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RESUMO: Introdugdo: O uso de alcool, tabaco e drogas ilicitas
por criangas e adolescentes ¢ um problema de satde publica que
assume importancia cada vez maior em todo o mundo. O aumento da
prevaléncia do uso dessas substancias foi acompanhado por maiores
niveis de ansiedade, sintomas depressivos e outros transtornos
psiquidtricos, além de aumento nas taxas de violéncia e mortalidade.
Objetivo: Analisar a prevaléncia de atendimentos por uso de drogas
em um Servigo de Urgéncia em Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia
de Belo Horizonte, bem como determinar o perfil sociodemografico
desses pacientes. Metodologia: Trata-se de estudo transversal
realizado por meio de revisdo de prontuarios de pacientes que
procuraram um servigo de urgéncia em satide mental infantil durante
o periodo de um ano. A analise comparativa das variaveis categoricas
foi feita pelo teste qui-quadrado de Pearson ou exato de Fisher. Foi
utilizado o teste t de Student de amostras independentes para a variavel
continua. Resultados: Foram coletados dados de 2255 atendimentos.
A prevaléncia do uso de substancias psicoativas encontrada foi de
17,7% da amostra. A droga mais utilizada foi a maconha (14,1%),
seguida por cocaina (7%), alcool (5,7%), tabaco (4,2%), solventes
e inalantes (3,6%) e crack (1,7%). Foi observado maior consumo
em homens, faixa etaria 15-17 anos e etnia parda. Conclusdo: Foi
observada significativa prevaléncia no uso de drogas entre criangas e
adolescentes. E possivel presumir que a real prevaléncia seja maior,
uma vez que se acredita que a porcentagem real de jovens que utilizam
essas substancias € maior que a parcela que chega ao servigo de
urgéncia. Os resultados encontrados demonstram uma necessidade de
reforgar estratégias de intervengdes preventivas para essa populagio.

Descritores: Adolescente; Crianca; Satide mental; Transtornos
relacionados ao uso de substancias.

ABSTRACT: Introduction: The use of alcohol, tobacco and
illicit drugs by children and teenagers is a growing public health
problem worldwide. The increased prevalence of substance use was
associated with higher rates of anxiety, depressive symptoms and
other psychiatric disorders, as well as a rise in mortality and violence
rates. Objective: To analyze the prevalence of drug-related care at a
Childhood and Adolescent Psychiatric Emergency Department in
Belo Horizonte and to determine the sociodemographic profile of
these patients. Methods: This is a cross-sectional study conducted
through the review of medical records of patients who sought an
emergency service of child mental health during the period of one
year. A comparative analysis of strategic variables was performed
using Pearson’s square test of Fisher’s exact test. Student’s T Test
was used for continuous variable. Results: data from 2255 medical
records were assessed. A prevalence of psychoactive substance use
of 17.7% of the appointments was found. The most used drug was
marijuana (14.1%), followed by cocaine (7%), alcohol (5.7%),
tobacco (4.2%), solvents and inhalants (3.6%) and crack (1.7%).
Higher consumption was observed in men, age 15-17 years and
brown ethnicity. Conclusions: A significant prevalence of drug use
was observed among child and adolescents. It is possible to assume
that the real prevalence is even higher, since it is believed that the
real percentage of young people who use these substances is greater
than the portion that arrives at emergency service. The results of this
study demonstrate a necessity of reinforcing preventive intervention
strategies for this population.

Keywords: Adolescent; Child; Mental health; Substance-related
disorders.
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INTRODUCAO

uso de substancias psicoativas (SPAS) ¢

difundido e endémico entre adolescentes'.
Nos Estados Unidos, quase metade dos adolescentes ja
experimentou uma droga ilicita e mais de 80% ja utilizou
alcool'. Muitos sofrem consequéncias negativas sociais,
na satde fisica e emocional, como sentimentos de tristeza,
soliddo, ins6nia e ideagdo suicida'?.

Estudos brasileiros revelam que a prevaléncia de
criancas e adolescentes que ja consumiram alcool é de
aproximadamente 60%, e que 25,5% ja utilizaram outras
drogas diferentes de alcool e tabaco?®. Sdo sugeridos
alguns fatores associados, como o uso de substancias por
familiares e amigos, pobreza, violéncia comunitaria e/ou
escolar, uso de drogas e/ou alcool pelos pais, exposi¢ao
a drogas e/ou alcool intrauterinos, conflito conjugal,
disfungao familiar e/ou ambiente familiar perturbado,
maus-tratos, abuso infantil, e alguns fatores individuais
como irritabilidade, dificuldades motoras, de linguagem e
cognitivas e comportamento agressivo precoce'?.

Como consequéncia, ha relatos de altas taxas de
transtornos mentais concomitantes ao uso (61 a 88%) entre
adolescentes de 13 a 18 anos, como transtorno de conduta,
transtorno de déficit de ateng@o e hiperatividade (TDAH),
transtorno depressivo maior, transtorno bipolar, transtorno
de estresse pos-traumatico, transtornos de ansiedade e
esquizofrenia'. McCardle* corrobora, de certa forma, essa
estatistica quando relata que o aumento da prevaléncia do
uso de drogas ocorreu em paralelo com o aumento das
taxas de ansiedade e sintomas depressivos ¢ de mortes
relacionadas ao uso indevido de substancias. Ademais,
conclui que os transtornos por uso de substancias sdo
potencialmente trataveis e devem ser gerenciados como
doengas cronicas recidivantes de origem complexa®.

Além disso, o uso de drogas esta relacionado ao
aumento dos niveis de violéncia urbana, como homicidios,
agressoes e acidentes de transito, e também no ambiente
familiar, caracterizando a violéncia doméstica’. Estudo
realizado na cidade de Belo Horizonte revelou que, de
2000 a 2009, cerca de 30% dos 6Obitos por homicidio na
populagdo residente em Belo Horizonte apresentaram
alcool, maconha, cocaina ou crack no exame post mortem®.
Assim, o prejuizo provocado pelo uso de substancias
nao envolve somente o individuo, mas também traz
consequéncias danosas em outros ambientes frequentados
como trabalho, escola e meio social no geral.

Dessa forma, destaca-se a importancia de se
conhecer o perfil da populagdo sob risco visando tragar
estratégias de prevencao e intervengao precoces e buscando
minimizar riscos relacionados a satide do usuario e de
todos os envolvidos, bem como questdes socioeconomicas
consequentes.
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MATERIAIS E METODOS

Delineamento

Trata-se de um estudo descritivo transversal,
realizado por meio de dados de prontudrios de pacientes
atendidos na urgéncia de um Servigo de Saude Mental
da Infancia e da Adolescéncia de Belo Horizonte. E um
brago do estudo intitulado “Perfil de pacientes atendidos
em um servigco de urgéncia em psiquiatria da infancia e
adolescéncia da cidade de Belo Horizonte”, com foco nos
atendimentos relacionados ao uso de alcool e outras drogas.

Amostra

Foram avaliados todos os atendimentos na urgéncia
desse servigo no periodo compreendido entre 01 de junho
de 2017 a 31 de maio de 2018 em busca de dados de
atendimentos relacionados a uso de drogas, ou seja, em
que o uso da substancia tenha sido referido, pelo paciente
ou responsavel, como um dos motivos de busca de
atendimento na urgéncia. Dessa forma, ndo foi utilizado
calculo amostral, sendo a amostra final composta pelos
2255 atendimentos ocorridos no periodo. A coleta de
dados seguiu o roteiro do projeto original e, identificados
os atendimentos de interesse para o estudo atual, foi
feita a analise do perfil. Foram excluidos da pesquisa os
prontuarios que apresentavam dados ilegiveis.

Instrumentos

Para guiar a coleta de dados dos prontuérios, foi
utilizado um roteiro, elaborado pelos autores, para coleta de
informagoes a respeito de dados sociodemograficos, historia
prévia ou atual de outro transtorno psiquiatrico, além de
historia do uso de substancias. Todos os dados foram
obtidos por meio de avaliagao dos prontudrios registrados
por profissionais da area da satide mental infanto-juvenil.
O sexo e a idade foram coletados da ficha cadastral no
prontuario que ¢ feita com base nos documentos do
paciente. Somente os diagnésticos psiquiatricos realizados
pelos proprios especialistas do centro em questdo foram
incluidos na andlise.

Procedimentos

A coleta de dados foi iniciada apds aprovagao pelo
Comité de Etica em Pesquisa. Os principios de ética foram
respeitados e estdo de acordo com a Resolugao 466/12 do
Conselho Nacional de Satde. O projeto foi aprovado dia
01 de junho de 2018, sendo o numero do parecer 2.687.203
e CAAE 83419717.0.0000.5134.

O estudo foi conduzido no Centro Psiquico da
Infancia ¢ Adolescéncia (CEPAI), instituigdo que presta
atendimento multiprofissional em saude mental da infancia
e adolescéncia, nos niveis secundario ¢ terciario, para a
populagdo municipal e estadual. Assim, ha atendimentos
nas modalidades de ambulatdrio, hospital dia, internagédo
e atendimento de urgéncia 24 horas. A porta de entrada



dos pacientes no servigo € pelo acolhimento e/ou pelo
atendimento psiquiatrico de urgéncia. A partir dai, é
definida a modalidade de atendimento dos usudrios no
servico e, apos estabilizacdo do quadro clinico, a equipe
inicia o processo de transferéncia de cuidados para o
territorio conforme preconizado no SUS.

Para a analise de dados, foi considerado como
uso de substancias psicoativas (SPA) a declaragao de
uso registrada no prontudrio como uma das queixas
relacionadas ao motivo da busca pelo atendimento. Para a
defini¢ao de drogas e substancias psicoativas, foi utilizada
como referéncia a orientagdo da OMS’: droga ¢ qualquer
substancia que altera os processamentos bioquimicos ou
fisioldgicos dos tecidos ou organismos. No entanto, o termo
¢ comumente usado para se referir as drogas psicoativas,
ou seja, aquelas que interferem no psiquismo. As drogas
licitas sdo substancias que podem causar dependéncia, mas
sao comercializadas legalmente (podendo haver restri¢ao
de uso). J& as drogas ilicitas ndo podem ser produzidas,
fabricadas, adquiridas, comercializadas, fornecidas ou
armazenadas por lei e, no Brasil, estdo numeradas na Lista
de Substancias Sujeitas a Controle Especial da ANVISAS.
As substancias consideradas na avaliacdo foram alcool,
maconha, cocaina, tabaco, crack, solventes e inalantes.
Demais drogas ilicitas foram incluidas na categoria “outras
SPA”.

A andlise de prontuarios foi feita manualmente
por meio da avaliagdo de arquivos fisicos e online na
plataforma da institui¢cao e os dados foram tabulados para
a analise de dados.

Analise estatistica

A analise de caracterizacao dos dados foi feita
com base nas frequéncias absolutas e porcentagens para
as variaveis categoricas. Para as variaveis continuas, foi
utilizado o célculo de média e desvio-padrao. A analise
comparativa das variaveis categoricas foi feita pelo teste
qui-quadrado de Pearson ou exato de Fisher, quando
apropriado. Para as variaveis continuas, foi utilizado o
teste ¢ de Student de amostras independentes. A analise
estatistica foi feita no Statistical Package for Social
Sciences [SPSS (IBM, Estados Unidos)] versao 20.0. O
nivel de significancia considerado para todas as analises
foi de p<0,05].

RESULTADOS

Foi obtida uma amostra composta por 2255
atendimentos, sendo 62,7% do sexo masculino ¢ 37,3%
do sexo feminino, média de idade 13.0 = 3.8. Foi relatado
uso de alguma substancia psicoativa (SPA) em 400
atendimentos (17,7%). A droga mais relatada foi a maconha
(14,1%), seguida por cocaina (7%), alcool (5,7%), tabaco
(4,2%), solventes e inalantes (3,6%) e crack (1,7%) (Tabela
1).
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Tabela 1 - Prevaléncia de uso de SPA nos jovens atendidos no
servigo de urgéncia

Uso de SPA N (%)

Uso de Maconha

Sim 318 (14.1)
Nio 1937 (85.9)
Uso de Solventes e Inalantes

Sim 81 (3.6)
Nio 2174 (96.4)
Uso de Crack

Sim 39 (1.7)
Nio 2216 (98.3)
Uso de Cocaina

Sim 157 (7.0)
Nio 2098 (93.0)
Uso de Alcool

Sim 129 (5.7)
Nio 2126 (94.3)
Uso de Tabaco

Sim 95 (4.2)
Nio 2160 (95.8)
Uso de outros SPA

Sim 30 (1.3)
Nio 2225 (98.7)

O uso foi predominante no sexo masculino (70,2%)
(Figura 1). Entre todos os meninos avaliados, 20% possuiam
relato de consumo de SPA, enquanto entre as meninas a
proporgao foi de 14%. A média de idade dos individuos que
usam SPA ¢ 15.5 = 1.7 e a faixa etdria de maior consumo
¢ 15-17 anos (75,5%), seguida por idade igual ou menor a
14 anos (23,8%) (Tabela 2). Dentre todos os atendimentos,
os pacientes usuarios de SPA correspondem a 29,2% dos
individuos na faixa etaria de 15-17 anos, em contraste com
7,8% dos pacientes com 14 anos ou menos (p<0,001).

807
60-/
40 2 O Sexo Masculino
. H Sexo feminino
20-/
0_

Usuarios de SPAS

Figura 1 - Distribui¢do dos usuarios de SPA de acordo com o sexo
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Tabela 2 - Frequéncia de uso de SPA por idade

Idade codificada

<14 anos 95 (23.8)
15-17 anos 302 (75.5)
> 18 anos 03 (0.7)
Idade (anos)** 155+1.7

4 média £ desvio padrio.
* a idade maxima: 20 anos.

Quanto a etnia, foi possivel observar que o uso
de SPA apresentou diferenca entre os grupos apenas na
raca branca, que foi associada a menor frequéncia de uso
(16,1% x 21,1%; p=0,03). A Tabela 3 detalha o padrao de
uso por etnia.

Tabela 3 - Analise do perfil étnico dos pacientes usuarios e nao
usudrios de SPA

Uso de SPA Uso de SPA
. presente ausente P
Etnia n (%) n (%)
Branco 61 (16,1) 362 (21,1) 0,03
Pardo 281 (74,1) 1228 (71,6) 0,33
Negro 37 (9,8) 121 (7,1) 0,07
Amarelo | 0(0,0) 03 (100) 1,00

O teste X*de Pearson assintdtico ou o teste exato de Fisher foi utilizado
para comparar as variaveis categoricas conforme apropriado.

Quanto aos responsaveis pelos menores, observou-
se que a maior parte dos individuos que utilizam SPA
possui apenas a made como responsavel (31,4%), seguida
por pais biologicos (28,4%) e adolescentes que estavam
cumprindo alguma medida socioeducativa (24,8%). Em
contraste, pacientes que nao utilizam SPA possuem, em sua
maior parte, ambos os pais bioldgicos como responsaveis
(42,6%) ou apenas mae (32,2%). Além disso, quando
comparados os grupos em uso e sem uso de SPA, houve
menor declaragao de uso de SPA entre os que tinham como
responsaveis os pais bioldgicos e os que ndo estavam em
medida socioeducativa (28,4 x 42,6%, p<0,001 ¢ 24,8% x
7,4% p<0,001, respectivamente).

Com relagdo a presenca de disturbios psiquiatricos,
87% dos individuos que utilizam SPA possuem algum
diagnostico psiquiatrico, enquanto esse valor cai para
57,1% ao analisar os que ndo fazem uso (p<0,001). A
relagdo entre o uso de SPA e a presenga de disturbios
psiquiatricos pode ser verificada na Tabela 4.

Quanto a frequéncia escolar, foi notado que apenas
47,9% dos usuarios de SPA frequentavam a escola no
periodo de realizag¢ao dos atendimentos, contra 84,6% dos
ndo usuarios (Figura 2).

Tabela 4 - Relagao entre uso de SPA e presenca de distirbios psiquiatricos

Uso de SPA presente

Uso de SPA ausente

Presenca de disturbios psiquiatricos n (%)* 1 (%)** P
Depressao 92 (23.0) 320 (17.3) 0.007
Transtorno afetivo bipolar 10 (2.5) 31(1.7) 0.26
Transtornos afetivos ndo especificados 23 (5.8) 60 (3.2) 0.02
Psicose ndo orgdnica ndo especificada 30(7.5) 75 (4.0) 0.003
Transtornos psicoticos agudos e transitorios 27 (6.8) 72 (3.9) 0.01
Esquizofrenia 12 (3.0) 47 (2.5) 0.60
Ansiedade 03 (0.8) 54 (2.9) 0.008
Reagoes ao estresse 29 (7.2) 82 (4.4) 0.02
Transtornos dissociativos 04 (1.0) 34 (1.8) 0.29
Transtorno obsessivo compulsivo 02 (0.5) 07 (0.4) 0.67
Transtorno d déficit de atenc@o e hiperatividade 13(3.2) 77 (4.2) 0.40
Transtorno desafiador de oposigao 09 (2.2) 44 (2.4) 0.88
Outros transtornos de conduta 63 (15.8) 96 (5.2) <0.001
Transtornos mistos de conduta ¢ das emogdes 15(3.8) 48 (2.6) 0.20
D¢éficit intelectivo (Retardo Mental) 27 (6.8) 170 (9.2) 0.12
Transtornos globais do desenvolvimento 01(0.2) 78 (4.2) <0.001
Transtorno de habilidades escolares 01(0.2) 03 (0.2) 0.54

* Porcentagem de pacientes que possuem a doenga entre todos (n=400) os que utilizam SPA.
** Porcentagem de pacientes que possuem a doenca entre todos (n=1855) os que nao utilizam SPA.
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Figura 2 - Porcentagem de jovens usudrios e nao usuarios de
drogas que frequentam a escola

DISCUSSAO

Observa-se que, na amostra, o perfil de uso de
SPA por sexo e faixa etaria foi semelhante ao encontrado
por Silva et al.’, que avaliou esse uso entre estudantes do
ensino médio, sendo mais frequente em individuos do sexo
masculino com idade entre 16 ¢ 17 anos. E importante
ressaltar que, na instituicdo avaliada, os pacientes sdo
encaminhados a outros servigos quando completam dezoito
anos, o que justifica a pequena porcentagem de usudrios a
partir dessa idade. O estudo ndo avaliou a quantidade ¢ a
frequéncia utilizada, mas somente o uso declarado como
queixa no acolhimento/atendimento de urgéncia. Dessa
forma, muitos dos usuarios que procuraram o Servigo por
outro motivo ndo foram identificados.

No que se refere ao sexo, 0s meninos apresentaram
maior prevaléncia de uso que as meninas. Nesse quesito,
a literatura ¢ variavel, com alguns estudos demonstrando
inexisténcia de diferenca entre os sexos>!°, outros
observando maior prevaléncia no sexo masculino!'!!?
e estudo recente realizado no Brasil revelou maior
prevaléncia em meninas'®. Uma hipdtese levantada € o
fato do uso de alcool ser culturalmente mais aceito no
sexo masculino, sendo que, nos ultimos anos, ha relatos
de que o comportamento feminino em relagdo ao uso
de substancias licitas e ilicitas esta se tornando bastante
semelhante ao dos homens'’. Quanto a etnia, foi observada
relag@o inversa de uso com a raga branca, o que pode estar
relacionado as diferengas socioecondmicas encontradas
no pais, uma vez que o uso de substancias parece estar
relacionado com o grau de marginalizag¢do da populagdo®.
Esse resultado contrasta com estudos encontrados, sendo
que outros autores brasileiros ndo observaram diferenga
entre as diferentes etnias®!415,

Foi identificada prevaléncia de 17,7% de
atendimentos onde houve relato de uso de SPA, sendo
observado uso de maconha (14%), cocaina (7%), alcool
(5,7%), tabaco (4,2%), solventes e inalantes (3,6%) e crack
(1,7%). O uso de alcool e tabaco contrasta com a maior
parte dos estudos encontrados, tanto brasileiros quanto
estrangeiros, que observam consumo consideravelmente
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maior. Bertoni et al.'’, em estudo realizado em Minas
Gerais, observou prevaléncia de uso de alcool em jovens
de 10 a 19 anos de 45,9% e tabaco 23%. Silva et al.’, em
Sao José do Rio Preto (SP), observaram frequéncia de uso
de alcool de 77% e tabaco 28%. Elicker et al.”®, em Porto
Velho (RO), observou prevaléncia de 24% para alcool e
6,4% de tabaco em populagao de 05 a 18 anos. Lopes et
al."' afirmam que o alcool é a droga mais utilizada no Brasil,
dado que corrobora o encontrado em outros paises'”'8,
contrastando com os achados do presente estudo, em
que a droga ocupa terceiro lugar em frequéncia de uso.
Essa diferenga pode estar relacionada ao fato dos dados
terem sido obtidos através de andlise de prontudrio de
atendimentos de urgéncia, onde a anamnese costuma ser
mais objetiva, em contraste com os demais estudos que
foram realizados em escolas e os alunos foram questionados
especificamente sobre o uso de drogas. Assim, ndo ¢é
possivel saber, por exemplo, se durante o atendimento
do plantdo ndo foi investigado o uso dessas substancias.
Ademais, a faixa etaria do presente estudo ¢ mais ampla,
abrangendo também criangas pequenas, onde, geralmente,
ndo se faz tal investigag@o.

Quanto ao uso de maconha, o estudo encontrou
prevaléncia semelhante a encontrada por Silva et al.” em
Séo José do Rio Preto (SP) (18,1%), e Vieira et al.? no Sul
do Brasil (16,9%), porém discretamente mais baixa que
encontrada por Nascimento et al."” em Guarulhos (SP)
(28%). Novamente, o que pode ser explicado pela amostra
do estudo atual ser de um servigo de urgéncia. Estudos
realizados em Estados Unidos e América Central revelaram
prevaléncia mais baixa, respectivamente 7,4% e 4%'>%.

A literatura relata que a propor¢do de jovens
que experimentaram drogas ilicitas a0 menos uma vez,
em diferentes paises, foi: superior a 40% na Australia,
maior que 35% no Canada e maior que 40% nos Estados
Unidos'. Esses dados contrastam com a menor prevaléncia
de uso encontrada no estudo (17,7%), que pode ter sido
subestimada, uma vez que o jovem ndo foi questionado
especificamente quanto a experiéncia com a droga, devido
a metodologia empregada pelo estudo.

O estudo observou que a doenga psiquiatrica mais
prevalente foi depressdo, com prevaléncia de 23% em
usuarios de SPA e 17% em nao usuarios. Houve prevaléncia
superior no grupo em uso de SPA de outras condigdes
como: psicose ndo organica nao especificada, transtornos
afetivos ndo especificados, reagdes ao estresse, transtornos
psicoticos agudos e transitorios e outros transtornos de
conduta. Esses resultados reforcam os dados estabelecidos
na literatura, que demonstram relagdo de ocorréncia
simultdnea desses distarbios!*. No presente estudo nao
foi observada relagdo entre uso de SPA e transtorno
afetivo bipolar, o que contrasta com a associagdo entre
ambas ja bem estabelecida na literatura®'. O uso de drogas
pode estar envolvido como um fator de risco, como
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consequéncia dessas condigdes, ou até mesmo determinar
maior gravidade em casos de doenga psiquiatrica prévial.

Recente estudo publicado por Gobbi et al.”?em 2019
identificou que o consumo de maconha por adolescentes foi
associado a um risco aumentado de desenvolver depressao
e comportamento suicida mais tarde na vida, mesmo na
auséncia de uma condigao pré-morbida. Esse dado aumenta
a preocupagdo com a elevada prevaléncia do uso dessa
substancia encontrada no estudo e real¢a a importancia
de criacdo de medidas para combaté-lo, principalmente
levando em consideracdo que a prevaléncia real de uso
provavelmente ¢ ainda maior.

Quanto a estrutura familiar, 28,4% dos usuarios de
SPA tinham como responséaveis ambos os pais biologicos,
comparado a uma porcentagem de 42,6% dos nao usuarios.
Apesar de o presente estudo ser um corte transversal e nao
permitir o estabelecimento de relagdo causal, tal resultado
sugere que a falta de suporte parental pode predispor a
um maior consumo de drogas entre adolescentes, dado
corroborado por Zappe et al.?*. Broeker et al.>* observaram
que praticas educativas parentais socialmente desejaveis
se associam a menor dependéncia quimica. Esses dados
podem servir de substrato para encorajar os profissionais
que lidam com esses pacientes a estender o atendimento aos
seus responsaveis, conscientizando-os através de praticas
psicoeducativas sobre a importancia dos vinculos familiares
fortalecidos na prevencao ao uso de substancias psicoativas
por parte de seus filhos. Nao foram encontrados, porém,
artigos que analisassem de forma direta a presenca de
ambos os pais bioldgicos como fator de protecao.

Apesar de a literatura apontar que a criacdo
apenas de pai ou mae ¢ um fator de risco para uso de
substancias psicoativas®, nao foi encontrada, na analise
em questao, diferenca estatistica em relacdo a responsavel
unico quando comparados grupos em uso de SPA e ndo
usudrios. Tal diferenca pode ndo ter sido encontrada visto
que alguns dos atendimentos tinham como responsavel, no
momento do atendimento, unidades socioeducativas sem
informagdes sobre quem era o responsavel pelo menor antes
do acautelamento. Assim, esse fator pode ter sido um viés
ao avaliarmos a varidvel “responsavel pelo menor”, nao
nos permitindo fazer conclusdes a respeito da estrutura
familiar com clareza.

Além disso, houve maior prevaléncia de unidade
socioeducativa como responsavel entre os usudrios de SPA
(24,8%) que nos nao usudrios (7,4%). Essa associacdo ja
foi relatada, com prevaléncia de até 75% de uso de SPA
em adolescentes em conflito com a lei de acordo com
dados de 2012 do Conselho Nacional de Justica. Além
disso, a maioria deles utiliza mais de um tipo de substancia
psicoativa e grande parte dos jovens em institui¢des
socioeducativas esta ligada ao trafico de drogas®.

Estudos apontam que o proprio consumo de drogas
¢ um fator predisponente para cometer uma conduta
infracional, visto que algumas dessas substancias (como
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cocaina, alcool, inalantes) podem levar a aumento de
agressividade®. Foi observado na literatura que o uso
precoce de substancias psicoativas estd relacionado a
uma maior probabilidade de cometer atos delinquentes
precocemente®.

Devido autilizagao de dados de prontuarios médicos
como fonte das informagdes do estudo, algumas limitagdes
podem ser destacadas. Alguns arquivos de prontuarios de
pacientes atendidos durante o periodo do estudo foram
extraviados ou nao encontrados, inviabilizando sua coleta.
Outro aspecto limitante observado foi a presenga de dados
ilegiveis e/ou incongruentes com o contexto, que tiveram
que ser excluidos da pesquisa. Além disso, as informagdes
contidas sdo decorrentes de uma entrevista em atendimento
de acolhimento e/ou urgéncia e, nem sempre, todas as
informacoes do roteiro estavam contidas na avaliagao,
pois muitas vezes os pacientes ndo sao questionados
especificamente pelo uso de SPA. Os atendimentos de
urgéncia demandam uma condug¢do rapida podendo
ocasionar registro resumido de alguns dados solicitados
pelo roteiro. Dessa forma, a prevaléncia do uso de SPA
pode ter sido subestimada.

CONCLUSAO

O presente estudo observou significativa prevaléncia
no uso de drogas entre criancas e adolescentes, reforcando
os dados disponiveis na literatura atual'>*4. E possivel
presumir que a real prevaléncia seja maior, uma vez que
se acredita que a porcentagem real de jovens que utilizam
essas substancias ¢ maior que a parcela que chega ao
servigo de urgéncia. Além disso, € provavel que nem todos
os atendimentos tenham investigado o uso de SPA. Tendo
em vista os resultados, ¢ importante que os servigos de
urgéncia que atendem a tal populacdo investiguem o uso
de SPA principalmente quando ndo é a queixa principal
visando identificagdo precoce para psicoeducacao.

Foram identificadas associagdes com doencas
psiquiatricas, em especial a depressdo, € com a auséncia
de pais como responsaveis, corroborando a maior parte dos
estudos encontrados. Ressaltamos a necessidade de maiores
estudos com a mesma populagdo para tentar estabelecer
se o uso da droga seria prévio ou posterior ao transtorno
psiquiatrico.

Sabe-se que o uso de drogas pode comprometer o
futuro dos jovens, trazendo prejuizos sociais e econdmicos,
além de aumentar os niveis de violéncia e as taxas de
homicidios no pais. Dessa forma, os resultados encontrados
demonstram a necessidade de intervir nas populacdes de
maior risco € no ambiente em que estao inseridas. A elevada
prevaléncia do uso em adolescentes que estdo cumprindo
medida socioeducativa, por exemplo, pode sugerir a
necessidade de abordagens nesses locais.

Nao ¢ de nosso conhecimento outro estudo que
aborde um periodo de um ano em servico de urgéncia



infantil. Além disso, a importancia de um estudo realizado
na urgéncia, onde somente foi considerado uso de SPA se
isso fosse trazido como queixa pelo menor ou responsavel,
¢ a comparacao com estudos em que foi investigado o uso
geral pelos jovens. Dessa forma, serd possivel avaliar a
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diferenca entre o real uso de SPA e quando isso passa a ser
considerado um problema para o jovem ou responsavel.
Por ser um estudo pioneiro em tal local de atendimento,
ressalta-se a necessidade de novos estudos em outras
regides do pais antes de uma generaliza¢do dos dados.
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