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RESUMO

O uso de dlcool tem se tornado um problema de saude
publica, tendo em vista o impacto causado pelo consumo
excessivo antes mesmo da instalacdo da dependéncia. Ob-
jetivos: comparar o padrio de uso de dlcool de usuarios
de Atencao Primaria 4 Saude (APS) dos municipios de
Juiz de Fora e Rio Pomba, Minas Gerais. Metodologia:
participaram 855 usuarios de APS dos municipios de Juiz
de Fora (371) e Rio Pomba (484). Foi utilizado o Alcohol
Use Disorder Identification Test (AUDIT) para avaliacdo
do uso de dlcool. Resultados: Apesar de um padrio de
uso mais pesado entre os participantes de Juiz de Fora,
nio houve diferencas estatisticamente significativas na
comparag¢io do padrio do uso de alcool entre os usuarios
dos municipios. Apesar disso, observou-se um numero
significativo de usuarios de risco (17,8%) e de uso do tipo
Binge (14,4%). Consideragbes Finais: Os dados do estudo
sugerem a necessidade de efetivacdo de estratégias de pre-
vencido ao uso de tisco de alcool na APS.

PALAVRAS-CHAVE: Alcoolismo; Programas de Ras-
treamento; Atencio Primatia a Sadde.

INTRODUCAO

O alcool faz parte da histéria da humanidade desde
seus primoérdios e sempre ocupou um lugar privilegiado em
todas as culturas em situacdes ritualisticas. A medida que as
sociedades passaram por transformacdes econoémicas, so-
ciais e culturais, houve uma mudanca profunda na maneira
de a sociedade se relacionar com o alcool. Cada vez mais,
o alcool tem sido usado de forma recreativa e em grandes
quantidades numa tnica ocasido ou ao longo do tempo,
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ABSTRACT

Alcohol use has become a public health problem due to
the impact caused by excessive consumption even before
alcohol dependence sets in. Objectives: to compare the
alcohol use pattern among Primary Health Care (PHC)
patients from the cities of Juiz de Fora and Rio Pomba.
Methodology: 855 PHC patients from Juiz de Fora (n=371)
and Rio Pomba (n=484) participated in this study. The
Alcohol Use Disorder Identification Test (AUDIT) was
used to evaluate the pattern of alcohol use. Results: In spite
of heavier drinking among Juiz de Fora participants, there
were no statistical differences in the comparison of alcohol
use patterns between the users in the two cities. However,
a significant number of at-risk drinkers (17.8%) and Binge
Drinkers (14.4%) was observed. Final Considerations: The
data suggests the need for effective strategies of alcohol
risk prevention in PHC.

KEY WORDS: Alcoholism; Mass Screening; Primary
Health Care.

caracteristica de consumo que coloca atualmente o uso de
alcool como um problema de satde publica (GIGLIOTTI;
BESSA, 2004)

Estima-se que, no Brasil, 12,3 % da populagio geral
seja dependente de alcool, com prevaléncia crescente ao
longo dos anos, segundo estudo do Centro Brasileiro de
Estudos Sobre Drogas (CEBRID). Além da dependéncia
em si, algumas informacdes epidemiolégicas sobre o uso
de alcool sugerem que este comportamento nao se limita
ao problema da dependéncia em si, mas associa-se a outros
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problemas como violéncia, problemas crénicos e agudos de
saude, acidente de transito, etc. (CARLINI; GALDUROZ,
2007; LARANJEIRA ez al., 2007), havendo inicio de uso
cada vez mais cedo entre os jovens (GALDUROZ ¢ al,
2005) e consumo cada vez maior entre as mulheres (LA-
RANJEIRA et al., 2007).

Em estudos realizados em alguns paises, verifica-se, em
parcela significativa da populagao, a ocorréncia de padroes
de consumo de ilcool com elevado grau de risco para
diversos problemas de satude, psicolégicos e sociais (ME-
LONI; LARANJEIRA, 2004; BUSH ¢z al., 1998; WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2001; ROOM ¢t al., 2005;
BABOR; HIGGINS-BIDDLE, 2003; DUARTE; CARLI-
NI-COTRIM, 2000). Tais dados refletem no aumento de
1,5% da taxa de morbi-mortalidade atribuiveis ao uso de
alcool em 1990 para 3,2% em 2000, havendo um aumento
de mais que o dobro no valor encontrado no periodo de
dez anos - indicando, portanto, uma tendéncia preocupante
em termos de saude publica[SF1] no mundo. No Brasil,
o uso abusivo de dlcool pode ser responsavel por mais
do que 10% dos problemas totais de satude da populacio
(MELONI; LARANJEIRA, 2004).

Em 2005, foi realizado o II Levantamento Domiciliar
Sobre o Uso de Drogas Psicotropicas no Brasil (CARLI-
NI; GALDUROZ, 2007), com amostra representativa
da populacdo das 108 cidades do pafs com nimero de
habitantes superior a 200 mil habitantes. Foram incluidas
pessoas com idade entre 12 e 65 anos. Observou-se que
74,6% dos entrevistados jd haviam feito algum uso de
alcool na vida, 48,8% de uso no ano, 38,3% fizeram uso
no més de bebidas alcodlicas e 12,3% preenchiam critérios
sugestivos de dependéncia. Detectou-se diferenca entre
homens e mulheres quanto ao consumo abusivo de alcool,
como ocorre de forma semelhante em outras partes do
mundo.(LOPEZ-MARINA ¢z al., 2005; ROYO-BORNA-
DA et al., 1997). Os homens apresentam maior freqtiéncia
em todos os padrées de consumo. Seu uso na vida é mais
freqliente (83,5%) que o das mulheres (68,3%). A porcen-
tagem de dependentes entre homens (19,5%) ¢é trés vezes
maior do que a observada entre mulheres da mesma faixa
etaria (6,9%). As mulheres se mostraram menos vulneraveis
a dependéncia do que os homens: aproximadamente, de
cada cinco homens que fizeram uso na vida de alcool, um
se torna dependente; sendo que em relacao as mulheres a
propor¢ao é bem menor: uma em cada dez (CARLINI;
GALDUROZ, 2007).

Para além da dependéncia, o uso de tisco ou abusivo
de alcool pode ser prejudicial aos individuos e a popula-
¢do em geral por causa dos problemas relacionados a tal
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comportamento (BABOR ez 4/, 2003b; BABOR; HIG-
GINS-BIDDLE, 2003). Mais de 60 patologias cronicas e
agudas, além de outros problemas sociais e psicol6gicos,
estdo associadas ao uso de dlcool (ROOM ef al., 2005;
RONZANI, 2005, RONZANI ez al., 2005). Por esta razio,
um entendimento mais amplo e cuidadoso sobre o uso de
alcool deve ser contemplado, investindo-se em politicas
publicas adequadas, voltadas para agdes preventivas dos
varios problemas associados ao uso abusivo tais como
problemas cronicos ou agudos de saude, violéncia, aci-
dentes automobilisticos, comportamento sexual de tisco,
tentativas de suicidio, problemas familiares, laborais e no
rendimento académico (BARKIN ¢z 4/, 2002; MELONI;
LARANJEIRA, 2004).

Outro dado consideravel é que, no Brasil, em média,
sdo consumidos anualmente 6 litros de alcool per capita.
Além da quantidade ingerida, o padrio de consumo pode
levar a diversos problemas de saide devido ao uso de altas
doses numa mesma ocasido (padrio Binge) (DUARTE;
CARLINI-COTRIM, 2000). Por tais razdes, é importante
a defini¢do de estratégias de prevencido adequadas para a
minimizag¢do de tais problemas (BABOR ez a/., 2003b; CA-
ETANO; CURANDI 2002; WORLD HEALTH ORGA-
NIZATION, 2001). Tal importancia extrapola, portanto, o
uso de alcool em si, mas também esta relacionado a outros
problemas associados ao seu uso.

Especificamente nas perspectivas assistenciais no campo
da prevencio ao uso de risco de alcool, algumas estratégias
de triagem e intervencdes breves para o uso abusivo de
substancias estdo sendo avaliadas para populacGes especi-
ficas, principalmente no contexto da Atencdo Primaria a
Saude (APS) em todo o mundo e, mais recentemente, no
Brasil (AMARAL efal., 2007, BABOR e¢7al., 2005, BABOR,;
HIGGINS-BIDDLE, 2003; BAKER ¢4/, 2001; BASHIR
et al., 1994; COPELAND e al., 2001; FLEMING et al,
2000; RONZANI et al., 2005; CORRADI-WEBSTER 7
al., 2005).

Uma estratégia utilizada ¢ a associagdo de instrumentos
de triagem as intervengoes breves. O instrumento mais re-
cente de triagem para o uso de alcool é o AUDIT (Alcohol
Use Disorders Identification Test), desenvolvido para iden-
tificar varios padroes de uso de dlcool, baseado no auto-re-
lato dos pacientes. Quando associado 2 intervengio breve, o
AUDIT facilita a aproximagao inicial e permite um retorno
(feedback) objetivo para o paciente, possibilitando assim a
introdugdo dos procedimentos de intervencao breve e de
motivagao para a mudanc¢a de comportamento (BABOR
et al., 2003a; BABOR ¢ al., 2003b; BABOR; HIGGINS-
BIDDLE, 2003; RONZANI; FURTADO, 2006).
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Por tal razdo, a Organizacio Mundial da Saude (OMS)
vem desenvolvendo, ha alguns anos, estudos multicéntricos
em diversos paises com o objetivo de avaliar a implemen-
tacdo de rotinas de triagem e intervengdes breves para o
uso de dlcool em servicos de APS. A énfase de tais estudos
tem sido na avaliacio do impacto do treinamento de pro-
fissionais de saude e da supervisao continuada na mudanca
de atitudes dos profissionais e na incorporagio da TIB na
rotina dos servicos (AMARAL ef al., 2007, CORRADI-
WEBSTER ¢z al., 2005; RONZANI, 2005).

Um primeiro passo importante tanto para a defini¢io de
politicas publicas quanto para a defini¢io de estratégias de
acio € se conhecer de fato a dimensio do problema. Uma
das ferramentas importantes para o planejamento de a¢des
de prevenc¢ao em saude ¢ a utilizacdo de instrumentos de
rastreamento (BABOR ez 4/, 20032; BABOR; HIGGINS-
BIDDLE, 2001; DE MICHELI ¢ al., 2006). No caso do
uso de alcool, a triagem ¢ justificada, pois a maioria das
pessoas que fazem uso abusivo ndo é diagnosticada até
que complica¢Ges mais sérias tenham se desenvolvido. A
detecgdo precoce do consumo pode ainda ser til para a
motivagdo para a redugio ou parada do uso (BABOR ez 4/,
2003b; DE MICHELI e¢f al., 2006; RONZANI, 2005).

Alguns estudos ja procuram conhecer o padrio de uso
de dlcool entre usuarios de APS (PELTZER, 2006; CAR-
BALLO et al., 20006). Destaca-se, entre os estudos impor-
tantes e mais recentes, a avaliacdo do padrio de uso entre
pacientes de APS de area rural na Africa do Sul, onde foram
identificados 37,4% de homens e 10,7% de mulheres com
uso nocivo de dlcool € 9,2% de homens identificados como
dependentes (PELTZER, 2006). Outro estudo, realizado
na Espanha, identificou 29,5% de pacientes de APS como
usuarios nocivos (CARBALLO e¢f a/., 2006).

No Brasil, estudos como os citados acima ainda se en-
contram em fase inicial, apesar da importancia de pesquisas
como estas, tendo em vista que os servicos de APS sio
estratégicos na politica de saude brasileira, com grande parte
da populacio acessando tais servi¢os, somado ao problema
ja constatado de problemas associados ao uso de lcool
(RONZANI, 2005). Tais dados podem ser importantes
para se definir estratégias de controle e prevencao ao uso de
alcool a partir do conhecimento da dimensao do problema
existente (BABOR; HIGGINS-BIDDLE, 2003). Em estu-
do realizado em servicos de APS de municipios da Zona da
Mata de Minas Gerais (MAGNABOSCO ¢f al., no prelo),
com 921 sujeitos, 18,3% dos pacientes faziam uso de risco
e 3,8% foram identificados como dependentes de alcool,
sendo essa propor¢do maior entre os homens. Apesar da
importancia desse estudo para fornecer informagoes inicias
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relevantes, este apresentou limitacio metodoldgica na defi-
ni¢do da amostra e recrutamento dos participantes.

Especificamente em estudos como o proposto, um as-
pecto importante a ser considerado ¢ o suporte social, lazer
e cultura local. Existe uma crenca geral, por exemplo, de
que habitantes de municipios de pequeno porte apresentam
padrio de uso de alcool mais pesado em funcio das carac-
teristicas contextuais citadas acima. Além disso, a avaliacdo
do padrio de uso de dlcool entre usuarios de municipios
de pequeno porte se torna ainda mais relevante em fungio
das dificuldades de referenciamento de usudrios nocivos
ou dependentes para tratamento especializado, sendo que
os servicos de APS se tornam a principal (ou Gnica) via de
acesso aos cuidados em sadde para o uso de alcool.

O objetivo do presente trabalho foi comparar o padriao
de uso de alcool de usudrios de APS dos municipios de
Juiz de Fora (médio-porte) e Rio Pomba (pequeno-porte),
ambos situados no estado de Minas Gerais, a partir da
aplicacdo de um instrumento de rastreamento do uso de
alcool.

METODO

Local

Juiz de Fora é uma cidade de Minas Gerais, localizada na
regido da Zona da Mata, com uma populagio de aproxima-
damente 509 mil habitantes. Os servigos de aten¢do prima-
ria a satide sao compostos por 40 unidades basicas de saude
(UBS) distribuidas nas regides da cidade, com cobertura de
49% da populagio total em julho de 2007. Estima-se, pelos
dados oficiais, que 0,7% da populacdo coberta apresenta
diagnostico de alcoolismo (BRASIL, 2007).

Rio Pomba ¢ um municipio de pequeno porte da Zona
da Mata de Minas Gerais, com populac¢ao estimada em
17.500 habitantes. O sistema de satde local é composto
por duas Unidades Bésicas (UBS) e dois Postos de Saide
da Familia (PSF) que funcionam em instalacdes fisicas dife-
rentes. O PSF apresenta cobertura de 8.660 habitantes, cor-
respondente a 49,5 % da populacio total em julho de 2007.
Estima-se, pelos dados oficiais, que 1,3% da populagiao
apresenta diagnéstico de alcoolismo (BRASIL, 2007).

Participantes

Foram recrutados para o estudo 855 participantes,
maiores de 18 anos, sendo 371 participantes do municipio
de Juiz de Fora e 484 do municipio de Rio Pomba. O cri-
tério para entrevista foi estar esperando a consulta com o
médico ou ter sido consultado pelo médico da unidade de
saude nos dltimos 12 meses.
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Foi definida uma amostra intencional para o estudo,
com controle amostral para o municipio de Juiz de
Fora como descrito na secio “Procedimentos” deste
artigo.

Instrumentos

Para a avaliacdo do padriao de uso de alcool foi uti-
lizado um instrumento de rastreamento do padrio do
consumo desta substancia - AUDIT (Alcohol Use Di-
sorders Identification Test) - pelos usuarios do servigo
da atencido primaria. O AUDIT ¢ um instrumento desen-
volvido pela OMS que avalia o uso recente (nos ultimos
doze meses) de alcool, composto por 10 perguntas com
escores de respostas que variam de 0 a 4 pontos para cada
pergunta. O escore total pode variar entre 0 e 40 pontos,
sendo possivel classificar o tipo de consumo de dlcool do
participante em uma de suas quatro zonas de risco: zona
I (abstinente, até 7 pontos); Zona 11 (uso de risco, de 8
a 15 pontos); Zona III (uso nocivo, de 16 a 19 pontos)
e Zona IV (provavel dependéncia, acima de 20 pontos)
(BABOR ¢ al., 20032). O instrumento é largamente uti-
lizado em pesquisas para avaliagio do uso de alcool em
todo o mundo, apresentando validagio brasileira para uso
na APS (RONZANI, 2005).

Procedimentos

Em Juiz de Fora, as unidades de saude foram escolhidas
de acordo com a divisdo da Prefeitura Municipal de Juiz de
Fora - MG em sete regiGes geograficas. Para cada regido,
sortearam-se 50% das UBS, onde foi realizada a coleta dos
dados por académicos de Psicologia devidamente treina-
dos. Com o objetivo de evitar vieses de idade e género, a
amostra foi estratificada com a mesma propor¢ao para estas
varidveis. O fator idade foi dividido por faixas etarias que
variavam entre 18 e 28 anos; 29 e 40 anos; 41 e 50 anos e
acima de 50 anos. Para cada intervalo, foram entrevistados
trés homens e trés mulheres.

Em Rio Pomba, a coleta de dados foi aleatoria, sem con-
trole de género ou faixa etaria nos dois PSF’s existentes no
municipio. A coleta de dados foi realizada por académicos
de Psicologia da UFJF e Agentes Comunitarios de Saude
devidamente treinados e monitorados para a coleta.

As entrevistas foram realizadas na sala de espera das
unidades de satde ou em visitas domiciliares.

Analise de dados

Os dados foram digitados no software estatistico SPSS
15.0, em que foram feitos os procedimentos estatisticos,
organizacio e recodificacdo de algumas variaveis de acordo
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com os objetivos de andlise. Além da soma do escore total
do AUDIT e defini¢ao das Zonas de Risco devido ao uso
de 4lcool, foram definidas as variaveis Uso de Risco, Padrio
de Uso Binge, e Freqiiéncia de Uso Binge.

A variavel Uso de Risco foi definida como variavel di-
cotdémica (do tipo SIM e NAO), definida através do ponto
de corte > 7 no escore total do AUDIT. Os participantes
com escore acima do ponto de corte foram considerados
como “usuarios de risco”, de acordo com o manual do
instrumento (BABOR ef al., 2003a).

A variavel “Padrio de Uso Binge” também foi es-
tabelecida como variavel dicotémica (do tipo SIM e
NAO). O padrio de consumo Binge é considerado, de
modo geral, como o padrio de pessoas que bebem uma
quantidade especifica de 4alcool (cinco ou mais doses)
mensalmente ou com freqiiéncia superior a esta. Segun-
do essa padronizacio, os participantes que tiveram igual
ou maior a dois na questdo “Nas ocasides em que bebe,
quantas doses vocé consome tipicamente ao beberr”
do AUDIT, foram classificados como tendo um padriao
Binge de consumo. A partir da seleciao dos entrevistados
que responderam positivamente a tal questio, num se-
gundo momento, foi realizada a avaliacdo da Freqiiéncia
do Uso Binge, utilizando-se a questio do AUDIT “Com
que frequiéncia vocé toma “cinco ou mais doses” de uma
vez?” com respostas variando entre “nunca” a “todos ou
quase todos os dias”.

Analise estatistica

Foram realizadas analises estatisticas descritivas (freqi-
éncia, porcentagem, média e desvio-padrio) e inferenciais
para a testagem da hipdtese do presente estudo.

Utilizou-se o teste Qui-Quadrado para avaliar se existia
diferenca entre as freqiiéncias observadas e esperadas e
entre as Zonas de risco, género, uso de risco, padrio de
uso binge, freqiiéncia de uso binge na comparagio entre
os municipios.

O teste Kolmogorov-Simirnov foi aplicado para ve-
rificar a distribuicao normal do Escore Total do AUDIT
e da Idade dos participantes. A partir dessa verificacio,
utilizaram-se testes ndo paramétricos para a comparagiao
das médias de variaveis numéricas entre os municipios e a
correlacao entre tais variaveis.

Para a comparac¢io entre as médias de idade e escore
do AUDIT entre os municipios, foi utilizado o teste de
Mann-Whitney. Para a avaliacdo da correlagio entre idade
e escore total do AUDIT, foi realizado o procedimento
e analise de correlacdo bivariada com a utilizacio do tes-
te de Spearman. Para as comparagdes, foi estabelecido
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o nivel de significancia de p< 0,05 (95% Intervalo de
Confianca).
Resultados

Na tabela 1, encontram-se os dados sobre género,
idade e pontuac¢io total do AUDIT dos participantes da
pesquisa, separados por municipios. Foram avaliados 855
pacientes de servicos de APS, sendo 371 de Juiz de Fora
e 484 de Rio Pomba. Em rela¢io ao género, houve maior
numero de mulheres na amostra, sendo 520 (60,8%) mu-
lheres e 335 (39,2%) homens. Tal diferenca é esperada
tendo em vista que ndo houve um controle em relacio
ao género para compor a amostra de Rio Pomba. Além
disso, o publico feminino caracteristicamente acessa mais
tais servicos. Comparando-se os municipios, houve maior
freqiéncia de homens na amostra de Juiz de Fora (183,
54,6%) do que em Rio Pomba (152, 45,4%), porém sem
apresentar significancia estatistica para a distribuicio de
freqiiéncia de homens e mulheres entre as cidades no teste
de Qui-quadrado.

A idade média dos participantes foi de 43,4 anos,
Desvio Padrio (DP) de 18 anos. Em Juiz de Fora, houve
uma média e varia¢io de idade maior (43,9; DP=19,6) do
que Rio Pomba (42,8; DP=15,7), porém sem apresentar
significancia estatistica para a diferenca das médias entre
os municipios no teste de Mann-Whitney.

No escore total do AUDIT, obtido pela soma de pon-
tuagdo dos itens, houve uma média de 3,6 pontos, com
grande variacio de pontuagdo na amostra (DP=6,1). Na
comparacio dos municipios, encontrou-se a mesma média
de pontuagio, com maior varia¢io no municipio de Juiz
de Fora (DP= 6,4) do que em Rio Pomba (DP=5,9). Nio
houve significancia estatistica na comparagdo das médias
do escore do AUDIT, utilizando-se o teste de Mann-
Whitney.

Tabelal- Descricio da Amostra estudada de acordo com
municipio para as variaveis Género, Idade e Escore no

AUDIT (N= 846).

Variavel Municipio Total
Rio Pomba  Juiz de Fora

Género

Masculino Freq %  183/54,6 152/454 335/39,2

Idade

Média/DP 439/19,6 42,8/15,7 434/18,0

Escore total do

AUDIT

Média/DP 3,6/5,9 3,6/6,4 3,6/6,1

* p< 0,05 no teste de Qui-quadrado na comparacio entre
municipios
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Em relacdo ao padrio de uso de alcool dos partici-
pantes da pesquisa, 49% foram classificados como abs-
témios, 33,2% como uso de baixo risco (ambos Zona I
do AUDIT), 12,2% como uso de tisco (Zona II), 1,8%
como uso nocivo e 3,7% como provaveis dependen-
tes. No municipio de Juiz de Fora, a classificacdo foi
a seguinte: 52,8% foram classificados como abstémios
e 29,1% como uso de baixo risco (ambos Zona I do
AUDIT), 12,7% como uso de risco (Zona II), 1,1%
como uso nocivo e 4,3% como provaveis dependentes.
No municipio de Rio Pomba, observou-se a seguinte
classificacdo de padrio de uso de alcool: 46,1% foram
classificados como abstémios e 36,3% como uso de
baixo risco (ambos Zona I do AUDIT), 11,8% como
uso de risco (Zona 1I), 2,4% como uso nocivo e 3,3%
como provaveis dependentes. Apesar de algumas dife-
rencas encontradas de distribuicdao dos participantes dos
municipios, por exemplo, maior porcentagem de absté-
mios, usudrios de risco e provaveis de dependentes em
Juiz de Fora e maior porcentagem de usuarios de baixo
risco e uso nocivo em Rio Pomba, nio foi encontrada
significancia estatistica para tais diferencgas ao se utilizar
o teste de Qui-Quadrado. Ao se observarem os resulta-
dos encontrados, nos dois municipios, sobre provavel
dependéncia, observou-se uma diferenca consideravel
em relagdo aos dados oficiais que sugerem prevaléncia
menor de dependéncia de alcool (FIGURA 1).

FIGURA 1: Comparacéo do Padrao de Uso de Alcool Distribuidos de Acordo com

Niveis de Risco do AUDIT - .
60 [ Juiz de Fora

52,8 I Rio Pomba
50 W Total
40
€
o
i=J
©
30
@
2
S
890
127118122
10
43 33 37
11 2418 ~
0 e rwm [ TTHEE

Provavel
Dependéncia (Zona
V)

Abstémios BleO Risco (Zona Uso de Rsico (Zona Uso Nocivo (Zona

) 1) 1)

Niveis de Uso

Ao se avaliar o padriao de uso de risco de alcool, defi-
nido como qualquer padrio de uso que tenha pontuagdo
maior do que 7 no escore total do AUDIT, observou-se
que 17,8% dos participantes apresentavam uso de tisco,
sendo que uma porcentagem maior de usuarios de Juiz de
Fora (18,1%) apresentou esse padrio de uso em compara-
¢ao aos de Rio Pomba (17,6%), apesar de nio ter havido
significancia estatistica para tais diferengas no teste de

Qui-Quadrado (FIGURA 2).
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FIGURA 2: Comparacio entre municipios para uso de risco de acordo com ponio de
corte do ATIDIT (=7)

porcentagem

Rio Pomba Total

Tuiz de Fora

Municipies

Na avaliacio do padrio de uso do tipo Binge, definido
no nosso estudo como uso de 5 ou mais doses-padrio,
14,4% dos participantes da pesquisa relataram ter esse
padrio de consumo usualmente nos ultimos 12 meses. Na
comparagdo entre os municipios, 15,4% dos usuérios de
Juiz de Fora e 13,7 % de Rio Pomba apresentavam esse
padrio. Apesar das diferencas encontradas, maior em Juiz
de Fora, no houve significincia estatistica para tal compa-
racdo no teste de Qui-Quadrado (FIGURA 3).

FIGURA 3: Comparagiio entre Municipios sobhre Uso Binge de
Alcool no Tltimo Ane W nao
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Especificando um pouco mais as analises sobre o uso
Binge, foi feita uma avaliacdo da freqiiéncia desse padrio
de uso entre os participantes da pesquisa que relataram usar
5 ou mais doses nos ultimos 12 meses. Na totalidade dos
usudrios, foi observado que havia uma maior freqtiéncia de
pessoas que faziam uso Binge semanal de alcool (37,9%),
seguido do uso menos de uma vez ao més (28,2%), uso
mensal (23,4%) e todos ou quase todos os dias (10,5%).
Na comparacio entre os municipios, observou-se que
os participantes de Juiz de Fora fazem uso Binge com
maior freqiiéncia do que os participantes de Rio Pomba.
Em relagao ao primeiro municipio, a maior freqiiéncia de
usudrios foi entre aqueles que faziam uso semanal de mais
de 5 doses (49,1%), seguido do uso mensal (21%), do uso
menos de uma vez ao més (19,3%) e uso diario ou quase
todos os dias (10,5%). Em Rio Pomba foi observada a se-
guinte ordem de freqiiéncia: 35,8% de uso menos de uma
vez a0 més, 28,4% de uso semanal, 25,4% de uso mensal
e 10,4% de uso diario ou quase todos os dias (FIGURA
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4). Nesta comparac¢do entre os municipios também nao
houve diferencas estatisticamente significativas no teste de
Qui-Quarado, apesar de uma probabilidade aproximada
para as diferencas (Qui-Quadrado Calculado = 6,7; p=
0,08) FIGURA 4).

FIGURA 4: Frequéncia de Uso Binge de Alcool no Ultimo Ano (g 4z de Fora
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Por ultimo, foi feita a analise de correlacio bivariada
para as variaveis idade e escore total do AUDIT, sendo
encontrada uma correlagdo nula para tal comparacio e sem
diferenca estatisticamente significativa tanto na amostra
total, quanto para cada municipio.

4- Consideracoes Finais

A hipétese principal de nosso estudo de que usuarios
de servigos de APS de municipio de pequeno porte apre-
sentariam maior padrdo de consumo de élcool nio foi
confirmada no presente estudo. Apesar de ndo haver dife-
renca estatisticamente significativa, houve uma freqiiéncia
de padrio de uso mais pesado entre os usudrios de Juiz de
Fora. F preciso considerar que foram comparados apenas
dois municipios e ndo houve um controle mais rigido na
defini¢do de nossa amostra no caso do municipio de Rio
Pomba, apesar de uma representatividade importante em
relacdo a populagio total coberta.

De qualquer maneira, os resultados apresentam infor-
magdes importantes no contexto da APS que merecem
ser destacadas. Primeiramente, observa-se que, além da
porcentagem consideravel de dependentes que freqiientam
os servicos de APS, uma grande parcela dos usuarios apre-
sentou uso de risco de alcool. Tendo em vista os objetivos
principais da APS de prevencio e promocao em saude, os
dados sobre uso de risco se tornam ainda mais importantes.
Como apresentado em outros trabalhos (BABOR ¢ 4/,
2003b; ROOM ¢t al., 2005), cerca de 60 patologias cronicas
e agudas estdo relacionadas ao uso de alcool, seja o alcool
colaborando pata o desenvolvimento de tais doengas, seja
para a dificuldade de controle ou tratamento. Grande parte
de tais problemas ¢é prevalente entre os usudrios de APS.
Além disso, os problemas sociais e psicologicos sao direta
ou indiretamente relacionados ao uso de alcool. Ao se
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reportar aos resultados encontrados com dados anteriores
da literatura (CARBALLO ez al., 2006; MAGNABOSCO
et al., no prelo; PELTZER, 2006), sugere-se uma necessi-
dade de ag¢Ges de prevencio ao uso de alcool na Atencido
Primaria.

Outro resultado que chama atenc¢io ¢é a porcentagem
consideravel de usuarios pesados de 4alcool em unica oca-
sido (uso Binge). Sabe-se que muitos problemas agudos
podem incidir e problemas cronicos podem se agravar
com tal padrio de uso (BABOR ez 4/, 2003b; ROOM e al.,
2005). Além disso, sao conhecidos outros problemas como
acidentes de transito, violéncia por conta de embriaguez
(CARLINI; GALDUROZ, 2007, DUARTE; CARLINI-
COTRIM, 2000; MELONI; LARANJEIRA, 2004).

O dltimo aspecto a ser considerado a partir dos resul-
tados foi a discrepancia encontrada entre indice de alcoo-
lismo notificado pelas equipes de saude da familia dos dois
municipios (0,7% em Juiz de Fora e 1,3% em Rio Pomba)
e os dados de dependéncia encontrados em nosso estudo
(4,3% em Juiz de Fora e 3,3% em Rio Pomba). Tais dife-
rengas sugerem que boa parte de dependentes ou usuarios
nocivos de alcool que freqiientam os PSF’s podem estar
sendo sub-notificados e nio estarem recebendo abordagem
adequada pelas equipes. Uma possivel explicacdo para tal
fato pode se dever a uma falta de um critério especifico para
o preenchimento deste problema na ficha de notificacao das
equipes, conseqiiéncia de falta de qualificagdo adequada das
equipes para o tema especifico e conseqiiente utilizagao de
critérios subjetivos (baseados em especial em estereotipos
sobre o “alcodlatra”) ou a observacio de sinais e sintomas
bem claros e avancados para a definicdo de alcoolismo
(RONZANIL ANDRADE, 2006).

Esta pratica pode acarretar conseqiiéncias negativas
20s usuarios e aos servicos. Primeiramente, com uma falta
de critério claro de avaliacio do padrio do uso de dlcool,
somente os claramente comprometidos terdo algum tipo
de atendimento para o problema e fica impossibilitada uma
abordagem preventiva ou na fase inicial do problema. Em
segundo lugar, por conta da falta de conhecimento ade-
quado do problema e da utilizagdo de critérios subjetivos,
baseados em estere6tipos compattilhados entre a populacio
e profissionais, os pacientes podem sofrer uma série de
preconceitos e estigmatiza¢io, fato que pode levar a um
afastamento dos pacientes dos servicos, uma dificuldade de
abordagem sobre o problema, uma piora na qualidade do
atendimento e um conseqiiente agravamento da situacio
(FORTNEY et al., 2004).

Levando em consideracdo o impacto que o uso de lcool
pode ter para a saude das pessoas e da populacio em geral
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e que a APS é um lugar privilegiado para o trabalho de
prevencio e mudanga de comportamentos de risco, tendo
em vista a abrangéncia de tais servicos no Brasil, a OMS
vem procurando desenvolver a¢des de disseminagio de
praticas de prevencio ao uso de risco de alcool em servicos
de APS no mundo e no Brasil. Espera-se, com uma qualifi-
cagdo que fornec¢a aos profissionais e gestores ferramentas
adequadas para a detec¢do precoce e intervengdes voltadas
para comportamentos de riscos baseados principalmente
na diminui¢do de preconceitos e estigmas em relagdo aos
usudrios de dlcool, que os servicos de APS de fato interve-
nham em momento precoce com impactos positivos para
os individuos e para o sistema de saude (RONZANI, 2005;
RONZANI; ANDRADE, 2000).

O presente trabalho se propos apresentar e comparar
alguns dados iniciais sobre o padrio de uso de alcool em
dois municipios, ressaltando a importancia deste estudo nio
somente como um levantamento de dados, mas também
como uma primeira agdo para a definicdo de estratégias
adequadas e coerentes com os principios da APS. Mais que
resultados definitivos, espera-se que o presente artigo sirva
como um modelo para a avaliagdo em outros municipios
ou ainda que sirva como informacio para o fortalecimento
de politicas de prevencio ao uso de alcool em municipios
de diversos portes.
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