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PESQUISA

RESEARCH - INVESTIGACION

PERFIL SOCIODEMOGRAFICO E CLINICO DE DEPENDENTES
QUIMICOS EM TRATAMENTO: ANALISE DE PRONTUARIOS

Esc Anna Nery (impr.)2013 abr - jun; 17 (2):234-241

Clinical sociodemographic profile of chemically dependents under treatment: record
analysis

Perfil sociodemografico y clinico de dependientes quimicos en tratamiento: analisis de
prontuarios

Fernanda Carolina Capistrano' Aline Cristina Zerwes Ferreira® Thaise Liara Silva’

Luciana Puchalski Kalinke* Mariluci Alves Maftum®

RESUMO

Pesquisa descritiva transversal realizada em uma unidade de reabilitacdo de um hospital psiquiatrico com o objetivo de caracterizar
o perfil sociodemografico e clinico de dependentes quimicos em tratamento. Foram coletados dados de 350 prontuérios
referentes ao ano de 2010. A média de idade dos pacientes foi de 35,8 anos: 39,4% eram solteiros; 67,3% estudaram até o ensino
fundamental; e 45,1% eram desempregados. A média de idade do primeiro consumo de drogas ocorreu antes dos 18 anos:
54,9% eram dependentes de &lcool e 43,7%, de crack; 79,6% utilizavam mais de uma substancia; 99,4% faziam uso didrio; 13%
apresentavam algum tipo de comorbidade psiquidtrica e 30,1%, comorbidades clinicas; 69% tinham familiares envolvidos com
drogas, e desses, 48,3% eram pais, com destaque para o alcool em 86% dos casos. A dependéncia quimica atinge diversas
idades, iniciando precocemente na adolescéncia, e ocasiona significativas alteragdes no ambito bioldgico, familiar, social e
ocupacional.

Palavras-chave: Enfermagem. Salde Mental. Transtornos relacionados ao uso de substéncias.

Abstract

Crosscut descriptive research study carried out at a rehabilitative
unit of a psychiatric hospital, objectifying to feature the clinical
sociodemographic profile of chemically dependents under
treatment. Data of 350 records from 2010 were collected.
Patients’ mean age was 35.8 years: 39.4% were single; 67.3%
studied up to incomplete high-school level; 45.1% were
unemployed. Mean age of the first drug use was under 18
years: 54.9% were alcohol dependents and 43.7% were crack
users; 79.6% took more than one substance, 99.4% reported
daily use, 13% presented some kind of psychiatric comorbidities
and 30.1%, clinical comorbidities; 69% had family members
involved in substance abuse, among them, 48.3% were parents,
alcohol standing out in 86% of the cases. Chemical dependency
runs in varied ages, starting early in adolescence, causing
significant changes in biological, family, social, and occupational
scopes.

Keywords: Nursing. Mental Health. Substance-Related
Disorders

Resumen

Investigacion descriptiva transversal realizada en una unidad de
rehabilitacion de un hospital psiquiatrico con el objetivo de caracterizar
el perfil sociodemogréfico y clinico de dependientes quimicos en
tratamiento. Fueron recogidos datos de 350 prontuarios referentes
al afio de 2010. La media de edad de los pacientes fue de 35,8 afios:
39,4% eran solteros; 67,3% estudiaron hasta la ensefianza primaria;
y45,1% eran desempleados. La media de edad del primer consumo
de drogas ocurri6 antes de los 18 afios: 54,9% eran dependientes
de alcoholy 43,7%, de crack; 79,6% utilizaban més de una substancia;
99,4% hacian uso diario; 13% presentaban algun tipo de
comorbilidades psiquiatricas y 30,1% comorbilidades clinicas; 69%
tenian familiares envueltos con drogas, y de esos, 48,3% eran
padres, con destaque para el alcohol en 86% de los casos.
Conclusion: la dependencia quimica alcanza diversas edades, iniciando
precozmente en la adolescencia, ocasionando significativas
alteraciones en el mbito biolégico, familiar, social y ocupacional.

Palabras clave: Enfermeria. Salud Mental. Trastornos
Relacionados con Sustancias
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INTRODUCAO

0 uso deliberado de substancias psicoativas é um
problema de saude publica, diante do aumento epidemioldgico
de usuarios de drogas que se constata a partir da década de
1980. Tal situagdo motiva preocupagdes de profissionais dos
servicos de salde e da sociedade. Destarte, acredita-se que,
diante do crescente consumo de drogas, a dependéncia quimica
poderd configurar o transtorno mental da atualidade’.

A Organizagdo Mundial da Satde? (OMS) estima que
76,3 milhdes de pessoas sejam dependentes de alcool e 15,3
milhdes apresentem transtornos mentais e comportamentais
em decorréncia do uso de outras drogas. Ressalta ainda que
65% de ambas as categorias tém uma perspectiva de vida
inferior a 60 anos.

No que se refere ao Brasil, esse quadro se equivale.
De acordo com o Il Levantamento Domiciliar Sobre o Uso de
Drogas Psicotropicas, 12,3% dos brasileiros sdo dipsomaniacos
(compulsivos por ingerir bebida alcodlica) e, 2,1%, incluindo
ambos os sexos e todas as faixas etarias, sdo dependentes de
outras drogas®.

Uma pesquisa* desenvolvida no ano de 2006 com 568
estudantes que cursavam o ensino médio enfatizou que, na
maioria das vezes, o primeiro acesso as drogas ocorre na
adolescéncia, comumente influenciado por familiares ou por
grupos sociais nos quais estao inseridos. A curiosidade € a
principal causa que estimula o pubere a experimentar a droga
pela primeira vez, €, no que se concerne ao tipo de substancia,
destacam-se o dlcool, tabaco e os inalantes.

Estudos®” ressaltam o aumento progressivo do consumo
de crackpor brasileiros. Embora seu surgimento seja recente
(década de 1990), esse entorpecente ja adquiriu 0 mesmo
perfil de consumo que outras substancias psicoativas, com inicio
precoce e associado a outros fatores e risco, como a influéncia
dos pares, conflitos familiares e o meio social desfavoravel. No
entanto, em decorréncia de sua caracteristica farmacoldgica,
possui um efeito destrutivo mais intenso, tanto social como
bioldgico.

Existem muitas dificuldades para se obter o controle do
consumo precoce de drogas no Brasil por diversos aspectos,
como, por exemplo, a ampla extensdo geografica do territério,
que impossibilita uma fiscalizacdo efetiva nas fronteiras,
favorecendo a entrada de drogas no Pais. Outro ponto crucial €
adivulgacdo de substancias licitas nos veiculos de comunicagdo,
que, mesmo sem intengdo, estimulam o consumo®.

Diante desse atual contexto, o trabalho dos profissionais
dos servicos de saude, principalmente da enfermagem, deve
ser direcionado a educagdo em sadde, com base na prevencao
daqueles que ainda ndo tiveram contato com a droga ou daqueles
que ja consumiram, mas ainda ndo desenvolveram a
dependéncia quimica. Além do mais, € preciso que esses
profissionais busquem melhorias no que se diz respeito ao
tratamento, ampliando o conhecimento para auxiliar o
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dependente a alcancar a reabilitagdo e a abstinéncia
permanente’.

Estudos que mostram o perfil sociodemografico e clinico
de dependentes quimicos podem ser Uteis para gerar evidéncias
que contribuam com o aprofundamento do conhecimento acerca
dessa tematica para a area da enfermagem, podendo
apresentar subsidios para a implementacdo de um plano de
cuidados condizentes com as reais necessidades dessa clientela,
uma vez que, ao conhecer o contexto do paciente, estes estudos
trazem melhorias no processo de trabalho.

A partir do exposto, esse trabalho teve como objetivo
caracterizar o perfil sociodemografico e clinico de dependentes
quimicos em tratamento.

METODO

Pesquisa descritiva transversal, realizada no ano de
2010 em uma unidade de desintoxicacdo para dependente
quimico de um Hospital Psiquidtrico, situado na regido
metropolitana de Curitiba.

Esta unidade possui 35 leitos e interna pacientes
somente do sexo masculino com idade igual ou superior a
dezoitos anos, que pode ser admitido de maneira voluntaria,
involuntaria ou compulsoria. O tratamento é feito por uma equipe
multiprofissional e perdura por 45 dias.

A coleta de dados foi realizada apds a autorizagdo formal
da direcdo do hospital para o acesso livre aos prontuérios. Foi
utilizado como base um relatério mensal de internagbes
disponibilizado pelo hospital, possibilitando a busca de todos
os prontuarios (n=380) de pacientes admitidos para o
tratamento no periodo de 01 de janeiro a 31 de dezembro de
2010. Foram excluidos os prontudrios (n=30) de pacientes
reinternados nesse periodo, totalizando a amostra da pesquisa
350 prontudrios.

Oinstrumento de coleta de dados foi composto por um
formulario estruturado que continha varidveis que visavam (1)
a identificar aspectos sociodemogréficos, (2) caracteristicas
clinicas (3) e histérico familiar do uso/abuso de substancias
psicoativas. Para avaliar o formuldrio, corrigir possiveis erros e
fazer os ajustes necessarios foi desenvolvido um estudo-piloto
com trés prontuarios antes do inicio da pesquisa.

Os dados foram registrados e identificados por
cddigos numéricos, alimentados em uma planilha Excel®
2007 e analisados com o programa computacional
Statistica® v.8.0. Durante o levantamento dos dados, foi
verificado que muitas informagdes ndo eram registradas
em diversos prontudrios, sendo considerado, para fins de
calculo relativo, o total valido de informagdes.

Os resultados foram descritos e analisados de
forma quantitativo-descritiva e expressos por médias,
medianas, valores minimos, valores maximos, desvios-
padrdo (varidveis quantitativas) e por frequéncias e
percentuais (varidveis qualitativas), sendo apresentados
em tabelas.

235



Perfil Sociodemogréfico e clinico de dependentes quimicos

Capistrano FC, Ferreira ACZ, Silva TL, Kalinke LP, Maftum MA

Esta pesquisa integra ao Projeto de pesquisa “Causas
de recaidas e reinternamento de dependente quimico em
tratamento em servico de saude mental”, aprovado no
Comité de Etica do Setor de Ciéncias da Saude da
Universidade Federal do Parana - UFPR, em 28 de abril de
2010, sob registro CEP/SD: 904.029.10.03; CAAE:
0825.0.000.091-10.

RESULTADOS

Na Tabela 1 sdo apresentados os dados
sociodemograficos dos dependentes quimicos. Observa-
se que 60% pertenciam a faixa de 20 a 39 anos, com
média de idade de 35,8 anos, e desvio-padrdo de 11,9.
Destes dependentes, 39,4% eram solteiros e 22,6%,
separados. A presenca de filhos foi predominante em
66,2% dos casos. No tocante ao grau de escolaridade,
67,3% dos pacientes estudaram até o ensino
fundamental. Quanto a situacdo empregaticia, 45,2%
estavam desempregados. E aqueles que trabalham sem
registro institucional ou como auténomo somam 38,5%.

Esc Anna Nery (impr.)2013 abr - jun; 17 (2):234-241

No que concerne aos dados clinicos, a Tabela 2 mostra
que amédia de idade do primeiro contato com as drogas ocorreu
antes dos 18 anos, tendo 68,8% tido o primeiro contato com o
alcool € 36%, com o tabaco.

ATabela 3 mostra que 54,9% e 43,7% dos dependentes
quimicos faziam o uso do dlcool e do crack como droga de
preferéncia, respectivamente, e 78,3% consumiam mais de uma
droga, sendo as mais comuns o alcool, em 36% dos casos,
seguido pelo tabaco, em 28%. Aqueles pacientes que faziam o
uso didrio dessas substancias totalizam 99,4%.

Aqueles que tinham algum tipo de comorbidades
psiquidtricas totalizaram 13,4%; 45% deles apresentavam
transtornos esquizofrénicos e 41%, transtornos de humor. No
que concerne a comorbidades clinicas, 30,9% estavam
acometidos, sendo as mais comuns a hipertensdo arterial
sistémica (47%) e as complicagGes respiratorias (13%).

ATabela 4 destaca que 69% dos pacientes tinham pelo
menos um familiar usudrio/dependente de drogas, a figura
paterna apresentava a maior prevaléncia entre os familiares
(41,7%) € a substancia mais utilizada foi 0 alcool (86%).

Tabela 1 — Distribuicdo dos dados sociodemograficos dos dependentes quimicos. Curitiba — PR, jan-dez/

2010. (n=350)

Variaveis (n=350) %
Idade (média= 35,8/dp=11,9)
18a 19 anos 18 5,1
20a 29 anos 108 30,9
30a 39 anos 102 29,1
40a 49 anos 73 20,9
50a 59 anos 39 11,1
60 anos ou mais 10 2,9
Situagdo Conjugal
Casado / Unido consensual 126 36,6
Solteiro 136 39,4
Separado 78 22,6
Vitivo 5 1,4
Tem Filhos
Sim 180 66,2
Nao 92 33,8
Grau de Escolaridade
Analfabeto 4 4,1
Ensino Fundamental 66 67,3
EnsinoMédio 21 21,4
Ensino Superior 7 7,2
Situagao Empregaticia
Carteira assinada 15 11,1
Sem carteria assinada/Autonomo 52 38,5
Desempregado 62 45,2
Afastado 7 5,2

*0s ignorados foram retirados.
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Tabela 2 — Relag@o entre a idade no primeiro uso e a substancia psicoativa. Curitiba — PR, jan-dez/ 2010.

n=350

*Um mesmo paciente pode ser usuario de mais de uma substancia.

Tabela 3 — Distribui¢do dos dados clinicos dos dependentes quimicos. Curitiba — PR, jan-dez/ 2010. (n=350)

Os diagnadsticos foram determinados de acordo com a Classificacéo Internacional de Doencas.

Tabela 4 — Histérico familiar de consumo e tipo de substancia. Curitiba — PR, jan-dez/ 2010. (n=350)

*Qs ignorados foram retirados
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DISCUSSAO

A média de idade dos pacientes dessa pesquisa €
confirmada por outros estudos”? que também abordaram o
perfil sociodemografico de individuos em tratamento da
dependéncia quimica. Estes estudos apontam que, apesar
de a tendéncia do uso de drogas ser cada vez mais precoce,
aprocura por tratamento para a reabilitacdo é caracteristica
de individuos adultos, em média com 35,2 anos, com faixa
predominante de 18 a 41 anos.

Nesse sentido, pode-se inferir que as abordagens
terapéuticas utilizadas no tratamento do dependente
quimico, em um hospital psiquidtrico ou nos servicos
substitutivos, como os Centros de Atencdo Psicossocial Alcool
e Drogas (CAPSad), sdo mais eficazes em pacientes com
idades mais avancadas, que utilizam drogas ha muito tempo
e, em decorréncia do uso continuo, ja tiveram um intenso
sofrimento””.

Quanto a situagdo conjugal, 39,4% eram solteiros.
Pesquisas”' evidenciam essa mesma caracteristica entre
os dependentes quimicos e destacam que se trata de uma
condi¢do comum em decorréncia da inversao de valores que
emerge a medida que a dependéncia se instala, visto que a
busca e o consumo do produto passam a ser prioridade para
o adicto.

Outro dado que chama a atencdo é em relacdo a
paternidade; a maioria dos pacientes possui 20 menos um
filho, 0 que sugere que 29,7% séo pais separados ou
solteiros. Deste modo, compreende-se que a convivéncia com
um dependente quimico é afetada a medida que o transtorno
se agrava, pois as consequéncias negativas, alem de
atingirem o usuario, afetam também todos aqueles que sdo
proximos ',

Esse fato pode ser compreendido em pesquisa'
realizada com esposas de dependentes de drogas, que
evidenciou que o convivio didrio em meio a essa situagao,
por parte delas, gera um sentimento de desesperanga, raiva
e culpa, como também restringe o contato sexual, que por
consequéncia pode ocasionar a separagao conjugal.

Outra caracteristica marcante na amostra estudada
nesta pesquisa foi o elevado nimero de pacientes que
cursaram até o ensino fundamental. A predominancia do baixo
grau de escolaridade estd em concordancia com uma
pesquisa'? realizada com dependentes quimicos em
tratamento, mostrando que 79,6% ndo chegaram até o ensino
médio em decorréncia do envolvimento com as drogas.
Constatou-se ainda que, além do abandono escolar, hd uma
elevada frequéncia de repeténcia (60,2%) e de expulsédo
(44,7%) em decorréncia deste mesmo motivo.

Diferentes estudos®' explicam que a baixa
escolaridade entre os dependentes quimicos esta associada
ao desenvolvimento da dependéncia, que se torna preocupante
amedida que a caréncia escolar ocasiona uma baixa qualificacdo
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profissional e, consequentemente, uma baixa expectativa de
vida.

A situagdo empregaticia dos sujeitos deste estudo €
outro aspecto relevante, pois 45,1% deles estavam
desempregados e 38,5% ndo tinham um vinculo trabalhista
formal. E importante ressaltar que este Gltimo se refere a
condicdo de autbnomo ou de trabalho sem carteira assinada,
e esta informacdo, por meio do prontudrio, ndo garantia que o
sujeito estivesse trabalhando no momento da pesquisa.

Esses dados confirmam o estudo’ realizado em uma
unidade de desintoxicacdo de um hospital psiquidtrico,
evidenciando que 36% dos pacientes também estavam
desempregados e que 43,3% trabalhavam sem registro
institucional, o que pode agravar o problema da dependéncia
devido a vulnerabilidade social. Essa situacdo é um dos
principais fatores de risco relacionado as drogas, pois pode
gerar problemas secundarios, como a criminalidade, visto que
o dependente necessita de dinheiro para a manutenc¢do do
consumo de substancias &%,

No que concerne aos dados clinicos deste estudo, foi
possivel identificar que o primeiro contato com as drogas
ocorreu na adolescéncia. A dependéncia quimica acomete
individuos em qualquer faixa etaria; contudo, é nesta fase que
grande parte da populagdo entra em contato pela primeira
vez com algum tipo de substancia psicoativa''*. Sendo a
adolescéncia marcada por novas descobertas e transformacées
no ambito bioldgico, social e psicoldgico, ela é um periodo
critico, no qual o adolescente exige sua individualidade e
autonomia, tende a autoafirmacdo e desafia a autoridade dos
pais'.

0 ensejo que estimula o pubere ao primeiro contato
com as drogas é diverso. Uma pesquisa“ realizada com 134
usudrios, que buscou identificar esses motivos, revelou que
91,8% utilizaram drogas para fugir dos problemas, 87,3%
por curiosidade, 82,1% por alguma revolta pessoal e 77,6%
por influéncia dos pares.

Quanto a substancia de uso, o alcool e o tabaco tiveram
a maior prevaléncia no que concerne ao primeiro contato.
Drogas licitas fazem parte do cotidiano familiar e social dos
adolescentes, pois 0 uso dessas substancias estd associado
aos habitos comemorativos™. Entretanto, os puberes, além
de fisicamente, eles se desenvolvem emocionalmente e adotam
uma conduta vigente no meio social; portanto, sdo
considerados vulnerdveis a dependéncia desses entorpecentes.
Além do mais, 0 consumo excessivo de drogas, mesmo sendo
socialmente aceito, traz riscos a salde de qualquer pessoa e
abre as portas para o consumo de drogas ilicitas 2.

Como exemplo, podemos perceber que o alcool
continua sendo a droga mais utilizada pelos dependentes
quimicos deste estudo, sequido pelo crack. Atualmente, este
€ o entorpecente mais utilizado pela populagdo mundial,
estimando-se que uma entre quatro pessoas que utiliza essa
substancia se torna dependente. Afacilidade de acesso agrava
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a situacao, pois pode ser adquirido e consumido livremente
em diversos ambientes®".

No que se concerne ao crack, entende-se que o
aumento do consumo pode ser compreendido analisando o
crescente nimero de busca por tratamento'. No Brasil, houve
um aumento consideravel do consumo de drogas desde 0 ano
de 2002, e o crack apresentou um dos maiores indices de
crescimento®. Uma pesquisa’ realizada em uma unidade de
desintoxicacdo de adictos identificou que 80% eram
dependentes dessa substancia, ressaltando uma substituicdo
progressiva do consumo da cocaina, maconha e tolueno (cola)
apartir dos anos de 1990.

Pode-se observar que os pacientes do presente estudo
utilizam mais uma droga além da substancia de preferéncia.
Esse contexto justifica o diagndstico F-19 - Transtornos mentais
e comportamentais devidos ao uso de mdltiplas drogas e ao
uso de outras substancias psicoativas - exceto o tabaco, como
o de maior prevaléncia aplicado no momento da internagdo.

0 consumo de multiplas drogas € um habito comum
entre os dependentes quimicos, estando esta combinagdo de
substancias muitas vezes associada a um método para conter
afissura ou a sindrome de abstinéncia provocada pela falta da
droga de preferéncia’’. Sabe-se que cada droga tem seu
mecanismo de acdo particular, mas todas agem direta e
indiretamente no mesmo local no cérebro, provocando quadros
clinicos peculiares; deste modo, € relevante que a definicdo do
diagnostico seja aplicada de maneira correta, pois permite
estabelecer um plano terapéutico apropriado, com intervencées
especificas para cada paciente'.

No que se refere a frequéncia de uso, compreende-se
que esse aspecto pode progredir em decorréncia da adaptacdo
do organismo, pois o efeito da substancia € menos intenso e
mais passageiro naqueles que fazem o uso didrio, e, para
obter o mesmo resultado, os usudrios aumentam o consumo e
adose'. Esses dados vdo ao encontro de outro estudo’ que
destacou que 70% dos dependentes faziam o uso diario de
drogas. Especificamente quanto ao crack, os usuarios podem
consumir a drogas por nove dias consecutivos e parar somente
diante do esgotamento fisico, psiquico ou financeiro™.

Ainda quanto aos dados clinicos, foi possivel verificar a
presenca de comorbidades psiquidtricas entre os dependentes
desta pesquisa. Esse quadro cresceu significativamente nos
Ultimos anos e pode estar relacionado ao aumento da
disponibilidade de drogas na populacdo'®. De um modo geral,
aabordagem terapéutica ao dependente quimico € centralizada
na substancia de abuso; no entanto, a superposicdo de sintomas
dificulta o curso do tratamento, destarte, & de sumaimportancia
que as intervengdes contemplem também a comorbidade ™.

Os transtornos de humor, como a depressdo, uni ou
bipolar, e os transtornos de ansiedade sdo prevalentes entre
as comorbidades psiquidtricas associada a dependéncia
quimica. Os transtornos com sintomas psicéticos sao menos
frequentes, conquanto, ocorrem principalmente naqueles que
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utilizam drogas diariamente'"'°. Essas informagGes divergem
dos dados da presente pesquisa que apresenta os transtornos
psicoticos com maior prevaléncia.

0 nimero elevado de pacientes que apresentaram
comorbidades clinicas também pode estar relacionado ao uso
abusivo de drogas. Tanto o alcool como outras drogas causam
diversas alteragdes fisioldgicas, acarretando complicagbes
agudas ou cronicas, entre as quais, as vasculares e
respiratdrias. As complicagdes respiratdrias podem ser
consequéncia do modo de administragdo das drogas, o crack
e o tabaco, por exemplo, sdo consumidos por inalagdo da
fumaga"'¢".

No que se refere ao histoérico familiar de uso de
drogas, os dados deste estudo vdo ao encontro de uma
pesquisa' realizada em uma unidade de reabilitagdo de
adictos, a qual aponta que 71% dos pacientes afirmaram
ter um dependente quimico na familia. Nesse sentido,
compreende-se que crescer em um ambiente com essa
formagdo é complicado pela influéncia negativa que esta
situagdo pode gerar'®.

A familia faz parte da prevencdo primaria de
diversas psicopatologias, entre elas a dependéncia quimica.
Por ser a primeira referéncia do individuo, ela pode
minimizar ou acrescer as consequéncias da exposi¢ao aos
fatores de risco. Portanto, espera-se que a familia propicie
um ambiente adequado para o desenvolvimento
biopsicossocial dos filhos ',

Esse dado pode ser evidenciado em um estudo'
realizado com dependentes quimicos, que comprovou que
48,5% dos usuarios tinham um dos pais com problemas
relativos ao abuso de substancias psicoativas, ressaltando
que tais indices sdo significativos para determinar o uso de
drogas nas geragdes futuras.

Afigura paterna destacou-se nesta pesquisa como
a mais prevalente no uso de drogas entre os familiares.
Esses dados corroboram a literatura'; a maioria dos casos,
0 pai € que estd envolvido no uso de drogas e relaciona
esse fato com fatores de risco caracteristicos para o uso
nocivo de drogas como o baixo nivel de escolaridade, elevada
taxas de desemprego e ocupagdo empregaticia informal™®.

Assim como os pacientes, os familiares deste estudo
também utilizam o alcool como substancia de preferéncia.
Sabe-se que filhos de alcodlatras podem apresentar um
desenvolvimento cognitivo ineficaz, pois o alcool causa
empobrecimento desse sistema em decorréncia da
dependéncia quimica dos pais; além do mais, apresentam uma
probabilidade maior de desenvolver o alcoolismo mesmo
quando sdo adotados ou ndo crescem junto aos pais'®. Diante
desse contexto, além da influéncia do convivio, os fatores
predisponentes para a dependéncia quimica também podem
ser elucidados por meio da genética. Filhos de dependentes
apresentam um risco aumentado de desenvolver a mesma
doenca dos pais ou outros transtornos psiquidtricos'.
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CONCLUSAO

Apds andlise dos resultados, compreende-se que, de
acordo com a média etdria encontrada neste estudo, esses
pacientes teriam concluido ao menos o ensino médio, ja teriam
constituido uma familia e estariam inseridos no mercado de
trabalho, pois estdo em plena idade produtiva.

A dependéncia quimica atinge negativamente diversos
ambitos da vida do individuo e tem como caracteristica o inicio
precoce na adolescéncia, o que pode ser um fator importante
para a constituicdo das caracteristicas sociodemograficas
apresentadas nessa pesquisa. O consumo didrio de drogas
também pode ter contribuido para o afastamento do mercado
de trabalho, pois, a medida que o dependente passa a maior
parte do tempo na obtencdo ou na utilizagdo da droga, ele
abandona ou desconsidera as responsabilidades diarias.

Portanto, entende-se que as agdes direcionadas a
populacdo devem ser de carater preventivo, com enfoque,
principalmente, na atencdo primaria, que visem a prevencdo ao
uso de drogas na adolescéncia, com abordagens diferenciadas
€ mais precoces, que amparem o usuario antes da instalagao
da sindrome de dependéncia, evitando perdas na vida na fase
adulta.

Entre as caracteristicas clinicas, percebe-se que a
primeira droga de uso foi 0 alcool e, diante desse fato, entende-
se que as drogas licitas sdo utilizadas de forma indiscriminada
pela sociedade em geral. Além disso, os meios de comunicagao
divulgam e estimulam o consumo de bebidas alcodlicas,
ignorando o fato de causar dependéncia e incitar a utilizagao
de drogas ilicitas.

Varios sdo os fatores de risco que predispdem
desencadear a sindrome da dependéncia, entre eles, o social,
cultural e fisioldgico. No contexto social, destaca-se o histérico
familiar, podendo-se compreender que a convivéncia em um
meio familiar em que o uso de drogas faz parte contribui para
o desenvolvimento desse mesmo transtorno. Diante dessa
realidade, ressalta-se que a maioria desses pacientes ja sdo
pais € ja estdo exercendo essa influéncia sobre seus filhos.

Este trabalho tem suas limitagdes por se apoiar somente
em dados do prontudrio, haja vista que muitas informagdes ndo
foram registradas. Portanto, destacam-se a necessidade e a
importancia das anotagdes feitas por profissionais dos servigos
de salde para a assisténcia, uma vez que subsidiam a
continuidade e o planejamento do cuidado e possibilitam a
comunicagdo da equipe multiprofissional.
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