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Comportamento de violéncia
e fatores associados

entre estudantes de

Barra do Garcas, MT

Violence behavior and factors
associated among students of
Central-West Brazil

RESUMO

OBJETIVO: Estimar a prevaléncia de violéncia entre adolescentes e jovens
adultos e identificar fatores associados.

METODOS: Estudo transversal com amostragem aleatéria sistematica de 699
estudantes do ensino fundamental e médio da rede publica urbana de Barra do
Gargas, MT, em 2008. Questionario autopreenchivel foi aplicado em sala de
aula sem a presenca do professor. O desfecho “comportamento violento” foi
definido como (1) uso de arma de fogo ou branca, e/ou (2) agressdes contra
si e ou terceiros, e/ou (3) tentativa de suicidio. As varidveis independentes
analisadas foram idade, género, condig¢@o socioecondmica, uso de alcool, uso
de drogas psicoativas, atividade sexual e relacionamento com os pais. Foram
realizadas analises univariadas e regressdo multipla ajustada para efeito de
agregado.

RESULTADOS: A prevaléncia de violéncia foi de 18,6%, variando segundo a
idade: de 10,1% no grupo de dez e 11 anos; 20,2% dos 12 aos 19 anos; ¢ 4,5%
dos 20 e 21 anos. Os fatores associados a0 comportamento de violéncia foram
uso de alcool (RP = 2,51, 1C95% 1,22;5,15), uso de drogas psicoativas (RP
=2,10,1C95%1,61;2,75), género masculino (RP = 1,63, IC95% 1,13;2,35) e
relacdes insatisfatorias entre os pais (RP = 1,64, 1C95% 1,25;2,15).

CONCLUSOES: Os resultados indicam alta prevaléncia de violéncia entre os
adolescentes na faixa etaria de 12 a 19 anos, sobretudo entre os usuarios de
alcool e drogas, do sexo masculino, de familia cujos pais ndo possuem relagdes
satisfatorias. Embora sem significancia estatistica no modelo final de regressao,
a defasagem escolar e nivel socioecondmico devem ser considerados em agdes
educativas de prevengdo ao comportamento de violéncia entre estudantes.

DESCRITORES: Adolescente. Adulto Jovem. Violéncia. Fatores de Risco.
Estudos Transversais.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To estimate the prevalence of violence among adolescents and
young adults and to identify associated factors.

METHODS: Cross-sectional study carried out in 2008 with systematic random
sampling of 699 elementary and high school students enrolled in urban state
schools of Barra do Gargas, Central-Western Brazil. A self-administered
questionnaire was applied in the classrooms without the presence of the
teacher. The outcome “violent behavior” was defined as (1) use of firearm or
sharp instrument, and/or (2) aggressions against oneself and/or others, and/
or (3) suicide attempt. The analyzed independent variables were age, gender,
socioeconomic status, use of alcohol, use of psychoactive drugs, sexual activity,
and relationship between parents. Univariate analysis was conducted, as well
as multiple regression adjusted for effect of clustering.

RESULTS: Violence prevalence was of 18.6%, varying with age: 10.1% in the
group aged 10 and 11 years; 20.2% for those aged 12-19 years; and 4.5% in
the group aged 20-21 years. The factors associated with violent behavior were
use of alcohol (RP =2.51, 95%CI 1.22;5.15), use of psychoactive drugs (RP
=2.10, 95%CI 1.61;2.75), male gender (RP = 1.63, 95%CI 1.13;2.35) and
unsatisfactory relationship between parents (RP = 1.64, 95%CI 1.25;2.15).

CONCLUSIONS: Results indicate high prevalence of violence among
adolescents in the age group 12-19 years, mainly among users of alcohol and
drugs, of the male sex, from families whose parents do not have satisfactory
relationships. Although without statistical significance in the final regression
model, school result discrepancy and socioeconomic level should be considered
in educational actions for prevention of violence behavior among students.

DESCRIPTORS: Adolescent. Young Adult. Violence. Risk Factors. Cross-
Sectional Studies.

INTRODUCAO

A violéncia nao se restringe a agressoes, inclui
qualquer ato sobre a vida das pessoas e as regras de
convivio. Ela interfere na sociedade, prejudica a quali-
dade das relagdes sociais, desgasta a qualidade de vida
das pessoas e culmina em sofrimento. Tornou-se uma
questdo social e de satide publica, tanto pelas conse-
qiiéncias sociais como pelos gastos no atendimento as
vitimas pelo setor de satide, com impacto negativo em
anos potenciais de vida perdidos.>*

A Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS), em 2002,
definiu a violéncia como “uso intencional da forga
fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si
proprio, contra outra pessoa ou contra um grupo ou
uma comunidade, que resulte ou tenha a possibilidade

de resultar em lesdo, morte, dano psicoldgico, defici-
éncia de desenvolvimento ou privacao”.* A violéncia
juvenil é tida como a mais visivel das violéncias, tendo
os individuos jovens como os principais agressores ¢
vitimas, com maior ocorréncia de episodios de violéncia
(fatais e ndo fatais).® Assim, a OMS também elaborou
recomendagdes de agdes para contengdo da violéncia,
sobretudo na populagao entre 15 e 44 anos de idade.

A violéncia materializa-se em diversos espagos sociais e
tem sido mais freqiiente, nos ultimos anos, no ambiente
escolar. Tal fato contradiz a concepgao de escola como
um espago de socializagdo do conhecimento, formagao
e, sobretudo, de protegdo.>1>23d

* Krug EG, Dahlberg LL, Mercy JA, Zwi AB, Lozano R, editors. World report on violence and health. Geneva: World Health Organization;
2002 [citado 2011 ago 15]. Disponivel em: http://whqlibdoc.who.int/publications/2002/9241545615_eng.pdf
b Ministério da Satde. Temdtico Prevencao de Violéncia e Cultura da Paz II. Brasilia (DF): Organizacdo Pan-Americana da Satde; 2008. (Painel

de Indicadores do SUS, n. 5).

¢ Abramovay M, corrdenadora, Valverde DO, Barbosa DT, Avancinl MMP, Castro MG. Cotidiano das escolas: entre violéncias. Brasilia (DF):
UNESCO, Observatério de Violéncias nas Escolas, Ministério da Educacao; 2005 [citado 2006 dez 15]. Disponivel em: http://unesdoc.unesco.

org/images/0014/001452/145265POR.pdf

4 Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Pesquisa Nacional de Satde do Escolar (PeNSE) 2009. Rio de Janeiro: IBGE; 2009 [citado 2011
ago 15]. Disponivel em: http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/pense/default.shtm
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No Brasil, a violéncia escolar tem sido objeto de investi-
gacdes cientificas. De depredagdes, invasdes dos espagos
escolares e brigas entre os grupos, a violéncia mudou
para agressoes de alunos contra professores. Observa-se
comportamento de violéncia manifestado nas agressoes
com o uso de armas brancas, de fogo, consumo de
drogas, preconceito, bullying. A area de localizagio
da escola, quando dominada pelo crime organizado,
também torna o trajeto do estudante inseguro. Assim, a
escola deixa de ser um local protegido, incorporando a
violéncia cotidiana do espago urbano.>15164

Os dados sobre violéncia entre escolares de todas as
capitais brasileiras mostram episodios de embriaguez
(22,1%), uso de drogas ilicitas (8,7%), inseguranga
no trajeto casa-escola (6,4%), inseguranga na escola
(5,5%), briga com agressao fisica (12,9%), agressao
fisica por um adulto da familia (9,5%), envolvimento
em brigas nas quais houve uso de arma branca (6,1%) e
de fogo (4,0%). Freqiientemente os estudantes referem
humilha¢des advindas de provocagdes de colegas da
escola (5,4%), o que reflete a exposicdo a situagdo de
risco a violéncia e contribui para morbidades decor-
rentes das agressdes ndo-fatais e incapacitantes.'>!¢4

O suicidio? também acomete a populagdo jovem e
afeta outras pessoas quando ocorre em escolas ou no
ambiente de trabalho. O suicidio é concebido como
violéncia auto-infligida e componente de “causas
externas” e tem aumentado na populagdo jovem das
cidades brasileiras, provocando impacto na saude
publica. A proporg¢do de 6bitos por suicidios em 2006
foi de 79% para o sexo masculino (inicio na faixa dos
15 a 19 anos e pico aos 20 a 29 anos) e de 21% para
o sexo feminino (inicio na ascendéncia, entre 10 ¢ 14
anos de idade).>*

Embora no contexto brasileiro haja expressiva produgao
cientifica e dados oficiais sobre os atos de violéncia
entre adolescentes e jovens adultos,>!51621-33 og fatores
de exposi¢ao dessa populacdo a atos de violéncia como
vitima ou agressora sdo pouco conhecidos. Nesse
sentido, este estudo teve por objetivo estimar a preva-
léncia de comportamento de violéncia entre estudantes
jovens e adolescentes e identificar fatores associados.

METODOS

Foram utilizados dados de estudo transversal, origi-
nalmente realizado para estudar comportamentos
relacionados ao uso de drogas em estudantes de 10a 21
anos. Foram estudados alunos do ensino fundamental e

Comportamento de violéncia e fatores de risco  Castro ML et al

médio de escolas publicas da zona urbana de Barra do
Gargas, MT, no segundo semestre de 2008. A populagao
estudada foi classificada como adolescente, segundo o
Estatuto da Crianca e do Adolescente,’ e jovens, pela
Organizagdo Panamericana de Saude.¢

Considerou-se para o célculo da amostra do estudo
original uma propor¢ao de 22,2% de uso de drogas
na vida, erro-padrao de 3,0%, intervalo de 95% de
confianga.'* A amostra minima calculada foi de 767
estudantes; esse valor inicial foi aumentado levando-se
em conta possivel efeito de agregado de 1,5¢ cerca de
11% de perdas (faltas as aulas, recusas em participar
do estudo e ndo autorizagdo dos pais). A amostra foi
estimada em 1.265 estudantes em 41 turmas, conside-
rando a estimativa de 30,85 alunos por turma.

Adotou-se a amostragem por conglomerado em um
unico estagio'' por meio de listas fornecidas pelas
Secretarias de Educacdo Municipal e Estadual. Assim,
277 turmas foram ordenadas numericamente, iniciando
com o quinto ano do periodo matutino e terminando com
o terceiro ano do periodo noturno. O sorteio aleatdrio do
nimero “2” identificou a primeira turma da listagem.
Para a selecdo da segunda turma, somaram-se “7”
(277/41), obtendo-se a turma de niimero 9. Seguiu-se
o mesmo procedimento para as demais turmas. Em
campo, obteve-se a aplicagdo do instrumento em 36
turmas de 1.076 estudantes, com a participagdo de
788 alunos (73,2%). Quatro turmas foram excluidas da
amostra, devido a idade dos estudantes ser acima de 21
anos. Entre os estudantes participantes do estudo sobre
drogas, foram selecionados para o presente trabalho
todos os que responderam a uma das trés questdes
que originaram a varidvel desfecho comportamento
de violéncia, num total de 699 estudantes, represen-
tando 8,2% do total daqueles matriculados (8.546) na
rede publica do ensino fundamental ¢ médio de Barra
do Gargas. Essa amostra foi considerada suficiente
para detectar uma prevaléncia de comportamento de
violéncia de 15,2% referente a envolvimento em brigas
e agressoes, a maior porcentagem observada em estudo
com estudantes, seguida de tentativa de suicidio (8,6%)
e andar armado (7,9%).’

O desfecho principal foi definido como “compor-
tamento de violéncia” e apresentado como variavel
dicotomica (sim/ndo), construida a partir da resposta
afirmativa do adolescente a uma das trés questdes:
(1) “De um ano para ca vocé portou armas de fogo ou
branca?”’; (2) “De um ano para ca vocé se envolveu
em brigas e agressoes fisicas?”’; (3) “De um ano pra ca
voceé tentou o suicidio?”. Todas as questdes formuladas

¢ Organizacao Mundial da Sadde. Prevencao do suicidio: manual para professores e educadores. Genebra: 2000 [citado 2011 ago 15].
Disponivel em: http://www.who.int/mental_health/prevention/suicide/en/suicideprev_educ_port.pdf

" Brasil. Lei n. 8.069, de 13 de julho de 1990. Dispde sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente e da outras providéncias. Lex: Estatuto da
Crianga e do Adolescente. [citado 2011 ago 22] Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8069.htm>

& Organizacion Panamericana de la Salud. Salud de los adolescentes: Plan de Accién 1998-2001 sobre la salud y desarrollo del adolescente

en las Américas. Washington (DC); 1995. (CD40/21 Esp)
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com base em pesquisas com estudantes no contexto
brasileiro®® enquadram-se no conceito de violéncia da
OMS* na categoria Causas Externas (codigos: E-800
a E-999 na 92 Revisdo e VO1 a Y98 na 10° Revisdo) e
na Classificacdo Estatistica Internacional de Doengas
e Problemas Relacionados com a Satde, Décima
Revisao (CID-10), devido as suas conseqiiéncias, o que
abrange uma lista de eventos que podem ser resumidos
como agressdes, homicidios, suicidios e acidentes em
geral. Embora essa classificacdo ndo consiga abarcar
a complexidade da violéncia, fornece indicadores
capazes de subsidiar acdes de prevengao e assisténcia.

As variaveis independentes abrangem: (1) sexo; (2)
idade; (3) nivel socioecondmico da familia do adoles-
cente (Associagdo Brasileira dos Institutos de Pesquisa
de Mercado — Abipeme),” em que a soma das posses
resulta em uma de cinco categorias socioeconomicas,
agrupadas para este estudo em: melhor situagdo econo-
mica (A+B) e pior situagdo econdmica (C+D+E); (4)
defasagem escolar: refere-se ao estudante com idade
acima do ano escolar, conforme Lei de Diretrizes e
Base da Educacdo Brasileira, categorizada em sim e
ndo; (5) relacionamento entre os pais, categorizadas
em “satisfatorio” para “bom” ou “insatisfatorio” para
“regular, “ruim” e “ndo vivem juntos”; (6) relacdo
sexual com penetragdo; (7) uso de alcool (sim/nio;
abrangendo o consumo de cerveja, chope, vinho,
uisque, cachaga, champanhe);’ uso na vida de drogas
psicoativas (sim/ndo; abrangendo o uso de tabaco,
cocaina, crack, maconha, solventes, anfetaminas,
barbittricos, ansioliticos, opiaceos, anticolinérgicos,
xaropes, alucindégenos, orexigenos e anabolizantes).
O termo “uso na vida” refere-se a pessoa que utilizou
alguma droga psicoativa pelo menos uma vez na vida.’

A confiabilidade das questdes do instrumento foi
avaliada pelo coeficiente kappa®com 81 estudantes em
trés escolas ndo sorteadas para a amostra. Utilizou-se
interpreta¢do por Landis & Koch'?>mediantea aplicagdo
de um teste-reteste, com intervalo de sete dias entre
as aplicagdes. Obtiveram-se coeficientes satisfatorios
para o conjunto de varidveis do instrumento, entre
elas concordancia quase perfeita para uso de armas (k
= 0,85, IC95% 0,56;1,00), agressdo (k = 0,88, IC95%
0,65;1,00) e uso de alcool (k=0,92,1C95% 0,84;1,00),
kappa substancial para suicidio (k = 0,79, 1C95%
0,30;1,00) e kappa moderado para uso de preservativo
(k=0,52,1C 95% 0,33;0,71).

Os dados foram coletados por aplicadores, de outubro a
dezembro de 2008, do curso de graduacdo de Farmécia,
campus Portal do Araguaia da Universidade Federal de
Mato Grosso, treinados para essa finalidade.

Os dados digitados constituiram um banco de dados
criado no Programa Epilnfo, versao 6.0. A analise foi
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feita no programa Stata, versdo 9, realizada em trés
etapas. Primeiro foi realizada analise exploratoria dos
dados para se definir a apresentago final das varia-
veis. Na segunda etapa, realizou-se analise bivariada,
associando cada varidvel independente com desfecho
principal. A idade foi representada inicialmente em
duas variaveis (usadas separadamente) com dados
discretos (idade em anos) e em trés categorias (10-14,
15-17, 18-21). Na analise bivariada, observou-se que
os estudantes se distribuiam em dois grupos distintos:
(1) aqueles com idade de 12 a 19 anos, que tinham
propor¢des de comportamento violento similar acima
dos 14%, e (2) aqueles com 10 e 11 anos, e com 20 e 21
anos, com propor¢ao bem menor. Terceiro, na analise de
regressao multipla, construiu-se um modelo com todas
as variaveis e depois retirou-se uma variavel de cada
vez, comecando com a menos significante, até restarem
apenas as estatisticamente significantes, com excegao de
idade e sexo, que foram mantidas por razdes biologicas.

Como a variavel idade estava representada de trés
maneiras, esse procedimento foi realizado trés vezes.
Contudo, sdo apresentados apenas os resultados com
duas categorias, pelo fato de elas apresentarem menor
nimero de parametros, quando entdo o modelo teve
maior “bondade” (avaliado na regressdo logistica
sem ajuste para conglomerado). Avaliou-se também
a presenga de heterogeneidade de efeito no modelo
multiplo incorporando um termo de interagdo entre a
variavel idade (com dados discretos e em duas cate-
gorias) e cada variavel independente. A medida de
associagdo utilizada foi a razdo de prevaléncia (RP)
por meio do comando “svy: poisson” do Stata com a
escola representando o agregado.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa do Hospital Universitario Julio Miiller da
Universidade Federal de Mato Grosso (Parecer n® 469/
CEP/HUJM/2008). Os participantes ou seus respon-
saveis assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

RESULTADOS

A amostra foi composta, em sua maioria, por adoles-
centes do sexo masculino, de 12 a 19 anos, de familias
com o nivel de pior situacdo econdmica, em defasagem
escolar (51,6%), e que afirmaram uso de alcool (74,4%)
e 35,9% referiam uso ou de outras drogas. Em relagao
a vida sexual, 38,4% do total tiveram relagdo sexual
com penetragdo e, entre aqueles com vida sexual ativa,
78,7% afirmaram usar preservativo.

A prevaléncia do comportamento de violéncia entre
todos os estudantes adolescentes foi de 18,6%
(130/699), variando com a idade: 10,1% para aqueles

" Associagao Brasileira de Institutos de Pesquisa de Mercado. Classificagao socioecondmica critério Abipeme. [citado 2011 ago 22]

Disponivel em: <http:www.ufrn.br/sites/fonaprace/perfil_anexo3.doc>
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com 10 e 11 anos, 20,2% entre 12 ¢ 19 anos ¢ 4,5%
para aqueles com 20 e 21 anos.

A Tabela apresenta os resultados da associagdo entre
as variaveis independentes e o comportamento de
violéncia entre os 699 estudantes, separadamente para
analise bivariada e o modelo multiplo final. A asso-
ciacdo com defasagem escolar foi analisada separada-
mente (554 estudantes), devido ao fato de que nenhum
estudante com idade entre 10 e 11 anos tinha defasagem
escolar, enquanto todos entre 18 e 21 anos apresentaram
defasagem. Portanto, a analise com essa variavel ficou
restrita aqueles com idade entre 12 ¢ 17 anos. Todas as
variaveis estudadas apresentaram associa¢do positiva
estatisticamente significante ao comportamento de
violéncia, mesmo apds o ajuste por conglomerado, com
exceg¢do de defasagem escolar.

A menor RP foi de 1,60 (IC95% ajustado: 1,06;2,39)
para nivel socioecondmico, ou seja, a prevaléncia
foi 60% maior nos estudantes com melhor situagido

Comportamento de violéncia e fatores de risco  Castro ML et al

econdmica em comparagdo com aqueles com pior
situacdo. A maior RP foi de 4,13 (IC95% ajustado:
2,00;8,53) para uso de alcool. A variavel idade nao
apresentou associacdo estatisticamente significante
quando apresentada como variavel discreta (RP=1,04,
1C95% bruto: 0.97;1.13), mas foi estatisticamente signi-
ficante quando apresentada como dicotdmica: aqueles
com idade entre 12 e 19 anos tiveram uma prevaléncia
maior que os estudantes com idade inferior a 12 anos
ouacimade 19 (RP=2,27,1C95% ajustado: 1,24;4,17).

Outras variaveis que apresentaram associa¢ao positiva
e estatisticamente significante foram: sexo (maior para
0 masculino), pais ndo possuirem relacionamento satis-
fatorio, uso de outras drogas psicoativas e vida sexual
ativa (maior sem uso de preservativo, mas efeito dose-
resposta ndo estatisticamente significante). Aqueles
entre 12 e 17 anos que apresentaram defasagem escolar
apresentaram maior prevaléncia de comportamento
de violéncia, mas sem significancia estatistica (RP =

Tabela. Fatores associados ao comportamento de violéncia entre estudantes adolescentes de escolas publicas. Barra do Gargas,

MT, 2008.
Varidvel Violéncia Andlise bivariada? Modelo mltiplo?
n (%) RP (IC95%) RP (1C95%)

Uso de droga

Nao 448 51(11,4) 1 1

Sim 251 79 (31,4) 2,76 (1,91;4,00) 2,10 (1,61:2,75)
Uso de élcool

Nao 179 10 (5,6) 1 1

Sim 520 120 (23,1) 4,13 (2,00;8,53) 2,51 (1,22;5,15)
Sexo

Feminino 347 48 (13,8) 1 1

Masculino 352 82 (23,3) 1,68 (1,19;2,37) 1,63 (1,13;2,35)
Situagao socioeconémica

Pior 450 69 (15,3) 1

Melhor 249 61 (24,5) 1,60 (1,06;2,39)
Relacao sexual

Nunca 431 57 (13,2) 1

Sim, com preservativo 211 51 (24,1) 1,83 (1,22;2,74)

Sim, sem preservativo 57 22 (38,6) 2,92 (1,83;4,66)
Relacao entre os pais

Satisfatoria 443 64 (14,4) 1 1

Insatisfatéria 256 66 (25,7) 1,78 (1,34;2,38) 1,64 (1,25;2,15)
Idade (anos)

10-11/20-21 101 9(8,9) 1 1

12-19 598 121 (20,2) 2,27 (1,24;4,17) 1,53 (0,85;2,75)
Defasagem escolar®

Nao 268 44 (16,4) 1

Sim 286 68 (23,8) 1,45 (0,91;2,31)

? ajustado pelo efeito de agregado

b andlise restrita a dados sobre 554 estudantes
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1,45; 1C95% ajustado: 0,91;2,31) em comparagdo com
aqueles sem defasagem escolar na mesma faixa etaria.

No modelo multiplo, a associagdo com comportamento
violento ndo foi estatisticamente significante para nivel
socioecondmico, idade e ter relagao sexual. No modelo
final, os valores mais altos de RP foram para: uso de
alcool (RP = 2,51; IC95%: 1,22;5,15), uso de drogas
(RP = 2,10; 1C95%: 1,61;2,75:), sexo masculino (RP
=1,63;1C95%: 1,13;2,35) e relagdo entre os pais insa-
tisfatoria (RP = 1,64; IC95%: 1,25;2,15).

DISCUSSAO

Estudos epidemiologicos nas escolas brasileiras
permitem conhecer a magnitude da violéncia, sua
prevaléncia e fatores associados, subsidiando as poli-
ticas publicas de prevencdo e tratamento.

Na amostra analisada de 699 estudantes, 18,6% apre-
sentaram comportamento de violéncia, refletindo-se
em grave problema para a sociedade e a saide publica,
devido a seus possiveis desdobramentos, imediatos ou
futuros, aos servigos de saude.

Entre os comportamentos de violéncia observados, ¢
preocupante a afirmativa dos estudantes sobre a tenta-
tiva de suicidio. Classificado como “causas externas”, o
suicidio entre adolescentes jovens € pouco investigado.
A etiologia do suicidio é complexa e envolve fatores
biologicos e psicologicos (historia de vida, emogdes),
além do contexto socioeconémico.?

O comportamento de violéncia observado entre os estu-
dantes analisados estd associado ao consumo abusivo
de alcool (RP = 2,51). Estudos mostram que jovens
que abusam de alcool apresentam maiores chances de
cometer ou sofrer ofensas violentas em relagdo aos que
ndo bebem em excesso.>'>? Isso reforca a necessidade
de melhor direcionamento das politicas ptblicas para
a prevencao do uso de alcool entre estudantes adoles-
centes. Por exemplo, a inclusdo do tema nos contetidos
no curriculo dos cursos de graduagao, para que os futuros
professores possam ministrar suas aulas integradas com
a tematica, conforme o curriculo para o ensino funda-
mental e médio da Lei de Diretrizes e Bases do Brasil.

Outro fator associado ao comportamento de violéncia
entre os adolescentes estudados foi o consumo de
drogas psicoativas ilegais (cocaina e maconha) e medi-
camentos psicotropicos sem prescricdo médica. Varios
estudos ja mostraram a associacdo entre violéncia e
drogas psicoativas e sua complexidade, devido a fatores
que em muitos casos podem anteceder o consumo de
alcool e droga. Essa situagdo ¢ uma das limitagdes do
desenho do estudo transversal adotado que ndo permite
andlise de causalidade.'”-!>**

Observou-se maior propor¢do de comportamento
violento entre estudantes cujos pais possuem
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relacionamentos insatisfatorios, sugerindo que o
ambiente de convivio entre os membros familiares
pode ser fator de risco, dependendo da disfuncdo da
dindmica familiar. Tem-se evidenciado a importancia
das relacdes familiares no desenvolvimento psicologico
do estudante e a influéncia no funcionamento emocional
e nas relagdes interpessoais dentro e fora da familia.
Ha maior risco de comportamentos de violéncia em
familias em que os pais ndo conhecem os amigos do
adolescente.!*!13%

Maior propor¢ao de estudantes do sexo masculino referiu
comportamento de violéncia, mesmo na analise ajustada.
Esse dado assemelha-se ao contexto nacional, em que,
no periodo de 1991 a 2000, os homens eram as maiores
vitimas de violéncia: a mortalidade de jovens do sexo
masculino dos 15 aos 19 anos era 6,3 vezes maior do
que a de mulheres; dos 20 aos 24 anos essa taxa era
10,1 vezes maior do que nas mulheres.?” Véarias sdo as
possiveis explicagdes para essa associagdo. Bourdieu,* ao
tratar sobre a domina¢@o do masculino sobre o feminino,
mostra que essa relacdo esta presente no processo evolu-
tivo historico do ser humano. Ao discutir a violéncia
simbdlica, o autor a descreve como um ato sutil que
oculta relagdes de poder que alcangam ndo apenas as
relagdes entre os géneros, mas toda a estrutura social.

Entre os estudantes que possuiam vida sexual ativa,
78,7% (211/268) afirmaram o uso de preservativos na
ultima relagdo sexual, resultado superior ao encon-
trado por Paiva et al (2008)." Porém, observou-se
maior propor¢ao de ndo-uso de preservativos entre os
estudantes com comportamentos de violéncia. Esse
comportamento de risco pode acarretar danos na vida
reprodutiva dos adolescentes jovens, podendo, além
da aquisicao de doengas sexualmente transmissiveis,
deixar seqiielas fisica, psicoldgica e social, sugerindo
que as muitas violéncias sexuais na fase adulta tém uma
conexdo com o periodo da adolescéncia.>®

A variavel defasagem escolar ndo se mostrou associada a
violéncia entre os estudantes, mas esse resultado deve ser
analisado com cautela, pois ndo descarta a possibilidade
de comportamento violento. Ao ser reprovado, o adoles-
cente pode ndo se adaptar aos novos colegas, desencadear
sentimento de insucesso ¢ ficar vulneravel ao isolamento
e a outros fatores desencadeadores de agressoes.

Adolescentes de familias de melhor situacdo socioe-
condmica e com defasagem escolar apresentam maior
probabilidade de comportamentos de violéncia. Esse
dado nao se diferencia de levantamento sobre drogas
realizado no contexto nacional® e regional®® que veri-
ficou que os adolescentes de classes sociais de melhor
situagdo econdmica apresentaram maiores chances de
problema de comportamento.

Estudantes na faixa etaria de 12 a 19 foram os que
mais apresentaram comportamentos de violéncia. Essa
faixa etaria caracteriza-se por modificagdes biologicas,
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socioculturais e psiquicas em que o ser humano tenta
superar comportamentos anti-sociais cujos efeitos sao
prejuizos e frustragdes incompreendidos pelo mundo
adulto. Aberastury & Knobel' afirmam que essas
atitudes fazem parte de uma fase da vida de todo ser
humano e a adolescéncia deve ser encarada como
um periodo normal, ainda que repleto de conflitos
que merecem respeito € apoio constantes para que o
adolescente possa vir a ser um adulto seguro nas suas
escolhas e decisdes de vida.

Comportamento de violéncia e fatores de risco  Castro ML et al

Embora o desenho do estudo sobre o comportamento de
violéncia e fatores associados entre os estudantes possua
limitagGes para analises de causalidade, ele mostra a
complexidade do comportamento violento'>!” entre
adolescentes jovens. No momento, o bullying'®¢ é um
grave problema no ambiente escolar, futuramente podera
ser outro problema, requerendo a ateng@o dos gestores de
politicas publicas no planejamento de agdes continuas e
integradas para garantir que a escola cumpra sua missao
na socializagdo do saber e no exercicio da cidadania.



Rev Sadde Publica 2011;45(6):1054-61

REFERENCIAS

10.

11

12.

13.

Aberastury A, Knobel M. Adolescéncia normal: um
enfoque psicanalitico. Porto Alegre: Artes Médicas;
1981.

Alleyne B, Coleman-Cowger VH, Crown L, Gibbons
MA, Vines LN. The effects of dating violence, substance
use and risky sexual behavior among a diverse sample
of Illinois youth. J Adolesc. 2011;34(1):11-18.
DOI:10.1016/j.adolescence.2010.03.006

Barata RB, Ribeiro MCSA, Moraes JC. Desigualdades
sociais e homicidios em adolescentes e adultos
jovens na cidade de Sdo Paulo em 1995. Rev Bras
Epidemiol. 1999;2(1-2):50-9. DOI:10.1590/S1415-
790X1999000100005

Bourdieu P. A dominacdo masculina. Rio de Janeiro:
Bertrand Brasil; 1999.

Carlini-Cotrim B, Gazal-Carvalho C, Gouveia

N. Comportamentos de salde entre jovens
estudantes das redes publica e privada da area
metropolitana do Estado de Sao Paulo. Rev Saude
Publica. 2000;34(6):636-45. DOI:10.1590/S0034-
89102000000600012

Cohen JA. Coefficient of agreement for nominal
scales. Educ Psychol Meas. 1960;20(1):37-46.
DOI:10.1177/001316446002000104

Edwards G, Arif A, Hadgson R. Nomenclature and
classification of drug- and alcohol-related problems:
A WHO memorandum. Bull World Health Organ.
1981;59(2):225-242.

Fukui L. Estudo de caso de seguranga nas escolas
publicas estaduais de Sdo Paulo. Cad Pesq.
1991;79(1):68-76.

Galduréz JCF, Noto AR, Fonseca AM, Carlini EA.V
levantamento nacional sobre o consumo de drogas
psicotrépicas entre estudantes do ensino fundamental
e médio da rede publica de ensino nas 27 capitais
brasileiras 2004. Sao Paulo: CEBRID; 2004.

Horta RL, Horta BL, Pinheiro RT, Krindges M.
Comportamentos violentos de adolescentes e
coabitagdo parento-filial. Rev Saude Publica.
2010,44(6):979-85. DOI:10.1590/50034-
89102010005000042

. Kish L. Survey sampling. New York: John Wiley & Sons;

1965.

Landis JR, Koch GG. The measurement of observer
agreement for categorical data. Biometrics.
1977,33(1):159-74. DOI:10.2307/2529310

Lavoie F, Hébert M, Tremblay R, Vitaro F, Vézina

L, McDuff P. History of family dysfunction and
perpetration of dating violence by adolescent boys: a
longitudinal study. / Adolesc Health. 2002;30(5):375-
83. DOI:10.1016/51054-139X(02)00347-6

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21

22.

23.

24.

25.

1061

Luiz RR, Magnanini MMF. A légica da determinagao
do tamanho da amostra em investigacoes
epidemioldgicas. Cad Saude Coletiva. 2000;8(2):9-28.

Malta DC, Souza ER, Silva MMA, Silva CS, Andreazzi
MAR, Crespo C, et al. Vivéncia de violéncia entre
escolares brasileiros: resultados da Pesquisa Nacional
de Sadde do Escolar (PeNSE). Cienc Saude Coletiva.
2010;15(Suppl 2):3053-63. DOI:10.1590/51413-
81232010000800010

Malta DC, Silva MAI, Mello FCM, Monteiro RA,
Sardinha LMV, Crespo C, et al. Bullying in Brazilian
schools: results from the National School-Based
Health Survey (PeNSE), 2009. Cienc Saude Coletiva.
2010;15(Suppl 2):3065-76 DOI:10.1590/51413-
81232010000800011

Minayo MCS, Deslandes SF. A complexidade das
relagoes entre drogas, dlcool e violéncia. Cad Saude
Publica.1998;14(1):35-42. DOI:10.1590/S0102-
311X1998000100011

Paiva V, Calazans G, Venturi G, Dias R. Idade e uso
de preservativo na iniciagdo sexual de adolescentes
brasileiros. Rev Saude Publica. 2008;42(Supl 1):45-53.
DOI:10.1590/50034-89102008000800007

Shepherd JP, Sutherland I, Newcombe RG. Relations
between alcohol, violence and victimization

in adolescence. J Adolesc. 2006;29(4):539-53.
DOI:10.1016/j.adolescence.2006.06.005

Souza DPO, Areco KN, Silveira Filho DX. Alcool
e alcoolismo entre adolescentes da rede estadual
de ensino de Cuiabd, Mato Grosso. Rev Saude
Publica. 2005,39(4):585-92. DOI:10.1590/S0034-
89102005000400011

. Souza ER, Minayo MCS, Malaquias JV. Suicide among

young people in selected Brazilian State capitals. Cad
Saude Publica. 2002;18(3):673-83. DOI:10.1590/
S0102-311X2002000300016

Souza ER. Masculinidade e violéncia no Brasil:
contribuigdes para a reflexao no campo da
satde. Cienc Saude Coletiva. 2005,;10(1):59-70.
DOI:10.1590/51413-81232005000100012

Sposito MP. Um breve balango da pesquisa sobre
violéncia escolar no Brasil. Educ Pesq. 2001;27(1):87-
103. DOI:10.1590/51517-97022001000100007

Vermeiren R, Schwab-Stone M, Deboutte D, Leckman
PE, Ruchkin V. Violence exposure and substance use in
adolescents: findings from three countries. Pediatrics.
2003;111(3):535-40. DOI:10.1542/peds.111.3.535

Waizenhofer RN, Buchanan CM, Jackson-Newsom J.
Mothers’ and fathers’ knowledge of adolescents’ daily
activities: its sources and its links with adolescent
adjustment. / Fam Psychol. 2004;18(2):348-60.
DOI:10.1037/0893-3200.18.2.348

Artigo baseado na dissertacdo de mestrado de Castro ML apresentada ao Programa de Pés-Graduagdo em Sadde Coletiva da
Universidade Federal de Mato Grosso em 2009.
Os autores declaram nao haver conflitos de interesses.



