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Alcool e agentes comunitarios de saude: um estudo das representagdes sociais

Alessandra Ramos Castanha
Ludgleydson Fernandes de Aratjo!

Resumo

Esta pesquisa teve como objetivo verificar as RepresentagSes Sociais de Agentes Comunitarios de Saude (ACS’s) acerca do
uso do alcool. Participaram 70 ACS’s da cidade de Ipojuca -PE, de ambos os sexos, com média de idade 26 anos. Foram
utilizados como instrumentos entrevistas semi-estruturadas e o Teste de Associacdo Livre de Palavras. O material coletado
pela entrevista foi categorizado pela andlise de conteddo tematica e os do teste de associagdo foram processados pelo
software Tri-Denx-Mots, através da analise fatorial de correspondéncia. Os dados obtidos entre os ACS’s revelaram repre-
sentacoes do dlcool como uma droga prejudicial a satde e que pode levar a morte. No que se refere as conseqiiéncias na
vida do usuario, de forma majoritaria os ACS’s apontaram os problemas familiares decorrentes do alcool. Conclui-se da
necessidade de interven¢des no ambito da prevengio primaria com o intuito de diminuir as conseqiéncias advindas do uso
abusivo do dlcool.

Palavras-chave: Alcool; Agentes comunitarios de saude; Representa¢des sociais.

Alcohol and communitarian agents of health: a study of the social representations

Abstract

This research had as objective to verify the social representations of communitarian agents of health (ACS’s) regard-
ing the use of alcohol. Seventy ACS’s residents of the city of Ipojuca-PE, including both male and female genders,
and with average age of 26 years patticipated in this project. It was utilized as instruments semi-structured interviews
and the Test of Free Association of Words. The data acquired by the interviews was categorized by the Bardin’s
analysis of thematic content (1977) whereas the data from the test of association was processed by the Tri-deux-
mots software through the factorial analysis of correspondence. The data obtained from the ACS’s made possible to
represent the alcohol as a harmful drug for the health which can lead to death. Concerning the consequences on the
user’s life, the majority of the ACS’s objectified the family problems resulting from alcohol abuse. In conclusion,
there is a necessity of the formation of public health policies, including the fundamental role of the ACS’s as social
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actors in the primary prevention of the abusive drug use within the Brazilian reality.
Keywords: Alcohol; Communitarian agents of health; Social representations.

A magnitude do problema do uso inde-
vido de drogas, dentre elas o 4lcool, ganhou proporcSes
tdo alarmantes que, na atualidade, ¢ um desafio da saude
publica no pafs. O uso indevido de drogas se reflete nos
diversos segmentos da sociedade por sua relagio com-
provada com os agravos sociais, tais como: acidentes de
transito e de trabalho, violéncia domiciliar e cresci-
mento da criminalidade (Barros, 2004).

O uso de bebidas alcodlicas é uma pratica bas-
tante freqiiente, aceita e refor¢ada pela sociedade, tendo
seu inicio, muitas vezes, na adolescéncia. Mesmo sa-
bendo que o alcoolismo leva alguns anos para se instalar
no organismo, acredita-se que o uso precoce de bebidas
etilicas pode vir a contribuir para o estabelecimento da
dependéncia alcodlica mais cedo, ou seja, ainda numa
fase produtiva da vida, em que o sujeito teria uma boa

! Endereco para correspondéncia:

condi¢do de saude para trabalhar ou estudar, o que
acaba deixando de lado devido a sua dependéncia
(Bertolote, 1997).

De acordo com pesquisa sobre o uso de drogas
na realidade brasileira, desenvolvida por Carlini, Galdu-
r6z e Noto (2001), no Centro Brasileiro de Informacées
acerca de Drogas Psicotropicas — CEBRID, em 107
cidades brasileiras com mais de 200 mil habitantes,
constatou-se que das pessoas entrevistadas 53,2 % ja
tinham consumido 4lcool alguma vez na vida e 11,2%
eram dependentes da droga.

Apesar do fato de existitem muitos tipos de
drogas disponiveis na sociedade contemporinea, pode-
se destacar um aumento significativo, sobretudo, das
drogas ditas licitas, como o alcool (53,2%) e o tabaco
(39%), isto aponta para o fato da importancia de inves-
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tigacdo cientifica, posto que este fendmeno possibilita o
surgimento de uma gama de fatores socioafetivos e
psicocognitivos (Carlini, Galduréz & Noto, 2001).

Os dados anteriormente mencionados apontam
para uma preocupacao acerca dos danos que o uso abu-
sivo do alcool pode ocasionar nos diversos segmentos
da sociedade, de modo que é importante a inser¢ao do
objeto biopsicossocial nas pautas de pesquisas e intet-
vencOes cientificas. Os Agentes Comunitarios de Sadde
(ACS’s) sdo atores que podem contribuir na diminui¢io
do quadro do uso de drogas, com a intervengdo na edu-
cagdo preventiva em saude.

Considera-se o 4alcool uma droga psicoativa
que, dependendo de alguns fatores, como dosagem,
freqiiéncia do consumo e circunstancias, pode causar ou
ndo problemas de nivel organico, psicolégico e social,
caracterizando, entdo, o alcoolismo como um feno-
meno complexo que atinge todas as classes sociais de
diversos pafses do mundo. Esse conceito foi bastante
modificado durante os anos, antes de ser definido pela
OMS como Sindrome de Dependéncia do Alcool- DAS
(Barros, 2000).

A DAS baseia-se em sete sinais ¢ sintomas cat-
dinais: empobrecimento do repertorio de ingestio; rele-
vancia da bebida; aumento da tolerancia ao 4lcool; sin-
tomas repetidos de abstinéncia (tremores, nauseas, su-
dorese e perturbacées do humor basico); alivio ou es-
quiva dos sintomas de abstinéncia através de mais be-
bida; percepcdo subjetiva da compulsao a beber e re-
instalacdo rapida da tolerancia apds quebra da abstinén-
cia (Barros, 2000, 2004; Edwards, 1995).

Ela traz uma série de conseqiiéncias para o in-
dividuo como: a estigmatizacdo instalada no grupo de
alcoolistas pela sociedade que, muitas vezes, é visto
como viciado, bébado e vagabundo (Barros, 2000,
Fender, 1996), sendo também representado como su-
jeito sem vontade. Tal estigmatizagdo acaba levando
esse grupo a marginalizacdo e exclusio do restante da
populagio.

O uso do alcool e de outras drogas é um feno-
meno antigo que tem acompanhado a histéria da hu-
manidade e vem crescendo abusivamente nos dias atu-
ais. Sabe-se que o uso continuo do dlcool pode levar ao
alcoolismo, que consiste num fendomeno complexo que
provoca alteragdes nos diversos 6rgios e sistemas, além
de problemas sociais, atingindo a familia, o trabalho, as
relagdes sociais, a situagdo financeira, a justica e a poli-
cia.

A presente pesquisa abordarid as Representa-
¢bes Sociais (RS) do dlcool elaboradas por ACS’s. A
importancia dessa temdtica se da pelo aumento substan-
cial de novos casos de uso indevido do alcool na reali-
dade brasileira e, em especial no municipio de Ipojuca-

PE, onde foi observado em estudo realizado por Quin-
tela e cols. (2004) que cerca de 62% dos adolescentes
estudados ja fizeram uso de bebidas alcodlicas pela
primeira vez na vida e 58, 2% dos pais dos adolescentes
fazem uso do alcool.

A investigacdo cientifica podera contribuir no
sentido de conhecer as diversas facetas que compoem o
consumo exagerado de drogas e a formacio de profis-
sionais para lidar com a tematica e na formula-
¢do/implementacio de politicas publicas e programas
de prevencdo e tratamento a serem realizados na reali-
dade brasileira.

O Ministério da Saide vem definindo, ao longo
do tempo, estratégias que visam ao fortalecimento da
rede de assisténcia aos usuarios de dlcool e outras dro-
gas, com énfase na reabilitagdo e reinsercdo social dos
mesmos na sociedade (Ministério da Saude, 2000). Des-
taca-se o papel de agente multiplicador de informacGes
preventivas ao uso abusivo de drogas nas comunidades
exercido pelos ACS’s, que tém realizado um canal de
comunicag¢do entre a populacdo e os gestores em saude
(Silva & Dalmaso, 2002).

Com relagdo as ag¢oes de preven¢do ao uso in-
devido de drogas propostas atualmente pelo Ministério
da Satde, pode-se citar o Programa de Saude da Familia
(PSF), que vem executando agdes nesse sentido. O PSF
pode funcionar como um catalisador de agbes de pre-
vengdo, promogao e recuperacdo da saude das pessoas
com problemas relacionados ao alcool, assim como a
outras drogas, de forma integral e continua. Dessa for-
ma, é necessario investir em agoes que procurem trazer
uma formacdo diversificada e consistente para toda a
equipe do PSF, com relacio aos determinantes do pro-
cesso saude/doenca.

O PSF ¢é formado, basicamente, por uma equi-
pe multiprofissional composta por médico, enfermeiro,
auxiliar de enfermagem e ACS’s. E com esse ultimo
grupo, o dos ACS’s, que a presente pesquisa serd focali-
zada, tendo em vista que os mesmos possuem um papel
fundamental na prevencio/tratamento das drogas junto
a comunidade, sendo uma de suas fun¢oes deter-
minadas pelo Ministério da Saide, e por serem eles um
elo essencial na construcao do vinculo entre a equipe e
as familias e no processo de vigilancia a saude, a fim de
acompanhar e intervir nos grupos vulneraveis ao adoe-
cimento e as condi¢Ses socioambientais desfavoraveis.

Os ACS’s devem trabalhar com familias de base
geografica definida. Eles sdo responsaveis pelo acom-
panhamento de, no maximo, 150 familias ou 750 pes-
soas, e precisa morar, ha pelo menos dois anos, na area
onde desempenha suas atividades. Tem como papel
desenvolver atividades de prevencdo das doencas e
promogido da saude, através de visitas domiciliares e de
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acoes educativas individuais e coletivas nos domicilios e
na comunidade. (Ministério da Satde, 2000; Silva &
Dalmaso, 2002).

Dentro dessa perspectiva, os ACS’s tem como
um de seus deveres orientar e aconselhar as familias
sobre a verdadeira dimensdo do abuso do alcool e das
suas conseqiiéncias, ensinando as pessoas a cuidarem e
preservarem a sua saude e, em caso de necessidade,
encaminhar os individuos para um atendimento mais
especializado nos servigos da rede publica de sadde.
Sempre respeitando os principios dos valores humanos
e culturais dos cidaddos, entre eles o uso da linguagem
correta e acessivel no oferecimento de uma informacio
objetiva, clara e honesta, em resumo, educativa e eficaz.

Diversos estudos tém sido realizados para fun-
damentar programas de prevencdo e outros tipos de
intervenc¢des que visem ao controle do uso indevido do
alcool, no entanto, Tura (1998) coloca que os paradig-
mas tradicionais de Educagio para a Saude pressupdem
que os comportamentos saudaveis sio resultantes de
ope¢oes individuais, baseadas em esquemas racionais
fundamentados em informacgoes disponiveis. Essa pers-
pectiva dificulta o enfrentamento de questbes comple-
xas relacionadas com o controle e prevencdo de doen-
¢as, como por exemplo, o alcoolismo, por nao contem-
plar as dimensdes coletivas ou sociais referentes a sa-
ude.

A importancia de estudos relacionados a pratica
de saude no campo das RS estd na possibilidade de
verificar os processos e mecanismos pelos quais o sen-
tido do objeto em estudo é construido pelos sujeitos
concretos, em suas relacSes cotidianas, de modo que os
conhecimentos apreendidos junto aos atotes sociais
possam auxiliar em intervengdes de educagio preven-
tiva em saude.

O Agente Comunitario de Sadde, por ser um
morador da comunidade, representa uma riqueza de
possibilidades, pois conhece as pessoas a quem atende,
tem a mesma linguagem, passa por situagoes parecidas,
divide crencas semelhantes. Uma orientagdo levada por
um cidaddo nessas condi¢Ges oferece credibilidade que
dificilmente as palavras de um técnico da sadde atingi-
riam.

Urge, assim, a necessidade de pesquisas que
contemplem as RS desses profissionais acerca do alcool,
enquanto conhecimento que podera contribuir nas suas
praticas, no ambito da interven¢io e promocio da sa-
ude. Diante dessas premissas, esta pesquisa objetiva
apreender as RS do dlcool por parte dos Agentes Co-
munitarios de Saude (ACS’s) do municipio de Ipojuca-
PE.

Psico-USF, v. 11, n. 1, p. 85-94, jan./ jun. 2006

Teoria das Representagies Sociais

Para Moscovici (1978), as RS compreendem
pensamentos, sentimentos, emogoes, praticas, afetos e
cognicio, que se apresentam em constante mudanca no
tempo e na histéria. As RS sdo como o conjunto orga-
nizado de informagdes, atitudes, cren¢as que um indivi-
duo ou um grupo elabora a propésito de um objeto, de
uma situacao, de um conceito, de outros individuos ou
grupos, apresentando-se, portanto, como uma visio
subjetiva e social da realidade (Abric, 2000).

Ainda nesse sentido, Moscovici (1978, 1984,
2003) coloca que toda representacdo ¢é construida na
relagdo do sujeito com o objeto representado, ndo exis-
tindo representacao sem objeto. Desse modo, uma RS
nao pode ser compreendida enquanto processo cogniti-
vo individual, uma vez que ¢é reproduzida no intercam-
bio das relacSes e comunicacdes sociais. O autor ainda
menciona que o objeto, seja ele humano, social, material
ou uma idéia, serd apreendido através da comunicacio.

As RS sio como sistemas de interpretagao que
regem nossa relacio com o mundo e com os outros,
orientando e organizando nossas condutas, estando
ligadas a sistemas de pensamento mais amplos, ideol6-
gicos ou culturais, a um estado de conhecimentos cien-
tificos, assim como a condi¢io social e a esfera da expe-
riéncia privada e afetiva dos individuos (Jodelet, 2001).

Na elaboracido das RS se faz necessaria a con-
tribuicdo de dois fatores: a objetivagdo e a ancoragem,
os quais sdo responsaveis pela interpretagio e atribuigao
de significados do objeto social, neste estudo, o alcool.
Para Moscovici, esses fatores sao condi¢oes sine gua non,
pois ambos colaboram na maneira como o social trans-
forma um conhecimento em representacdo e a maneira
como esta transforma o social, indicando a interdepen-
déncia entre a atividade psicoldgica e suas condi¢Oes
sociais.

Para Sa (1993), o processo de representar soci-
almente emerge da materializagdo dos conceitos abstra-
tos comuns ao grupo, o que se denomina de objetiva-
¢d0, 20 Mesmo tempo em que cria um contexto inteligi-
vel ao objeto representado, ou sua integracdo cognitiva,
o que ¢ denominado de ancoragem. Nesse processo, a
representagio tem por objetivo transformar em familiar
o nio-familiar.

As RS vém sendo bastante utilizadas em estu-
dos no ambito da saide. Uma das primeiras autoras a
contemplar a tematica no campo das RS foi Herzlich
(1986). Para ela, as RS sio atendidas em nossa socieda-
de por um saber particularmente legitimo e forte — a
medicina —, em que saude e doenga constituem um dos
mais pertinentes objetos de estudo da relacio da repre-
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senta¢do social, do pensamento comum ao pensamento
cientifico.

Diante dessas premissas, verifica-se que o estu-
do das RS mostra-se perfeitamente adequado para a
investigagdo da tematica do dlcool, especialmente,
quando tem por finalidade apreender o conhecimento
acerca dessa substincia psicoativa e suas conseqiéncias
na sociedade contemporanea.

M¢étodo
Campo de Investigacio

O presente estudo foi realizado no municipio de
Ipojuca, localizado na Zona da Mata, Sul do estado de
Pernambuco. O locus dessa investigagdo deu-se na cida-
de devido a estudo realizado anteriormente por Quintela
e cols. (2004), constatando que 62% dos adolescentes ja
haviam feito uso de bebidas alcodlicas pela primeira vez
na vida e 58, 2% dos seus pais fazem uso do dlcool. Es-
ses dados apontam para a necessidade premente de agdes
de intervencio na preven¢do primdria no que tange ao
uso abusivo do alcool, destacando-se o papel desempe-
nhado pelos ACS’s enquanto educadores em satde pre-
ventiva.

Participantes

Participaram desta pesquisa 70 de um total de
104 ACS’s, escolhidos aleatoriamente, de forma nio-
probabilistica, intencional e acidental, de ambos os sexos
(13% masculino e 87% feminino), com média de idade
de 26 anos. Optou-se, na presente pesquisa, por nio
considerar as diferencas de género e idade na estrutura-
¢io dos grupos.

Instrumentos

Para coleta dos dados foram utilizadas entrevis-
tas semi-estruturadas e a técnica de Associaciao Livre de
Palavras. As entrevistas foram divididas em duas partes: a
primeira, constituida de itens referentes a identificacdo

Tabela 1 — Causas do uso do alcool

sociodemografica dos participantes, definindo o seu pet-
fil; e a segunda, composta por uma questdao norteadora, a
sabet: “O que vocé sabe sobre o dlcool?”. Também foi utilizada
a Técnica de Associacdo Livre de Palavras, que é uma
técnica bastante difundida no ambito da Psicologia Soci-
al, principalmente, quando se trabalha com o suporte
tedrico das RS, uma vez que possibilita acesso aos conte-
udos periféricos e latentes (Di Giacomo,1981; Le Bou-
dec,1984; De Rosa,1988; Nobrega & Coutinho, 2003;
Coutinho, Aratjo & Gonties, 2004). Neste estudo foi
utilizado um estimulo indutor: dkool, previamente defini-
do, tendo como pressuposto o objeto investigado, bem
como os atores sociais que fazem parte desta investiga-

¢io (ACS’s).
Procedimentos de coleta dos dados

Realizou-se um estudo piloto com o intuito de
verificar a boa adequacio dos instrumentos, e verificou-
se a validade semantica dos mesmos; em seguida, efetu-
ou-se o estudo definitivo. Inicialmente, foi estabelecido
contato com a coordenacdo da Secretaria de Saude, com
a finalidade de obter a listagem dos ACS’s; postetiormen-
te, verificou-se a disposicdo dos mesmos a participar de
forma voluntaria desta pesquisa. Na oportunidade, expli-
citaram-se os objetivos e a necessidade do uso do grava-
dor, e garantidos o anonimato e a confiabilidade das suas
respostas, indicando-lhes que elas seriam analisadas no
seu conjunto.

O primeiro instrumento a ser aplicado foi a téc-
nica de associac¢io livre de palavras, seguido da entrevista.
Os instrumentos foram aplicados de forma individual na
propria Secretaria de Saude por um pesquisador previa-
mente treinado e qualificado; o tempo de aplicacio foi,
em média, de 25 minutos para cada participante. Infor-
ma-se, ainda, que ndo houve recusa por parte de nenhum
ACS. Antes da apresentacdo do estimulo ja mencionado,
foi feita uma simulacdo utilizando um exemplo, com o
intuito de familiarizar o participante acerca da funcionali-
dade do instrumento. Em seguida, foi apresentado o
estimulo indutor, seguido da questio, “v gue lhe vem a
mente (cabeca) quando digo a palavra dleool?”; “Fale as cinco

Categoria e Subcategotias f ACSs %
Prazer 16 21
Curiosidade 20 26
Disponibilidade 25 33
Diversao 15 20
Total 76 100

Psico-USFE, v. 11, n. 1, p. 85-94, jan./jun. 2006



Aleool e agentes comunitirios de satide: um estudo das representacies sociais 89

primeiras palavras que para o St (a) lembra o dlool”. E
valido mencionar que na presente pesquisa convencio-
nou-se o tempo maximo de 01 (um) minuto para a evo-
cac¢do das palavras associadas ao estimulo indutor, perfi-
lando 01 minuto, por cada participante, para responder
a0 teste de associacio livre de palavras.

Apndalise dos Dados

No que se refere a analise dos dados das entre-
vistas, utilizou-se a analise de conteddo tematica proposta
por Bardin (2002), cujo objetivo é compreender o senti-
do das comunicacoes e suas significacoes explicitas e/ou
ocultas. Seu procedimento visa, ainda, obter a sistemati-
zag¢do e descricio do conteudo das mensagens, que pet-
mitem a inferéncia de conhecimentos relativos as condi-
¢bes de producio/recep¢io (varidveis inferidas), analisa-
dos quantitativamente por meio da andlise das freqiién-
cias e percentuais.

A analise das unidades tematicas por meio des-
sa técnica pressupoe o desenvolvimento das seguintes
etapas operacionais: constituicio do corpus — formado
pelas entrevistas; leitura flutuante — consiste numa leitu-
ra superficial do material obtido, com a finalidade de
tomar conhecimento dos dados para, em seguida, reali-
zar leituras mais orientadas que permitam a impregna-
¢o, por parte do pesquisador, dos dados obtidos; codi-
ficagao e recortes — da-se a partir da decomposi¢ao do
corpus e da codificacdo dos temas, agrupando-se o mate-
rial em subcategorias e categorias simbolicas; categorias
e subcategorias — consiste na categorizacdo do corpus
que, neste estudo, foi agrupado de acordo com o con-
senso de dois juizes especialistas.

Os dados coletados pela técnica de associacao
livre foram processados pelo soffware Tri-Deus-Mots (Ci-
bois, 1998), versio 2.2, que permite a visualizacao grafi-
ca, tanto das variaveis fixas (sexo, idade e estado civil),
bem como das varidveis de opinido, crencas, estereoti-
pos, enfim, o conhecimento pratico, enunciado pelos
participantes ao estimulo indutor e analisado através da
Analise Fatorial de Correspondéncia (AFC), um proce-
dimento metodolégico que consiste em distinguir os

Tabela 2 — Consequéncias na vida dos usuarios da alcool

vinculos estabelecidos entre as caractetisticas dos indi-
viduos que constituem um grupo e suas respostas a um
determinado objeto psicossocial.

Resultados e Discussio
Dados Apreendidos pela Técnica da Entrevista

As RS acerca do alcool elaboradas pelos
ACS’s, com base no material coletado pelas entrevistas
e ponderadas pela analise tematica de contetdo, de
acordo com o consenso de dois pesquisadores, resulta-
ram em 03 categorias empiricas e 12 subcategorias.

Na primeira categoria, que se refere as Causas do
Uso do Aleool (CUA), houve a emersio de quatro subca-
tegorias: Diversdo; Disponibilidade; Curiosidade e Pra-
zer. Os dados da tabela 1 revelam que os ACS’s apon-
tam 20% para Diversio, 33% Disponibilidade, 26%
para curiosidade e 21% na subcategoria para Prazer.

Os ACS’s representaram as causas do uso do
alcool nas suas falas: () comeca com curiosidade e divertimen-
to, depois fica dependente () o dleool no inicio di prazer, mas
pode levar ao alcoolismo () pela questio de ser nma droga legal
isso incentiva muito seu uso ()"

Dados semelhantes ao da presente pesquisa,
com relagio ao uso do alcool associado a questdo do
prazer, foram encontrados em estudo com adolescentes
pernambucanos no qual se observou que a principal
motiva¢ao para o uso do dlcool pela primeira vez eram
as sensagoes prazerosas desempenhada pela droga nos
seus usuarios (Quintela & cols., 2004).

No que diz respeito ao destaque dos ACS’s, as
subcategorias Disponibilidade e Diversio, provavel-
mente sejam pertinentes na medida em que se trata de
uma droga dita licita, que o seu uso € incentivado e
aceitavel pelos diversos segmentos da sociedade. Fato
corroborado no I Levantamento Domiciliar acerca do
Uso de Drogas realizado pelo CEBRID, que constatou
que 53, 2% dos brasileiros ja utilizaram a substancia
psicoativa alguma vez na vida (Carlini, Galduréz &
Noto, 2001).

A segunda categoria diz respeito as Conseqiiéncias

Categoria e Subcategorias f ACY %
Familiares 50 36
Organicas 42 31
Profissionais 25 18
Sociais 20 15
Total 137 100
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Tabela 3 — Formas de tratamento dos usuarios do 4lcool

Categoria e Subcategorias f ACS %
Médico 35 27
Psicossocial 25 19
Grupos de Apoio 50 39
Campanhas Preventivas 20 15
Total 130 100

na Vida do Usudrio de Alool (CVUA), com trés subcate-
gorias, a saber: Familiares, Organicas, Sociais e Profis-
sionais. Os dados apresentados pelos ACS’s quanto as
conseqiéncias distribuem-se em Familiares (36%), Oz-
ganicas (31%), Sociais (18%) e Profissionais (15%).

As RS dos ACS’s foram majoritatias quanto as
repercussOes familiares causadas pelo alcool. De forma
consonante, Fender (1996) argumenta que o sistema
familiar afeta e é afetado pelo uso de psicotropicos, de
modo que a maioria dos familiares passa a considerar a
farmacodependéncia como algo central nas relagoes
psicoafetivas, dificultando seu processo evolutivo e o
equilibrio familiar.

Entre as unidades tematicas das falas dos ACS’s
foi possivel destacar que as RS das conseqiiéncias do
uso do alcool atingem, principalmente, os elementos
familiares e organicos:

() Eu tenho algumas pessoas na minha familia que sio
viciadas () fica dificil para eles se libertarem () E que
dd muito prejuizo () Destrdi sua familia () Fica uma
pessoa assim em Sitnagoes desagraddveis () prejudica
nnitos lares () Ele (dlcool) também leva , na maioria
das vezes a destruicao dos lares () porque o chefe da fa-
milia chega em casa bébado () a pessoa falta no trabalho
() o dleool trag uma série de violéncia para familia ()
“E uma droga () e en néo aconselbaria ninguém a nsar
porque ¢ prejudicial () faz mal ds pessoas () Pode levar
a Cirrose () Cirrose leva a morte () Morte () porque
onde tem dlcool tem briga (), tem morte (), é uma bebi-
da prejudicial a sadide ().

Pode-se observar que os ACS’s mencionaram
as consequiéncias advindas do uso abusivo do alcool nos
seus aspectos organicos, profissionais, sociais e familia-
res. Diante disso, o alcoolismo trata-se de um fendéme-
no complexo e nao apenas de uma doenca devendo ser
inserido numa perspectiva sociohistérica, que se preo-
cupe também com os aspectos legais, familiares, de
trabalho, econémico e de saude (Barros, 2004; Fender,
1990).

Os ACS’s destacaram as conseqiiéncias para o
usudrio do alcool ancorado na perspectiva organica, de

modo que o conhecimento elaborado e compartilhado
pelo grupo de pertenca acerca da substancia psicoativa
se deva provavelmente, a sua pratica profissional e coti-
diana na promocio e prevencio em saude (Jodelet,
2001).

De forma consonante com os ACS’s acerca das
conseqiiéncias profissionais e sociais, Bertolote (1997)
aponta que o uso do alcool estd comumente associado a
problemas sociais, como dirigir alcoolizado, agressdes
fisicas e embriaguez em via publica. Destacam-se tam-
bém os problemas profissionais decompostos pela falta
de assiduidade ao trabalho, baixa produtividade e pro-
blemas de acidente de trabalho.

A ultima categoria apreendida, conforme tabela
3, Tratamento do Usudrio do Aleool (TUA), foi subdividida
em quatro subcategorias: Tratamento Médico; Trata-
mento Psicossocial, Campanhas Preventivas e Grupos
de Apoio. Denota-se que os ACS’s destacaram as Cam-
panhas Preventivas, com 39%; Tratamento Médico,
com 27%; Tratamento Psicossocial, com 19%; e Gru-
pos de Apoio, com 15% das unidades tematicas.

Pode-se observar nas falas dos atores sociais
desta pesquisa:

$0 com muita forea de vontade pode até sair participando
do A.A. pode chegar a num ponto de sair () mas muitos
Saem mas jd estao com uma vida completamente destruida,
$0 campanbas preventivas, panfletos () o alcodlatra preci-
sa de tratamento médico () um tratamento que trabalbe
a familia, individuo e sociedade ().

Os discursos dos ACS’s destacam as Campa-
nhas Preventivas, como intervencdes no tratamento do
usudrio do dlcool, acdo preventiva estimulada pela Se-
cretaria Nacional Antidrogas — SENAD (2001a). No
entanto, mencionaram que nao dispdem, na sua pratica
profissional, de panfletos, material informativo, videos,
que auxiliem na prevenc¢io primaria ao uso indevido de
drogas.

No que diz respeito as formas de Tratamento
Psicossocial e Médico elencadas pelos ACS’s, as inter-
vengOes terapéuticas sao bastante utilizadas na atualida-
de da psicofarmacodependéncia de forma interdepen-
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F2
tristeza 1
22-25
familia 1 bebida1
morte 1 doenga 1
MASCULINO droga 1
F1 |Pprazer 1
FEMININO
dependéncia 1 alcoolismo 1
violéncia 1
prejudicial 1
problemas familiares 1

26-29

depresséo 1

Figura 1 — Plano fatorial de correspondéncia das representacdes sociais do alcool pelos ACS’s

dente, de modo que os profissionais de saude interagem
numa visdo holistica do fenomeno das drogas, envol-
vendo usuarios, a droga em si e seus familiares (Couti-
nho, Aratjo & Gontiés, 2004; Barros, 2004; Edwards,
1995; Ramos & Pires, 1997).

Os grupos de Apoio também foram menciona-
dos pelos ACS’s como forma de atuagdo no tratamento
do alcoolismo, fato corroborado em pesquisa realizada
na realidade paraibana por Barros (2004) sobre as RS do
alcoolismo por patte de profissionais das areas de saude
e humanas.

Dados Apreendidos pela Associagiao Livre de Palavras

Os resultados coletados por meio do teste de
associacdo livre de palavras, enquanto instrumento de
apreensdo de significados do conhecimento pratico,
possibilitou, juntamente com as variaveis fixas, a emer-
sio de campos semanticos sobre as RS do Alcool, con-
forme pode ser observado na Figura 1, através dos dois
fatores (F1 e F2), e analisados através da Analise Fatori-
al de Correspondéncia.

Na técnica da AFC, tornam-se evidenciadas as
correlagbes (positivas e negativas) existentes entre dife-
rentes grupos de sujeitos, em fun¢do das respostas ca-
racteristicas de determinado grupo, encontrando-se
agrupadas e, simultaneamente, em oposi¢io a um outro
grupo com caractetisticas do primeiro. Em estatistica, as
respostas (variaveis de opinido) sio denominadas de
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modalidades de contribuicio a construcio dos fatores
ou eixos que constituem o plano fatorial. Assim, o so-
matério de todas as palavras evocadas (X= 276) pelo
conjunto dos participantes (N= 70) que compdem a
amostra da pesquisa relativa ao estimulo indutor é anali-
sada pela freqiiéncia e importancia relativa as varidveis
fixas (género e idade), determinando o espaco fatorial
ou grafico.

O fator 1 (F1), na linha horizontal, em negrito,
concerne ao fator majoritario de maior poder explicati-
vo, com 47% da variancia total das respostas. No que
tange ao fator 2 (F2), na linha vertical, em italico, possui
22% da variancia total das respostas.

Nesse fator percebe-se que houve maior contri-
buicdo dos ACS’s do género feminino na explicagio,
com 120 palavras evocadas. No que tange as idades, os
ACS’s que compreendem a faixa etaria entre 22-25 con-
tribuiram, de forma majoritaria, para o fator 2, com 156
palavras evocadas. Na totalidade, os dois fatores tém
poder explicativo de 69% de significancia, portanto, pos-
suem parametros estat{sticos com consisténcia interna e
fidedignidade, tendo em vista pesquisas realizadas no
ambito das RS (N6brega & Coutinho, 2003).

Na parte horizontal direita, em negrito, do grafi-
co 1, encontra-se o campo semantico das RS do alcool
(E1) elaborado pelos ACS’s do género feminino na faixa
etaria de 26-29, em que ancoraram suas representagoes
como uma substancia psicoativa que € prejudicial d saside,
com possivel instalacdo do akoolismo e que pode desenca-
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dear depressio no usuario da droga, bem como o aumento
da violéncia.

Minayo e Deslandes (1998) ao dissertarem acer-
ca da associacio entre o uso do alcool e violéncia, sinali-
zam que o setting (ambiente social), determinados seg-
mentos e situagdes especificos contribuem para a corre-
lagao positiva entre uso do alcool e comportamentos
violentos. Faz-se necessario também considerar os aspec-
tos relacionados a personalidade (s¢) e expectativas ao se
fazer uso da droga.

Ainda nesse fator, destacam os ACS’s do género
masculino que ancoraram suas representacbes pautadas
na obten¢ao do prager que a droga propicia ao usuatio,
fato interessante e também verificado nas entrevistas,
uma vez que este componente comumente nao ¢ associ-
ado ao uso de psicotropicos. Infere-se que pelo fato de
tratar-se de uma droga licita tenha contribuido para tal
associacio verificada nas RS do alcool.

No que tange aos ACS’s de ambos os géneros
que compreendem a faixa etaria de 22-25 anos, pode-se
verificar que os atores sociais mencionaram que o alcool
¢ uma bebida e que pode desenvolver indimeros problemas
familiares nos usuarios. O uso do alcool, freqientemente,
ocasiona problemas nos vinculos socioafetivos, de modo
que atingem os usuarios e seus familiares (Edwads, 1995;
SENAD, 2001b).

De forma semelhante aos dados encontrados
nas entrevistas, os ACS’s no teste de associacdo ancora-
ram suas RS nos elementos concernentes aos problemas
familiares, prejudicial a satide e violéncia. De modo que
as RS verificadas entre os atores sociais desta pesquisa
acerca do alcool aparecem como um conhecimento que
ndo se caracteriza por uma contraposicio ao saber cienti-
fico, havendo uma dialética entre o conhecimento con-
sensual (senso comum) e o teificado (cientifico) (Mosco-
vici, 2003).

Ademais, os resultados apreendidos por esse ins-
trumento, além de corroborar, complementam os dados
apreendidos nas entrevistas acerca das RS do Alcool.
Nesse sentido, o alcool foi representado enquanto uma
droga que pode trazer intimeras conseqiiéncias psicosso-
ciais, profissionais, familiares e organicas. As conseqiién-
cias apontam para a necessidade da inser¢io dos ACS’s
na educagdo preventiva em saude, sendo interlocutores
entre gestores em saude e a comunidade.

Consideragées finais

O presente trabalho versou sobre as RS do al-
cool entre ACS’s. Os dados apreendidos entre os ACS’s
possibilitaram representa¢des consensuais e de patticu-
laridades, de acordo a vivéncia de sua atuacio na saude
preventiva. Através das RS do alcool apreendidas pela

técnica de associacido livre de palavras e pelas entrevis-
tas, pode-se ter acesso as opinides, crengas, atitudes, e
imagens, verificando-se que o conhecimento elaborado
pelos ACS’s foi ancorado num paradigma composto de
trés vias: causas, conseqiiéncias e tratamento acerca do
uso do dlcool.

Um aspecto que merece destaque entre os da-
dos obtidos acerca das causas do uso do alcool concet-
ne ao fato dos ACS’s mencionarem o prazer como fator
impulsionador para o uso do psicotrépico. O aspecto
hedonista ¢ algo inerente as drogas licitas e ilicitas, no
entanto, percebe-se que, comumente, ndo ¢ menciona-
do pelos profissionais de satde como propiciadores
para que os usuarios busquem sensa¢des prazerosas nas
drogas.

No que diz respeito as conseqiiéncias advindas
do uso do alcool, verificou-se uma relacio indissociavel
entre o usuario € o seu entorno socioafetivo, profissio-
nal e familiar. Na relacdo dialética entre os pdlos, a
substancia psicoativa é representada como prejudicial a
saude e a sua ingestao de forma abusiva/indevida pode
ocasionar violéncia, depressio e até a morte em seus
usuarios, podendo ocasionar problemas laborais (rela-
cionadas a0 mundo do trabalho), como: acidentes de
trabalho, desemprego, demissao e absenteismo.

No que tange ao tratamento dos usuarios do 4l-
cool, verificou-se que os ACS’s apontaram, de forma
majoritaria, as campanhas preventivas, principalmente,
as intervencSes no ambito da educacdo primaria em
saude, provavelmente devido as intervencles freqiien-
temente desenvolvidas pelos ACS’s, como a realizacao
de palestras e distribui¢ao de material informativo entre
os moradores das comunidades.

Através das RS elaboradas pelos atores sociais
desta pesquisa, percebe-se que o uso do alcool é algo
preocupante na comunidade. Denota-se nos relatos de
casos a presenca do fenomeno do alcoolismo entre os
moradores, bem como nos préprios familiares dos a-
gentes de saude. Faz-se necessario uma intervengiao por
parte dos gestores em saude, com intuito de informar
aos usudrios, familiares e sociedade em geral, sobre os
danos causados pelo alcool.

Fato que merece destaque diz respeito a falta de
qualificagdo profissional para atuar na prevencdo prima-
ria ao uso abusivo de drogas. Os ACS’s mencionaram a
caréncia de cursos de atualizacdo sobre substancias
psicoativas € a sua atuagdao no organismo humano. Es-
ses dados vao de encontro ao que é preconizado pelo
PACS (Programa de ACS’s), do Ministério da Saude,
que determina como agdo dos ACS’s a orientagdo na
prevencao primatia ao uso indevido de drogas. Contu-
do, os ACS’s dispdem apenas de conhecimentos basicos
sobre os danos causados pelas drogas, apontando, as-
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sim, para a necessidade de um maior nimero de cursos
de qualificagido acerca da tematica, possibilitando um
melhor exercicio de seu papel de multiplicador de in-
formacdes.

Verificou-se que, apesar de ndo ter sido objeto
de pesquisa do presente estudo, no decorrer dos conta-
tos efetivados junto aos ACS’s, uma énfase na falta de
incentivo e reconhecimento pelos gestores municipais,
a0 seu importante papel como agentes propiciadores de
melhores condi¢es de saude para a populagio, refletida
na precariedade de recursos materiais que auxiliariam no
exercicio de suas atividades cotidianas.

Destaca-se a importancia do uso de multiméto-
dos que possibilitam a apreensdao de conteudos verbais e
latentes, posto que a desejabilidade social dificulta seu
acesso nas pesquisas pela natureza subjetiva dos feno-
menos psicossociais. Sugere-se, de forma parcimoniosa,
que os resultados desta pesquisa contribuam para a
formulacio de estratégias na implementacio de politicas
publicas de educagido e promog¢do em saude para 0s
ACS’s, de modo a fornecer embasamento para os gesto-
res em sadde no intuito de minimizar o uso abusivo do
alcool, uma vez que se trata de uma droga dita licita,
acessivel economicamente e de uso aceitivel na socie-
dade brasileira.
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