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Resumo: A literatura aponta dificuldades no autocontrole da agressividade de mulheres usuérias de crack.
No entanto, carecem estudos que expliquem tais dificuldades. Este estudo tem como objetivo identificar o
valor preditivo de comorbidades psiquiatricas, contextos de interacdo e situacdes relacionadas ao uso de
drogas no autocontrole da agressividade de usuérias de crack. Trata-se de uma pesquisa quantitativa,
transversal e explicativa. Um total de 62 usuérios de crack foram avaliadas através dos instrumentos:
Questionério sobre Uso de Drogas, Mini International Neuropsychiatric Interview, Screening Cognitivo
do WAIS-I1I1, IHS-Del-Prette e Structured Clinical Interview for DSM Disorder. O envolvimento com o
trafico de drogas e o Episddio Depressivo Maior foram preditores de baixos escores no autocontrole da
agressividade. A¢bes conjuntas como Treinamento de Habilidades Sociais, Tratamento de Episddios
Depressivos Maiores e prevencdo da exposicdo a comportamentos de risco, como o trafico de drogas, séo
necessarias, pois essas variaveis apresentaram valor explicativo no autocontrole da agressividade.

Palavras chave: habilidades hociais, agressividade, crack, mulheres, drogas

Abstract: Difficulties in the self-control of the aggressiveness of crack users are exposed in the literature.
However, there is a lack of studies that explain these difficulties. This study aims to identify the
predictive value of psychiatric comorbidities, interaction contexts and situations related to drug use in the
self-control of the aggressiveness of crack users. It is a quantitative, transversal and explicatory research.
A total of 62 crack users were evaluated through the Drug Use Questionnaire, Mini International
Neuropsychiatric Interview, WAIS-1I1 Cognitive Screening, IHS-Del-Prette and Structured Clinical
Interview for DSM Disorders. Involvement with drug trafficking and Major Depressive Episode were
predictors of low scores in aggressive self-control. It is concluded that joint actions such as Social Skills
Training, Major Depressive Episode treatment and prevention of exposure to risk behavior, such as drug
trafficking, are necessary since these variables presented explanatory value in the self-control of
aggressiveness.
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Resumen: El autocontrol de la agresividad de las usuarias de crack se exponen en la literatura, pero
carecen estudios que las expliquen. Se pretende identificar el valor predictivo de comorbilidades
psiquiatricas, contextos de interaccion y situaciones relacionadas al uso de drogas en el autocontrol de la
agresividad de usuarias de crack. Es una investigacion cuantitativa, transversal y explicativa. Participaron
62 usuarias de crack, evaluadas con el Cuestionario sobre el uso de drogas, MINI, Screening Cognitivo de
WAIS-III, IHS-Del-Prette y SCID-I11. La implicacion con el trafico de drogas y episodio depresivo mayor
fueron predictores de los bajos escores en el autocontrol de la agresividad. Se concluye que son necesarias
acciones conjuntas, como el Entrenamiento en Habilidades Sociales, tratamiento del episodio depresivo
mayor y la prevencidn de la exposicion a comportamientos de riesgo, como el trafico de drogas, teniendo
en vista que tales variables exhibieron valor explicativo en el autocontrol de la agresividad.
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Introducéo Em mulheres usuéarias de crack, o
autocontrole da agressividade em situacdes
Os Transtornos Relacionados ao Uso aversivas é especialmente relevante, tendo
de Substéancias constituem um padrdo de uso em vista que prejuizos nessa habilidade
desadaptativo, incluindo prejuizos em dificultam as interagdes sociais e podem
diferentes areas da vida do sujeito levar ao isolamento social (Caballo, 2003).
(American Psychiatric Association [APA], O autocontrole da agressividade a situagdes
2014). Pessoas que sdo acometidas por tais aversivas é definido por Del Prette e Del
transtornos apresentam maiores prejuizos Prette (2001) como um tipo de habilidade
cognitivos e comportamentais quando social na qual a expressdo de desagrado ou
comparados a ndo usuarios, sendo que tais raiva € desempenhada de maneira
dificuldades ficam mais evidentes em socialmente competente, evitando problemas
habilidades de autorregulacéo e autocontrole futuros nas interagdes sociais.
(Czermainski, 2016). Diferentes fatores podem dificultar o
Déficits relacionados ao controle autocontrole da agressividade: o uso de
inibitério de usuarios de cocaina e crack substancias estimulantes como o crack, 0s
foram identificados em uma revisdo contextos de interacdo, as situacoes
sistematica da literatura, que aponta niveis relacionadas ao uso de drogas e as
elevados de impulsividade, contribuindo comorbidades psiquiatricas, conforme sera
para que essa populacdo experimente exposto a seguir. A literatura aponta que a
insuficiéncia na autorregulacéo e busca por recompensas imediatas e a
autocontrole  (Czermainski,  Willhelm, impulsividade, caracteristicos do uso do
Santos, Pachado & Almeida, 2017). crack, podem dificultar este autocontrole
Especificamente em usuarios de crack, as (Bungay, Johnson, Varcoe, & Boyd, 2010).
disfuncbes nas habilidades anteriormente O aumento dos comportamentos impulsivos
citadas que agem como funcdes executivas, e a diminuicdo das funcdes executivas
dificultam o processamento cognitivo no (controle dos comportamentos impulsivos)
planejamento e na execucdo de metas. Tal foram identificados em mulheres usuarias de
alteracdo ocorre na mesma regido pré-frontal crack, quando comparadas com 0 grupo
onde ocorrem conexBes neuronais que controle, conforme um estudo brasileiro com
moderam o autocontrole, dificultando ainda 98 mulheres (Hess, Menezes & Almeida,
mais esta habilidade em dependentes 2017). Por sua vez, dificuldades no
quimicos (Hess, Silva & Almeida, 2017). autocontrole da agressividade também

podem contribuir com o uso de drogas,
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sendo a droga utilizada como uma maneira
desadaptativa de lidar com as situacOes
interpessoais (Caballo, 2003). Conforme um
estudo de casos maltiplos com trés mulheres
usuarias de crack, identificou-se que as
dificuldades no autocontrole da
agressividade ocorreram desde a infancia,
ndo sendo um fator exclusivo do uso de
drogas. O contexto familiar cuja
manifestacdo da raiva ocorre de maneira
desadaptativa, pode contribuir para tais
dificuldades (Limberger & Andretta, 2017).

A literatura também aponta que
situacOes relacionadas ao uso de drogas,
como o tréfico, relacionam-se com
dificuldades no autocontrole da
agressividade. Baixos niveis de autocontrole
associaram-se com o0 uso de drogas e
infragOes relacionadas ao uso, conforme um
estudo realizado em Israel com 60 mulheres
apenadas, divididas em grupos conforme o
tipo de crime cometido (crimes violentos,
por fraude e relacionado a drogas)
(Shechory, Perry, & Addad, 2011). No
referido estudo, identificou-se que quanto
maiores foram o0s niveis de autocontrole,
menores foram as taxas de agressividade.
Além disso, as mulheres que apresentavam
menores niveis de autocontrole pertenciam
ao grupo de participantes que cometeram ato
infracional por crime relacionado a droga,
além de maior uso relatado de drogas. Em
outro estudo, usuarios que possuiam maiores
dificuldades nas habilidades sociais também
foram o0s que mais se envolveram em
crimes, como assaltos e furtos (Horta et al.,
2016). Nesse sentido, compreende-se que a
violéncia cotidiana nos contextos de uso
(Bungay, Johnson, Varcoe, & Boyd, 2010)
dificulta o desempenho de um repertério
socialmente habilidoso traduzido por déficits

importantes do autocontrole da
agressividade.
Por sua vez, os contextos de

interacdo que nédo se relacionam com 0 uso
de drogas podem promover um repertério
socialmente  habilidoso, incluindo o
autocontrole da agressividade, tendo em
vista que o desenvolvimento das habilidades
sociais ocorre a partir das experiéncias de
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aprendizagem ao longo da vida, em
contextos familiares, escolares, de trabalho,
etc. (Argyle, Bryant, & Trower, 1974,
Caballo, 2003). Nessa perspectiva, usuarios
de crack apresentaram habilidades sociais
elevadas quando possuiam significativo
apoio social, conforme um estudo brasileiro
com 519 usuérios de crack (Horta et al.,
2016).

Comorbidades psiquiatricas, como
transtornos de personalidade também podem
dificultar o autocontrole da agressividade,
havendo prejuizos no funcionamento
interpessoal (APA, 2014). Por sua vez, a
depressdo e transtornos de ansiedade
também podem dificultar o desempenho de
habilidades sociais como um todo, por suas
caracteristicas  (tristeza,  excesso  de
preocupacdes, etc) serem concorrentes com
um  repertorio  socialmente  habilidoso
(Caballo, 2003), e em alguns casos, 0S
sintomas depressivos manifestarem-se a
partir de comportamentos agressivos
(Hebenstreit, Deprince & Chu, 2014; You &
Lim, 2015; Yavuzer, Albayrak &
Kiligarslan, 2016).

Considerando a  impulsividade
relacionada ao uso de crack (Hess, Menezes,
& Almeida, 2017), a presenga de prejuizos
no autocontrole da agressividade em
usuarios de crack (Almeida, Flores &
Scheffer, 2013; Czermainski, Willhelm,
Santos, Pachado & Almeida, 2017) e a
caréncia de estudos especificos com
mulheres usuarias de crack (Limberger,
Nascimento, Schneider, & Andretta, 2015),
ha necessidade de evidéncias que expliguem
quais  fatores  contribuem para as
dificuldades no autocontrole da
agressividade de mulheres usuérias de crack,
a fim de promover o avango na area e maior
atencdo dos profissionais da saude e das
politicas publicas (Limberger, Schneider, &
Andretta, 2015). Sendo assim, objetiva-se
identificar o  valor  preditivo  de
comorbidades psiquiatricas, contextos de
interacdo e situagOes relacionadas ao uso de
drogas no autocontrole da agressividade de
usuarias de crack.
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Materiais e Método
Delineamento

Trata-se de um estudo quantitativo,
transversal e de alcance explicativo
(Sampieri, Collado, & Lucio, 2013).

Participantes

Participaram  deste  estudo 62
mulheres em internacdo hospitalar, pelo
sistema de salde publica do Brasil,
denominado Sistema Unico de Satde (SUS),
para desintoxicacdo devido ao uso do crack.
O calculo amostral foi realizado a partir do
software estatistico STATS 2.0, com nivel
desejado de confianca de 80%.

Foram adotados os seguintes critérios
de inclus@o: mulheres com idade entre 18 e
59 anos, com o0s critérios diagndsticos do
DSM-5 (APA, 2014) para Transtorno
Relacionado ao Uso de Crack, abstinentes
ha& pelo menos sete dias, entre 0 sétimo e o
décimo quinto dia de internacéo hospitalar.

A escolha por tal periodo de tempo
deu-se a fim de delimitar o tempo de
tratamento (Kopetz et al.,, 2014). O uso
simultaneo de outras drogas poderia ocorrer,
desde que o crack fosse a droga que motivou
a procura pela internacéo.

Por sua vez, os critérios de exclusao
foram: apresentar sindrome  psicotica
(verificada através do Mini International
Neuropsychiatric  Interview) e possuir
prejuizos cognitivos (verificado atraves dos
subtestes vocabulario e cubos do Screening
Cognitivo do WAIS-III), instrumentos que
serdo descritos a seguir. Ressalta-se que a
abstinéncia foi avaliada a partir do
autorrelato, além de considerar o regime
fechado da internacédo hospitalar.

As etapas da selecdo das participantes
podem ser observadas no fluxograma.
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83 mulheres usugrias de
crack entrevistadas

21 excluidas

10 corm sindrome psicdtca,
8 nao conduiram a
pesquisas e3 ndopossuiam
Iranstornapor Usade
Crack

Participararndo estudo6?
riul heres usuanas de crad

Figural
Fluxograma

As 62 participantes, em sua maioria
solteiras (62.9%; n=39), possuiam ensino
fundamental incompleto (50%; n=31) e
média de idade de 33,45 anos (DP=8.14).
Antes da internacdo, 51.6% (n=32) das
mulheres trabalhavam. Quanto a regido, a
maioria era proveniente de hospitais da
regido metropolitana (83.87%; n=52) e
16.13% (n=10) de hospitais da regido
noroeste do estado do Rio Grande do Sul -
Brasil.

Instrumentos

Questionario de Dados
Sociodemograficos e sobre 0 Uso de Drogas

Desenvolvido pelo grupo de pesquisa
“Intervencdes Cognitivo Comportamentais:
Estudo e Pesquisa”, o referido questionario
objetivou avaliar dados sociodemograficos,
familiares e caracteristicas relacionadas ao
uso de drogas (tipo de droga, se possui
familiares e/ou amigos que tenham ou
tiveram problemas associados ao uso de
drogas, infracOes relacionadas ao uso de
drogas, entre outros), além dos critérios do
DSM-5 (APA, 2014) para diagnostico de
Transtorno por Uso de Substancias.
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Mini International Neuropsychiatric
Interview (MINI)

Desenvolvida por Sheehan et al.
(1998) e validada para o Brasil por Amorim
(2000), a entrevista possui indices Kappa
satisfatorios, demonstrando confiabilidade
nas categorias diagnosticas (0,86 a 1) e para
Transtornos  Psicéticos (0,62 a 0,95)
(Amorim, 2000). Trata-se de uma entrevista
clinica padronizada breve, compativel com
0s critérios diagnosticos do DSM-IV-TR
(APA, 2002). A entrevista foi utilizada para
avaliar a presenca de sindrome psicética e

comorbidades, tais como:  Episodio
Depressivo  Maior, Distimia, Episddio
(Hipo)Maniaco, Transtorno de Panico,
Agorafobia, Fobia Social, Transtorno
Obsessivo-Compulsivo,  Transtorno  de
Estresse Pds-Traumatico, Sindrome
Psicotica, Anorexia Nervosa, Bulimia
Nervosa e Transtorno de Ansiedade

Generalizada, além do risco de suicidio.

Structured Clinical Interview for
DSM Disorders (SCID-II)

Trata-se de uma entrevista semi-
estruturada, utilizada em estudos
observacionais e clinicos, que objetiva
identificar diagnosticos de acordo com o
DSM-IV-TR (APA, 2002). Como se trata de
uma entrevista extensa, utilizou-se parte da
entrevista, ou  seja, as  questdes
correspondentes aos seguintes Transtornos
de Personalidade: histridnico, narcisista,
borderline e antissocial.

Screening Cognitivo do WAIS-111

Desenvolvido por Wechsler (1997) e
adaptado e padronizado para o Brasil por
Nascimento (2004), trata-se de um teste de
uso exclusivo dos psicélogos. O subteste
vocabulario @=0,92) avalia a compreer&o
verbal e o subteste cubos (0=0,83) avalia a
organizacdo perceptual. A correcdo dos
subtestes foi realizada por dois juizes
independentes. N&o houve a necessidade de
um terceiro juiz ser acionado, pois houve
consenso entre 0s juizes. A partir da
subtracio do escore ponderado de
vocabulario, para o escore ponderado de
cubos, a diferenca de trés pontos ou mais
indicou prejuizo cognitivo, conforme aponta
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Cunha (1993), Feldens, Silva e Oliveira
(2011). O prejuizo cognitivo configurou-se
como critério de excluséo.

Inventario de Habilidades Sociais
(IHS-Del-Prette)

Desenvolvido por Del Prette e Del
Prette (2001), trata-se de um teste de uso
exclusivo dos psicélogos que caracteriza as
habilidades sociais em diferentes situacoes:
trabalho, escola, familia e cotidiano. O
inventario é composto por 38 itens, em
escala do tipo likert, com cinco pontos, que
variam de “nunca” a “raramente” e
“sempre” ou “quase sempre”. Possui alfa de
Cronbach de 0,75 e estabildade teste- reteste
(r=0,90; p=0,001). A analise fatorial revelou
uma estrutura de cinco fatores que relinem
habilidades sociais de: 1)
enfrentamento/autoafirmagdo com risco; 2)
autoafirmacdo de afeto positivo; 3)
conversacdo e desenvoltura social; 4)
autoexposicdo a desconhecidos e situacdes
novas e 5) autocontrole da agressividade. Os
resultados foram apurados de forma
simplificada, com base na média simples
dos valores obtidos, interpretando-os a partir
da posicdo, em termos de percentis, em
relacdo ao seu subgrupo de referéncia do
mesmo sexo. Desta forma, valores situados
no percentil 50 indicaram posicdo mediana,
valores acima de 75% indicaram altos
fatores em habilidades sociais e valores
abaixo de 25% indicam déficits no
repertorio de habilidades sociais (Del Prette
& Del Prette, 2001).

Procedimentos

Este estudo faz parte de uma
pesquisa maior, intitulada: “Habilidades
sociais, perfil clinico e cognitivo de
mulheres usuérias de crack em internagao
em hospitais gerais”, aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da UNISINOS, sob
parecer 012/2015. Os hospitais com leitos de
internacdo para tratamento devido ao uso de
drogas foram escolhidos por conveniéncia,
localizados na regido metropolitana e
noroeste do estado do Rio Grande do Sul
(Brasil).
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Mediante Carta de Anuéncia de cada
hospital, as participantes foram convidadas a
participar da pesquisa, sendo explicados os
objetivos da pesquisa e a voluntariedade no
estudo, assegurando o sigilo dos dados e o
anonimato. O Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido — TCLE foi lido com a
participante e, mediante a concordancia em
participar do estudo, foi assinado em duas
vias (uma via com a participante e outra via
com a pesquisadora).

A coleta de dados transcorreu em um
periodo de seis meses e foi realizada por seis
integrantes do grupo de pesquisa, com

treinamento especifico para cada
instrumento, conforme respectivas
orientacbes de cada manual, além de

supervisdo semanal com a pesquisadora. Os
instrumentos foram aplicados de maneira
individual nos hospitais, em salas que
permitissem a privacidade. Realizou-se um
encontro com cada participante, de
aproximadamente duas horas, para aplicagédo
dos instrumentos. Nas situacbes em que 0S
instrumentos ndo foram concluidos em um

encontro, um segundo encontro foi
realizado.
Analise de Dados

Os dados foram analisados no

programa estatistico Statistical Package for
Social Sciences — SPSS, versdo 20.0. A
analise descritiva contemplou frequéncias,
porcentagem, média, mediana e desvio
padrdo da amostra. O estudo da distribuicao
de dados foi realizada a partir da analise de
Kolmogorov-Smirnov. As médias de
habilidades sociais entre os diferentes
grupos (mulheres que trabalhavam e néo
trabalhavam antes da internacdo; mulheres
com presenca e auséncia de comorbidades
psiquiatricas, como o Episodio Depressivo
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Maior; mulheres com e sem envolvimento
com o trafico de drogas), foi realizada a
partir do Teste t-Student, para varidveis com
distribuicdo aproximadamente normal e
Teste de Mann Whitney, para variaveis
assimétricas. As variaveis que apresentaram
diferencgas estatisticamente significativas nos
respectivos testes foram incluidas na anélise
de regressdao multipla (método Stepwise),
tendo a finalidade de identificar os valores
preditivos das variaveis no autocontrole da
agressividade. Para critérios de decisdo
estatistica, adotou-se o nivel de significancia
de 5% (p < 0.05).

Resultados

Inicialmente, realizou-se a avaliagdo
do repertorio geral das habilidades sociais de
mulheres usuérias de crack em tratamento.
Especificamente no que diz respeito ao
autocontrole da agressividade, foco desse
estudo, identificou-se que 38.7% (n=24) das
participantes apresentou déficit, 19.4%
(n=12) teve repertério abaixo da média,
11.3% (n=7) apresentou repertorio médio e
30.6% (n=19) teve repertério bastante
elaborado.

Posteriormente, ao comparar as
caracteristicas sociodemograficas, clinicas e
relacionadas ao uso de drogas na pontuacao
do autocontrole da  agressividade,
identificou-se ~ menores  escores  no
autocontrole da agressividade em mulheres
com as seguintes caracteristicas: que néo
trabalhavam antes da internacdo, possuiam
envolvimento com o trafico de drogas para
sustentar 0 uso, possuiam  Episodio
Depressivo Maior e possuiam Transtorno de
Personalidade, conforme pode ser observado
na Tabela 1.
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Tabela 1.
Comparacéo entre o autocontrole da agressividade nas comorbidades psiquiatricas, contextos de
interacéo e situacOes relacionadas ao uso de drogas

n Media ou DP t'z p
Mediana

Trabalhava antes da Sim 32 2.260 0.691 2.265 0.028%
internagao

Nio 30 1.733 1.084
A maioria dos amigos Sim 41 1.926 0.821 -924 0.359
sio  usuarios  de
drogas Nio 22 2.158 1128
Ja se envolveu com o Sim 27 1.654 0.926 2.734 0.008**
frafico de drogas para
sustentar uso

Nio 35 2.276 0.857
Ja teve algum 361 0.061
problema com a
justica em virtude do Sim 19 2.070 6042
uso de drogas

Nio 43 1.976 1.052
Possui Episodio  Sim 22 1.636 1.012 2.395 0.020%*
Depressivo Maior'

Nio 40 2.208 0.832
Possul transtorno de Sim 25 1.653 1.006 2.547 0.013*
personalidade

Nio 37 2.243 0.811

Neta. Varidveis com distribuigio normal analisadas pelo Teste t, com deserigio da media. *p significative ao
nivel de 0.05. ** p significative ao nivel de 0.01.'"Nio foram identificadas difercngas csiatisticamenic
significativas nas seguintes comerbidades psiguiatricas: Distimia, Episodie (Hipo)Maniaco, Transtorno de
Panico, Agorafobia, Fobia Social, Transtome Obsessivo-Compulsive, Transtorno de Estresse Pos-Traumatico,

Sindrome Psicdtica, Anorexia Nervosa, Bulimia Nervosa ¢ Transtorno de Ansiedade Generalizada.

As variaveis que  apresentaram
diferencas estatisticamente significativas na
Tabela 1 foram submetidas em uma anélise de
regressdao multipla (método Stepwise), que
identificou que o envolvimento com o trafico
de drogas e o Episodio Depressivo Maior
mostraram-se preditores dos baixos escores no
autocontrole da agressividade, conforme pode
ser observado na Tabela 2. Tal procedimento
forneceu um coeficiente de variancia explicada
(R2) de 0.193, o que determina que as

variaveis

independentes

selecionadas

explicaram 19.3% dos baixos escores no
autocontrole da agressividade. As variaveis
“possuir transtorno de personalidade” e
“trabalhar antes da internacdo” n&o foram
estatisticamente significativas, ou seja, nao
forneceram um poder explicativo para o
autocontrole da agressividade nas participantes
deste estudo.
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Tabela 2.
O impacto das comorbidades psiquidtricas, contextos de interacéo e situacOes relacionadas os uso de
drogas no autocontrole da agressividade de mulheres usuarias de crack

Coeficientes nio Coeficientes padronizados
padronizados
Variavels do modelo B Modelo Beta t Sig.
Padrio
Envolvimento com frafico de 0.607 0.219 0.325 2.774 0.007
drogas
Episodio Depressivo Maior 0.554 0.227 0.286 2.445 0.017
Nota. Andlise de regressiio maltipla (método Stepwise).
Discussao estimulantes foram preditores do
comportamento criminoso, incluindo o trafico
A partir do objetivo proposto, de drogas (Fridell, Hesse, Jeger, & Kihlhorn,

identificaram-se caracteristicas das
participantes que apresentaram  menores
escores no autocontrole da agressividade (ndo
trabalhar antes da internacdo, envolver-se com
o trafico de drogas para sustentar 0 uso,
apresentar Episddio Depressivo Maior e
Transtorno de Personalidade). A partir de tais
caracteristicas, apenas duas apresentaram um
valor explicativo dos baixos escores no
autocontrole da agressividade: o envolvimento
com o trafico de drogas e o Episodio
Depressivo Maior, conforme sera discutido a
seguir.

O envolvimento com o trafico de
drogas e com a rede criminal s&o violagdes que
se relacionam com caracteristicas
comportamentais impulsivas e agressivas
(Almeida et. al, 2014). O Transtorno da
Personalidade Antissocial, por exemplo, é uma
psicopatologia que apresenta  controle
deficitario da impulsividade e do autocontrole
da agressividade (APA, 2014) e estd
intimamente  relacionada ao déficit no
autocontrole da agressividade e consequente
transgressao de normas sociais. Conforme um
estudo realizado na Suécia, com 1052
abusadores de substancias, o Transtorno da
Personalidade Antissocial e uso de drogas

2008).

No contexto brasileiro, um estudo
realizado em uma unidade da Fundagdo de
Assisténcia  Socioeducativa da  regido
metropolitana de Porto Alegre (RS), com 83
jovens do sexo masculino, identificou
resultados semelhantes (Davoglio & Gauer,
2011). O consumo de substancias psicoativas
se correlacionou positivamente com as
infracbes pelas quais 0s jovens estavam
cumprindo medidas socioeducativas, entre elas
o tréfico de drogas, que atuou como
catalisador da violéncia e correspondeu a 6%
dos crimes cometidos por esses adolescentes.
Ainda nesse contexto, Guimardes, Santos,
Freitas e Araujo (2008) encontraram a
presenca de antecedentes criminais (40% da
amostra pesquisada) em usuarios de crack
internados na Unidade de Desintoxicacdo do
Hospital Psiquidtrico Sdo Pedro de Porto
Alegre (RS).

Diante dos dados apresentados,
compreende-se que além de caracteristicas
comportamentais tipicas de infratores (como
déficit da impulsividade e do autocontrole da
agressividade), o proprio uso de drogas
colabora para o envolvimento criminal. Além
disso, ao inserir-se no trafico de drogas, as
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mulheres usuarias se expdem a riscos e
violéncias que dificultam o autocontrole da
agressividade, carecendo de  contextos
promotores de habilidades sociais (Limberger
& Andretta, 2017).

Além do envolvimento com o trafico
de drogas, o episddio depressivo maior
também apresentou impacto nos baixos
escores do autocontrole da agressividade,
atuando como fator preditivo. Tal dado
corrobora a perspectiva de Caballo (2003), que
refere que a depressdo dificulta a pratica das
habilidades sociais. Segrin (2000) também
sinaliza que pessoas deprimidas podem avaliar
de maneira distorcida as suas habilidades
sociais em instrumentos de autorrelato,
julgando-se menos socialmente competentes
do que realmente séo.

Ainda nesse contexto, a relacdo entre
uso de drogas, habilidades sociais e depressao
também foi investigada em um estudo
brasileiro com 179 estudantes de enfermagem,
em sua maioria mulheres (88.6%). Os dados
evidenciaram que estudantes que utilizavam
drogas licitas ou ilicitas, possuiam maior
probabilidade  de  apresentar  sintomas
depressivos, que aumentavam a probabilidade
do uso de drogas (Botti, Monteiro, Benjamim,
& Queiroz, 2016). Por sua vez, quando as
habilidades sociais sdo desenvolvidas de
maneira satisfatoria, e isso inclui o
aperfeicoamento  do  autocontrole  da
agressividade, os sintomas depressivos tendem
a diminuir, ao modificar o comportamento do
sujeito e contribuir no relacionamento
interpessoal, conforme aponta uma reviséo
sistematica da literatura (Campos, Del Prette
& Del Prette, 2014).

Considerando que 0s  sintomas
depressivos podem influenciar negativamente
0s relacionamentos interpessoais (Feitosa,
2014), intervencbes como o Treinamento em
Habilidades Sociais podem contribuir no
tratamento com pacientes deprimidos. As
habilidades praticadas no treinamento podem
ser incorporadas no repertorio social dos
participantes, mantendo rela¢Ges sociais mais
satisfatorias e aumentando a sensacdo de
dominio e prazer, contribuindo na redugdo dos

sintomas depressivos (Andretta, Limberger, &
Schneider, 2016).

As demais caracteristicas investigadas
(ndo trabalhar antes da internacdo e possuir
transtorno de personalidade) apresentaram
menores  escores no  autocontrole da
agressividade, entretanto ndo possuem valor
explicativo. Compreende-se que o contexto do
trabalho tem um papel no desenvolvimento do
autocontrole da agressividade e que por sua
vez outras caracteristicas podem estar
envolvidas no grupo de mulheres que nao
trabalhava antes da internag&o, como o grau de
severidade do tipo de Transtorno por Uso de
Crack (leve, moderado ou grave).

Considerando que nesse estudo foram
avaliados apenas quatro transtornos de
personalidade para uma populacdo de 62
mulheres, a ampliacdo da amostra e avaliacdo
dos demais transtornos potencializaria outras
possibilidades de analises. Os dados desse
estudo tambeém necessitam ser analisados com
cautela, pois se trata de uma populacdo
especifica da regido noroeste e metropolitana
do estado do Rio Grande do Sul/ Brasil, ndo
possibilitando generalizacbes para o pais.
Também se acredita que € relevante investigar
os fatores preditivos dos demais fatores de
habilidades sociais, como o0 enfrentamento
com risco; autoafirmacdo na expressdao de
afeto positivo; conversagdo e desenvoltura
social e autoexposicdo a desconhecidos e
situacBes novas. A investigacdo na area das
habilidades sociais necessita de avangos no
campo de mulheres usuéarias de crack, a fim de
que tal fenbmeno seja compreendido e que
sejam desenvolvidas intervencoes
empiricamente baseadas em evidéncias.

Conclusoes

O autocontrole da agressividade se
constitui como uma habilidade fundamental
tanto no tratamento como na reabilitacdo
psicossocial de mulheres usuarias de crack,
pois 0 manejo da agressividade de maneira
assertiva contribui  para relacionamentos
interpessoais satisfatorios e diminuicdo de
problemas futuros. A partir deste estudo,
identificou-se que o envolvimento com o
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trafico de drogas e a depressdo foram
preditores dos baixos escores no autocontrole
da agressividade. Desta forma, compreende-se
que os profissionais da saude e pesquisadores
podem estar mais atentos para tais
caracteristicas no tratamento de mulheres
usudrias de crack. A partir disso, a unido de
fatores (mudanca no estilo de vida, sem
exposicao a riscos como o tréafico, tratamento
adequado para a depressdao integrado ao
Treinamento em Habilidades Sociais e
especificamente ao aperfeicoamento  do
autocontrole  da  agressividade)  podera
contribuir para o desenvolvimento de um
repertério de habilidades sociais com
resultados eficazes, diminuindo fatores de
risco ao uso de drogas.

Como contribuicdo especifica deste
estudo, observa-se um aprofundamento sobre
uma habilidade social especifica, o0
autocontrole da agressividade. Percebe-se que
0s estudos das habilidades sociais, por se
tratarem de um conjunto de comportamentos,
devem considerar as especificidades das
classes de habilidades sociais, identificando
suas repercussdes na vida dos individuos cujo
repertorio possui prejuizos.

Compreende-se que o fenbmeno do
uso de crack em mulheres é complexo,
havendo a necessidade de novos estudos que
compreendam outros aspectos, como fatores
que contribuem para a motivacdo e
permanéncia no tratamento, formas de acesso
ao tratamento mais efetivas, entre outros.
Além disso, sugere-se que futuros estudos
avaliem os efeitos do Treinamento em
Habilidades Sociais com mulheres usuérias de
crack.

Participacdo dos autores:

a) Planejamento e concepcéo do trabalho; b) Coleta de
dados; ¢) Analise e interpretacdo de dados; d) Redagdo
do manuscrito; e) Revisao critica do manuscrito.

J.L. contribuiuema, b, c,d,e; B.S.S.ema, d, e; E.R.
B.ema, b, d;.LA.emae.
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