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Objetivo: caracterizar o perfil sociodemogréfico e clinico de pessoas atendidas em um Centro de Atencgéo Psicossocial
adlcool e outras drogas. Método: pesquisa descritiva e transversal realizada no Sul do pais. Participaram da pesquisa
163 pacientes no periodo de janeiro a junho de 2012. Os dados foram coletados mediante aplicacdo de formulario
estruturado e, posteriormente, codificados e armazenados em uma planilha eletronica de dados e analisados
pelo método quantitativo descritivo. Resultados: o perfil sociodemografico e clinico mostrou que a maioria dos
participantes era do sexo masculino, solteira, com ensino fundamental incompleto, desempregada, com renda
familiar entre um e trés salarios minimos, utilizava o alcool como substancia de preferéncia e com histérico familiar
de transtornos decorrentes do consumo de substancias psicoativas. Conclusbes: os resultados obtidos ofertaram
subsidios para o desenvolvimento de planos de cuidados mais condizentes com a realidade dessa clientela com
vistas a promocéo da saude.

Descritores: Saude Mental; Perfil de Saude; Transtornos Relacionados ao uso de Substancias; Enfermagem.

Objective: characterize the sociodemographic and clinical profile of people assisted in a Psychosocial Care Center
for Alcohol and Other Drugs (CAPS AD). Method: a descriptive and cross-sectional study was developed in the south
of Brazil, with the participation of 163 patients, between January and June 2012. Data were collected by means of
a structured form and, later, coded and stored on an electronic spreadsheet and analyzed through the quantitative
and descriptive method. Results: the sociodemographic and clinical profile showed that most of the participants were
male, single, had incomplete elementary education, family income between one and three minimum wages, were
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unemployed, used alcohol as the substance of preference and had a family history of psychoactive substance-related
disorders. Conclusions: the results obtained offer evidence for the development of care plans that are more consistent
with the reality of this population, aimed at promoting their health.

Descriptors: Mental Health; Health Profile; Substance-Related Disorders; Nursing.

Objetivo: caracterizar el perfil sociodemografico y clinico de personas atendidas en un Centro de Atencién Psicosocial
para alcohol y otras drogas. Método: investigacidn descriptiva y transversal realizada en el Sur de Brasil. Participaron 163
pacientes entre enero y junio de 2012. Datos recolectados por aplicacion de formulario estructurado, posteriormente
codificados y almacenados en planilla electrénica de datos y analizados por método cuantitativo descriptivo. Resultados:
el perfil sociodemografico y clinico mostréd que la mayoria de los participantes era de sexo masculino, soltero, con
ensefanza primaria incompleta, desempleado, con ingresos familiares de entre uno y tres salarios minimos, consume
alcohol como substancia preferida, con historia familiar de trastornos derivados del consumo de substancias psicoactivas.
Conclusiones: los resultados obtenidos brindan referencias para el desarrollo de planes de cuidado que sean mas

adecuados a la realidad de este segmento, con el fin de hacer promocién de salud.

Descriptores: Salud Mental; Perfil de Salud; Trastornos Relacionados con Substancias; Enfermeria.

Introducao

Os transtornos decorrentes do consumo de
substancias psicoativas sao considerados uma
das principais condicdes crénicas de saude que
ocasionam grave problema de saude publica, ao
considerar a sua alta prevaléncia e morbimortali-
dade"”?. Estimativas de 2015 do Escritério das Na-
cbes Unidas sobre Drogas e Crimes” evidenciam
que aproximadamente 246 milhdes de pessoas
no mundo, isto é, um em cada 20 individuos com
idade entre 15 e 64 anos, tenham utilizado subs-
tancias psicoativas no periodo de um ano.

Estatisticas nacionais realizadas pelo Il Levan-
tamento Nacional de Alcool e Drogas" mostraram
que, dentre as substancias psicoativas ilicitas con-
sumidas pela populacao brasileira adulta, no ano
de 2012, a maconha predominou em 2,5% desta
populacdo, sequenciado da cocaina, em 1,7%,
e estimulantes, em 1,1%. Em relagdo ao uso de al-
cool, a prevaléncia de dependéncia, em 2012, foi
de 10,48% em homens e de 3,63% em mulheres.

Os transtornos decorrentes do consumo de
substancias psicoativas suscitam inumeros pre-
juizos de ordem fisica, mental, ocupacional e social
nos individuos, seus familiares e em toda a socie-
dade™®. De acordo com a Organizacdo Mundial
de Saudem, 0,4% das mortes e 0,9% da parcela de
anos de vida util perdidos por incapacidade sao
atribuidos ao consumo de substancias psicoativas.
Ademais, estima-se que, em 2010, os transtornos
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decorrentes do consumo de dlcool e outras drogas
corresponderam a 20 milhdes de anos de vida per-
didos ajustados por incapacidade, o que corres-
ponde a 0,8% de todas as causas de anos de vida
perdidos ajustados por incapacidade”.

Com o intuito de reduzir os danos conse-
quentes do consumo de substancias psicoativas,
o tratamento para os transtornos decorrentes deve
englobar multiplas abordagens terapéuticas e ser
apoiado por uma equipe multiprofissional, que
considere as especificidades de cada individuo
e os auxiliem a minimizar ou cessar o consumo,
a reduzir os comportamentos de risco para o con-
sumo, a prevenir a recaida, bem como reinseri-los
no seu meio familiar e comunitario">?.

Nesta perspectiva, o governo instituiu a po-
litica de atencéo integral a usudrios de alcool
e outras drogas®, que preconiza o tratamento
de individuos com transtornos decorrentes do
consumo de substancias psicoativas prioritaria-
mente no ambito extra-hospitalar em Centros de
Atencéo Psicossocial Alcool e outras Drogas (CAPS
AD). Este dispositivo constitui-se em um servico de
salide comunitéria de atencdo didria a adultos de
acordo com o territério de abrangéncia, ofertando
atendimento individual, grupal, oficinas terapéu-
ticas, visitas domiciliares, cuidado aos familiares
e atividades de reinsercao social e até mesmo
a desintoxicacao®.
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O CAPS AD tem enfoque na atencdo psicos-
social no ambiente comunitidrio de modo inte-
grado a cultura local, as redes de tratamento e ao
cuidado em saude mental e aos principios da Re-
forma Psiquiatrica®. Os dispositivos extra-hospi-
talares mostram-se relevantes para o processo de
reabilitacdo e reinsercao social das pessoas com
transtornos decorrentes do consumo de substan-
cias psicoativas, uma vez que essas conseguem
conciliar o tratamento com sua vida social sem
se afastar completamente das suas ocupacdes
diarias®.

Nesse contexto, ao considerar os impactos
negativos desses transtornos, destaca-se a re-
levancia em identificar-se o perfil das pessoas
atendidas em um CAPS AD, para monitorar as
caracteristicas dos individuos que tém acesso
a esse dispositivo de saude e fornecer subsidios
para o aperfeicoamento da promocao a saude
e das politicas publicas de saude.

A literatura® elucida que estudos que
abordam o perfil sociodemogréfico e clinico de
pessoas com transtornos decorrentes do con-
sumo de substancias psicoativas sdo ferramentas
Uteis ndo apenas para favorecer a construcao do
conhecimento acerca desse tema na érea de en-
fermagem, como também para a implementacao
de planos terapéuticos mais condizentes com as
especificidades dessa clientela, oportunizando
uma melhora na qualidade de vida e maiores
indices de adesao ao tratamento.

Este trabalho tem como objetivo caracterizar
o perfil sociodemogréfico e clinico de pessoas
atendidas em um CAPS AD do Sul do pais.

Método

Pesquisa descritiva e transversal realizada em
um CAPS AD da Regido Metropolitana de Curi-
tiba (PR). Este dispositivo de saude é considerado
porta aberta e oferece atendimento diario, ha dez
anos, de segunda a sexta-feira, a pessoas com
transtornos decorrentes do consumo de substan-
cias psicoativas. A rede de atencdo psicossocial
desse municipio conta com 22 unidades bdasicas

de saude, um hospital geral, servicos de urgéncia
e emergéncia, um CAPS Il e um CAPS AD.

Participaram da pesquisa pessoas atendidas
em um CAPS AD que apresentavam idade igual
ou superior a 18 anos e estavam inseridas mi-
nimamente em um grupo terapéutico dentre os
ofertados por esse dispositivo. Foram excluidos
0s pacientes que nao apresentavam condicoes
verbais para responder as perguntas e os que es-
tavam sob efeito de alguma substancia psicoativa
em todas as abordagens do pesquisador.

Do total de 192 pessoas inseridas em grupos
terapéuticos no CAPS AD no periodo de janeiro
a junho de 2012, 24 ndo aceitaram participar da
pesquisa apos cinco tentativas de convite, uma
estava sob efeito de substancias psicoativas em
todas as tentativas de contato, uma apresentava
condicdo verbal prejudicada e trés ndo foram
abordadas por terem abandonado o tratamento.
Desse modo, a amostra foi composta por 163
pessoas com transtornos decorrentes do con-
sumo de substancias psicoativas

Para o recrutamento dos participantes, foram
realizadas reunides antes dos grupos terapéu-
ticos, com o apoio da equipe multiprofissional.
Nessas, eram explicitadas as principais caracte-
risticas da pesquisa e fazia-se o convite para par-
ticipar. Em relacdo aos pacientes que iniciaram
o tratamento no CAPS AD no transcorrer da co-
leta de dados, o recrutamento ocorreu durante
o grupo de acolhimento.

Para a coleta de dados, que ocorreu no pe-
riodo de janeiro a junho de 2012, em local dispo-
nibilizado pela coordenacao do servico e nos dias
e horarios de preferéncia dos participantes, foi
construido um formulério cujas varidveis foram
estabelecidas de acordo com as informacoes dis-
poniveis na literatura nacional sobre as principais
caracteristicas sociodemograficas e clinicas dos
individuos com transtornos decorrentes do con-
sumo de substancias psicoativas. O formulario apli-
cado continha 15 questdes relacionadas as varia-
veis sociodemograficas — idade, sexo, estado civil,
escolaridade, situacdo empregaticia, renda familiar
e recebimento de beneficios - e clinicas - tipo de
substancia psicoativa de primeiro consumo, diag-
noéstico de transtorno mental autorreferido, droga
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de preferéncia, frequéncia de consumo, comorbi-
dade psiquiatrica, historico familiar de transtornos
decorrentes do consumo de substancias psicoa-
tivas, grau de parentesco do familiar e droga de
preferéncia do familiar. Ressalta-se que, com in-
tuito de averiguar a estrutura, a clareza e a apli-
cabilidade do formulario, foram realizadas quatro
entrevistas pilotos.

Os dados foram codificados e armaze-
nados em uma planilha eletrénica de dados do
Microsoft Excel® e posteriormente analisados
nesse programa. O método foi quantitativo descri-
tivo. A analise descritiva foi realizada com base nas
variaveis referentes a caracterizacdo sociodemo-
grafica e clinica - considerando clinico o histérico
de consumo de substancias psicoativas, o diagnés-
tico de transtornos mentais e comportamentais re-
lacionados ao consumo de substancias de acordo
com CID-10 e o histérico familiar de transtornos
decorrentes do consumo dessas substancias. As
varidveis quantitativas foram expressas por mé-
dias, valores minimos e maximos e desvio padrao,
enquanto as variaveis qualitativas foram represen-
tadas por percentuais e frequéncia absoluta.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Setor de Ciéncias da Saude
da Universidade Federal do Parana, sob o Parecer
n. CEP/SD 1262.187.11.11. Ressalta-se que todos
os preceitos éticos foram salvaguardados em con-
sonancia com a Resolucao n. 466/2012.

Resultados

Considerando-se as caracteristicas sociodemo-
graficas das pessoas com transtornos decorrentes
do consumo de substancias psicoativas, a idade
variou entre 18 e 65 anos, com a média de 41 anos
e desvio padrao de +11. De acordo com aTabela 1,
houve a prevaléncia de participantes do sexo mas-
culino em 92% e solteiros em 46%. Quanto a esco-
laridade, foi predominante o ensino fundamental
incompleto em 58,9%, realcando também o anal-
fabetismo em 6,1% da amostra. A maioria dos
entrevistados apresentou situacdo empregaticia
de desemprego em 45,4% e renda familiar entre
1 a 3 salarios minimos em 50,6%. Apenas 25,8%
recebiam auxilio doenca do Instituto Nacional do
Seguro Nacional (INSS) em decorréncia dos trans-
tornos decorrentes do consumo de substancias
psicoativas.

Tabela 1 - Distribuicao das pessoas atendidas em um CAPS AD segundo caracteristicas sociodemograficas.

Regiao Metropolitana de Curitiba, PR, Brasil, 2012. (N=163) (continua)

Caracteristicas Sociodemogréficas N %

Sexo
Feminino 13 8
Masculino 150 92

Estado civil 27
Casado(a) 44 46
Solteiro(a) 75 8,5
Separado(a) 14 16
Uniao consensual 26 2,5
Viuvo(a) 4

Escolaridade
Analfabeto(a) 10 6,1
Ensino fundamental incompleto 926 58,9
Ensino fundamental completo 24 14,8
Ensino médio incompleto 15 9,2
Ensino médio completo 15 9,2
Ensino Superior incompleto 3 1,8
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Tabela 1 - Distribuicao das pessoas atendidas em um CAPS AD segundo caracteristicas sociodemograficas.
Regido Metropolitana de Curitiba, PR, Brasil, 2012. (N=163)

(conclusao)
Caracteristicas Sociodemograficas N %
Situacao empregaticia
Autonomo(a) 22 13,5
Carteira assinada 60 36,8
Desempregado 74 45,4
Do lar 4 2,5
Estudante 3 1,8
Renda familiar
Sem renda familiar 24 14,2
Até 1 salario minimo 33 20,4
1 a 3 saldrios minimos 82 50,6
4 a 10 saldrios minimos 24 14,8
Recebimento do auxilio doenca do INSS
Nao 121 74,2
Sim 42 25,8
Fonte: Elaboracdo prépria.
No que concerne as variaveis clinicas, a Tabela dos participantes. Quando estavam utilizando as
2 mostra que o alcool foi a substancia psicoativa substancias psicoativas, 63,1% dos pacientes apre-
de primeiro consumo mais prevalente em 71,2% sentavam o alcool como substancia de preferéncia
da amostra. O diagnéstico autorreferido de trans- e 95,7% dos pacientes as utilizavam todos os dias.
tornos mentais e comportamentais devidos ao Em relacdo a saude mental, 42,3% dos entrevis-
uso de alcool predominou em 52,1%, sequen- tados apresentavam algum tipo de comorbidade

ciado dos transtornos mentais e comportamentais psiquiatrica.
decorrentes do uso de multiplas drogas em 16%

Tabela 2 - Distribuicao das pessoas atendidas em um CAPS AD segundo caracteristicas clinicas.
Regido Metropolitana de Curitiba, PR, Brasil, 2012. (N=163)

(continua)

Caracteristicas Clinicas N %
Tipo de substancia psicoativa de primeiro consumo

Alcool 116 71,2

Cocaina 2 1,2

Crack 1 0,6

Inalantes 1 0,6

Maconha 7 4,3

Tabaco 36 22,1
Diagnéstico de transtorno mental (CID-10) autorreferido

F-10 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso

de alcool 85 52,1

F11 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso

de opiaceos 1 0,6

F14 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso

de cocaina 6 3,7

F-19 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso

de multiplas drogas 26 16

Sem diagnéstico 24 14,7

N&o sabiam informar 21 12,9
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Tabela 2 - Distribuicao das pessoas atendidas em um CAPS AD segundo caracteristicas clinicas.

Regido Metropolitana de Curitiba, PR, Brasil, 2012. (N=163) (conclusao)
Caracteristicas Clinicas N %
Substancia psicoativa de preferéncia
Alcool 103 63,1
Cocaina e seus derivados 43 26,3
Tabaco 3 1,9
Maconha 6 3,7
Outras 8 5
Frequéncia de consumo
Todos os dias 156 95,7
Duas vezes por semana 2 1,2
Trés vezes por semana 5 3,1
Presenca de comorbidade psiquiatrica
Nao 94 57,7
Sim 69 42,3

Fonte: Elaboragéo prépria.

A Tabela 3 mostra que 72,4% dos participantes os familiares em 43% e a substancia psicoativa mais
tinham ao menos um familiar com transtornos de- consumida foi o alcool, com 68,5%, sequenciado
correntes do consumo de substancias psicoativas. de multiplas substancias em 16,6% dos casos.

O irméo(a) apresentava a maior prevaléncia entre

Tabela 3 - Distribuicdo das pessoas atendidas em um CAPS AD segundo caracteristicas do histérico
familiar de transtornos decorrentes do consumo de substancias psicoativas. Regido Metropolitana de
Curitiba, PR, Brasil, 2012. (N=163)

Varidveis N | %
Historico familiar de transtornos decorrentes do consumo de substancias
psicoativas
Nao 45 27,6
Sim 118 72,4

Grau de parentesco de familiares com transtornos decorrentes do
consumo de substancias psicoativas *

Filho(a) 8 35
Irméao(a) 98 43
Pais 31 13,6
Primo(a) 37 16,2
Sobrinho 12 53
Tio(a) 42 18,4
Substancia psicoativa de preferéncia do familiar*
Alcool 16 68,5
Cocaina e seus derivados 30 12,4
Maconha 6 2,5
Multiplas substancias 40 16,6

Fonte: Elaboracgéo prépria.

* Houve mais de uma resposta nesta questéo.
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Discussao

A média de idade dos participantes desta pes-
quisa mostrou-se aproximada a dos achados de
outros estudos que investigaram os aspectos de-
mograficos das pessoas com transtornos conse-
quentes do consumo de substancias psicoativas
em tratamento®*'?. Estudo desenvolvido em uma
unidade de internagdo para transtornos decor-
rentes do consumo de substancias psicoativas de
um hospital geral de Sobral (CE) apresentou como
resultado que, entre 203 pacientes internados,
62,5% apresentavam faixa etaria entre 30 e 49 anos
an

Usualmente o inicio do consumo de substan-
cias psicoativas ocorre de modo precoce, ainda
na adolescéncia. No entanto, a procura por trata-
mento acontece apenas na fase adulta, momento
em que o individuo apresenta intensos impactos
na sua saude fisica e mental em decorréncia do
consumo dessas substancias por um longo pe-
riodo de tempo®'""?.

Verifica-se, na amostra deste estudo, que
a quase totalidade dos pacientes em tratamento
eram homens, o que corrobora o encontrado
em outros estudos que apontaram um elevado
numero de pacientes do sexo masculino em tra-
tamento nos servicos de atencdo a usudrios de
drogas"®".

Embora a literatura internacional registre um
aumento progressivo no consumo de substancias

. . s , 13,
psicoativas nas ultimas décadas por mulheres",

estudos(10,12-13)

apontam que elas buscam e perma-
necem menos no tratamento para transtornos de-
correntes do consumo de substancias psicoativas
em decorréncia dos aspectos histéricos e culturais
que envolvem o papel da mulher na sociedade, do
estigma social relacionado ao consumo de subs-
tancias psicoativas e da alteracao da autoimagem.
Estes aspectos reprimem as suas atitudes e favo-
recem o sentimento de vergonha. Como conse-
quéncia, as mulheres retardam a busca de trata-
mento para seu transtorno"*'*"?.

Quanto ao estado civil, houve o predominio de
solteiros. Dados semelhantes foram identificados
em outros estudos envolvendo pessoas com trans-

tornos decorrentes do consumo de substancias

psicoativasB’”). O consumo dessas substancias
compromete frequentemente os vinculos fami-
liares e o relacionamento dos individuos, principal-
mente pelo fato de essa utilizacdo ocupar funcao
central em suas vidas'".

Estudo desenvolvido em uma unidade de
reabilitacdo da regido metropolitana de Curi-
tiba, com o objetivo de identificar o impacto nos
relacionamentos de individuos com transtornos
decorrentes do consumo de substancias psicoa-
tivas, apontou que uma das principais conse-
quéncias desse transtorno é o rompimento de
confianca e vinculo entre as pessoas e seus fami-
liares, bem como a dificuldade de manutencao
de relacionamentos afetivos'”.

Em relacdo a escolaridade, o predominio de
participantes com ensino fundamental incom-
pleto coaduna-se com o achado de pesquisa de-
senvolvida em um ambulatério para tratamento
de transtornos decorrentes do consumo de subs-
tancias psicoativas do estado do Rio Grande do
Sul, que apontou, com base na consulta de 1.469
prontuarios de pacientes em tratamento, que
42,7% dos pacientes apresentavam ensino fun-
damental incompleto™

A literatura evidencia que o abandono es-
colar pode estar relacionado a dificuldade de
aprendizagem decorrente do préprio consumo
de substancias psicoativas que vem ocorrendo

. 8,
cada vez mais precocemente®’.

Isso porque
essas substancias atuam prioritariamente no sis-
tema nervoso central, incitando efeitos nocivos
na cognicdao dos usuarios, principalmente nos
aspectos relacionados a atencdo, a memoria
e a responsabilidade.

A baixa escolaridade percebida entre as
pessoas com transtornos decorrentes do con-
sumo de substancias psicoativas tem um im-
pacto relevante no ambito profissional desses
individuos, uma vez que a caréncia de estudo
tem como consequéncia pouca qualificacdo e
capacitacdo profissional, o que favorece em-
pregos com baixa remuneragéo(3’.

Em relacdo a situacdo empregaticia, 45,4%
dos participantes estavam desempregados no
periodo da coleta de dados. Este dado asseme-

lha-se ao de estudo realizado em um CAPS AD
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da cidade de Campo Grande (MS), com base na
consulta de prontuarios de 316 pacientes em tra-
tamento, o qual apontou que 51,5% da amostra
nao tinha trabalho ou estudava quando estava
em tratamento”?.

A idade das pessoas da amostra com trans-
tornos decorrentes do consumo de substancias
psicoativas frequentemente é considerada pro-
dutiva no mercado de trabalho. No entanto, eles
apresentam dificuldade para se manter no seu

3,9 A . .
I*? em decorréncia dos efeitos

contexto labora
nocivos das substancias psicoativas e pelo fato
de o consumo dessas substancias ser prioritario
em suas vidas”.

Na variavel renda familiar, a maioria dos par-
ticipantes, 50,6%, afirmou que recebe entre 1
a 3 salarios minimos. No tocante a esse aspecto,
pesquisa desenvolvida com 588 consumidores
de crack em uma unidade de tratamento para
transtornos decorrentes do consumo de substan-
cias psicoativas do estado de Goias mostrou uma
renda inferior a trés salarios minimos em 62,6%
da amostra estudada®.

Outro aspecto que merece destaque é o fato
de 14,2% dos participantes nao apresentarem
renda familiar, fato que pode acentuar os pro-
blemas desse transtorno devido a um contexto
de vulnerabilidade social. A falta de recursos
favorece a entrada do individuo na criminali-
dade, para conseguir dinheiro para a obtencao
das substancias”. Além disso, a baixa renda
familiar esta intimamente relacionada a maior
dificuldade de adesdo ao tratamento. Pesquisa
desenvolvida em um CAPS AD da regido metro-
politana de Curitiba (PR) evidenciou que a baixa
condicdo socioeconémica apresenta-se intima-
mente relacionada a baixa adesao ao tratamento
pelos pacientes, uma vez que eles ndo possuem
recursos financeiros para se locomoverem até
o servico de saude e também por necessitarem
interromper o tratamento para buscar e realizar
trabalhos esporadicos que possam prové-los de
algum rendimento”.

Como os transtornos decorrentes do con-
sumo de substancias psicoativas sdao consi-
derados uma condicdo crénica incapacitante,
25,8% dos participantes recebiam auxilio doenca
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do Instituto Nacional do Seguro Nacional (INSS).
Este auxilio corresponde a um salario mensal e é
destinado aos trabalhadores com carteira assi-
nada que contribuem com um valor mensal ao
INSS. Ao serem acometidos por alguma doenca
que os incapacite para exercer o trabalho ou a
atividade habitual por mais de 15 dias consecu-
tivos, necessitam de afastamento temporario do
seu contexto laboral durante um periodo estabe-

. ~ 8
lecido para a recuperacdo®

e, em consequéncia,
passam a receber esse beneficio.

Nesta pesquisa, o alcool foi a droga consi-
derada de preferéncia e a primeira substancia
psicoativa de consumo. O comportamento de
utilizar o alcool é aprendido socialmente, e tem
inicio precocemente e em quantidade elevada,
visto que é uma substancia psicoativa licita inti-
mamente relacionada a habitos comemorativos,
como um ato prazeroso”. Deste modo, o con-
sumo desta substancia é socialmente aceito e,
por isso, nao ha grandes dificuldades em adqui-
ri-la ou consumi-la.

De acordo com o Il Levantamento Nacional
de Alcool e Drogas, o consumo de alcool ocorre

1. No ano

cada vez mais precocemente no Brasi
de 2006, 13% da populacdo adulta ndo abstémia
havia experimentado bebidas alcodlicas antes
dos 15 anos, enquanto, em 2012, estimava-se que
22% dessa populagao consumiu alcool pela pri-
meira vez antes dos 15 anos. Ressalta-se que, no
ano de 2012, 37% dessa populacao apresentou
idade de experimentacdo do alcool entre 15-17
anos, idade inferior a permitida legalmente™.

Em relacdo ao diagnéstico de transtorno
mental, 52,1% dos participantes apresentavam
transtornos mentais e comportamentais de-
vidos ao uso de alcool. Coadunando-se a este
achado, estudos evidenciaram que o consumo
de alcool é predominante entre pacientes em
reabilitacdo nos servicos de tratamento de trans-
tornos decorrentes do consumo de substancias
psicoativas®®"".

Ressalta-se que o segundo diagnéstico mais
frequente, 16%, foi o transtorno mental e com-
portamental devido ao uso de multiplas subs-
tancias psicoativas. Este dado merece destaque,
pois a pratica de policonsumo simultaneo de
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substancias psicoativas pode ocasionar aumento
da intoxicacdo e de eventuais riscos de aci-
dente, proporcionando mais impactos nocivos
ao individuo do que o consumo de apenas uma
substancia"”.

Estudo desenvolvido na cidade de Santo
André (SP), com o objetivo de entender os pa-
drdes de policonsumo simultaneo de drogas
entre os estudantes universitarios, evidenciou
que, dentre 275 estudantes, 27,9% da amostra
realizava policonsumo de substancias psicoa-
tivas com o intuito de relaxar, reduzir as inibi-
¢oes, manter-se acordado, realizar alguma tarefa
que aborrecia e reduzir e melhorar os efeitos de
outras substancias"”

Concernente a comorbidades psiquiatricas,
42,3% dos participantes mencionaram apresentar
algum transtorno mental associado ao transtorno
decorrente do consumo de substancia psicoa-
tiva. Estudo desenvolvido com pessoas em trata-
mento em unidade de reabilitacdo para consumo
de substancias psicoativas apresentou taxas infe-
riores de comorbidade psiquiatrica aos achados
desta pesquisa, uma vez que apenas 13,4% dos
pacientes apresentavam, concomitantemente,
outro transtorno®.

Pesquisa desenvolvida nos Estados Unidos da
América, no Estado de Maryland, com o objetivo
de verificar a prevaléncia das comorbidades psi-
quidtricas entre as pessoas admitidas para o tra-
tamento por consumo de substancias psicoativas,
evidenciou a associacdo de outros transtornos
mentais em 64,6% dos usudrios que utilizavam
benzodiazepinicos, 52,4% de opiaceos, 49,8% de
heroina e 44,1% de alcool™.

A alta prevaléncia mundial da co-ocorréncia
de transtornos mentais associados ao consumo
de substancias psicoativas exige modificacdes
e adaptacdes das estratégias terapéuticas para
lidar com a complexidade que envolve este fe-
némeno, principalmente ao considerar a inter-
posicdo de sintomas que dificulta o transcorrer
do tratamento®”,

Ademais, uma pesquisa desenvolvida nos
Estados Unidos da América com 9.142 pessoas
com transtornos psicéticos — esquizofrenia, trans-
torno afetivo bipolar com episédios psicoticos

e transtorno esquizoafetivo — e 10.195 partici-
pantes de controle populacional apontou que
os individuos com transtornos psicéticos apre-
sentam risco aumentado para o consumo de ta-
baco, de bebidas alcdolicas, de maconha e de
uso recreativo de drogas, quando comparados
aos individuos sem transtornos mentais®".

De acordo com os resultados deste estudo,
72,4% dos participantes apresentaram algum fa-
miliar com histérico de transtornos decorrentes
do consumo de substancias psicoativas, sendo
o alcool a substancia de preferéncia do familiar
em 68,5% da amostra. Corrobora este achado,
estudo com o objetivo de caracterizar o perfil
sociodemografico e clinico de 350 pessoas em
tratamento em uma unidade de reabilitacdo, ao
evidenciar que 69% dos pacientes tinham ao
menos um familiar com algum transtorno de-
corrente do consumo de substancia psicoativa,
sendo o alcool a mais utilizada em 86%".

A literatura internacional aponta que apre-
sentar histérico familiar positivo de transtornos
mentais, inclusive decorrentes do consumo de
substancias psicoativas, é um dos fatores de
risco mais fortes e consistentes para o desenvol-
vimento de vérios transtornos mentais””. Acre-
dita-se que o ambiente familiar altamente estres-
sante favorece alteracdes dos estados emocionais
que podem fomentar o consumo de substancias
psicoativas'”.

Estudo desenvolvido com individuos em tra-
tamento, que apresentavam transtornos decor-
rentes do consumo de substancias psicoativas,
evidenciou que o comportamento do nucleo
familiar exerce influéncias diretamente sobre os
seus integrantes, haja vista que o histérico fa-
miliar de consumo de substancias psicoativas
contribui para o desenvolvimento do consumo
dessas drogas, principalmente se a convivéncia
familiar, estressante e conflituosa, afetar a saude
mental dos entes'".

As influéncias de pais, pares, irmaos e amigos
sdo relevantes definidores de acdes, significados
e valores que interferem diretamente no desen-
volvimento de comportamentos benéficos ou
(14,23)

nao a saude . A literatura aponta que a in-

fluéncia de irmdos sobre o comportamento do
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individuo parece ser mais forte quando compa-
rado a outros membros familiares em relacdo
a maus habitos comportamentais, haja vista que
possuem uma relacdo estreita e passam mais
tempo juntos durante o transcorrer da vida®’.
Esta perspectiva vai ao encontro dos achados
desta pesquisa, em que 43% dos participantes
apresentavam irmaos com transtornos decor-
rentes do consumo de substancias psicoativas.

Estudo desenvolvido no estado do Rio Grande
Sul, com o objetivo de verificar a influéncia de
comportamentos de risco a saude de irmaos no
comportamento de adolescentes, apontou que
adolescentes com irmdos mais novos e mais ve-
Ihos que consomem bebida alcodlica e cigarro
apresentam probabilidade aumentada de serem
fumantes e usuarios de alcool quando compa-
rados, respectivamente, a irmdos mais novos
e mais velhos sem esses comportamentos®”.

A identificacdo da predominancia do con-
sumo de alcool como a primeira substancia
psicoativa de experimentacdo e de histérico de
algum familiar com transtornos decorrentes de
substancias psicoativas mostra-se relevante para
ofertar subsidios aos profissionais de saude e de
servicos para a implementacdo de estratégias
de educacdo e prevencao dos transtornos de-
correntes do consumo dessas substancias, prin-
cipalmente do 4alcool, no ambito familiar e no
territdrio de abrangéncia.

Conclusoes

Conclui-se que o perfil sociodemografico
e clinico das pessoas atendidas em um CAPS
AD do Sul do pais caracteriza-se predominan-
temente por homens, solteiros, em idade pro-
dutiva, desempregados, com baixa escolaridade,
com renda familiar entre um e trés salarios mi-
nimos, que utilizaram o alcool como primeira
substancia psicoativa de experimentacdo, com
essa substancia de preferéncia, com comorbi-
dades psiquiatricas e histérico familiar de trans-
tornos decorrentes do consumo de substancias
psicoativas.

Este estudo aponta a necessidade de acdes
de promocao e atencdo a saude no territério,
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para resgatar as mulheres com transtornos de-
correntes do consumo de substancias psicoativas
e melhorar o acesso delas aos dispositivos de
saude, bem como tentar minimizar o estigma
e o preconceito ainda difundidos na sociedade
quanto aos valores morais que envolvem o com-
portamento de mulheres que utilizam substan-
cias psicoativas.

Os resultados relativos ao perfil das pes-
soas atendidas em um CAPS AD do Sul do pais
podem ser Uteis como fonte de dados para os
profissionais da saude que atuam na darea de
transtornos decorrentes do consumo de substan-
cias psicoativas, para que esses, ao conhecerem
as caracteristicas dessa populagao desenvolvam
planos de cuidados direcionados para a reali-
dade e a particularidade dessa clientela, a fim
de promover o aperfeicoamento da promocao
a saude e adesao ao tratamento.

Este estudo apresenta limitacdes, por des-
crever o perfil sociodemografico e clinico de
pessoas atendidas no CAPS AD de um municipio.
Assim, nao permite generalizagbes. Contudo, os
dados podem ser Uteis para comparacdes com
outros municipios ou regides. Outra limitacao
relevante decorre de a coleta de dados ter sido
realizada por autorrelato, o que possibilitou
a omissdo de algumas informacdes. Deste modo,
ressalta-se a importancia de aprofundar todas as
informacdes levantadas neste estudo em investi-
gagoes complementares, a fim de contribuir para
o fortalecimento do conhecimento nesta area.
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