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Sumario: A fase da adolescéncia é marcada por mudancas e adaptacdes em que 0
individuo vivencia a transi¢do para a fase adulta. Dados do Relatério Mundial sobre Drogas
destacam que o abuso de substancias psicoativas tornou-se um dos 20 principais fatores de
risco a salde. Compreenderas crengas, atitudes, cultura e as representacdes sociais dos
adolescentes perante as drogas, propicia a elaboracdo de programas de prevencdo e
tratamento direcionados as demandas deste grupo, promovendo o reconhecimento prévio da
realidade e das condicionalidades desta populacdo. O presente estudo teve como objetivo
Verificar a compreensio da Escala de Representacdes Sociais do Consumo de Alcool e
Drogas por adolescentes de uma Escolares. Trata-se de um estudo descritivo exploratdrio
de abordagem quantitativa. As informacfes foram coletadas através da Escala de
Representacdes Sociais do Consumo de Alcool e Drogas em versdo adaptada para o Brasil
e um questionario sociodemografico. Entre os principais resultados, observas-se que 0S
adolescentes reconhecem a importancia da estrutura familiar como fator de protecdo e
apontam a familia e a escola como ambientes adequados para discutir sobre o consumo de
drogas. Quanto a compreensdo da escala, observou-se respostas positivas acerca do
entendimento e da facilidade de responder, provando, portanto, a aplicabilidade da mesma
para possivel investigacdo com adolescentes em diferentes contextos. Conclui-se que este
estudo podera auxiliar na construcdo de uma das etapas da pesquisa da adaptacdo
transcultural e validacdo da Escala de Representacdes Sociais do Consumo de Alcool e
Drogas em Adolescentes para a realidade do Brasil

Palavras—chave: educacdo em salde; salde escolar, saide mental e qualidade de vida no
ciclo vital; transtornos mentais relacionados ao uso de substancias;

INTRODUCAO
A adolescéncia é considerada a faixa etéria entre 10 a 19 anos e é conhecida por uma fase
rodeada de mudancas e adaptacbes do organismo (CAVALCANTI, 2008). Por estarem
num processo de transformacdo e sob influéncia da midia e do consumismo as drogas sao
vistas pelos adolescentes como uma forma de explorar 0 mundo e aumentar a intensidade
das experiéncias sensoriais e estéeticas e ter novas descobertas. Devido ao fato de a primeira
experiéncia com drogas ocorrer prevalente na adolescéncia € importante se estudar este
fendmeno nesse grupo (CAVALCANTI, 2008; VASTERS, PILLON, 2011). Dados do
Relatério Brasileiro sobre drogas, publicado em 2009 (BRASIL, 2009) mostram que no
Brasil cerca de 1,2% das interna¢fes no SUS, com excecdo dos atendimentos emergenciais
e das consultas ambulatoriais, estdo diretamente associadas ao consumo de drogas. Esta
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conjuntura remete a necessidade da elaboracdo de novas propostas que visem O
fortalecimento das estratégias de prevencdo e combate ao uso abusivo de drogas por
adolescentes.

Considerando a adolescéncia como uma fase vulneravel a aquisi¢do de hébitos, os
quais podem se tornar duradouros ao longo da vida, e a necessidade de melhor
compreensdo do bindbmio adolescéncia/drogas este trabalho tem como objetivo verificar a
compreensdo da Escala de Representacdes Sociais do Consumo de Alcool e Drogas por
adolescentes escolares.

MATERIAIS E METODOS

Estudo Descritivo exploratorio de abordagem quantitativa, recorte do estudo de
dissertacdo: Adaptacdo Transcultural da Escala de Representacdes Sociais do Consumo de
Alcool e Drogas por Adolescentes para o Brasil, de carater metodoldgico, do Programa de
Pds-Graduacdo em Enfermagem do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal
de Pernambuco.

Participaram do estudo 78 alunos matriculados no ensino fundamental e médio do
turno da manha do Colégio de Aplicacdo do Recife, determinados pela idade de 10 a 19
anos. A amostra foi selecionada por conveniéncia e disponibilidade das turmas, sendo
composta pelos alunos do 6° ao 9° ano do ensino fundamental e do 1° ao 3° ano do ensino
médio do Colégio de Aplicacdo do Recife. Foram considerados como critérios de inclusao
estar devidamente matriculado e frequentando assiduamente a escola, dispor do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido assinado pelo seu responsavel e encontrar- se em sala
de aula no momento da pesquisas.

A coleta foi realizada no més de dezembro de 2014, dividida em dois momentos.
Primeiramente, foram dadas as devidas informacdes e esclarecimentos aos adolescentes
sobre o0 estudo nas salas de aula, onde foram entregues os Termos de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) a todos os alunos presentes no momento da abordagem nas oito
turmas de ensino fundamental e médio no turno da manhd.O segundo momento ocorreu
dois dias apos a entrega dos TCLEs aos adolescentes. Aqueles que portavam o termo
devidamente preenchido pelos responsaveis e aceitaram assinar o Termo de Assentimento
Livre e Esclarecido (TALE), participaram da pesquisa.

Foram utilizados: o Questionario Sociodemografico ¢ o Instrumento “Escala de
Representacdes Sociais do Consumo de Alcool e drogas em adolescentes” em versido
adaptada para o Brasil, visando identificar a compreenséo dos itens do instrumento pelos
adolescentes, assim como tracar um perfil da amostra.

Para analise do trabalho foi construido um banco de dados no programa EPI INFO,
versdo 3.5.2, o qual foi exportado para o software SPSS, versdo 17, onde foi realizada a
analise. Todas as conclusdes foram tiradas considerando o nivel de significancia de 5%.

Este estudo encontra-se embasado nas Normas Regulamentadoras das Pesquisas que
Envolvem Seres Humanos, seguindo a Resolugdo do Conselho Nacional de Saude/ CNS
nimero 466/2012. O mesmo recebeu aprovacio do Comité de Etica e Pesquisa (CEP) do
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Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco (CAAE:
44261415.0.0000.5208).

RESULTADOS

A maioria dos alunos participantes era do sexo feminino (51,3%) e da cor parda
(51,9%), entretanto ambas varidveis ndo apresentaram diferencas estatisticamente
significativas. A maioria possuia entre 13 a 15 anos (47,4%), morava com 0s pais € irmaos.
(75,6%), possuia renda familiar de 6 a 8 salarios minimos (31,4%), o imovel em que
moravam €é proprio (80,8%), a mae e o0 pai possuiam pods-graduacdo (43,6% e 41,1%,
respectivamente) e eram catolicos (48,7%).

A maioria dos alunos concorda totalmente/na maior parte que a maconha (96,1%), o
crack (100,0%), a cocaina (97,4%), o alcool (78,2%), o cigarro (84,6%) e o ecstasy (82,9%)
sdo tipos de drogas. Ainda, a maioria também concorda totalmente/na maior parte que 0 uso
destas drogas pode causar dependéncia: Crack (97,4%), cocaina (96,2%), tabaco (92,2%),
alcool (90,9%), maconha (88,3%) e ecstasy (80,0%).

Quanto a influéncia dos amigos no uso das drogas, a maioria dos alunos discorda na
maior parte/totalmente que aceitaria bebidas alcodlicas dos amigos se estivesse numa festa
e eles incentivassem a consumir (89,6%). A maioria deles discorda totalmente/na maior
parte que poderiam consumir mais do que o de costume numa festa caso fossem
incentivados pelos amigos (90,8%) ou que se sentiria tentado a beber mais porque o
ambiente é adequado (91,6%). Além disso, 91,0% dos alunos discordaram que sdo levados
a beber para ndo se sentirem diferentes quando estdo entre grupo de amigos em que quase
todos consomem bebidas alcoolicas.

Em todos os itens avaliados na escala o teste de comparacdo de propor¢do foi
significativo (p-valor < 0,05) indicando que a descricdo feita da percepcao dos alunos é de
fato a mais frequente no grupo avaliado. Da mesma forma, para todos os itens da escala,
tanto para compreensdo como para facilidade de escolher a resposta, o teste de comparagéo
de proporcao foi significativo (p-valor < 0,05) indicando que a compreensdo e a facilidade
de responder aos itens da escala é relevantemente mais frequente. Ao analisar os fatores
demogréficos, sua relacdo com a compreensao da escala e a facilidade para responder aos
itens, também ndo foram observadas diferencas significativas.

DISCUSSAO

Os alunos participantes da pesquisa representaram uma amostra sem diferencas
significativas em relacdo ao sexo e etnia, favorecendo a analise por ndo apresentar
possibilidade de viéses relacionados a estes elementos. Quanto aos demais, apesar de
apresentarem diferencas significativas entre si, ao serem analisados em relacdo a
compreensdo da escala de Representagdo Social, ndo evidenciaram diferencas
significativas, o que pode indicar que a escala é aplicavel para adolescentes com perfis
diversos.
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Os estudantes que integraram a populacéo neste estudo séo previamente testados por
processo seletivo para ingresso nas turmas ao 6° ano do ensino fundamental e ao 1° ano do
ensino médio e possuem maior poder aquisitivo, mais acesso a informacdes e a servicos de
salude, mostrando que esta € uma populacdo de adolescentes inseridos num ambito
socioecondmico de classe média a alta.

Em diferentes contextos socioculturais estudos (DALGALARRONDO,2004;
SANCHEZ, NAPPO, 2007) afirmam haver associacdo entre a pouca crenga religiosa dos
adolescentes e maior uso de &lcool e drogas. Na instituicio em estudo, 84,6 % dos
adolescentes afirmam que seguem alguma religido, o que pode ser determinante do
comportamento racional destes jovens discutido mais em breve. Por seguirem preceitos e
doutrinas religiosas, estes estudantes podem ter recebido uma educag¢do mais rigorosa e
com maior presenca de normas morais e comportamentais.

Isso pode ser explicado por haver entre algumas denominacOes religiosas a
proibicdo do consumo do alcool, que pode ser considerado uma porta a experimentacéo de
outras substancias psicoativas e ilicitas (DALGALARRONDO,2004). O conceito de
religiosidade definido por autores como a crenga e execucdo dos fundamentos propostos
por uma religido (SANCHEZ, NAPPO, 2007).

A maioria dos estudantes que participaram da pesquisa concordam que “A escola ¢é
um ambiente adequado para discutir o consumo de drogas”. Estudos sugerem que as
expectativas educacionais estdo entre os principais fatores de protecdo do adolescente
contra o consumo de drogas. Estar entre os melhores da classe e ser considerado inteligente
faz com que o adolescente se sinta entusiasmado para o0s estudos, e consequentemente se
distanciem do consumo do alcool e das drogas ilicitas (MUZA, GILSON, 1997;
PINHEIRO 2011).

O presente estudo identificou ainda que os adolescentes ndo reconhecem o alcool e
0 cigarro/tabaco como drogas, embora sejam tdo utilizadas e guardarem uma relacdo
estreita com o uso conciliado de outras substancias psicoativas (MARQUES; CRUZ, 2011).
A literatura mostra que essas substancias licitas também podem causar dependéncia e seu
uso traz mais consequéncias devastadoras para a sociedade atualmente do que muitas das
drogas ilicitas. O fato de serem comercializadas e alardeadas pela midia passa para 0s
adolescentes a idéia de que estas substancias ndo oferecem grande risco, contribuindo
inclusive para a iniciacdo precoce do uso dessas drogas licitas ndo serem consideradas
pelos adolescentes como perigosas, iniciando o uso destas ainda na adolescéncia sem que
haja repulsa desta conduta na sociedade (MUZA, GILSON, 1997; PINHEIRO 2011).

CONCLUSOES
O presente estudo mostra que ao aplicar a escala de Representaces Sociais do
Consumo de Alcool e Drogas em Adolescentes obteve-se respostas positivas acerca do
entendimento e da facilidade de responder, provando, portanto, a aplicabilidade da mesma
para possivel investigagdo com adolescentes em diferentes contextos.
Este estudo mostra ainda que a educagdo para o combate as drogas é fundamental
desde a infancia com a firmacédo de elos de confianca entre os adolescentes, pais, escola e
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servico de salde para que o didlogo seja uma constante na formagdo dos principios e
valores fundamentais do Ser humano.

E importante o auxilio dos servigos de salide como uma porta de acesso ao tema do
consumo de drogas para discussdo com os adolescentes, onde o enfermeiro, em conjunto
com a equipe multiprofissional, possui plena capacidade de ser participante ativo no
processo de parceria entre a escola, familia e assisténcia a satide (PENSO et al, 2013).

O enfermeiro como parte de uma equipe, deve buscar e valorizar as informagdes de
sua clientela utilizando para isso instrumentos apropriados, como a Escala utilizada neste
estudo, para intervir com agdes eficazes na promocéo da saude e redugdo de danos. Utilizar
0s conhecimentos das Representaces Sociais a favor do processo de trabalho que envolve
a educacdo em salde pode ser fator determinante no sucesso da agdo dos profissionais
envolvidos.
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