Projeto de Lei N° DE 2011

(Do Sr. Missionario José Olimpio)

Dispde sobre o atendimento aos
usuarios de drogas e aos alcodlatras,

nos hospitais da Rede Publica.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1°. Esta lei determina o Atendimento médispezifico aos usuarios
de drogas e de bebidas alcodlicas e orientacaolpgica para a familia dos
mesmos nos Hospitais Publicos.

Art.2°. E obrigatério o atendimento pelos hospitala rede publica aos
usuarios de drogas e alcodlatras maiores de madéniciativa propria e de
menores por iniciativa propria ou do responsavegtados os seguintes
procedimentos:

| — Os beneficiados com o atendimento, serao cadkst e receberao
um cartao especifico para este fim;

Il — Apds a primeira avaliagdo médica, sera iniciadratamento para
desintoxicacao;

Il — O paciente receberd acompanhamento médiicante o tempo
necessario para o tratamento da dependéncia.

A) Sera dispensado atendimento psicologico & Fanuldegendente.



Art.3°. Esta lei entra em vigor na data de suaipagdo.

JUSTIFICATIVA

Hoje milhares de pessoas estao presadcaolisamo e as drogas,
muitos sem incentivo e sem amparo, ndo véem solpaém esse terrivel
dominio que os entorpecentes exerce sobre suas vida

E do conhecimento da sociedade brasitsirdanos causados pelo uso
de bebidas alcodlicas na vida pessoal, nas famili@ssociedade como num
todo.

Cada vez mais cedo as pessoas tem swddbiao consumo de
bebidas alcodlicas. Isso tem gerado um grandeipoefuvida de milhares
de pessoas inclusive dos jovens que com o viciobelida ficam
desestimulados a estudar, com isso, aumenta a cev@s@olar, que
futuramente por ndo terem qualificacdo, muitas akespessoas nao
conseguem entrar no mercado de trabalho, comegawnbar aumentando
0 numero da criminalidade no pais.

E importante acrescentar que o consumobebidas alcodlicas
incentiva o0 uso de drogas.

A cada ano cresce 0 numero de acidergeframhsito envolvendo
pessoas alcoolizadas, que se matam e matam pessTaHes.

E triste assistir uma juventude send@tdia a cadeiras de rodas,

trocando o ceio de suas familias para morageantos ou mesmo em
corredores de hospitais.

O consumo de bebidas alcodlicas, caus@ersds doencas graves
gue levam a morte, uma delas a Cirrose hepatica.

Se nao fizermos nada por essas vitimasederrivel mal chamado
alcoolismo , eu ndo consigo ver um Brasil pararésimas geracoes.

O uso de drogas nos dias atuais esta gqua banalizado, tornou-se
parte do cotidiano da sociedade brasileira. Nos déahoje o uso de drogas,
deixou de ser algo raro ou visto como negriddo gpeteedade.

Também até a década passada a faixa gt&imais consumia drogas
era a considerada jovem, hoje é consumida por gagnadultos e até
mesmo por idosos.

Vivemos nos dias de hoje uma realidadeloe sangrenta, que vem
matando rapidamente a juventude de nosso paispessaa realidade tem
matado também pais de familia que depois de agafitsaram a ter acesso a
esse mal destruidor chamado entorpecente, isseda@xpandido por todo o
pais, com énfase a cocaina, a merla e principadmerdrack, por ter um



custo mais baixo, sdo consumidos em locais pubkcasgualquer hora do
dia.

Atualmente cidades brasileiras que ami&ésm uma vida pacata, com
indices baixissimos de criminalidade, enfrentame hana realidade de
violéncia e mortalidade, crimes esses incentivadgmdo uso de
entorpecentes. Esses crimes tem se agravado nélitnesmo em cidades
com menos de sem mil habitantes.

O Brasil no presente momentccoetra-se desarmado e
desprovido diante de um inimigo interno, que no motm tem total
dominio sobre a populacdo. O pais vive uma decaléamiliar, social,
cultural, moral e humana.

As vitimas desse terrivel mal sofrem eap#bulam pelas ruas do
Nnosso pais sem terem onde serem acolhidas e agudRala motivo de suas
familias ndo mais existirem, por exclusdo e prialoqente, por falta de
recursos para, pagarem o tratamento em clinicéisydares, por nao termos
hospitais publicos com atendimento adequado ezefiaea atender, acolher,
tratar, curar e devolve-los regenerados a fam#éiseciedade.

Vemos ruas repletas de usuarios principatende crack de todas as
idades, por todas as esquinas. Testemunhamos @sadap a degeneracao
principalmente das criancas que seriam o futuropdis. Onde pessoas
esqueléticas, pessoas com raciocinio inferior amuoo, outros com
alucinacdes fortes, ja consideradas sintomas delgmnas mentais. Isso
devido a intoxicacdo do organismo, causada petagadr

Sao desprezadas por serem consideradddinguentes e néo
assistidos como doentes.

E sofrido ver a situacdo em que essaspssobrevivem.

E preocupante ver que um pais que cresmessegue em tornar-se
uma grande poténcia, ndo esteja indignado, caotetoprincipalmente
envolvido em mudar a real e atual situacdo emngjileares de brasileiros
vivem.

Diante dessa realidade proponho esteetoropo Congresso, por
acreditar que sO assim poderemos nOS projetar ceguranca e
tranquilidade para um futuro melhor.



Segue abaixo informac¢des sobre os danos ao usuario
Segundo site (www.virtual.epm.br)

Alcool X Organismo

O 4lcool é absorvido principalmente no intestindgado, e em menores
guantidades no estdbmago e no colon. A concentidgabcool que chega ao
sangue depende de fatores como: quantidade dd &lmosumida em um
determinado tempo, massa corporal, e metabolismoquem bebe,
guantidade de comida no estébmago. Quando o aléasta no sangue, ndo
h&d comida ou bebida que interfira em seus efe{ss.efeitos do alcool
dependem de fatores como: a quantidade de alogetido em determinado
periodo, uso anterior de alcool e a concentrac&ad®l no sangue. O uso
do alcool causa desde uma sensacdo de calor attma € a morte
dependendo da concentracdo que o alcool atingangus. Os sintomas que
se observam séo:

- Doses até 99mg/dl: sensacéo de calor/rubor famigjuizo de julgamento,
diminuicao da inibicao, coordenacéo reduzida ereayfo

- Doses entre 100 e 199mg/dl: aumento do prejuizfuiggamento, humor
instavel, diminuicdo da atencdo, diminuicdo dosexek e incoordenacao
motora;

- Doses entre 200 e 299mg/dl: fala arrastada, vidfaa, prejuizo de
memoria e da capacidade de concentracdo, diminuigiaesposta a
estimulos, vomitos;

- Doses entre 300 e 399mg/dl: anestesia, lapsowed®ria, sonoléncia;
- Doses maiores de 400mg/dl: insuficiéncia respiirat coma, morte.

Um curto periodo (8 a 12 horas) ap0s a ingestagralede quantidade de
alcool pode ocorrer a "ressaca”, que caracterizpese dor de cabeca,
nausea, tremores e vOmitos. Isso ocorre tanto desmd efeito direto do
alcool ou outros componentes da bebida. Ou podeeseitado de uma
reacao de adaptacdo do organismo aos efeitosalal.alc

A combinacdo do alcool com outras drogas (cocatremquilizantes,
barbituratos, antihistaminicos) pode levar ao auméa efeito, e até mesmo
a morte.



O efeitos do uso prolongado do alcool sdo diverBesitre os problemas
causados diretamente pelo &lcool pode-se destamamcals do figado,
coracéo e do sistema digestivo. Secundariamentis@aronico abusivo do
alcool, observa-se: perda de apetite, deficiénei@sninicas, impoténcia
sexual ou irregularidades do ciclo menstrual.

Intoxicacdo alcodlica e hipoglicemia:

Como ja foi visto antes o alcool etilico, princigamponente das bebidas
alcodlicas, € metabolizado no figado por duas e=adé oxidacdo. Em cada
reacdo, elétrons sio transferidos ao NABsultando e um aumento macico
na concentracdo de NADH citosdlico. A abundanciaNédH favorece a
reducdo de piruvato em lactato e oxalacetato ematmalambos sao
intermediarios na sintese de glicose pela glicofieege. Assim, o0 aumento
no NADH mediado pelo etanol faz com que o0s inteiarexs da
gliconeogénese sejam desviados para rotas altesate reacao, resultando
em sintese diminuida de glicose. Isto pode acarrBipoglicemia
particularmente em individuos com depdésitos exasridle glicogénio
hepatico. A mobilizacédo de glicogénio hepaticopgimeira defesa do corpo
contra a hipoglicemia, assim, os individuos em njejou desnutridas
apresentam depoésitos de glicogénio exauridos, endebdasear-se na
gliconeogénese para manter sua glicemia. A hipegiaprde produzir
muitos dos comportamentos associados a intoxicalg@dlica — agitacao,
julgamento dinimuido e agressividade. Assim, o oo de alcool em
individuos vulneraveis — aqueles em jejum ou querdim exercicios
prolongado e extenuante — podem prodizir hipogliaengque podem
contribuir para os efeitos comportamentais do &lcoo

Alcoolismo agudo:

Exerce os seus efeitos principalmente sobre onsssteervoso central, mas
ele pode também rapidamente induzir alteracdestibapée gastricas que
sao reversiveis na auséncia do consumo continumddcdol. As alteracdes
gastricas constituem gastrite aguda e ulceracaaistema nervoso central,
o alcool por si € um agente depressivo que af@teepamente as estruturas
subcorticais (provavelmente a formacao reticular tdanco cerebelar

superior) que modulam a atividade cortical cerelifah consequéncia, ha
um estimulo e comportamentos cortical., motor el@stual desordenados.
A niveis sanguineos progressivamente maiores, ogmes corticais e,

depois, os centros medulares inferiores sao degwsniincluindo aqueles



gue regulam a respiracdo. Pode advir parada r&sjaaEfeitos neuronais

podem relacionar-se com uma funcdo mitocondriaifidada; alteracoes

estruturais ndo sao em geral evidentes no alcomliagudo. Os teores
sanguineos de alcool e o grau de desarranjo daduwa SNC em bebedores
nao habituais estao intimamente realcionados.

Alcoolismo cronico:

E responsavel pelas alteracdes morfologicas emnicgmagnte todos 0s
orgdos e tecidos do corpo, particularmente no figadno estdmago.
Somente as alteracdes gastricas que surgem imadia@ apds a exposicao
pode ser relacionadas com os efeitos diretos dwletabre a vascularizagao
da mucosa. A origem das outras alteracdes crorécazenos clara. O
acetaldeido, um metabdlico oxidativo importantestimol, € um composto
bastante reativo e tem sido proposto como mediddotesao tissular e
organica disseminada. Embora o catabolismo do ldeéda seja mais
rapido do que o do alcool, o consumo crénico dectteeduz a capacidade
oxidativa do figado, elevando os teores sanguideascetaldeido, os quais
sao aumentados pelo maior ritmo de metabolismo tdookno bebedor
habitual. O aumento da atividade dos radicaisdiena alcodlatras cronicos
também tem sido sugerido como um mecanismo de .leddais
recentemente, foi acrescentado o metabolismo ni@latoso do alcool, com
a elaboracéo do acido graxo etil éster, bem conwaniemos imunoldgicos
pouco compreendidos iniciados por antigenos dostbeifos na leséo
aguda.

Seja qual for a base, os alcodlatras crénicos tébresida bastante
encurtada, relacionada principalmente com lesédofigado, estdmago,
cérebro e coracdo. O alcool é a causa bastanteddahde lesdo hepatica
gue termina em cirrose, sangramento macico pronenge gastrite ou de
Ulcera gastrica pode ser fatal. Ademais, os alt@&lacrénicos sofrem de
varias agressdes ao sistema nervoso. Algumas pselenuticionais, como
a deficiencia em vitamina;Bcomum em alcoodlatras crénicos. As principais
lesbes de origem nutricional sdo neuropatias pedie e a sindrome de
Wernicke-Korsakoff. Pode surgir a degeneracdo edmel® a neuropatia
Optica, possivelmente relacionadas com o alcoolees sprodutos, e,
incomumente, pode surgir atrofia cerebral.

As consequéncias cardiovasculares também sdo anidasoutro lado,
embora ainda sem consenso, quantidades moderadadca podem
diminuir a incidéncia da cardiopatia corondria enantar os niveis do



colesterol HDL. Entretanto, o alto consumo que &Vvesao hepatica resulta
em niveis menores da fracdo HDL das lipoproteinas.

O alcoolismo crénico possui varias consequénciasaaeis, incluindo uma
maior tendéncia para hipertensdo, uma maior incidéte pancreatite aguda
e cronica, e alteracfes regressivas dos muscujaslésicos.

Doenca hepatica alcoodlica (DHA) e Cirrose:

O consumo cronico de alcool resulta com frequéraia trés formas
distintas, embora superpostas , de doencas hepdtlyaesteatose hepatica,
(2) hepatite alcodlica e (3) cirrose, denominadalstivamente de doenca
hepatica alcodlica. A maioria dos casos 0 alcodijue continua bebendo
evolui da degeneracdo gordurosa para ceises deitbeplaodlica e para
cirrose alcoolica no transcorrer de 10 a 15 anos.

(1)ESTEATOSE ALCOOLICA (figado gorduroso): dentre doucos dias
ap6s a administracdo de alcool a gordura apareotrodelas células
hepaticas, representa principalmente aumento te@sside trigliceridios em
virtude do maior fornecimento de acidos graxosigado, menor oxidagao
dos &cidos graxos, e menor formacao e liberacdipajaroteinas. Ela pode
surgir sem evidéncias clinica ou bioquimica de dadmepatica.. Por outro
lado, quando o acometido é intenso, pode estaciagsocom mal-estar,
anorexia, nauseas, distencdo abdominal, hepatoimelgalersensivel, as
vezes ictericia e niveis elevados de aminotrarsfera

(2)HEPATITE ALCOOLICA: caracteriza-se principalmenipor necrose
aguda das células hepaticas. Em alguns paciemesarada abstinéncia, a
hepatite perciste e progride para cirrose. Eleessnta a perda relativamente
brusca de reserva hepatica e pode desencadearadrogle insuficiéncia
hepatica ou, as vezes, a sindrome hepatorrenal.

(3)CIRROSE ALCOOLICA: apesar do &lcool ser a cannsgs comum de
cirrose no mundo ocidental, sendo responsavelrab@a@ 70% de todos os
casos, € enigmatico que apenas 10 a 15% dos "dedotcalambique™
acabam contraindo cirrose. Existe em geral umagdelanversa entre a
guantidade de gordura e a quantidade de cicataz#g@dsa. No inicio da
evolucdo cirrotica os septos fibrosos sédo delicae@stendem-se da veia
central para as regides portais assim como de patesporta para outro. A
medida que o0 processo de cicatrizagdo aumenta cpassar do tempo, a
nodularidade torna-se mais proeminente e 0s no@sloEsos aumentam em



virtude da atividade regenerativa, criando na digier o denominado
aspecto de cravo de ferradura.

A quantidade de gordura é reduzida, o figado dimpnogressivamente de
tamanho, tornado-se mais fibrético, sendo transidomem um padrao

macronodular a medida que as ilhotas paraenquiasmt®&o envoltas por
tiras cada vez mais largas de tecido fibroso. NE®< tipicos, apds certos
sintomas tipo mal-estar, fraqueza, reducéo pondenarda de apetite, 0
paciente desenvolve ictericia, ascite e edemaépienf com o ultimo sendo

devido a deterioracdo na sintese da albumina. Afosngae o paciente evite
o alcool e adote um adieta nutritiva, a evolucdamthal durante um periodo
de anos é progressivamente descendente, com aodst@o da funcao

hepatica e surgimento de hipertensdo porta com s@selas como, por
exemplo, ascite, varizes gastroesofagicas e heirdasto

Problemas clinicos do alcoolismo:

A ingestdo continua do alcool desgasta 0 organsonmesmo tempo em
gue altera a ente. Surgem, entdo, sintomas queroomfem a disposi¢cao
para trabalhar e viver com bem estar. Essa indsgmsprejudica o
relacionamento com a familia e diminui a produtdd no trabalho,
podendo levar a desagregacéao familiar e ao desgmpre

Alguns dos problemas mais comuns da doenca sao:

No estbmaqgo e intestino

Gases: Sensacdo de "estufamento”, nem semprezealarpelo médico.
Pode ser causada por gastrite, doencas do figag@nitreas, etc.

Azia: Muito comum em alcoolistas devido a problemazsofago.

Nauseas: Sao matinais e as vezes estao associawamsoses. Podem ser
consideradas sinal precoce da dependéncia do alcool

Dores abdominais: Muito comum nos alcoolistas uelesdes no pancreas
e no estdbmago.

Diarréais: Nas intoxicacdes alcodlicas agudas €)oEste sintoma é sinal
de ma absorcéo dos alimentos e causa desnutrigadinimluo.



Figado grande: Lesbes no figado decorrentes do atmsalcool. Podem
causar doengas como hepatite, cirrose, fibrose, etc

No Sistema Cardio Vascular :

O uso sistematico do alcool pode ser danoso agoteld coracao e elevar a
pressao sanglinea causando palpitacdes, faltaeddoamo torax.

Glandulas:

As glandulas sdo muito sensiveis aos efeitos dmwklcausando sensiveis
problemas no seu funcionamento.

Impoténcia e perda da libido. O individuo alcoaligtode ter atrofiados
testiculos, queda de pélos além de gincomastiasgmarascidas).

Sanque:

O A&lcool torna o individuo propicio as infeccbekerando o quadro de
leucocitos e plaquetas, o que torna freqlente rasinagias.

A anemia é bastante comum nos alcoolistas que lt&nagdes na série de
glébulos vermelhos, 0 que pode ser causado powutEsio (caréncia de
acido folico).

Alcoolismo é doenca (OMS):

E o que a medicina afirma, mas a maior dificulddde pessoas € entender
como isso funciona. Alguns acham que é falta dgordra; outros, que €
falta de forca de vontade, personalidades desdastgproblemas sexuais,
brigas familiares, etc.; outros, até, que € cotsécdpeta”, outros acham que
leva algum tempo para desenvolver tal "vicio". Adaele € que algumas
pessoas nascem com 0 organismo predisposto a magdeterminada
maneira quando ingerem o alcool. Aproximadamente el@ cada cem
pessoas nascem com essa predisposicdo, mas sualeseEin esta doenca
se entrarem em contato com o alcool.



O alcoolimo ndo é hereditatio:

Apesar do alcoolismo nao ser hereditario existe pradisposicdo organica
para o seu desenvolvimento, sendo, entdo, o adoooliransmissivel de pais
para os filhos. O desenvolvimento do alcoolismo oéres trés
caracteristicas: a base genética, o meio e o ddiviFilhos de pais
alcoollatras sdo geneticamente diferentes, porémesénvolverdo a doenca
se estiverem em um meio propicio e/ou caracteasstipsicolégicas
favoraveis.

Segue abaixo informac¢des sobre os danos ao usuario:

Segundo o Site MUNDO EDUCACAO

A merla € um subproduto da cocaina, composto par d@ folhas de coca e
0s outros 30% por acido sulfdrico, cal virgem, gsene e outros. E uma
droga feita em laboratorio (sintética), obtidaa#sada adicdo de solventes a
folna da coca, originando um produto de constameiatosa e de cor
amarelada. Essa droga pode ser ingerida na formaa qau misturada ao
cigarro de tabaco ou maconha.

Rapidamente a merla é absorvida pelos pulmdesyagdudiretamente sobre
o Sistema Nervoso Central. Seus efeitos sao basfzarecidos aos da
cocaina, provocando a sensacao passageira deaelfem-estar e energia.
Os efeitos indesejaveis sdo de diminuicdo do soermola de apetite, reducao
de peso, psicose tbxica, alucinacbes, delirios Bfusbes mentais.

O usuéario de merla geralmente apresenta a pontaedios amarelada, olhos
avermelhados, lacrimejados e irritados, respiragéiTil, tremores nas
maos, irritacdo e inquietacdo. ApOs o0 periodo dEséx comecam 0S
sintomas de profunda depressao, alucinacdoes e uvamalegy sensacado de
medo. Em virtude da maior busca pelo prazer etpatar “sair” da situacéo
de depresséo, o usuario procura maiores dosesrtiaoueutra semelhante,
criando um ciclo VICIOSO.



O uso da merla é relativamente facil de ser ideatib, pois a droga é
consumida por 80% de rapazes e 20% de mulheres &éte 18 anos.
Infelizmente, o tratamento para dependentes daadeodificil, pois a
abstinéncia da merla leva cerca de 20% dos uswawissicidio.

Segundo o CEBRID — CENTRO BRASILEIRO DE

INFORMACOES SOBRE DROGAS PSICOTROPICAS do Departaime
de

Psicobiologia da UNIFESP da Universidade Federabd@e Paulo, s&do os
efeitos

do crack sobre o organismo os seguintes.

Efeitos no cérebro

Tanto ocrack quanto a merla também séo cocaina, portanto
todos os efeitos provocados pela cocaina ocorremoapack e a
merla. Porém, a via de uso dessas duas formagurenar, ja
gue ambos sao fumados) faz toda a diferengaab e da merla
com o "pé".

Assim que arack e a merla sdo fumados alcangam o

pulm&o, que € um Orgao intensivamente vascularieastion
grande superficie, levando a uma absorcéo instat@diraves
do pulméo, cai quase imediatamente na circulagaiicd
chegando rapidamente ao cérebro. Com isto, pejaulimaonar o
crack e a merla "encurtam" o caminho para chegar ao ®reb
aparecendo os efeitos da cocaina muito mais réoidpe outras
vias. Em 10 a 15 segundos os primeiros efeitosgaem,
enguanto que os efeitos apos cheirar o "p6" acemepos 10 a
15 minutos e apods a injecdo, em 3 a 5 minutos. ézssateristica
faz docrack uma droga "poderosa” do ponto de vista do usyario,
gue o prazer acontece quase que instantaneameéstarap
"pipada".

Porém, a duracéo dos efeitosadack € muito rapida. Em

média duram em torno de 5 minutos; enquanto qus, iapetar ou
cheirar, em torno de 20 e 45 minutos, respectivéané&issa
pouca duracao dos efeitos faz com que o usuarie maltilizar a
droga com mais freqliéncia que as outras vias ¢pragnte de 5
em 5 minutos) levando-o a dependéncia muito mpisaanente
gue 0s usuarios da cocaina por outras vias (resiyenosa).
Logo apos a "pipada”, o usuario sente uma senskcao



grande prazer, intensa euforia e poder. E tio agehdue,
guando desaparece o efeito (e isso ocorre muitdaa@m 5 min),
ele volta a usar a droga, fazendo isso inUmeraess\ag acabar
todo o estoque que possui ou o dinheiro para cantedA essa
compulséo para utilizar a droga repetidamente edarsome
popular de "fissura" que é uma vontade incontrdldgesentir os
efeitos de "prazer" provocados pela droga. A "figsno caso do
crack e da merla € avassaladora, os efeitos da drogasém
rapidos e intensos.

Além desse "prazer" indescritivel, que muitos carapea

um orgasmo, orack e a merla também provocam um estado de
excitacao, hiperatividade, insénia, perda de séwsdg cansaco,
falta de apetite. Este ultimo efeito € muito cardstico do usuario
decrack e merla. Em menos de um més ele perde muito peso (8
10 Kg) e num tempo um pouco maior de uso ele pedthes as
nocdes basicas de higiene ficando com um aspeptordeel.

Por essas caracteristicas os usuariasats (craqueros) ou de
merla s&o facilmente identificados.

Apds 0 uso intenso e repetitivo, 0 usuario expeattae
sensacdes muito desagradaveis como cansago eintens
depresséao.

Efeitos toxicos

A tendéncia do usuario é aumentar a dose na teantti

sentir efeitos mais intensos. Porém, essas qudetdaaiores
acabam por leva-lo ao comportamento violentoainritdade,
tremores e atitudes bizarras devido ao aparecintenparanodia
("néia"). Esse efeito provoca um grande medo nagueros, que
passam a vigiar o local onde estdo usando a drpgasam a ter
uma grande desconfianca uns dos outros o que bmairelo-os
a situacdes extremas de agressividade. Eventuamedem ter
alucinacdes e delirios. A esse conjunto de sintaldase 0 nome
de "psicose cocainica". Além desses sintomas tesooi
craquero e o usuario de merla perdem de forma matgcante o
interesse sexual.

Efeitos sobre outras partes do corpo

Os efeitos sdo os mesmos provocados pela cocdinada

por outras vias. Assim,@ack e a merla podem produzir um
aumento das pupilas (midriase), afetando a visédica
prejudicada, a chamada "visao borrada". Ainda podeocar dor
no peito, contracdes musculares, convulsdes eata.dvias €
sobre o sistema cardiovascular que os efeitos a@ointensos. A



pressao arterial pode elevar-se e o coragao paeerbaito mais
rapidamente (taquicardia). Em casos extremos chggaduzir
uma parada do coracao por fibrilagdo ventriculamdkte também
pode ocorrer devido a diminuicao de atividade daros cerebrais
gue controlam a respiracao.

O uso cronico da cocaina pode levar a uma degeiwerac
irreversivel dos masculos esqueléticos, chamadionaidlise.

Aspectos gerais

Ao contrario do que acontece com as anfetamingss(cu
efeitos sdo em parte semelhantes aos da cocanmssoas
gue abusam da cocaina nao relatam a necessidadendatar a
dose para sentir os mesmos efeitos, ou seja, éheoca
praticamente ndo induz tolerancia. E ndo deve magmo
considerado tolerancia o uso compulsivo, repetelonditas doses
tomadas em um curto espaco de tempo: na realidgoesaoas
gue assim procedem estdo fazendo isso porque gsergm
muitas vezes, repetidamente, 0 mesmo efeito muaizeposo,
mas efémero.

N&o ha também descricdo convincente de uma sindteme
abstinéncia quando a pessoa para de tomar cocaina
abruptamente: ela ndo sente dores pelo corpoasph@useas,
etc. As vezes, o que ocorre é essa pessoa ficadsode grande
"fissura”, tomar de novo, para sentir os efeitaa@d@veis e nao
para diminuir ou abolir o sofrimento que ocorresgarealmente
houvesse uma sindrome de abstinéncia.

Sala das Sessodes, em de de 2011

Dep. Missionério José Olimpio



