, dor de ‘cabeca,

palidez; a pessoa comeca a ver ou ouvir coisas. 2o ol alteracdo da consciéncia, amnésia, fotofobia, irritacao
) . ~ L da conjuntiva, nauseas, diarréias, dores no peito, nas

—Terceira fase: a d_epressao se aprofunda redug~ao articulagdes e nos musculos.

acentuada do alerta, incoordenacéo ocular (a pessoa nao .

consegue mais fixar os olhos nos objetos), incoordenagao < LAr " dificuldade de concentracéo e déficit de memoria;

motora com marcha vacilante, a fala "enrolada”, reflexes : destruicdo de neurdnios causando lesdes irreversiveis
deprimidos; ja pode ocorrer evidentes processos do cérebro.

alucinatorios.

Ana Luisa Miranda Vilela Ana Luisa Miranda Vilela




: ’ff";,,' ‘ - Na medicina s&o agentes eficazes para o
> Aq.‘ 1 - 7. - ~
a&g% ' . - alivio-da dor intensa. Sdo empregados,

também, para suprimir a tosse e controlar
a diarréia.
Entre os narcoéticos, destacam-se o Com a devida orientacdo medica, os
6pio, um suco espesso retirado da narcotlcgs.sao administrados por via oral
papoula (uma planta cultivada na B aiuscular.
Asia), e seus derivados, como a
morfina, a codeina, e a\ieroNia, )
i N\, entanto, podem ser cheirados,
chamados coletivamente opiaceos. fumados ou Wliie

Existem drogas sintéticas com agao administrados por vias mais
semelhante a dos opiaceos, d'retaSAatraVéS de injecOes
chamadas opidides: meperidina, sub-cutaneas (‘bolha

. ! dérmica” e endovenosas
propoxifeno, metadona, ziperol. (“pico”) )

Como drogas de abuso, no

Ana Luisa Miranda Vilela

Os narcoticos sendo usados através de
injecdes dentro das veias, ou em doses
maiores por via oral podem causar grande
depressao respiratoria e cardiaca.

A pessoa perde ‘a_consciéncia, fica de cor
meio azulada porque a respiracdo fica muito
fraca e a presséo arterial.cai a ponto de o
sangue ndo circular direito: '€ o estado de
coma, que se ndo for atendido pede levar a
morte.

Além disso, como muitas vezes 0 USO € feito
por injecdo, com freqiiéncia os dependentes
acabam também por pegar infeccGes como
hepatite e AIDS.

P’
{4
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Dependéncia

Dependéncia “psiquica rapida,
seguida de dependéncia fisica.

nauseas, vomitos,  diarréia,
cadibras musculares, “colicas
intestinais, lacrimejamento,
corrimento nasal, etc, que pode
durar até 8-12 dias.
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Deterioracao fisica:
emagrecimento, facilidade

para aqu|r|r mfecgoes. Sedativos: medicamentos capazes de diminuir a atividade
Deterioracao psiquica: ____ do SNC, principalmente quando ele estd num estado de
. 4 4 { 4 excitacdo acima do normal /= Também chamados calmantes
falta de memoria, > b ou sedantes. Ex.: barbitiricos.
perda de raciocinio e de {1 &d( Quando s&o capazes de diminuir a'dor./= analgésicos.
atengé_o_ _ Quando sé@o capazes de afastar a insénia, produzindo o
. - . 4 sono /= hipnéticos ou soniferos.
Deterioracdo socialk B ; Quando s&o capazes de conter ‘convulsées
falta de energia para,,o0 T e ; anticonvulsivos.
trabalho e outras atividades & Tranquilizantes: aliviam estados de \ ansiedade
; i p ansioliticos), depressdo (antidepressivos), tensao e 0s
do dia-a-dia, bem como ; fespasmos )musc%Iares (z(;mticonr\)/ulsivos).) Também sdo
impoténcia sexual. L2 A d comercializados como sedativos ou hipnéticos.  EX.:

~ z benzodiazepinicos.
Quando ndo esta drogado, O Promovem inducdo de sono, relaxamento muscular,

viciado em narcoticos fica \sem w reducio do estado de alerta prejuizo das fungoes
animo, apé.tico e sem energia psicomotoras e dos processos de aprendizagem e memaria.

para as atividades corriqueiras.
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De acao ultracurta: produzem anestesia dentro de 1 minuto apds , _ .
administragdo endovenosa; efeito de breve duragdo /= indesejaveis S | nd rome da abS'“ n e nC|a

para fins de abuso. Ex.: hexobarbital (Sombulex), metohexital

(Brevital), tiamilal Pentothal)

De acgdo curta e intermediaria: apo6s administracdo por via oral o . . . . - -
tempo de inicio de sua ac&o é de 15 a 40 minutos e a duragéo é de Val desde insOnia rebelde, |rr|taga0,

até 6 horas /& mais procurados por toxicomanos:»Ex.: pentobarbital

(Nembutal), secobarbital (Seconal) e anobarbital\(Amytal) ag reSSiVidade; delllriOS, anSiedade;
De agéo prolongada: apresentam tempos de inicio de agée. de até angustia, até convulsoes genera”zadas_

uma hora e duracdo de até 16 horas. Sdo usados na medicina

como sedativos, hipnéticos e anticonvulsivos nao. sao alvo do A Sl’ndrome de abstinéncia requer

mercado ilicito. Ex.: fenobarbital (Luminal), mefobarbital (Mebaral),

metarbital (Gemonil obrigatoriamente tratamento medico_e
Dependéncia fisica e psiquica, tolerancia . hospitaliza 30 pois ha perigo da
Doses altas: (s: ’

depressdo, amnésia e confusdo mental, podendo bloquéar 0s pessoa vir a falecer.
centros nervosos responsaveis pela circulagdo e pela respiragao,
0 que determina a morte.
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5mg 10 mg

THValium®
(diazepam)

JANIS
JOPLIN

morta em 4 de Outubro de 1970
aos 27 anos. Considerada a maior
cantora de blues branca da
histéria. No auge da carreira
morreu de uma overdose de
heroina no Landmark Hotel em
Los Angeles. Foi cremada e suas
cinzas jogadas na costa de Marin
County na Califérnia. O aloum
Pearl que ela deixou gravado foi
langado apds sua morte.

Inicio de agéo lento e duracdo longa.

S80 necessarias grandes doses (20 a 40 vezes
mais atas) para trazer efeitos mais graves /= a
pessoa fica mole, com dificuldade para andar ou
ficar de pé, a pressdo sanguinea cal e pode até
desmaiar dificilmente entra em coma,e/ou
morre /= situagdo muda quando s&0_ingeridoes
juntamente com o acool ou outra droga:

Uso prolongado dependéncia fisica e
psiquica.

Demora na manifestacdo da sindrome  de
abstinéncia /- lenta eliminacéo da droga.

Ana Luisa Miranda Vilela

GARCIA/
BOB WEIR
JIMI Grateful Dead

e DAL VIRE Jerry Garcia,

morto em 18 de Setembro The Who diabético, \morreu de
de 1970 aos 27 anos ataque cardiaco em
Guitarrista mais influente virtude de consumo
de todos os tempos. de drogas.

Morreu sufocado em seu

préprio vomito amarrado

em uma maca a caminho

do hospital por causa de

uma overdose de

barbituricos.

Ana Luisa Miranda Vilela

Drogas perturbadoras do_SNC

TR
%

Maconha
Ecstasy (éxtase)
Alucindgenos
Anticolinérgicos

Ana Luisa Miranda Vilela

Drogas obtida da planta

, CUjO principio
ativo é o delta-9-tetra
hidrocanabinol (THC).

Com 140 milhdes de usuérios e

5.000 anos de histéria, a

maconha é adrogailicitamais jo——
popular do planeta e também a

mai's polémica.
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Atuacao no SNC

Como o THC afeta a comunicagao no cérebro.

Possul sua

m a anandamida

upa os

receptores

Neun‘miol

H Receptor
modificado

nLé dentro ele provoca uma reacao
B elétrica que se propaga pelo neurdnio

z40 modifica temporariamente
e moléculas, impedindo-as
de se ligar a célula

Ana Luisa Miranda Vilela

Possiveis efeitos:

euforia, relaxamento das
Inibigdes, aumento do apetite,
comportamento desorientado.
Efeitos de super-dosagem:

fadiga, parandia, possivel
psSi Cose.
Abstinéncia:

Insdnia, hiperatividade e
casos de diminuicéo de apetite
ocasional mente rel atados.

Ana Luisa Miranda Vilela

B

P

q Efeitos variam com:
U guantidade consumida,

U partes da planta. que entram na
mistura,

U terreno em que a erva é cultivada,
U ambiente em que ela é consumida,
U constancia do uso,

U personalidade do fumante.

Ana Luisa Miranda Vilela

Efeitos Cronicos

/E bronquite, asma, faringite, enfizema e
cancer (devido ao benzopirena).

/A diminui em até 50-60% a quantidade,de
testosterona A reducéo da quantidade de
espermatozoides /A infertilidade.

/E reducédo da imunidade 4 predisposi¢cao
para doencas infecciosas.
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Ecstosy
q ;
/A reducdo da capacidade de : ' or.l
aprendizagenememorizagao, Sintetizada e patenteada em 1914 poer um laboratério
/A amotivacao /£ néo sentir vontade de alemaio.
fazer mais nada, poisitudo fica sem

: ~ ) Droga conhecida como M etilenodioxi M etAnfetamina
graca e importancia W(sindrome

amotivacional). (MDMA), desenvolvida, inicialmente, para ser

N . moderador de apetite.
/E dependéncia psiquica A& algumas . . ) )
pessoas. E um coquetel produzido a partir de anfetaminase

/E tolerancia. alucinégenos.

/E o dependente se afasta da familia, iy W) @ ’9 e @ (\D \’@
do trabalh do | , fi z
. > ® 00 50 09
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Cérebro A combinagdo da droga com a

Caracte I’I’Sti cas ; . Antes do e“asy Depols do ecstasy musica produz um estado de

transe similar ao experimentado
., 2 emrituaistribais ou em
g Provoca dependéncia psiquica e pode levar & : cerimdnias religiosas.
amorte. £/ 35 od
q E conhecida como droga deramor —
suposto afrodisiaco — provoca excita(;éo duradouros ou permanentes nos neurénios tempo paraa droga i ngl r o SNC.

Os efeitos séo percebidos em
O uso crénico de MDMA produz danos torno de 30 mi n, jéque leva algum

. a . gue liberam serotonina.
guase incontrolavel no usuario: A . :
A substéncia aumenta a concentracéo de serotonina

q Afloraalibido. (neurotransmissor que regula o humor, o sono, a atividade sexual, 0
g Sensacdo de bem-estar. apetite, o ritmo circadiano, as func¢des neuroenddcrinas, temperatura
corporal, sensibilidade a dor, atividade motora e funcdes cognitivas) e

R 1o mesprgudicao de dopamina (neurotransmissor relacionado a sensacdes de satisfagao e
desempenho... prazer)

- q No horrlem diminui em 50% a-clapaci dagde O “barato’ pode durar até 8h.
de erecéo e torna o orgasmo dificil .
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o Em primeiro momento, o usuério ficafaante,
feliz, seguro de si, receptivo ao contato social e

com sensualidade em alta. y Consequéncias '\ ¢

q - = R TS
q Taisefeitos, porém, s3o passageiros! e @ ,
a Durante a*“viagem” sZo freqiientes \ 7__.@3 \r alérgicas.

acidentes como insuficiéncia hepatica e N . \,

renal, convulsdes, hemorragia.cerebral L Muitas mortes s&o causadas,

até morte stibita. MDMA-Related Hospital Emergency prl na pal mente’ quando 0

g O revertério deve-se a0 aumento de oom ndidents =1954-2000 ecstasy € usado em associacan
temperatura (chega até 42°), seguido de com outras drogas como a
sudorese e desequilibrio cocainae o dcool.

hidroeletrolitico. I | Quando ndo mata, pode causar

9 ‘ Muitas pessoas morrem por reagoes

q E conveniente relatar casos de dois usuérios que disttirbios como a sindrome'do
morreram por excesso de consumo de agua— um P . -
chegou a beber 14L de &gua: essa droga desequilibra pa”'CP’_ depre§$ao, defICI_t de~

0 sistema antidiuretico. 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 ey deliri osée aluci na(;oes.
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§ Muitas vezes, as alucinagdes o 50
consistem de pesadelos il
aterrorizantes, Tl
acompanhados de [T R
sentimentos de medo e de
panico, com impulsos
violentos e suicidas.

Ha dependéncia psiquica
em graus variavels.

1 Vinho de Jurema (preparado a base da A tolerancia desenvolve
planta brasileira Mimosa hostilis). b % rapidamente, embora
1 Caapi e Chacrona (plantas P\ = desapareca répido com o
alucinbégenas utilizadas juntamente ' / - Cessar 0 Uso.
com bebidas). 1y & § N&o ha desenvolvimento da sindrome da abstinéncia.
1 P6-de-anjo (PCP) 1 § Pode ocorrer sintomas fisicos pouco salientes como dilatagdo das
; pupilas, suor excessivo, taquicardia e nauseas seguidas de vOmitos.

1 LSD (dietilamida do &cido lisérgico).
1 Mescalina (extraida do cacto peiote).

1 Psilocibina (obtida de um cogumelo
mexicano).
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Possiveis efeitos:

; ilusdes, alucinactes, fraca percepcdo
g O LSD provoca lesBes nos cromossomos das células E do tempo e dadistancia.

nervosas, nos globul os brancos do sangue e nas :
células reprodutoras, pode causar danos néo somente
a0 organismo de quem usa, mas também, aosfilhos T w " .
R e episodios o!e “viagem®  mals

Devido a perturbac&o psiquica promovida pelo L SD- ™ prol (?ngados e mals Intensos, PsiCOSe,
25, hé perda da habilidade de perceber e avaliar Yoo ##  possivel morte.
situagdes comuns de perigo. T R :

Semanas ou até meses apds experiéncias com LSD, a

pessoa repentinamente passa a ter todos os sintomas

psiquicos daquela experiéncia anterior, isto &, sem ter
tomado de novo adroga /= Flashback.

Efeitos de superdosagem:
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Apupilas. muito dilatadas,
/E boca seca

/ taquicardia

/E intestinos paralisados
/E bexiga preguicosa

: /E elevacao da temperatura cofporal
£ medicamentos: “Artame, Akineton (até 40-41° C)

Akineton e Bentyl.

ITodedm prodluzw, e~m doses /£ alucinacbes do tipo percepgao
elevadas, alteracoes Wias mental sem objeto (ver ratos, indigs e

funcdes psiquicas. estrelas quando esses objetos Ao
existem, por exemplo).

Akineton®

Incluem nesse grupo:
£ planta trombeteiraseu lirio
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Abuso no Brasil

O abuso de anticolinérgicos € relativamente
comum no Brasil e tem sido responsavel por
internacdes de emergéncia. O Artame ehega
a ser a

(apbés os inalantes\e a
maconha). Essas drogas desenvolvem
tolerancia e ndo ha descricdo de sindrome'de
abstinéncia.
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