Zenia Moreira Victor

Mestre em Quimica pela Universidade Federal do Tocantins (UFT)
Lattes: http://lattes.cnpq.br/7416237931503126

Orcid: https://orcid.org/0000-0003-3230-6410

Email: zenia_moreira@seduc.to.gov.br

Resumo: O consumo ilicito e indevido de substdncias psicoativas representa um desafio persistente para a saude publica global. A eficdcia das
estratégias preventivas e terapéuticas depende da compreensdo aprofundada dos mecanismos neurobioldgicos e dos impactos fisioldgicos
que essas drogas exercem no organismo humano. Este artigo tem como objetivo analisar os processos farmacocinéticos, os alvos no Sistema
Nervoso Central (SNC) e os danos sistémicos causados pelas principais classes de drogas (estimulantes, depressores e alucindgenos). Por meio
de uma revisdo integrativa da literatura, abordam-se as vias de administragdo, as alteragdes na neurotransmisséo de dopamina, serotonina e
noradrenalina, além do acometimento de estruturas cerebrais como o tronco encefalico, talamo, hipotdlamo e cerebelo. Discutem-se também
0s prejuizos aos sistemas cardiovascular, hepdtico e respiratdrio decorrentes do uso crénico de substdncias licitas e ilicitas, como dlcool, tabaco,
cocaina, anfetaminas e candbis. Conclui-se que o conhecimento neurobioldgico é indispensavel para fundamentar intervengdes clinicas precisas
e superar abordagens preventivas puramente informativas.

Palavras-chave: Substdncias psicoativas; Sistema Nervoso Central; Neurotransmissores; Farmacocinética; Danos fisioldgicos.

Abstract: The illicit and improper use of psychoactive substances represents a persistent challenge for global public health. The effectiveness of
preventive and therapeutic strategies relies on a thorough understanding of the neurobiological mechanisms and physiological impacts that
these drugs exert on the human body. This article aims to analyze the pharmacokinetic processes, Central Nervous System (CNS) targets, and
systemic damages caused by the main classes of drugs (stimulants, depressants, and hallucinogens). Through an integrative literature review,
administration routes, changes in dopamine, serotonin, and norepinephrine neurotransmission, and the involvement of brain structures such
as the brainstem, thalamus, hypothalamus, and cerebellum are addressed. Systemic damage to the cardiovascular, hepatic, and respiratory
systems resulting from chronic use of licit and illicit substances—such as alcohol, tobacco, cocaine, amphetamines, and cannabis—is also
discussed. It is concluded that neurobiological knowledge is essential to ground precise clinical interventions and move beyond purely
informative preventive approaches.
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Introdugao

O avango e a disseminac¢do do uso indevido de substancias psicoativas constituem um
fendmeno complexo e de escala global, transpondo barreiras sociais, econdmicas e geograficas.
Entre os multiplos fatores associados a expansao do consumo, destacam-se a desinformagdo sobre
0s riscos a curto e longo prazo, bem como a fragilidade ou limitacdo das a¢Ges preventivas no
contexto social e comunitario.

Historicamente, diversos modelos de prevengdo centraram-se na premissa simplista de
gue o mero fornecimento de informacGes sobre os efeitos negativos das substancias conduziria
automaticamente a mudanca de atitude e a adog¢do de comportamentos saudaveis. No entanto, a
conduta humana ndo responde exclusivamente a racionalidade tedrica; é influenciada por fatores
emocionais, expetativas sociais, histérico de aprendizagem e, fundamentalmente, pela dindmica
neurobioldgica da dependéncia.

As substancias psicoativas caracterizam-se por alterar o estado de consciéncia, o humor e
a cognicdo por meio da atuagdo direta ou indireta no Sistema Nervoso Central (SNC). O impacto
bioldgico dessas substancias varia em func¢do da interacdo entre a composi¢cdo quimica, a dose, a
via de administragdo, o estado fisioldgico do individuo e o contexto socioambiental do consumo.

Diante desse panorama, fundamentar o debate cientifico nas bases farmacoldgicas
e fisioldgicas do consumo é um passo essencial para o desenho de estratégias preventivas e
terapéuticas mais eficazes. Portanto, este artigo tem como objetivo geral analisar os mecanismos
neurobioldgicos e os danos fisioldgicos decorrentes da agdo das principais classes de substancias
psicoativas no organismo humano. Para tanto, estabelecem-se como objetivos especificos:
descrever as vias de ingresso e a farmacocinética basica das drogas psicoativas; identificar as
principais estruturas do SNC e os sistemas de neurotransmissdo afetados; comparar as classes
farmacoldgicas de estimulantes, depressores e alucinégenos quanto aos seus efeitos fisioldgicos e
toxicidade sistémica.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa descritiva e exploratdria, delineada sob a forma de revisdo
integrativa da literatura. Foram analisadas producdes cientificas e materiais tedricos focados na
neurobiologia das adicdes, farmacologia das substancias psicoativas e impacto fisioldgico do abuso
de drogas licitas e ilicitas. A selecdo do material priorizou a identificagdo dos mecanismos de acdo
no SNC, caracterizacdo das vias de administracdo e avaliacdo das repercussoes organicas sistémicas.

Vias de Administracao e Farmacocinética das Substancias Psicoativas

A farmacocinética estuda o percurso da substancia no organismo, abrangendo as etapas de
absorcdo, distribuicdo, metabolizagdo e eliminagdo. A via de administracdo escolhida pelo individuo
determina a taxa de absorgdo, a biodisponibilidade e a velocidade com que a substancia atinge o
Sistema Nervoso Central (SNC), influenciando diretamente a intensidade e o tempo de laténcia dos
efeitos psicotropicos.

Via Oral

A administracdo por via oral (ingestdo de bebidas alcodlicas, pilulas de anfetaminas ou
sedativos) é o método mais lento de absor¢do. Apds a degluticdo, a substancia percorre o es6fago e
chega ao estdmago e intestino delgado, onde ocorre a absorcdo pelos vasos sanguineos da mucosa
gastrintestinal. Os compostos administrados por essa via sofrem a a¢do das enzimas salivares e dos
acidos gastricos, além de passarem obrigatoriamente pelo metabolismo de primeira passagem no
figado antes de atingirem a circulacdo sistémica. Como consequéncia, o tempo de laténcia para
o inicio dos efeitos varia de 15 a 30 minutos, resultando em picos plasmdticos mais brandos e
prolongados em comparagdo a outras vias.
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Via Topica, Mucosa e Sublingual

A absorg¢do por contato direto com membranas mucosas (oculocompressas, supositorios)
ou pela mucosa sublingual evita o metabolismo de primeira passagem gastrico. O farmaco é
absorvido pelos capilares sanguineos locais, permitindo uma resposta fisioldgica mais rapida (com
tempo de laténcia estimado entre 5 e 10 minutos). Essa via garante maior biodisponibilidade e é
frequentemente utilizada em contextos clinicos avangados ou no uso de substancias sintéticas de
alta poténcia concentrada.

Via Nasal (Aspiragao)

A aspiracdo de substancias pulverizadas (como cloridrato de cocaina e heroina) utiliza a vasta
vascularizagdo da mucosa nasal. Ao entrarem em contato com a parede dos condutos nasais, 0s
microcristais sdo rapidamente absorvidos pela rede capilar e direcionados a circulagdo sistémica.
Esta via proporciona um inicio de acdo veloz e efeitos mais intensos do que a via oral, embora o uso
cronico provoque lesdes tréficas e vasoconstricdo severa do septo nasal.

Via Inalatéria / Pulmonar

A inalagdo da fumaca ou de vapores de substancias queimadas (como nicotina no tabaco,
canabis, cocaina na forma de crack ou solventes volateis) € uma das formas mais céleres de
entrega do principio ativo ao cérebro. O vapor chega aos alvéolos pulmonares, cuja imensa area
de superficie e altissima vascularizacdo transmitem a substancia quase instantaneamente para
o sangue oxigenado. Do coragdo, o sangue carregado da substancia é bombeado diretamente
pelas artérias carotidas até ao tecido cerebral, desencadeando respostas euforizantes em poucos
segundos.

Via Injetavel (Inoculagao Parenteral)

A administracdo injetavel pode ocorrer por via intravenosa/endovenosa (diretamente na
corrente sanguinea), intramuscular ou subcutanea. A via intravenosa representa o0 método mais
potente e imediato de absor¢do, visto que contorna totalmente as barreiras fisioldgicas de absorc¢do
tecidual. Por depositar a substancia diretamente no sistema circulatério, a dose atinge o cérebro
em segundos com concentragdo maxima. Contudo, é também a via de maior risco infeccioso e
de toxicidade aguda, expondo o organismo a complicagdes como acidentes por sobredosagem,
abcessos profundos, hepatites virais e infecdo pelo HIV decorrentes da partilha de agulhas e
seringas contaminadas.

Anatomia funcional do sistema nervoso central e neurotransmissao

0 Sistema Nervoso Central (SNC), composto pelo encéfalo e pela medula espinhal, atua como
o centro integrador e processador de informacGes do organismo humano. O SNC recebe estimulos
do meio interno e externo através do sistema nervoso periférico, analisa esses dados e coordena
respostas motoras, viscerais, cognitivas e emocionais. A introdugdo de substancias psicoativas altera
o equilibrio bioquimico e elétrico desta rede, modificando radicalmente a percecdo, o raciocinio e
o comportamento do individuo.

Mecanismos de Neurotransmissao e A¢ao Sinaptica

A comunicagdo entre os neurdnios ocorre nas sinapses por meio da libertagdo de substancias
guimicas denominadas neurotransmissores. Em condi¢Oes fisiolégicas normais, um impulso
elétrico estimula a libertagdo de neurotransmissores (como dopamina, serotonina, noradrenalina/
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epinefrina, endorfinas, encefalinas, acetilcolina e acido gama-aminobutirico - GABA) na fenda
sinaptica, onde se ligam a respetivos recetores na célula pds-sinaptica para transmitir a mensagem.

As drogas psicoativas exercem o seu efeito interferindo diretamente na sintese,

armazenamento, libertagao, captacdo ou degradacgdo desses neurotransmissores:

e Estimulo ou Exagero de Sinais: Substancias estimulantes (como a cocaina e
anfetaminas) forgam a libertagdo macica de dopamina e noradrenalina ou blogqueiam a
sua reabsorc¢do (recaptagdo), mantendo os neurotransmissores na fenda sindptica por
tempo prolongado e hiperativando o sistema.

e |nibigdo de Estimulos e Sinais Dolorosos: Substancias depressoras (como a heroina e os
opioides) ligam-se aos receptores de endorfinas e inibem a libertagdo da substancia P,
amortecendo a condugdo de sinais dolorosos e deprimindo centros reflexos do cérebro.

e Distor¢ao e Confusao Sinaptica: Agentes alucindgenos (como o LSD) imitam a estrutura
da serotonina ou alteram a modulagdo sindptica, distorcendo mensagens sensoriais e
gerando percepgdes ilusdrias ou alucinagdes visuais e auditivas.

Comprometimento de Estruturas Cerebrais Especificas

As substancias psicoativas distribuem-se pelo tecido nervoso e afetam regides cerebrais que
governam fungdes vitais, emocionais e de coordenagdo:

Tronco Encefalico (Bulbo, Ponte e Mesencéfalo): Conecta a medula ao cérebro e contém
0s centros vitais automaticos que regulam os ritmos cardiaco, vasomotor e respiratdrio. A inibi¢do
acentuada desta regido por altas doses de substancias depressoras leva a parada respiratdria e ao
6bito.

Talamo: Atua como a esta¢do de retransmissdo (“painel de controlo”) dos sinais sensoriais
e motores que se dirigem ao cortex cerebral. A alteragdo do processamento talamico interfere na
capacidade de filtragem dos estimulos do ambiente.

Hipotalamo e o Circuito de Recompensa (Prazer e Dor): O hipotalamo regula a homeostase
corporal (temperatura, ingestdo hidrica e nutricional, regulagdo hormonal) e alberga os centros
primdrios de dor, fome e prazer. Substancias que causam eufria intensa ativam artificialmente as vias
dopaminérgicas do centro de recompensa hipotalamico e limbico. A droga simula o cumprimento
de uma necessidade fisioldgica basica (como alimentag¢do ou reprodugdo), “enganando” o cérebro
e criando uma forte memdaria e dependéncia psicoldgica.

Cerebelo: Responsavel pelo controlo do equilibrio, postura e coordenagdo motora fina. O
comprometimento cerebelar por substancias como o dlcool resulta em ataxia, marcha vacilante e
perda de precisdo nos movimentos.

Classes Farmacoldgicas e Impactos Fisiologicos Sistémicos

As substancias psicoativas sao habitualmente classificadas de acordo com os seus efeitos

dominantes no SNC em trés categorias principais: Estimulantes, Depressores e Alucindgenos.

Substancias Estimulantes do SNC

Os estimulantes (cocaina, crack, anfetaminas, nicotina e cafeina) aceleram a atividade do

SNC e forcam a libertagdo de catecolaminas enddgenas (adrenalina e noradrenalina), ao mesmo
tempo que bloqueiam a sua recaptagao.

e Efeitos Fisioldgicos Agudos: Aumento da frequéncia cardiaca, vasoconstri¢do periférica,
elevacgdo da pressado arterial, broncodilatagdo, taquipneia e supressado do apetite.

e CocainaeCrack: Aexaustdodadopaminaeserotoninaresultaemanedonia(incapacidade
de sentir prazer) e anergia. Do ponto de vista cardiovascular, a vasoconstri¢do severa e
a hipertensdo induzidas pela hiperativagdo adrenérgica aumentam consideravelmente
o risco de enfarte agudo do miocardio, arritmias ventriculares e acidentes vasculares
cerebrais (AVC).

e Anfetaminas: Promovem a libertagdo continua de reservas energéticas celulares,
desencadeando episddios de insénia cronica, agitagdo psicomotora e quadros de
paranoia extrema com potencial risco de ideagdo suicida ou homicida.

e Tabaco (Nicotina): A nicotina altera o equilibrio dos neurotransmissores, produzindo
rapida tolerancia fisioldgica. O uso crénico do tabaco induz danos vasculares, diminui¢do
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do débito cardiaco, doenga pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) e neoplasias malignas,
constituindo a principal causa de mortalidade evitdvel entre as substancias psicoativas.

Os depressores (alcool, opidceos/opioides, barbitdricos e benzodiazepinicos) diminuem a
atividade do SNC, induzindo sedagdo, relaxamento muscular, sonoléncia e, em altas doses, coma.

e Efeitos Fisiolégicos Gerais: Reducdo da frequéncia respiratoria, hipotensdo arterial,
diminuigdo dos reflexos motores e lentificagdo do processamento cognitivo.

e Alcool: Trata-se da substancia depressora de maior impacto epidemioldgico. Atua
inibindo as areas mais altas do cértex cerebral (provocando desinibicdo comportamental)
e afeta em seguida o sistema limbico e o cerebelo. A sua metabolizagdo hepatica gera
acetaldeido (composto altamente tdxico). O consumo crénico leva a sobrecarga do
figado, resultando em esteatose, hepatite alcodlica e cirrose hepatica. Acompanha-se
ainda de lesGes no aparelho gastrintestinal (gastrites, Ulceras, pancreatite), hipertensdo,
neuropatias periféricas, atrofia testicular, disfungdes hormonais e déficits nutricionais
(como a deficiéncia de acido fdlico).

e Opiaceos e Opioides: Substancias como a heroina e a morfina ligam-se aos receptores
opioides do tronco encefalico. O principal risco téxico agudo da sobredosagem é a
depressdo profunda do centro respiratério bulbar, levando a apneia e a morte.

Os alucindgenos (como o LSD e a canabis) caracterizam-se por alterar a percepgdo sensorial,
a orientagdo temporal e as respostas emocionais, atuando predominantemente nos receptores
serotoninérgicos e canabinoides.

e LSD: Provoca estimulagdo do sistema nervoso simpatico (taquicardia, hipertensao,
hipertermia e sudoriparo) e sobrecarga do cdrtex cerebral, resultando em distor¢des
visuais e auditivas, ilusGes sensoriais e episddios de panico ou reagbes psicdticas em
individuos suscetiveis.

e Maconha (Candbis): O principio ativo delta-9-tetrahidrocanabinol (THC) atua em
receptores do tecido nervoso, figado, pulmdes e gonadas. Os seus efeitos fisioldgicos
imediatos incluem aumento do ritmo cardiaco, diminuigdo da pressao arterial com
hiperemia conjuntival (olhos vermelhos) e entorpecimento da coordenagdo motora e
da memoria de curto prazo. O consumo crénico pode atuar como fator de risco para
complicag0es cardiovasculares em populagGes vulnerdveis e comprometer a capacidade
de atengdo e aprendizagem.

Aanalise da literatura cientifica permite concluir que os impactos das substancias psicoativas
no organismo humano transcendem a esfera do comportamento social, estando ancorados em
processos neurobioldgicos e farmacocinéticos bem definidos. A via de administracdo desempenha
um papel determinante na velocidade de absor¢do e na intensidade dos efeitos, determinando a
rapidez com que o principio ativo alcanca o Sistema Nervoso Central (SNC).

No SNC, a interferéncia direta nos sistemas de neurotransmissao — com destaque para a
dopamina, serotonina, noradrenalina e opioides enddgenos — e o comprometimento de estruturas
como o tronco encefélico, o hipotdlamo, o tdlamo e o cerebelo explicam a génese da dependéncia
quimica, da tolerancia e da sindrome de abstinéncia. A superestimulagdo do circuito de recompensa
cerebral e a alteragdo dos centros vitais expdem os individuos a riscos agudos graves, incluindo
paradas respiratdrias, acidentes vasculares e quadros psicoticos.

Além do comprometimento neuroldgico, a toxicidade sistémica do consumo crénico de
estimulantes, depressores e alucindgenos manifesta-se através de lesdes severas nos sistemas
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cardiovascular, hepatico, respiratdrio e gastrintestinal. A magnitude de complicagdes como a
cirrose hepatica, doencas pulmonares obstrutivas, acidentes vasculares e neoplasias evidencia que
a adigdo deve ser abordada como um problema de saude publica complexo e multifatorial.

Por fim, este estudo reforca a necessidade de superar modelos preventivos simplistas
e meramente informativos. O conhecimento aprofundado da neurobiologia das adigGes é
indispensavel para fundamentar intervengdes clinicas, apoiar equipas multidisciplinares e orientar
politicas publicas de prevencdo e tratamento baseadas em evidéncias cientificas sélidas.
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