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RESUMO

A Atencédo Primaria & Saude é o primeiro nivel de atencdo em salde e caracteriza se por um
conjunto de ac¢des de nivel individual e coletivo com o objetivo de promover e proteger a
saude. O uso de substancias psicoativas com finalidade recreativa € um problema de saude
publica que atinge jovens universitarios acarretando prejuizo social, académico, profissional,
além de impactar em sua saude. O presente estudo teve como objetivo tracar um perfil do
consumo de substancias psicoativas ilicitas e licitas por estudantes de uma universidade
particular da cidade de S&o Paulo e a partir da analise dos resultados propor medidas de
intervencdo. Foi realizado o preenchimento de um questionario sobre o uso de drogas
licitas, bem como o histérico médico e um questionario anénimo. Foram incluidos 111
individuos com idade média de 19anos de ambos os géneros. Os voluntarios eram
majoritariamente de etnia branca (72%), do sexo feminino (86%). As substancias mais
utilizadas em ordem decrescente foram: Alcool (73,5%), Maconha (21,6%), Cigarro (16,7%),
Narguilé (15,70%), LSD (3,6%), Ecstasy (2,7%), Cocaina (2,70%) e Lancga perfume (1,8%).
Os resultados revelaram a importéncia de ac¢des preventivas e baseado nisso o presente
trabalho propds como medida de intervencdo um game na modalidade “jogo de escolhas”
cujo objetivo é demonstrar os impactos do consumo de drogas. E necessario o
desenvolvimento de mais pesquisas sobre o uso de substancias psicoativas, e alternativas
de prevencdo e intervencdes visto que a informacdo é uma importante ferramenta para
diminuir os indices de uso e, como consequéncia, a dependéncia quimica de substancias

psicoativas.
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ABSTRACT

Primary Health Care is the first level of health care and is characterized by a set of actions at
the individual and collective level in order to promote and protect health. The use of
psychoactive substances for recreational purposes is a public health problem that affects
young college students, causing social, academic, and professional harm, in addition to
impacting their health. The present study aimed to profile the consumption of illicit and licit
psychoactive substances by students at a private university in the city of Sdo Paulo and,
based on the analysis of the results, propose intervention strategies. A questionnaire on licit
drug use was filled out, as well as medical history and an anonymous questionnaire. We
included 111 individuals of both genders with a mean age of 19 years. The volunteers were
mostly of white ethnicity (72%), female (86%). The most used substances in descending
order were Alcohol (73.5%), Cannabis (21.6%), Tobacco (16.7%), Hookah (15.70%), LSD
(3.6%), Ecstasy (2.7%), Cocaine (2.70%), and Perfume Lance (1.8%). The results revealed
the importance of preventive actions and based on that, the present study proposed as an
intervention strategy a game in the modality "game of choices" whose objective is to
demonstrate the impacts of drug consumption. It is necessary to develop more research on
the use of psychoactive substances, and alternatives for prevention and interventions since
information is an important tool to reduce the rates of use and, as a consequence, the

chemical dependence on psychoactive substances.
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1. INTRODUCAO

A Atencdo Primaria, também chamada de atencdo béasica, é o primeiro nivel de
atencdo em saude e se caracteriza por um conjunto de ac¢des de nivel individual e coletivo
com o objetivo de promover e proteger a saude, além de possibilitar a resolucdo de grande
parte das necessidades de salde e caso seja necessario, encaminha os usuarios para
outros niveis de atencdo (LARANJEIRA et al., 2007). Em diversos contextos e situacfes
pode-se aplicar a atencdo primaria, incluindo a prevencédo de agravos, o diagndstico, o
tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a manutencao da saude. A reducdo de
danos merece uma atencdo especial, jA que vem sendo cada vez mais usada na atencéo
primaria em relacdo ao uso de drogas, e € caracterizada por um conjunto de politicas e
praticas cujo objetivo € reduzir os danos associados ao uso de drogas psicoativas em
pessoas que nao podem ou ndo querem parar de usar drogas (IHRA, 2021).

Diversas sdo as substancias capazes de alterar funcfes fisioldgicas ou causar
impacto no organismo dos seres vivos, sendo elas denominadas “drogas”, como o0s
remédios ou substancias psicoativas. As drogas classificadas como psicoativas, ou
psicotropicas, sao aquelas que alteram o estado mental e atuam sobre a funcdo psicolégica
(FORMIGONI et al., 2018).

Pesquisas neurofisiolégicas sugerem que as drogas psicotropicas usadas de forma
abusiva estimulam a ag¢do dopaminérgica em vias mesolimbicas localizadas na éarea
tegumentar ventral e no nlcleo accumbens, o que teria papel determinante no
estabelecimento de dependéncia (CRUZ, 1996). Porém, o simples uso eventual pode trazer

consequéncias negativas para o contexto social, profissional e académico.

Os estudantes universitarios merecem especial atencdo no contexto do uso de
drogas, uma vez que, estudos tem demonstrado que eles sdo mais vulneraveis a iniciagcéo e
a manutencdo do uso de substancias. No Brasil, se comparado com a populagédo geral
brasileira de 12 a 65 anos de idade, o uso de drogas ilicitas € mais de duas vezes maior
entre os universitarios (48,7%) (ECKSCHMIDT; ANDRADE; OLIVEIRA, 2013). Como
consequéncias do consumo de drogas entre estudantes universitarios, pode-se citar:
acidentes automobilisticos, violéncia, comportamento sexual de risco, prejuizos académicos,
sociais e profissionais, diminuicdo da percepcédo e estresse (SILVA et al., 2006; PILLON et
al., 2005; PECHANSKY et al., 2004; CARLINI-CONTRIM et al., 2004).

O uso das substancias psicoativas conduz precocemente 0s jovens aos altos indices
de morbidade e mortalidade, em paises desenvolvidos ou ndo, pois sdo problemas que
podem ser prevenidos (PAHO, 2002). Portanto, é nitida a necessidade de intervir de forma

eficiente neste grupo populacional especifico, 0os jovens universitarios, e devido a isso, o
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presente trabalho visa tracar um perfil de consumo e direcionar medidas de prevencao,

combate, e reducdo de danos.

2. REFERENCIAL TEORICO

A atual definicdo de droga para a medicina € qualquer substancia capaz de modificar
a funcdo dos organismos vivos, resultando em mudancas fisiolégicas ou de comportamento.
As substancias psicoativas (SPAs) sdo capazes de modificar as fun¢des do sistema nervoso
central (SNC) produzindo euforia ou alterando estados de consciéncia e vigilia
(FERNANDES et al.,2017).

Contudo, o uso de drogas, para alguns, faz parte do processo normal de busca de
novas experiéncias, da busca de individualizacdo e do amadurecimento (DIEHL;
CORDEIRO; LARANJEIRA, 2011), porém, também € uma preocupacao mundial em funcéo
de sua alta frequéncia e dos prejuizos sociais, psiquicos e bioldgicos, principalmente em
fases as quais o individuo ndo esta totalmente desenvolvido, como € o caso dos jovens.
Nessa faixa etaria ha rapido desenvolvimento biopsicossocial e a ocorréncia de problemas
relacionados ao uso de drogas pode influenciar por toda a vida (SILVA et al., 2006).

As substancias psicoativas mimetizam os efeitos de neurotransmissores, alterando a
comunicagdo entre os neurdnios e interferindo com o funcionamento cerebral, bloqueando
uma funcéo ou alterando os processos normais de libera¢do, acumulag&o ou eliminagéo de
neurotransmissores, alterando o estado de consciéncia, produzindo diversos efeitos a
depender do tipo de neurotransmissor envolvido e a forma como a substancia atua
(CARLINI et al., 2001; FERNANDES et al.,2017).

A dependéncia é um risco que o jovem corre ao usar essas substancias. Além de
gue, por ser uma fase de importante transformacdo e maturagéo do sistema nervoso central,
0 uso de drogas nesse periodo pode prejudicar o desenvolvimento e causar danos ao
potencial intelectual, emocional e social. Além do mais, a dependéncia quimica é cada vez
mais um desafio para pais, profissionais da saude, educadores, gerenciadores de politicas
publicas, legisladores, enfim, para toda a comunidade. O impacto para a sociedade, para a
economia e para a saude decorrente desse transtorno é imenso (DIEHL; CORDEIRO;
LARANJEIRA, 2011).Todavia, as alteracbes do psiquismo causadas pelas substancias
psicoativas ndo sdo sempre no mesmo sentido e direcao, as drogas psicotrépicas podem
ser classificadas em trés grupos, de acordo com a atividade que exercem em nosso Sistema
Nervoso Central (SNC): Depressores da Atividade do SNC; Estimulantes da Atividade do
SNC; Perturbadores da Atividade do SNC (CEBRID, 2012).

As drogas classificadas como depressoras referem-se ao grupo de substancias que

diminuem a atividade do cérebro, ou seja, deprimem o seu funcionamento, reduz o ténus
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psiquico, atividade motora, concentracdo e a capacidade intelectual, causando um efeito

letargico. Alguns dos principais exemplos s&o: Alcool, Opiaceos e Opioides (CEBRID, 2012).

O Alcool destaca-se entre as substancias da classe por ter um vasto consumo,
causado principalmente por sua legalidade. Os alcoois constituem um grupo de compostos
organicos derivado de hidrocarbonetos, sendo o etanol o principal ingrediente psicoativo das
bebidas alcodlicas (BRASIL, 2010). O etanol, cuja férmula é C,HsOH, é um liquido incolor
encontrado em todas as bebidas alcodlicas (KATZUNG, 2010).

Atualmente, o alcool é uma das poucas drogas psicotropicas que tem seu consumo
admitido e até incentivado pela sociedade. Esse € um dos motivos pelos quais ele é
encarado de forma diferenciada, quando comparado com as demais drogas. Porém, sua
aceitacdo e legalizacdo nao reflete seus potenciais danos aquele que o consome. O
excesso do consumo pode gerar diversas consequéncias negativas, como danos ao
organismo, acidentes automobilisticos, violéncia, comportamento sexual de risco, prejuizos
académicos, sociais, profissionais, e a dependéncia. Além dos efeitos agudos do etanol
sobre o sistema nervoso, a administracdo cronica também causa efeitos neurolégicos
irreversiveis (RANG, H. P et al., 2012). Anualmente, 1,7 milhdo de adolescentes no mundo
perdem a vida, a maioria por acidente de transito, suicidio e homicidio, muitas vezes

associados ao uso de alcool e outras drogas (VIEIRA et al., 2008).

Os opiaceos sdo substancias extraidas de uma planta chamada popularmente de
papoula, a Papaver somniferum, que ap0s 0 seu corte, a casca da semente da papoula
exsuda uma substancia branca, semelhante a um suco leitoso, que ao secar passa a ser
chamado 6pio (KATZUNG, 2010). A partir do 6pio pode-se aobter a morfina e a codeina e
dos opiadceos naturais também podem ser criados 0s opiaceos semissintéticos como a
heroina (diamorfina) (AMORIM, 2020). Os opiaceos sdo a denominacdo das substancias
naturais ou semissintéticas, quando a droga é totalmente sintetizada, ela é redesignada para
opioide. Todas as drogas tipo opiaceo ou opidide tem basicamente os mesmos efeitos no
sistema nervoso central: diminuem sua atividade. As diferengcas ocorrem mais em sentido
gquantitativo. Em geral, as pessoas que usam essas substancias procuram efeitos

caracteristicos de uma depresséo geral do cérebro (CEBRID, 2012).

Substancias estimulantes referem-se ao grupo de substancias que aumentam a
atividade do cérebro. Ou seja, estimulam o seu funcionamento, fazendo com que a pessoa
desenvolva um estado de alerta, e fique “elétrica”. Dentre as principais drogas desta

categoria temos: Nicotina; Anfetaminas; Cocaina e seus derivados (CEBRID, 2012).

O tabaco merece uma atencdo especial nesta classe, trata-se de uma planta cujo

nome cientifico € Nicotiana tabacum, da qual é extraida uma substancia chamada nicotina.
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O tabaco pode ser usado de diversas maneiras de acordo com sua forma de apresentacao:
inalado (cigarro, charuto, cigarro de palha, e narguilé); aspirado (rapé); E mascado (tabaco

de mascar), porém, sob todas as formas ele € prejudicial a satde (VIEGAS 2008).

Tabagismo é reconhecido como uma doenca crbénica causada pela dependéncia a
nicotina presente nos produtos a base de tabaco, a qual quando usada ao longo do tempo,
pode provocar o desenvolvimento de tolerancia (diminuicdo do efeito farmacoldgico com a
administracdo repetida da substancia). Além disso, a suspensao repentina do consumo de
cigarros pode gerar a sindrome de abstinéncia, podendo provocar fissura (desejo
incontrolavel de fumar), irritabilidade, agitacdo, prisdo de ventre, dificuldade de
concentracdo, sudorese, tontura, insbnia e dor de cabeca. Ele também é considerado a
maior causa evitavel isolada de adoecimento e mortes precoces em todo o mundo (DROPE,
et al., 2018).

Apesar do cigarro ser a forma predominante de uso de tabaco em quase todo o
mundo, o uso de narguilé é responsavel por uma parcela significativa e crescente do
tabagismo em nivel global. O narguilé, também conhecido como cachimbo d’agua, shisha ou
Hookah, é um dispositivo para fumar no qual uma mistura de tabaco € aquecida e a fumaca
€ gerada passando pela agua e aspirada por meio de uma longa mangueira (MUKHERJEA
et al., 2012).

O consumo de narguilé tem aumentado no mundo todo, particularmente entre as
criangas em idade escolar e os estudantes universitarios. Uma das principais caracteristicas
do consumo de narguilé é o padrdo de uso diferenciado. Particularmente entre os jovens, 0
consumo de narguilé geralmente é considerado um passatempo em grupo e uma sessao de
narguilé pode levar leva uma hora, em média, e sua limitada mobilidade contribui com o
padrdo predominante de uso intermitente. O narguilé tem efeitos prejudiciais sobre o
sistema respiratorio, o sistema cardiovascular, a cavidade bucal e os dentes. O fumante de
narguilé, em longo prazo, tem mais incidéncia de doenca pulmonar obstrutiva crdnica e
doenca perioddntica. Outro aspecto preocupante da propagacdo do fumo de narguilé é seu
potencial de impedir as tentativas de cessacdo dos consumidores de cigarro e servir como

uma porta de entrada para consumo de cigarro entre os jovens (INCA, 2017).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) aponta que o tabaco mata mais de 8
milhdes de pessoas por ano. Mais de 7 milhdes dessas mortes resultam do uso direto desse
produto, enquanto cerca de 1,2 milhdo € o resultado de ndo-fumantes expostos ao fumo
passivo. A OMS afirma ainda que cerca de 80% dos mais de um bilhdo de fumantes do
mundo vivem em paises de baixa e média renda onde o peso das doencas e mortes

relacionadas ao tabaco é maior (WHO, 2020).
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As anfetaminas s&do drogas estimulantes comumente conhecidas por “rebite”. Sao
muito procuradas devido aos seus efeitos variados: sentem-se cheias de energia, insénia e

inapeténcia. Como principal exemplo dessa classe ha o Ecstasy.

7

A 3,4-metilenodioximetanfetamina (MDMA), também chamada de Ecstasy é uma
droga similar a uma anfetamina, ou seja, € uma droga estimulante da atividade do sistema
nervoso central, fazendo o cérebro trabalhar mais depressa, deixando as pessoas mais
“elétricas” (COSTA et al, 2009). O Ecstasy é comercializado comumente na forma de
comprimidos de bom aspecto, de grande variedade de cores, formas e tamanhos. A MDMA
ndo exerce somente efeitos no cérebro, podem causar midriase, taquicardia e aumento da
pressdo sanguinea. Também pode haver sérios prejuizos a saude das pessoas que ja em
problemas cardiacos ou de pressdo, que fagam uso prolongado dessas drogas e que
utiizam de doses excessivas. O abuso na dose pode acentuar todos os efeitos
anteriormente descritos e podem surgir comportamentos diferentes do normal:
agressividade, irritacdo, abstinéncia, e desenvolver delirio persecutério. Dependendo do
excesso da dose e da sensibilidade da pessoa, pode ocorrer um verdadeiro estado de
paranoia e até alucinac6es, chamada de psicose anfetaminica (CEBRID, 2012).

A cocaina (benzoilmetilecgonina ou éster do acido benzéico) é um alcaloide derivado
do arbusto Erythroxylum coca, cujo uso causa dependéncia, hipertensdo arterial e distlrbios
psiquiatricos. Ela possui agdo analgésica, aumenta o nivel de consciéncia e vigilancia
causando euforia, excitagdo com a impressdo de que o tempo esta parado. O consumidor
sente-se extremamente autoconfiante, poderoso, irresistivel e capaz de vencer qualquer
desafio, de uma forma que néo corresponde a sua real situacdo ou habilidade. Através da
maceragao e processamento quimico das folhas de coca com solventes e acidos obtém-se
a pasta de coca. Dependendo do tipo de solvente utilizado na sua extracdo serdo obtidas as
diferentes formas de uso. O cloridrato de cocaina é o produto de refino, € um pé branco,
hidrossolUvel e, portanto, utilizado por via inalatéria ou intravenosa. A utilizacdo de outros
solventes na pasta de coca gera subprodutos tais como, pedras (crack), OXl e Merla
(GONCALVES; BRITTO, 2012).

Os Perturbadores da Atividade do Sistema Nervoso Central referem-se ao grupo de
substancias que modificam qualitativamente a atividade do cérebro, ou
seja, perturbam, distorcem o seu funcionamento, fazendo com que a pessoa passe a
perceber as coisas deformadas, parecidas com as imagens dos sonhos. Esse grupo de
substancias é também chamado de alucin6genos, psicodélicos e alucinantes. As principais
substancias utilizadas pelos jovens desta classe sdo: Cannabis (fumada), e LSD (IMESC,
2021).
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O destaque da classe vai para a Cannabis, um arbusto da familia das Moraceae,
popularmente conhecida como maconha, é a droga ilicita mais usada mundialmente, tanto
na forma inalada (cigarros de maconha, bongs e cachimbos), quanto ingerida (alimentos
com maconha na férmula) (RIBEIRO et al.,, 2005). O THC (tetraidrocanabinol) € uma
substancia quimica fabricada pela propria planta, sendo o principal responsavel pelos efeitos
alucinégenos e de relaxamento do corpo, e é transportado no organismo por meio do
sangue. Além do THC, vérias substancias téxicas também sdo lancadas na corrente
sanguinea quando a maconha é fumada, causando aceleragdo dos batimentos cardiacos,
entre outros efeitos (GANDRA et al., 2020). O uso da maconha traz um efeito devastador na
chamada memoria de curto prazo, ja que ela é gerenciada no cérebro, mais especificamente
no hipocampo, essencialmente ligado as fun¢des de aprendizagem no ser humano (Hospital
Santa Ménica, 2018). Ou seja, 0 uso da maconha é comprovadamente danoso para a saude
mental do jovem, tendo também efeitos deletérios sobre sua vida social, profissional e
académica, além de poder causar dependéncia e pré-dispor o usuario a comportamentos de
risco. (GOBBI et al., 2019).

A droga dietilamina do &cido lisérgico (LSD-25) é um potente alucindégeno sintético
liquido que ndo possui odor, cor ou sabor. Em geral, o usuario introduz embaixo da lingua
um pequeno pedaco de papel de filtro impregnado com LSD25, no qual se verificam também
varios desenhos e ilustracdes. Também pode ser usado através de conta-gotas, bebidas ou
selos de cartas. O LSD-25 é tdo potente que pequenissimas doses, de 20 a 50 microgramas
ja produzem alteracBes mentais. O LSD-25 é capaz de produzir distorcées na percepcédo do
ambiente, cores, formas e contornos alterados, além de sinestesias. O perigo do LSD-25
ndo esta tanto em sua toxicidade para o organismo, mas sim no fato de que, pela
perturbacéo psiquica, ha perda da habilidade de perceber e avaliar situacdes comuns de
perigo. Podem ocorrer delirios de perseguicao, episddios violentos, ansiedade, depressao e
flashbacks. O “flash back” € um efeito a longo prazo no qual a pessoa repentinamente passa
a ter todos os sintomas psiquicos de uma experiéncia anterior, e isso sem ter tomado de
novo a droga. Todavia, o LSD-25, assim como outras drogas alucinégenas, pode provocar
dependéncia psicolégica (CEBRID, 2012).

A assisténcia ao usuario de drogas na Atencdo Priméaria & Saude é de extrema
importancia tanto no contexto da prevencao quanto na promocao a saude, uma vez que se
observa a emergéncia dos agravos biopsicossociais decorrentes do uso de substancias
psicoativas, sendo este um sério problema de saude publica(PAULA et al., 2014).0s
cuidados em saude para as pessoas com problemas relacionados ao uso de drogas de
abuso requerem uma abordagem ampliada, sendo necessario avaliar todo o contexto e perfil

do uso. Tendo em vista que o consumo abusivo de substéncias psicoativas pode trazer
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relevantes danos sociais e a saude (BORGES; JESUS; SCHNEIDER, 2018), a Atencédo
Priméria se faz necessaria, utilizando de diversos recursos na tentativa de minimizar os
impactos negativos, como medidas de combate ao uso, reducdo de danos, e atencdo em

todos os niveis para 0s usuarios.

Em funcéo da revisdo apresentada, € possivel constatar a magnitude dos prejuizos
relacionados ao uso das substancias supracitadas, sendo necessario intervir de forma
eficiente no grupo de impacto, os universitarios (WAGNER; ANDRADE, 2008).

3. METODOLOGIA

O presente trabalho realizou um estudo transversal o qual foram incluidos alunos do
curso de Farmacia, de uma Universidade particular da cidade de Sao Paulo, maiores de 18
anos que participaram do Projeto Calouros. A coleta dos dados foi obtida 2017 até o
primeiro semestre de2021 através de um questionario anénimo, denominado “Habitos
relacionados a saude” composto de vinte e uma (21) questdes. Além disso, a coleta foi feita
também por intermédio de uma anamnese com questdes sobre o perfil de saide. Ambos os
questionarios foram aplicados de forma presencial até o segundo semestre de 2019, apos
isso, em razdo da pandemia da COVID-19, passou a ser aplicada de forma remota.

Entre os dados coletados, foram avaliadas varidveis como; Idade, sexo, etnia, peso e
altura. Porém, os parametros utilizados para construgéo do perfil se basearam em questdes
do questionario anénimo, denominado “Habitos relacionados a saude” em relacdo ao
consumo de substancias ilicitas, ou substancias licitas, como medicamentos sem prescrigdo
médica. Para a avaliacdo do habito tabagista, foi aplicado o questionario de Fagerstrom

(HALTY et al., 2002) para verificar o grau de dependéncia do usuario.

Ao analisar o prejuizo que o consumo destas substancias traz ao contexto
académico, profissional, social, legal, econbmico e da salde, foi necessario elaborar
proposta de intervencgéo direcionada ao publico-alvo de acordo com os dados obtidos neste
estudo. A proposta utiliza cada um dos dados coletados para direcionar a proposta de

intervencao, e buscar ser a mais efetiva possivel.
3.1 Aspectos Eticos.

O projeto foi elaborado em abril de 2017 e submetido ao Comité de Etica através do
site da Plataforma Brasil e aprovado com o numero de CAAE 69154417.5.0000.5511. Os
sujeitos foram informados sobre a confidencialidade e anonimato da pesquisa, dos
procedimentos realizados avaliacdo de parametros clinicos, tiveram plena liberdade para

decidir se aceitariam ou ndo as condi¢des, ficando cientes de que a negativa de adesao nao
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Ihes traria nenhum prejuizo. A coleta de dados so6 foi realizada apds assinatura do termo de

consentimento livre e esclarecido aprovado pelo comité de ética.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram incluidos11ll voluntarios, sendo 102 voluntarios que participaram da
anamnese, e 111 voluntarios que participaram do questionario anénimo, disparidade essa
dada pela autonomia deles ao responderem os questionarios. A Tabela 1 apresenta valores
antropométricos dos individuos, bem como a média de idade que observou-se ser de
19+1anos. Vale ressaltar que os individuos do estudo sao participantes do Projeto Calouros,
o qual é aplicado para ingressantes na universidade, o que justifica os valores
apresentados, ja que o ingresso na universidade é feito geralmente préximo da conclusao

do ensino médio.

Tabela 1: Pardmetros antropométricos dos individuos.

Variaveis Resultados
Idade (anos) 19+1

Peso (Kg) 62+14
Altura (cm) 162+19
IMC(Kg/m?) 23+4

Resultados expressos em média tdesvio padrdo

Os individuos apresentavam idades entre 18 e 26 anos de ambos os géneros, e
diferentes etnias, como indica a Tabela 2, que ilustra as caracteristicas demograficas dos

voluntarios.

Tabela 2: Caracteristicas demograficas dos voluntarios do estudo

Caracteristicas Numero de Individuos (n=111) Porcentagem

Género
Feminino 96 86%
Masculino 15 14%

Etnia

Branco 80 2%
Negro 5 5%
Oriental 13 12%
indio 1 1%

Pardo 11 10%
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Observou-se que 86% dos individuos eram do sexo feminino, sendo também a etnia
branca a mais frequente (72%). De acordo com a Fundacédo Sistema Estadual de Analise de
Dados (SEADE), em 2020 no Estado de Sao Paulo, a populacdo feminina representava
51,3%, sendo que a faixa etaria prevalente deste grupo (16,3%) encontra-se entre 20 e 39
anos. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), no primeiro semestre
de 2020, no Estado de Sao Paulo, a populacdo branca representava a maioria (58,6%).
Além disso, a prevaléncia do sexo feminino é frequente nos cursos de Farmacia no Estado
de S&o Paulo (dados de 2009) (SEADE, 2021; SIDRA, 2020).

Em relacdo ao consumo de substancias psicoativas, de acordo com a Figura 1 é

possivel observar o perfil de consumo.

Figura 1: Uso de substéancias licitas e ilicitas pelos voluntérios
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Fonte: Elaborado pela autora.

A partir das analises dos fatores anteriormente citados, foi possivel observar que
46,7% dos homens (n=15) faziam uso de substancias ilicitas em comparacdo com 18,8%
das mulheres (n= 96). J& em relacdo as substancias licitas observou-se que o consumo foi
predominante do género feminino, ja que 77,3% das mulheres consumiam alguma
substancia licita em comparagdo com 71,4% dos homens. Em relagdo a porcentagem
especifica por tipo de droga licita consumida obteve-se os seguintes resultados: dentre
todas as mulheres (n=88), 68 declararam fazer uso de alguma substancia licita (77,3%),
sendo que 100% delas consumiam alcool, 20,6% consumiam Narguilé, e 17,6% consumiam
Cigarro. Quando analisado o género masculino (n=14) verificou-se que 10 declararam fazer
uso de substancias licitas (71,43%), sendo que 100% deles consumiam &lcool, 50%

consumiam de Cigarro e 20% consumiam Narguilé.
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Pode-se observar na Figura 2 a porcentagem de voluntarios que declararam fazer

uso de substancias licitas (Alcool, Tabaco e Narguilé).

Figura 2: Uso de substancias licitas e ilicitas pelos voluntarios
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Fonte: Elaborado pela autora.

Dentre todas as substancias psicoativas utilizadas, o Alcool foi 0 mais consumido
pelos voluntérios, representando 76% dos consumidores, seguidopor Tabaco (cigarro) e
Narguilé.

Dados da Vigitel Brasil (Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas
Cronicas por Inquérito Telefénico) de 2019 indicaram que entre as mulheres, nota-se
crescimento do consumo abusivo de alcool ao longo do tempo, em especial as mais jovens
(18 a 24 anos) e mais escolarizadas (acima de 12 anos de escolaridade), tendo a
porcentagem aumentado de 14,9% (em 2010) para 23,0% (em 2019).Segundo a OMS, no
mais recente Relatorio Global sobre Alcool e Saude, de 2018, no Brasil, cerca de 21,4% da
populacdo nunca ingeriu bebidas alcodlicas e aproximadamente 40% consumiram nos
ultimos 12 meses a pesquisa. Entre os brasileiros que beberam neste periodo, os homens
eram a maioria (54%, versus 27,3% das mulheres) (OMS, 2018). Além disso, de acordo com
a Pesquisa Nacional de Saude (PNS) de 2019, em comparagdo com a PNS realizada em
2013, houve um aumento do consumo semanal de bebidas alcodlicas em 2019 (de 23,9%
para 26%). Devido ao alto nimero de consumidores de alcool entre os individuos, foi
analisado também a frequéncia do consumo, na qual foi observado que apenas 23,5% dos
individuos nunca fizeram uso de alcool, enquanto 29,5% faziam uso frequente. Aqueles que
faziam uso esporadico ou raro representaram 47% dos voluntérios. Vale ressaltar que o
alcool € uma droga com ampla faixa de pre¢o, porém com uma gama extensa de variedade
de produtos baratos e de facil acesso e consumo, além de uma Otima aceitacdo social,

fatores esses que podem vir a justificar o alto consumo

O Tabaco foi a segunda substancia licita mais utilizada, e ja € de conhecimento

publico seus impactos na saude o usuario. De acordo com ultimos dados da pesquisa Vigitel
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(Vigilancia de Fatores de Risco e Protecéo para Doencas Cronicas por Inquérito Telefbnico),
a taxa de jovens entre 18 e 24 anos fumantes saltou de 7,4% em 2016, para 8,5% em 2017
(VIGITEL, 2019). Em 2019, a polucdo fumante acima de 18 anos representava 12,6% da
populacdo total. Em relacdo ao habito tabagista, a Tabela 3 exemplifica alguns parametros

avaliados.

Tabela 3:Habito tabagista dos voluntarios.

Fuma Frequéncia (n) %
Nao 85 83,3
Sim 17 16,7
Idade quando comecou a fumar %
17 ou menos 10 58,8
18 5 29,4
19a20 2 11,8
Faz uso de Narguilé %
N&o 85 84
Sim 16 16
Frequéncia %
Raramente 13 81,2
Frequentemente 3 18,8
Frequéncia na semana %
1 vez na semana 3 11,1
1 a 2 vezes na semana 3 11,1
Menos de 1 vez na semana 21 77,8
Tempo utilizado %
Meia hora 7 58,3
Uma hora 5 41,7
Ha quantos anos fuma %
Menos que um ano 2 11,8
Ha um ano 5 29,4
Ha dois anos 6 35,3
Ha trés anos ou mais 4 23,5
Tempo que fumou pela Gltima vez %
H& um dia 8 53,3
Ha dois dias ou mais 7 46,7
Quantidade de cigarros utilizados %
1-3 cigarros 9 75,0
4-6 cigarros 3 25,0

De acordo com esses resultados verifica-se que mais de 50% individuos que
iniciaram o habito tabagista antes dos 18 anos (58,8%), mesmo com a venda sendo proibida
para menores. O tabagismo é um fator preocupante, pois € a principal causa de morte
evitavel em todo o mundo (INCA, 2019). Além disso a idade cada vez mais precoce do inicio
do vicio de fumar e o aumento da prevaléncia de tabagismo em adolescentes é cada vez

mais verificada em estudos. A dependéncia ocorre pela presenca da nicotina nos produtos a
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base de tabaco. Isso obriga os fumantes a inalarem mais de 4.720 substancias toxicas,
como: monoéxido de carbono, amoénia, cetonas, formaldeido, acetaldeido, acroleina, além de
43 substancias cancerigenas, sendo as principais: arsénio, niquel, benzopireno, cadmio,
chumbo, residuos de agrotéxicos entre outros (BRASIL, 2015).

Quanto a analise do grau de dependéncia pela aplicacao do teste de Fagerstrém, foi
notavel que os voluntarios tabagistas possuem grau de dependéncia muito baixo. A
pontuacdo de todos os voluntarios foi entre 0-2 pontos, ou seja, possuem fraca nicotino-
dependéncia e leves sintomas da Sindrome de Abstinéncia (SA). O Teste
de Fagerstrom auxilia a estimar o grau de dependéncia da nicotina. E utilizado como
ferramenta na terapia para ajudar a parar de fumar (HEATHERTON et al., 1991).

Além do cigarro, outro ponto importante a ressaltar sobre o héabito tabagista é o
consumo de Narguilé, a terceira substancia licita mais utilizada entre os voluntarios.
Segundo o Instituto Nacional de cancer (INCA), o narguilé é visto como menos nocivo a
saude(INCA, 2019), contudo, foram identificados diversos carcin6genos e substancias
toxicas, tais como nitrosanimas especificas do tabaco, hidrocarbonetos aromaticos
policiclicos (HAP) (por exemplo, benzo[a]pireno e antraceno), aldeidos volateis (por
exemplo, formaldeido, acetaldeido e acroleina), benzeno, 6xido nitrico e metais pesados
(arsénico, cromo e chumbo) (INCA, 2017).A literatura aponta que os usuarios de narguilé
estdo conscientes dos riscos e maleficios & saude decorrentes da sua utilizagdo, mas
acreditam que esse produto seja menos danoso e com menor potencial de instalacdo de
dependéncia, com a vantagem de ser socialmente mais aceito quando comparado ao
cigarro. (AKL, 2013) o que acarreta um grande risco a sua salde visto que as evidéncias
cientificas deixam claros os danos a além de um risco potencial para a instalagdo da
dependéncia de nicotina (SHAFAGOQJ et al., 2002).

O consumo de substéncias ilicitas representou 23% entre as substancias mais
consumidas pelos jovens. Tendo em vista que se pode observar uma discrepancia entre os
géneros dentre os voluntarios foi analisado o uso classificado por género. Entre as
voluntérias apenas 19% relataram fazer uso, ja no género masculino a porcentagem foi de
47%. De acordo com o lll Levantamento Nacional sobre o uso de drogas pela populacao
brasileira, publicado em 2017 pela Fiocruz, em 2015 a incidéncia do uso de drogas ilicitas
entre mulheres era inferior ao dos homens (4.1 vs 11.1), sendo possivel correlacionar os
dois resultados. A Figura 3 expressa as principais substancias ilicitas utilizadas pelos

individuos da pesquisa.

Figura 3: Substancias psicoativas ilicitas mais consumidas entre o0s voluntarios
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Resultados expressos em nimero de individuos

De acordo com os resultados da Figura 2, é possivel observar que a maconha foi a

substancia ilicita mais prevalente entre os individuos. De acordo com o Relatério Mundial

Sobre Drogas de 2020, a cannabis continua sendo a substancia mais consumida no mundo,

com uma estimativa de 192 milh6es de pessoas que a usaram em 2018. Por se tratar de

uma substancia de custo variavel, porém principalmente de baixo custo somada a natureza

de seus efeitos, € uma droga bastante popular usada de modo recreativo. Porém, é uma

substancia que pode acarretar diversos prejuizos académicos, além da ilegalidade dessa

substancia que pode trazer problemas legais ao consumidor (MPPR, 2020).

Considerando os prejuizos acarretados pelo consumo das substéncias licitas e

ilicitas incidentes no estudo, foi analisado se havia impacto no histérico médico dos

individuos, como mostra a Figura 3 a seguir.

Figura 4: Doencas e condigdes clinicas relatadas nos histéricos médicos dos voluntarios
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Observa-se que houve prevaléncia de individuos que apresentaram perfil lipidico
alterado e Dores crbnicas. Nao foi possivel comprovar a influéncia direta do consumo com
os resultados obtidos, mas € possivel correlacionar com as consequéncias negativas do uso
das substancias mais prevalentes. O abuso do consumo por periodo prolongado de alcool
leva ao aumento da fracdo nociva do colesterol (conhecido como LDL), triglicerideos, e a
alteracdo no funcionamento de plaquetas (CISA, 2020).0 tabagismo exerce influéncia na
prevaléncia de infarto através de diversos mecanismos, incluindo disfuncao endotelial, maior
oxidacdo da LDL colesterol, reducdo da HDL colesterol, aumento dos niveis das moléculas
de adesédo Introducao 4 e fibrinogénio, aumento da agregacgdo plaguetéria e aumento na
prevaléncia de espasmo vascular (PAIVA et al.,, 2003). Apesar de ndo ser possivel
correlacionar o uso das substancias como causadores diretos ou indiretos das doencgas mais
prevalente, foi possivel observar que elas podem se tornar fatores de risco se associadas ao
consumo frequente das substancias psicotrépicas.

Os danos relacionados ao consumo atingem néo s6 o contexto da saude, mas se
estendem a violéncia doméstica, lesGes corporais, tentativas de homicidio, homicidios
consumados, conflitos interpessoais, acidentes automobilisticos e intoxicacdes
(LARANJEIRA et al., 2007).Na atualidade, o uso de drogas é um dos principais problemas
de saulde publica dos paises, gerando custos de ordem econbmica, pessoal, familiar e
social. Uma das formas mais efetivas para resolver o problema é através da prevencdo do
uso de substancias. Além disso, o combate e prevencdo ao uso de drogas € uma importante
ferramenta para melhorar a qualidade de vida, e reduzir a incidéncia de determinadas
doencas relacionadas ao uso. Com recursos publicos escassos e tempo limitado para serem
aplicados na Atencdo Priméaria & Saude (APS), torna-se fundamental tomar medidas de
prevengdo com boa relagdo custo-beneficio, diante de tantos problemas que podem e
devem ser prevenidos (SOUZA, 2012).

Por fim, o dltimo parametro a ser analisado se tratava do uso de substancias licitas,
mais utilizadas sem prescricdo ou orientagdo médica, os medicamentos. Como o0s
voluntarios sédo estudantes universitarios, foi analisado se havia consumo de substancias
sem prescricdo meédica para aumento de rendimento académico, e felizmente, ndo se
verificou relatos do uso improéprio dessas substancias por parte dos voluntarios em si.Apesar
da auséncia do consumo, a porcentagem referente ao “tem interesse no uso” e a “conhecem
pessoas que fizeram uso” ndo devem ser desconsideradas, pois O prejuizo no uso sem

orientacdes destas substancias é significante.

4.1 Proposta de Intervengao
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A intervencao preventiva se constituiu num esfor¢co de se antecipar ao dano, como o
ato ou efeito de prevenir. A prevencdo ao uso de drogas visa a uma atitude responsavel com
relacdo a elas, levando em consideracdo que o uso de drogas € um problema pessoal,
social, cultural, entre tantos que permeiam esse tema. Portanto, a prevencao utiliza medidas
adotadas antes do surgimento ou agravamento da situacdo, visando a afastar ou diminuir a
probabilidade de ocorréncia de danos nos individuos ou na coletividade. A prevencao ao uso
de drogas busca grupos especificos (criancas, adolescentes, comunidades, escolas),
incentivando-os a buscarem seu desenvolvimento integral, através de vivéncias pessoais da
vida humana (BUCHELE, 2009).

Tendo em vista que todas as substancias citadas no presente trabalho tém impacto
negativo ndo s6 sobre a saude e integridade fisica, mas que também geram prejuizos
sociais, académicos e profissionais aos jovens universitarios, foi necessario propor uma
intervencdo a fim de minimizar as consequéncias negativas do uso de drogas de abuso
através da conscientizacdo e reducdo de danos. Alguns pontos sobre o perfil de consumo
foram reunidos para fundamentar o desenvolvimento da proposta de intervencédo, sao eles:
Populacéo jovem entre 18 e 26 anos; Presenca de diferentes géneros, e etnias. Sendo a
maior porcentagem de consumo do publico masculino (no presente trabalho foi feminino por
se tratar de amostragem do curso de farmacia como ja mencionado); Substéncias licitas e
ilicitas mais relatadas: Alcool, Maconha, Tabaco, Narguilé, LSD, Ecstasy e Lanca perfume.
Priorizando o Alcool por ter sido a substancia mais usada; Compreensdo dos danos

causados pelo uso das substancias.

Atraveés dos pontos acima levantados, a proposta se baseou na criacdo de um game
denominado “Vitme”, na modalidade “Jogo de escolhas” e em 12 pessoa. Baseado em
informag0des colhidas na literatura sobre os maleficios das drogas licitas e ilicitas, 0 game
apresenta uma simulacdo de situacdes cotidianas aos jovens, no contexto do uso dessas
substancias, proporcionando ao individuo a capacidade de escolher com completa liberdade
0s segmentos do jogo, podendo cada uma destas escolhas levar a consequéncias negativas
ou positivas. A estrutura do game é diferente da maioria dos jogos, € baseado em

segmentos, possuindo ramificacfes levando a diferentes finais.

O objetivo do game é demonstrar aos jovens de forma ludica os impactos do
consumo de drogas, bem como as consequéncias negativas ou positivas dos seus atos
neste contexto. Além disso, a estrutura do jogo permite que o usuario explore mais de um
segmento e final, podendo variar suas escolhas jogando mais de uma vez. A cada final, a
proposta é passar uma mensagem de carater informativo sobre os maleficios de suas
escolhas e sobre a reducédo de danos especifica para o segmento (situacdo, comportamento

e substancia utilizada), além de n&o incentivar o uso ou praticas de risco. E importante
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destacar que, como se trata de um publico-alvo com acesso a informacéo e prioritariamente
jovem, deve-se considerar que estimular somente abstinéncia completa pode nao ser
totalmente eficaz, sendo necessario apostar em praticas que, mesmo que ndo evite
totalmente os prejuizos, os amenize, como é o caso da reducdo de danos (CONCEICAO, et
al. 2010).A reducéo de riscos e danos associados ao uso e abuso de drogas, esta amparada
pelo artigo 196 da Constituicdo Federal (BRASIL, 1998).Vale ressaltar que como possui
informacdes sobre drogas e comportamento de risco, o0 jogo é indicado, inicialmente, apenas
para maiores de 18 anos. Todas as informacdes coletadas neste estudo servem de base
para a criacdo de especificagbes e enredo do jogo, para tornar a medida atrativa e eficaz.

5. CONSIDERAGCOES FINAIS

s

O uso de substancias psicoativas é comprovadamente prejudicial, principalmente
entre 0s jovens universitarios, ndo s6 a saude, mas em diversos ambitos, como o social,
académico, profissional e psicolégico. Tendo em vista a extensao dos prejuizos, é funcédo do
profissional da saude intervir em todos os niveis de atencdo a saude no contexto de uso de
drogas de abuso, principalmente na Atencdo Priméria. Para realizacdo de medidas
interventivas mais eficazes se fez necessario analisar o perfil de uso através do presente
projeto para que fosse possivel propor medidas de combate e reducdo de danos

direcionadas ao publico-alvo, os jovens universitarios.

De acordo com os resultados verificou-se que a média de idade foi de 19anoscom
maior frequéncia do género masculino entre os usuarios. Verificou-se que entre os jovens
que relataram utilizar substancias psicoativas, 77% do consumo era de substancias licitas e
23% ilicitas. As substancias mais utilizadas em ordem decrescente foram; Alcool (73,5%),
Maconha (21,6%), Cigarro (16,7%), Narguilé (15,70%), LSD (3,6%), Ecstasy (2,7%),
Cocaina (2,70%) e Lanca perfume (1,8%).0 é&lcool € consumido de forma frequente por
29,5% dos jovens analisados e as doengas mais recorrentes nos historicos médicos foram
em ordem decrescente; Perfil lipidico alterado (18,6%), Dores crbnicas (13,7%), Problemas
na tireoide (6%), Calculos Renais (5%), Doencas cardiovasculares (3%) e pré-diabetes
(19%). Estes resultados demonstram a importancia do presente trabalho, uma vez que se
verificou que os jovens universitarios estdo fazendo uso de substancias psicoativas a

maioria delas licita, o que dificulta ainda mais as acdes voltadas para reducéo de consumo.

A partir da andlise do perfil tracado e da necessidade de uma intervencao o presente
trabalho propds uma medida direcionada e mais atrativa do que as convencionais ja
existentes, um jogo interativo com objetivo de demonstrar aos jovens de forma ludica os
impactos do consumo de drogas de abuso. O mesmo baseia-se no pressuposto que

medidas de prevencdo e reducdo de danos impactam diretamente na diminuicdo de
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doencas relacionadas ao uso de drogas de abuso. Além disso, pode-se propor a
combinacdo de uma base de dados para melhor avaliar os segmentos do jogo, e

incrementar as a¢fes de reducdo de danos.
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