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Resumo

Estudos em diversos paises colocam 0s estudantes universitarios como um grupo com
potenciais problemas quanto a saide mental. Grande parte das pesquisas apresentam maiores
niveis de transtornos mentais comuns entre os estudantes do que na populacdo geral. Da
mesma forma, outro ponto que gera estudos pelas altas prevaléncias, € o consumo de
substancias psicoativas entre os estudantes. Os universitarios apresentam altos niveis de
consumos de drogas licitas e ilicitas; e a recreacdo noturna destes, € um componente que
possivelmente exacerba o consumo. Assim, este estudo, dividido em artigos, faz uma pesquisa
quanto a transtornos mentais dos estudantes universitarios, consumo de substancias
psicoativas e recreagdo noturna dos mesmos. Esta, ainda descreve e compara habitos
recreativos noturnos e padrdes de consumo de substancias psicoativas, além de trazer o estado
de satde mental de estudantes universitarios portugueses e sul-brasileiros. Isto é apresentado a
partir de um estudo do tipo survey, correlacional e descritivo realizado com uma amostra de
732 estudantes de 5 universidades.

A maior parte dos estudantes das duas amostras relatou habitos noturnos semelhantes,
com um pequeno destaque para os portugueses. Entre as diferencas das amostras, cita-se 0
consumo de tabaco, no qual os portugueses fazem uso mais acentuado, bem como habitos
noturnos mais frequentes e duradouros quando comparados com a amostra brasileira. Quanto
a saude mental, quando comparadas as amostras, os estudantes brasileiros aparecem com
niveis mais preocupantes. Os niveis de transtornos mentais comuns, ansiedade e autoeficacia
dos estudantes brasileiros apontam maior nivel sintoméatico do que o dos portugueses quando
comparados. O fator depress@o ndo apresenta diferenca significante entre as amostras dos dois
paises.

No geral, os resultados sugerem que as estratégias de intervencdo ao nivel dos habitos
noturnos aplicadas com sucesso numa das amostras poderdo ser também bem-sucedidas na
outra e que se tornam mais urgentes as intervencgdes ao nivel da prevencao e cessacdo tabagica
nos universitarios portugueses do que nos brasileiros. Quanto a sadde mental, estudantes
brasileiros apontam resultados mais preocupantes e se tornam a populagéo que necessita de
maiores estudos e intervencoes visando a diminui¢do desse quadro.

Palavras Chave: Ambiente Recreativo Noturno, Saiude Mental de Universitarios,

Substancias Psicoativas.



Abstract

The use of psychoactive substances among college students associated with the night
time recreation has raised the interest of the researchers from several countries, being a reason
for research because the prevalence of consumption, as well as studies on mental health of the
same by the high rates of disorders in university students. Therefore, this research describes
and compares nighttime recreation habits, patterns of psychoactive substances and mental
health of Brazilian and Portuguese college students, using a cross-sectional and descriptive
study, using a sample of 732 students of 5 universities.

The most part of the students of both samples have similar nighttime habits, with a
little more emphasis for the Portuguese. Between the differences, mention for tobacco
consumption, Portuguese make more accentuated use, and the quantity of visited places in the
same night, Portuguese sample goes to more places and has the habit to hang out more times
in a month than the brazilian sample. Regarding the mental health, the brazilian sample
appears with more alarming levels. The levels of subjective well-being, depression, anxiety
and self-efficacy of brazilian students points more damage than the Portuguese when
compared. The depression factor does not present a significant difference between the
samples of the two countries.

Overall, the results suggest that the intervention strategies at the level of nocturnal
habits successfully applied in one sample may also be successful in the other and
interventions in the prevention and smoking cessation of Portuguese university students are
more urgent than in Brazilians. As mental health, Brazilian students show more worrying
results and become the population that needs more studies and interventions aimed at
reducing this picture.

Keywords: Recreational Nocturne Environment, Mental Health of University

Students, Psychoactive Substances.
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Introducéo

A interacdo social vivenciada nos dias atuais é fruto dos processos de globalizacdo que
0 mundo atravessa no decorrer das Ultimas décadas (Calafat et al., 2000). A sociedade hoje é
voltada ao bem-estar e a felicidade do individuo, e a populacdo de estudantes universitarios
com frequéncia aparece entre 0s sujeitos que mais consomem 0s produtos que os mercados de
lazer oferecem (Calafat et al., 2000). Este estilo de vida, somado a pressdo social depositada
no estudante universitario e a mudanca no contexto vivido pelo estudante ao adentrar a
universidade, pode acarretar problemas a esta populacéo.

A literatura traz a importancia da fase vivida dentro da universidade, esta fase
proporcionard momentos para compartilhar ideias e experiéncias, sendo que essas
experiéncias vivenciadas tendem a trazer aspectos positivos e negativos (Almeida & Soares,
2004). Dentre os aspectos positivos, aparecem as novas interacdes sociais, amizades,
descobertas e aprendizado; dentre as negativas, pressdo social, dificuldade com as escolhas
que determinam o futuro e stress pelas atividades académicas (Soares, Mello & Baldez,
2011). Estes motivos trazem preocupac¢es, pois pesquisas apontam para uma alta prevaléncia
de transtornos mentais menores nesta populacdo (Rezende, Abrdo, Coelho & Passos, 2008),
além de um consumo exacerbado de substancias psicoativas destes sujeitos em especifico
(Calafat et al., 2000).

Autores trazem numeros mais expressivos de transtornos mentais menores na
populacdo universitaria do que quando comparados com a populacdo geral (Lima, Domingues
& Cerqueira, 2006). Dentre os sintomas mais percebidos nos estudantes, cita-se: depresséo,
ansiedade, insonia e dificuldade de atengédo (Padovani et al, 2014).

As principais explicagdes para esses sintomas nos estudantes, sdo as diferengas no
estilo de vida que o universitario encontra ao adentrar as universidades. Muitos estudantes
comecam a morar sozinhos nesta fase, o distanciamento do nacleo familiar € um motivo para
piora da salde mental segundo Fioravanti, Shaiani, Borges e Balieiro (2005). Iniciar um curso
universitario demanda escolhas que sdo dificeis de serem feitas e isto acarreta em stress e
preocupacles aos mesmos, além de dificuldades de adaptacdo a nova realidade (Padovani et
al, 2014).

Quanto ao consumo de substancias psicoativas, este é amplamente discutido pelos
maleficios causados a saude, tornando este um problema de satde publica. Autores colocam
que além das doencgas que a exposicdo e consumo de substancias psicoativas acarretam, ainda
pode-se citar problemas derivados deste, como: acidentes de transito, agressoes,
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comportamentos sexuais de risco, dependéncia, brigas intrafamiliares, gastos excessivos
monetérios gerando dividas, dentre outros (Calafat et al, 2004; Zeferino & Fermo, 2012).

Outro fator importante ao pensar no consumo de drogas e estudantes universitarios,
estd no ambiente que estes frequentam, e as festas universitarias aparecem no topo da lista de
preferéncia para lazer entre os estudantes. As festas se tornam entdo um fator de risco, visto
que estas festas sdo em sua grande maioria regadas a alcool e favorecem outros tipos de
consumo de substancias psicoativas (Calafat et al., 2000). Além disto, os jovens,
principalmente, sdo influenciados pelos seus pares quanto ao consumo de substancias
psicoativas, desta forma, saidas noturnas entre amigos tém por consequéncia 0 consumo
destas drogas como formas de socializacdo (Calafat et al, 2004).

Assim, acredita-se ser de suma importancia a identificacdo de amostras populacionais
que tém tendéncia ao alto consumo de alcool, tabaco ou outras substancias; existe também a
necessidade de encontrar fatores associados ao consumo ou aos comportamentos e estilo de
vida dos estudantes, pois as informacdes podem orientar agdes mais eficientes no sentido de
prevencdo ou no proprio tratamento dos problemas decorrentes do uso de drogas e saude
mental que hoje se encontram largamente deficientes (Uchtenhagen, 2005).

Dentre os principais meios de combate ao uso de drogas, esta a informacdo com o
intuito de prevencdo (Nascimento & Abreu, 2017). Para que estas estratégias de controle
sejam eficientes, existe a necessidade de pesquisas que visem a forma que 0 consumo é mais
abundante e entre quais populacdes. Nesse sentido, varios autores colocam que pesquisar o
estilo de vida de usuérios de drogas licitas ou ilicitas fornece informacdes valiosas para que 0s
servicos de salde possam promover programas que visem a prevencdo e controle dos usos das
mesmas. Com esse objetivo, levantamentos para averiguagao estatistica e formacao de base de
dados quanto ao uso de substancias licitas e ilicitas sdo constantemente realizados em todo o
mundo (Corréa, Andrade, Bassit, & Boccuto, 1999).

Esses estudos possibilitam comparar resultados, originando melhorias aos programas
de prevencdo nas comunidades pesquisadas (Stempliuk, Barroso, Andrade, Nicastri &
Malbergier, 2005). Além disto, repetir os estudos possibilita a percepcdo da evolugdo ao
longo do tempo quanto ao comportamento das variaveis, originando um feedback do que foi
feito no sentido de reducéo de danos ou prevencdo (Wagner & Andrade, 2008).

Apesar de tantos estudos neste tema ser realizado no mundo, Almeida (2014) acredita
que as pesquisas disponiveis sobre a relacdo do consumo de substancias psicoativas e 0s

estilos de vida noturno dos estudantes do ensino superior ainda ndo atendem de forma
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satisfatoria a comunidade cientifica, desta forma, as acfes preventivas em ambientes
recreativos também irdo sofrer com a falta de base tedrica e metodologia solida.

Considerando o fato de este tipo de estudo ser do interesse da psicologia, somado
ainda a transtornos psiquiatricos menores desse publico, acredita-se ser de suma importancia
uma investigacdo nesta area para contribuir com uma base teérica mais ampla.

Desta forma surgiu como questfes de investigacdo: Qual a condicdo de salde mental
dos estudantes universitarios sul-brasileiros e portugueses? E qual a relacdo existente entre o
consumo de substancias psicoativas e a recreacdo noturna dos estudantes do ensino superior?
No sentido de averiguar comportamentos de risco neste grupo de universitarios, desenvolveu-
se uma pesquisa correlacional, com o objetivo de caracterizar o consumo de substancias
psicoativas e a sua relacdo com a recreacdo noturna deste grupo de jovens, bem como a
condicdo de saude mental, focando nos transtornos psiquiatricos menores dos mesmos.

Diante disto, optou-se por fazer uma pesquisa em universidade sul-brasileiras e
portuguesas, com o intuito de criar um comparativo entre essas regifes. Busca-se através
deste, contribuir para com a comunidade numa possivel intervencdo da psicologia junto a
estas populagcbes. Para isso, utilizou-se uma pesquisa quantitativa com aplicacdo de um
questionario numa amostra de 732 estudantes de todas as areas, maiores de idade, de ambos
0s sexos e que frequentam do primeiro até ao Ultimo semestre dos cursos, contemplando as
universidades como um todo.

Os instrumentos de colheita de dados consistem em dois questionarios de
autopreenchimento: “A cultura recreativa como ferramenta de prevengdo de comportamento
de risco” disponibilizado para esse estudo pelo projeto IREFREA e o Questionario de Saude
Geral-12 (QSG-12), disponibilizado pelos autores da versao traduzida ao portugués.

Esta que se apresenta, foi estruturada em 4 artigos. Os dois primeiros referem-se a
revisdao da literatura, abordando aspectos relacionados com as experiéncias presentes no
ambiente universitario, uso de substancias psicoativas, a saude mental e os estilos de vida dos
mesmos, servindo de base ao desenho do estudo. Os dois ultimos artigos apresentam a
investigacdo empirica, é apresentado a metodologia utilizada, onde inclui os participantes e a
selecdo da amostra, material e os procedimentos utilizados nessa investigagdo. A partir disto,
sdo ressaltados os resultados, a analise e a discussdo relativa as caracteristicas socio
demograficas da amostra em estudo, trazendo os habitos recreativos noturnos, o consumo de
substancias psicoativas e a salde mental, focando nos transtornos mentais comuns. Os

resultados apresentados no estudo sdo comparados com outros de mesma tematica. Por fim,
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sdo explanados os resultados que se apresentaram mais relevantes, algumas limitagdes do

estudo e sugestdes que surgem como relevantes para as proximas investigacoes.
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Capitulo I -
Possiveis Consequéncias para a Saude Mental com a

Transigdo para o Ensino Superior: Revisdo da Literatura
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Possiveis Consequéncias para a Saude Mental com a Transi¢do para o Ensino
Superior: Revisdo da Literatura

Resumo

Vaérios estudos foram realizados nos ultimos anos tendo como publico alvo o
estudante universitario. O aumento de estudos com esse publico se d&, pois, nas
ultimas décadas aumentou exponencialmente a populacdo universitaria e percebeu-se
que a transicao para ensino superior traz consigo uma série de variaveis que podem
acarretar em problemas para a satide dos mesmos.

Este se propde a fazer uma reviséo da literatura sobre o jovem adulto estudante
do ensino superior bem como os percalgos que esses estudantes enfrentam no ambito
escolar e como isso reflete em sua satde mental.

Palavras Chave: Estudante Universitario, Saide Mental, Inicio do Ensino
Superior.

Abstract

There are many studies in the last years aiming the college student. The rise of
these studies are attributed to the exponential increase of the college population in the
last decades, and was noted that the transition from the high school to the college
brought a series of variables which could affect the mental health of this specific
public.

This paper proposes to make a literary review about the young, adult college
student, as also their problems faced in the school environment and how it reflexs in
your mental health.

Keywords: College student, Mental Health, Lifestyle.

Introducao

A quantidade de estudos sobre estudantes universitérios, estilo de vida e saude
mental tem aumentado nos ultimos anos, pois, de um modo geral, as pesquisas
apontam prevaléncias maiores quanto aos transtornos mentais nos estudantes quando
comparados com a populacdo geral e também, porque a quantidade de estudantes
universitarios aumentou nas ultimas décadas (Lima, Domingues & Cerqueira, 2006).
Um dos fatores para essa grande prevaléncia de transtornos mentais nos estudantes,

segundo Martins (1990), seria o stress e preocupagdes vividas durante a formagéo. O
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autor acredita que tais problemas podem levar a uma série de desdobramentos como:
abandono da universidade, uso e dependéncia de substancias psicoativas,
comportamentos de risco, estilo de vida menos ativo, entre outros.

Millan, Rossi e Marco (1995) colocam que existem diferencas entre os fatores
estressores que o estudante vivencia no decorrer do curso e as preocupagfes variam
dependendo da fase curricular do mesmo. Os autores colocam que no inicio, os fatores
estressores se tornam a quantidade de informacdo que o estudante recebe, bem como as
mudancas dos métodos de ensino ou até mesmo de residéncia; do meio do ciclo de estudos
para o fim outras preocupacbes surgem, como a inseguranga com suas habilidades e
competéncias ou a dificuldade da inser¢cdo no mercado de trabalho. Esses fatores ambientais
associados a todo o contexto da fase vivida pelo jovem adulto estariam na raiz da
problematica do estudante universitario (Abrdo, Coelho & Passos, 2008).

A uniformidade de pensamentos entre autores continua ao apontarem a necessidade de
outros estudos sobre estudantes universitarios e estratégias institucionais com o intuito de
prevencdo, principalmente quanto ao sofrimento psiquico e comportamentos de risco
(Rezende, Abréo, Coelho & Passos, 2008).

Assim, o objetivo do presente estudo é rever a literatura sobre o jovem adulto
estudante do ensino superior, bem como o0s percal¢cos que esses estudantes enfrentam no

ambito escolar e como isso reflete em sua satde mental.
Método

A revisao da literatura focou-se nas bases de dados b-on, Repositorio Institucional da
UFP, Repositdrio Institucional da Universidade Federal do Parana (UFPR), PubMed, SciELO
e na literatura, onde as principais bibliotecas consultadas foram a Biblioteca da Universidade
Regional de Blumenau (FURB) e a Biblioteca Central da Pontificia Universidade Catdlica do
Parana (PUC/PR), bibliotecas essas reconhecidas como dentre as melhores do Brasil. Dentre
0s termos orientadores da pesquisa, pode-se citar “estudantes universitarios”, “university
students”, “jovens adultos”, “young adults”, “ideacdo suicida”, “suicidal ideation”,
“estudantes universitarios e comportamento suicida”, “university students and suicidal
behavior”, “estudantes e psicopatologia”, “students and psychopathology”, “estudantes
universitarios e depressao”, “university students and depression”. Por fim, foram consultadas

as bases de dados da World Health Organization (WHO), do Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisa (INEP) e do PORDATA.
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Os resultados serdo apresentados em trés secdes: O jovem adulto / estudante do
ensino superior; Transicdo e socializacdo na vida académica e Saude mental em

estudantes do ensino superior.
O Jovem Adulto / Estudante do Ensino Superior

Definir exatamente qual a idade em que se deixa de ser crianca e se passa para
a adolescéncia ndo se revela uma tarefa facil (Brétas, Ohara, Jardim, Junior &
Oliveira, 2011). Varios autores consideram a adolescéncia uma fase transitiva entre a
infancia e a vida adulta e essa fase é caracterizada principalmente pelos
desenvolvimentos da parte fisica, emocional, sexual e das formas de intera¢Ges sociais.
Brétas et al., (2011) corroborando, acreditam que o adolescente se sente pressionado
culturalmente a atingir objetivos com relacdo a sociedade em que vive. Tanner (1962)
traz que o ponto de inicio da adolescéncia ocorre a partir das mudancas corporais da
puberdade e seu fim é consolidado com o crescimento do individuo, quando 0 mesmo
ja esté totalmente integrado em um grupo social, tem o completo desenvolvimento da
personalidade e obtém de forma progressiva sua independéncia econdémica, esta fase
Tanner (1962) descreve como adulto. Nas normas e politicas de saude do Ministério
da Saude do Brasil (2007), os limites da faixa etaria entre a adolescéncia e a idade
adulta estdo compreendidos entre 10 a 19 anos.

Quando se refere estudante do ensino superior, tende-se a considera-lo jovem
adulto, sendo que alguns autores colocam gue a fase de jovem adulto é compreendida
entre a adolescéncia e a vida adulta, seria essa entdo a ultima fase da adolescéncia e a
primeira fase da vida adulta (Erikson, 1972). Erikson (1972) prop6e que a idade de
jovem adulto fica entre os 18 anos e os 30 anos, o autor afirma que uma grande
caracteristica dessa fase de desenvolvimento é a busca do individuo por lacos afetivos
com outras pessoas da mesma idade.

Freitas (2004) caracteriza essa fase pela existéncia de algumas dificuldades e
exigéncias, iniciando mudancas nas interacdes sociais, sexuais e profissionais; isto
ocorre por diversos fatores, como por exemplo: o ambiente social a que pertence, o
viver ou ndo com os familiares, namoros, trabalho, dentre outros (Freitas, 2004).

O inicio dessa fase da vida & uma extensdo da adolescéncia, um periodo em
que o sujeito sente necessidade contrariar muitas das normas impostas pelos pais e as

leis impostas pela sociedade, geralmente buscando novas experiéncias ou desafios; é
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nesses momentos que o0 mesmo busca consolidar sua identidade e seu espaco na sociedade em
que vive (Alavarse & Carvalho, 2006) As davidas que surgem nesse periodo, desde como
viver a vida até como construir um futuro com base nas suas escolhas, podem ocasionar muito
desconforto, incertezas, expondo assim o jovem a riscos. Alavarse e Carvalho (2006) em seu
estudo sobre adolescentes e alcool, acreditam poder citar, dentre 0s riscos que 0s jovens se
expdem, o0 uso de substancias licitas ou ilicitas e seus desdobramentos, como o risco de se
envolver em um acidente automobilistico, brigas ou doencas sexualmente transmissiveis,

dentre tantos outros riscos para a saide do mesmo.
Transicdo ao Ensino Superior e Socializa¢éo na Vida Académica

Estudos evidenciam a relagdo do ambiente universitario com o desenvolvimento
psicossocial do universitario (Astin, 1993), bem como no seu desenvolvimento cognitivo
(Lourenco, 1998) e no rendimento académico (Pascarella & Terenzini, 1991), isso se d& em
um momento em que ocorre um aumento significativo da quantidade de estudantes
universitarios no mundo. No Brasil, por exemplo, em 1998 havia 2.428.258 estudantes
universitarios, em 2002 o numero subiu para 3.379.913 (Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais [INEP], 2003). Da mesma maneira aconteceu com Portugal, que em
1990 possuia um numero de 157.869 estudantes universitarios e em 2013 atingia 0 numero de
371.000 (Pordata, 2013). Esse aumento significativo, entre outras razdes, se da porque o fato
de adentrar a Universidade ¢ um momento de satisfagdo para 0 sujeito, 0 ingresso na
universidade sdo os resultados de toda a jornada académica vivida pelo individuo até aquele
momento (Soares, Mello & Baldez, 2011).

O ambiente académico é considerado por Almeida e Soares (2004) como determinante
para o desenvolvimento psicossocial do aluno, pois lhe proporciona varias experiéncias, como
a possibilidade de compartilhar ideias, ter responsabilidades, trabalhos em equipe, dentre
outros. A forma que cada universitario experiencia tal periodo é Unica e os autores sustentam
que, até a sua total integracdo no ambiente universitario, o estudante enfrentard algumas
problematicas neste processo de transi¢ao para a universidade (Almeida & Soares, 2004).

Nas ultimas décadas, a literatura esta se aprofundando e realcando as dificuldades e os
desafios que parecem estar associados a necessidade de lidar com condicGes novas e por
vezes adversas do estudante universitario (Azevedo & Faria, 2006). O ensino superior traz
consigo um periodo de desenvolvimento psicossocial, agregado de novas tarefas e desafios;

guem inicia essa fase, direciona-se para novidades e problemas mais complexos, novas
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formas de lazer e interacdo e maior responsabilidade frente as cobrangas académicas,
muitos estdo pela primeira vez morando sozinhos, vivem relacdes interpessoais
diferentes, sdo exigidos de novas competéncias e escolhas para seu futuro, como
referem Chickering e Reisser (1993). Munhoz e Silva (2011) reforcam a ideia que a
transicdo universitaria exige grande investimento para o estudante, onde o mesmo
agrega conhecimento e experiéncias, o que leva a transformacgdes no seu ser. Os
autores defendem que nesse periodo o jovem refletira sobre o que ele pode se tornar
enquanto sujeito de uma sociedade. Esta realidade é potencialmente impactante na
salde do individuo, visto que estes fatores tendem a pressionar 0 mesmo,
desencadeando comportamentos de risco (Munhoz & Silva, 2011).

Chickering e Reisser (1993) apontam que em paralelo com os fatores
ambientais, o jovem adulto vive um periodo de desenvolvimento importante e
diferenciado de outras fases, pois vive momentos especificos com responsabilidades
que antes ndo existiam, necessitando de um desenvolvimento psiquico e intelectual
para atingir sua autonomia, formando uma identidade consolidada e o
desenvolvimento das relagfes interpessoais, assim como o0s ideais. Autores como
Pascarella e Terenzini (1991) ainda colocam que todo esse processo faz parte da
elaboracdo e da construgdo do desenvolvimento do sujeito, contribuindo para esse
desenvolvimento o ambiente em que 0 sujeito se insere, como 0s contextos percebidos
como significativos pelos estudantes universitarios.

Analogamente, Caplan (1985) acredita que ao ingressar no ensino superior, o
jovem enfrenta situacdes de crise, dentre 0os motivos elencados, pode-se citar a saida
do seu ambiente familiar, que Ihe servia como uma zona de conforto, e se deparar com
vivéncias desconhecidas. Essas novas experiéncias exigem novas aptiddes do
estudante, podendo gerar desequilibrio emocional. Ndo se adaptar as essas vivéncias
pode contribuir com sintomas para o estudante, como por exemplo, o estresse. Caplan
(1985) coloca ainda que tais eventos geram angustia ou a dificuldade de
relacionamento, auxiliando na baixa produtividade em ambiente universitario e, em
casos mais graves, estados de depressdo e perda do interesse pela vida. Com essa
mesma preocupac¢do, Ramos e Carvalho (2007) referem que o grande inimigo do aluno
é 0 estresse. Os anos vividos na Universidade podem se tornar negativos quando muito

estressantes, gerando efeitos fisicos e mentais nos estudantes.
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Mulato et al. (2011) colocam a importancia da insercéo de periodos de lazer na vida do
estudante, equilibrando assim com 0s momentos de estresse; afirmando que o processo de
desenvolvimento dos jovens depende em grande parte da forma que o mesmo lida com o
lazer. Lomba, Apostolo, Mendes e Campos (2011) abordam aspectos interessantes entre a
relacdo do jovem com o lazer, sendo que esses locais de convivio coletivo proporcionam as
trocas de experiéncias o que influencia em interesses como moda, musicas e em outros
simbolismos, tornando-se um contexto de socializacdo. Do mesmo modo pensa Astin (1993),
ao colocar que o grupo de amigos estudantis é a fonte de influéncia mais potente no quanto ao

crescimento e desenvolvimento no decorrer dos anos de graduagéo.
Saude Mental em Estudantes do Ensino Superior

A preocupacdo com a saude mental do estudante universitario surge nos Estados
Unidos no inicio do século XX com o reconhecimento de uma fase de vulnerabilidade
psicoldgica enfrentada pelos universitarios (Loreto, 1985 citado por Cerchiari, 2004). Levisky
(1998) coloca que uma grande parte dos seres humanos vive o auge de sua crise de identidade
no mesmo periodo em que precisa definir que curso universitario frequentara. A maior parcela
dos jovens que vivencia esse processo de escolha esta entre a faixa etaria de 17 a 20 anos de
idade e varios autores colocam que ingressar na Universidade refletira em lidar com a
adaptacdo académica, vivéncia essa criadora de situacdes de crise, podendo levar a problemas
mais serios como depressdo, suicidio, alcoolismo, relacionamentos pessoais insatisfatorios ou
isolamento (Cowan & Morewitz, 1995).

Cerchiari, Caetano e Faccenda (2005a), ao fazer uma pesquisa na area de salde mental
em universitarios da UEMGS - Brasil, coletaram dados da idade dos estudantes que mais
procuraram ajuda desta universidade no nucleo de psicologia, constando assim que 88%
destes estudantes encontravam-se com idade entre 19 e 20 anos. Os autores acreditam que
essa faixa etaria € mais suscetivel a transtornos psicolégicos pois consideram que a passagem
para 0 ensino superior se dd no mesmo periodo em que 0 sujeito passa por um processo de
construcdo de identidade, onde 0 mesmo precisa se tornar um jovem adulto (Cerchiari et al.,
20053).

No que se trata de transtornos psiquiatricos durante a vida académica, revistes da
literatura indicam percentis entre 15% a 29% de universitarios apresentando algum tipo de

problema, tanto para estudos brasileiros quanto internacionais (Cavestro & Rocha, 2006).
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Cerchiari, Caetano e Faccenda (2005b) demonstraram através de pesquisas a
prevaléncia de Transtornos Mentais Comuns em uma amostra de 558 estudantes de ensino
superior no Brasil. O resultado da pesquisa apontou que 25% desses estudantes apresentaram
tais transtornos, desses, o0 principal transtorno encontrado foi o disturbio
psicossomatico, com 29%, em seguida apareceu o estresse psiquico, sendo que 28%
apresentaram tal sintoma, a falta de confianca no proprio desempenho apareceu em
26% da amostra. Estes autores ainda colocam que esses ndmeros da amostra sao
maiores que 0s numeros encontrados em outros estudos da populacdo brasileira em
geral.

Outros transtornos bastante frequentes entre estudantes universitarios sdo a
Ansiedade, Depressdo, Estresse e até mesmo Sindrome de Burnout, tais transtornos, se
ndo avaliados e tratados adequadamente, podem levar a evasfes ou consequéncias
ainda piores, gerando problemas para o estudante e para a sociedade (Rimmer, 1982).

Cushway (1992) coloca que a Sindrome de Burnout pode se manifestar durante
a fase académica, enquanto o jovem se prepara para 0 mercado de trabalho. Pesquisas
tém demonstrado que essa sindrome tende a iniciar durante a formacao do profissional
e prosseguir durante a vida adulta (Carlotto & Camara, 2008).

J4& o0 estresse pode ocorrer quando o processo de interagdo entre as
caracteristicas da pessoa e as demandas do meio ndo sdo como desejados, ocorrendo
desconexdes entre 0 meio interno e externo (Mombelli, Costa, Marcon, & Moura,
2011). Por exemplo, Balogun, Helgemore, Pellegrino e Hoerberlein (1995) colocam
que o ambiente de competicdo encontrado entre alunos, professores e supervisores é
potencialmente conflitante, portanto, estressante; tal ambiente estressante pode levar a
exaustio emocional. Fatores como a falta de tempo para o lazer, amigos e as
preocupacdes como o futuro profissional ou as dividas académicas também sdo
potenciadores negativos para a saide mental dos estudantes (Martins, 2002).

Loreto (1985, citado por Cerchiari, 2004) apresentou um estudo de pesquisa
bibliografica no campo da satde mental estudantil. Esse estudo foi focado em centros
universitarios brasileiros e o autor afirma que 10% dos estudantes do sexo masculino e
13,8% do feminino se reconheciam com distirbios emocionais.

Rimmer (1982) realizou um estudo em uma amostra aleatoria de 158
estudantes da Washington University durante 4 anos. Esse estudo teve como objetivo

buscar informagdes sobre transtornos mentais da populagdo daquela universidade. Os
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dados da pesquisa eram coletados anualmente por meio de uma entrevista estruturada. Como
critérios de diagnostico usaram o DSM-III e os resultados indicaram que 39% dos 158
estudantes ficaram mentalmente doentes em algum momento durante os quatro anos de
pesquisa. Dentre os diagnosticos predominou a depressao, 95% dos estudantes diagnosticados
com algum distdrbio psiquiatrico apresentaram sintomas depressivos em algum momento da
pesquisa (Rimmer, 1982). Tais dados se mostram preocupantes, pois, segundo informacdes da
Organizacdo Mundial de Saude (citado por McKendree-Smith, Floyd, & Scogin, 2003), no
ano de 2020 a depressédo serd uma das doencas com maior prevaléncia na populacdo em geral.

Adicionalmente, percebe-se em estudos uma forte relagéo entre depressao e ansiedade,
implicando gravidade de sintomas (Apdstolo, Mendes & Azeredo, 2006). A escassez de
pesquisas epidemioldgicos de base populacional sobre a prevaléncia de transtornos mentais,
particularmente em Portugal (Apostolo, Figueiredo, Mendes & Rodrigues, 2011), reforca a
importancia de estudos nesta area.

A epidemiologia alerta que doengas mentais consistem em uma das maiores taxas de
mortalidade no cenario mundial, sobretudo por conta do suicidio que em 2015 apresentou
uma das 10 principais causas de morte no mundo (Santana, Costa, Cardoso, Loureiro &
Ferrdo, 2015). O relatério da Conferéncia Ministerial Europeia da Organizacdo Mundial de
Saude (World Health Organization, 2005, citado por Apdstolo et al., 2011) estimou 0s custos
totais da depressdo em cenario mundial: 15,46 bilhdes de euros apenas no ano de 2002, tendo
esse estudo considerado apenas adultos. Em grande parte, esses custos resultam da perda de
emprego devido ao abandono do mesmo ou a mortalidade prematura (Apostolo et al., 2011).

Cavestro e Rocha (2006) referiram que 15% das pessoas que sofrem de estado
depressivo podem tentar suicidio, enquanto Lippi (1976, citado por Cavestro & Rocha, 2006)
coloca que a segunda maior causa de morte entre os estudantes é o suicidio. O autor explana
gue muitos estudantes vivem sobre tensdo excessiva oriundos da situacdo vivenciada nas
universidades, sendo este um agravante para o estado de depressdo que alguns podem
vivenciar.

Estudos epidemiolégicos que apresentam prevaléncias de mortes por suicidio no
cenario mundial descrevem algumas importantes diferencas quanto a cultura e faixa etaria. No
geral, esse tipo de morte ocorre em maior numero nos paises da Europa Oriental, seguido por
Estados Unidos, Europa Ocidental e Asia; em menor quantidade figuram os paises das
Américas Central e do Sul (Nock et al., 2008).
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Segundo a Pordata, se tratando da Unido Europeia, em 2013 a Hungria foi o
pais com a maior quantidade de suicidios - 15,95 a cada 100.000 habitantes. Portugal
teve uma das taxas mais baixas, 6,23 pessoas a cada 100.000, mesmo assim, Pereira e
Cardoso (2015) colocam que em Portugal o suicidio € apontado como a segunda maior
causa de morte entre os adolescentes. Numa escala mundial, entre os sujeitos de 15 a
35 anos, o suicidio aparece como uma das trés causas mais ocasionais de morte
(World Health Organization, 2000), preocupando assim nao so a politica publica como
a sociedade como um todo.

A maioria dos suicidios sdo precedidos por pensamentos suicidas (Leonard &
Flinn, 1972). Nos Estados Unidos, Barrios, Everett, Simon e Brener (2000)
observaram relacdo entre pensamentos suicidas e comportamentos de risco entre
universitarios, dentre os quais se podem citar conduta agressiva no volante, dirigir
apos ter consumido alcool, além do abuso no consumo do mesmo, se envolver em
brigas fisicas e raramente usar cinto de seguranca.

Por ser tdo preocupante 0 pensamento suicida, muitos estudos sdo feitos ao
redor do mundo se baseando nesse enfoque com o puablico universitario. Em um
estudo de autdpsia psicoldgica de jovens suicidas na Finlandia, 60% dos jovens que
cometeram suicidio expressaram verbalmente a vontade de morrer antes de cometer o
ato (Marttunen, Aro, & Lonnqvist, 1992). Em um estudo similar ocorrido nos EUA,
82% dos adolescentes suicidas demonstraram ideacdo suicida na semana anterior a
morte (Brent et al., 1993).

No Brasil, Millan et al. (1995) investigaram de forma retrospectiva a
quantidade de suicidios ocorridos entre os alunos de algumas universidades publicas e
privadas de Sdo Paulo no periodo de 1965 a 1985 e o resultado demonstra que a taxa
de suicidio entre estudantes é 4 vezes superior a populacdo geral se comparadas.

Pereira e Cardoso (2015) fizeram uma pesquisa em estudantes portugueses e
encontraram uma prevaléncia de ideacdo suicida de 10,7% considerando apenas o
momento da participagdo no estudo ou o periodo até as quatro semanas anteriores a
inquiri¢do dos participantes.

Diante do aqui exposto, verifica-se a importancia de pesquisas que possam
identificar perfis dos estudantes e avaliar a condi¢do de saide mental dos mesmo para
que se produza medidas eficazes por parte do governo e das universidades, buscando a

diminuicdo dos sintomas aqui apresentados.
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Concluséao

Os estudantes universitarios se tornam um grupo de muito interesse para a
investigacdo cientifica, pois apresentam ndmeros alarmantes em todos o0s quesitos que aqui
foram expostos. Pretendeu-se, assim, apresentar a problematica e alertar para a mesma,
reforcando que devera continuar a existir interesse cientifico para o desenvolvimento de novas
investigacoes empiricas, nas quais se possam basear projetos de intervencdo cada vez mais
eficazes. A existéncia de problemas de ordem psicossocial na populagao universitaria é clara
em ambito mundial, a sugestdo parte do aprofundamento das especificidades destes
acontecimentos neste grupo populacional, como por exemplo, desenvolver estudos buscando
comparagOes com outras regides de culturas diferentes, uma vez que sao escassos esse tipo de
comparativo.

Outra sugestdo que se considera atil implica a identificacdo das caracteristicas
pessoais e contextos ambientais de estudantes: através da comparacdo pode-se buscar
alternativas para que as geragdes futuras ndo tenham os mesmos problemas, através do
desenvolvimento de projetos que visam intervir de forma adequada nestas problematicas
citadas e constantemente vivenciadas por estudantes e jovens de modo geral.

Fica a sugestdo para novos estudos, considerar ndo so jovens adultos como também
adultos (e comparar ambos) nos estudos sobre estudantes universitarios, o que acaba por
refletir melhor a heterogeneidade deste grupo que se expande nas ultimas décadas,
principalmente (mas néo s6) ao nivel dos mestrados e doutoramentos.

Por fim, acredita-se que seria interessante o desenvolvimento de revisdes sistematicas
da literatura no ambito da salide mental do estudante do ensino superior, tendo em

consideracao o seu maior rigor em relacdo as revisfes narrativas, como a apresentada.
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Capitulo 11 -
Estilo de Vida, Recreacdo Noturna e Consumo de Drogas

dos Estudantes Universitarios: Revisao da Literatura
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Estilo de Vida, Recreacdo Noturna e Consumo de Drogas dos Estudantes

Universitarios: Revisdo da Literatura
Resumo

A populacéo de estudantes universitarios € uma das maiores consumidoras de drogas
licitas e ilicitas, além de frequentemente figurar nos estudos como uma populacdo com
elevados indices de (outros) comportamentos de risco para a salde. Estudos demonstram que
a entrada na Universidade é um periodo de dificil adaptacdo, tornando-se assim um periodo
que favorece o inicio de consumo ou de manutencdo de consumo de alcool, tabaco e outras
substancias psicoativas, ainda mais se associado a saidas recreativas noturnas por parte dos
estudantes. Desta forma, o presente estudo tem por objetivo rever a literatura existente quanto
ao estilo de vida do jovem adulto estudante do ensino superior, sua cultura recreativa noturna
e seu consumo de substancias psicoativas, uma vez que se considera que tal é essencial para
planificar intervengdes eficazes.

Palavras Chave: Estudantes Universitarios, Estilo de Vida, Cultura Recreativa

Noturna, Substancias Psicoativas, Comportamentos de Risco.
Abstract

College students represent one of the largest segments of the population related to licit
and illicit drugs consumption, as well as frequently mentioned in studies as a population with
other higher rates of health risk behaviors. Studies have shown that the beggining of college
life is a key risk period in terms of vulnerability and the time many youths first experiment,
while others move from experimentation to frequent use of alcohol, tobacco and other
psychoactive drugs, specially when associated with recreational nightlife settings. Therefore,
the main purpose of this study is a literature review of the undergraduate young adult
lifestyle, their recreational nightlife settings and psychoactive substances abuse, since this
analysis is considered essential for an effective intervention planning.

Keywords: University Students, Lifestyle, Recreational Night Culture, Psychoactive
Substances, Risk Behaviors.

Introducgéo

Os processos de globalizagdo econémica, cultural e tecnoldgica fazem parte da
sociedade hoje em dia, pelo que se presenciam mudancas nas formas de interacdo social,
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consumo, gestdo de tempo e afazeres, tanto individuais como coletivos (Calafat et al., 2000).
Se vivencia uma sociedade de bem-estar, nunca a inddstria e os mercados culturais e
recreativos promoveram tantos servicos e produtos destinados ao lazer, criando necessidades
de consumo que moldam o estilo de vida das pessoas, estas estdo inseridas em uma sociedade
consumista e repassam isso para as proximas geracOes (Calafat et al., 2000). Os jovens
herdaram esta sociedade e fazem parte do grupo geracional mais afetado pelas ofertas do
mercado, consecutivamente se tornam a geracdo que mais consome esses produtos destinados
a lazer, como bebidas, drogas e festas (Calafat et al., 2000).

A partir do momento que ocorreu uma massificagdo do ensino superior, obteve-se na
mesma escala um aumento de festas académicas, essas ganharam um papel de integracdo
entre os universitarios (Carvalho, Cunningham, Strike, Brands, & Wright, 2009). A forma de
se vestir, 0s costumes e 0s consumos sdo elementos identificatorios destas comunidades e as
drogas surgem como as substancias de preferéncia nesse processo de integracdo e
socializacdo: o consumo em pares fortalece os vinculos entre eles (Carvalho et al., 2009).

Calafat et al. (2004) corroboram ao apontar que os jovens sdo influenciados pela
necessidade de pertenca ao grupo e por isso mais suscetiveis a aderirem a um grande leque de
produtos oferecidos pela indUstria recreativa. O consumo de substancias psicoativas aparece
entdo como suporte ao jovem, que tem o intuito de desenvolver novas configuracfes de
socializag&o.

Zeferino e Fermo (2012) acreditam que o uso de drogas se relaciona direta e
indiretamente com alguns problemas de saude da populacdo em geral, como exemplo, a
direcdo perigosa e acidentes rodoviarios ou 0s comportamentos sexuais de risco ocasionando
transmissdes de doencas. Citando as duas substancias mais consumidas, pode-se trazer a
relacdo do alcool com a cirrose, ou 0 cigarro que esta relacionado, entre outros problemas,
com cancer de pulméo (Zeferino & Fermo, 2012).

Torna-se, entdo, fundamental a identificacdo das populagdes que tém tendéncia ao alto
consumo de alcool, tabaco e demais substancias psicoativas. Encontrar fatores associados ao
consumo destas, além de comportamentos e estilo de vida dos usuarios se tornam importantes
pois as informacgdes podem orientar acdes mais eficientes no sentido da prevengédo e/ou
tratamento dos problemas decorrentes do uso de drogas, que hoje se encontram deficientes;

um banco de dados mais amplo favorece fatores protetores (Uchtenhagen, 2005).
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Assim, o objetivo do presente estudo é rever a literatura sobre estilo de vida, recreagdo
noturna e consumo de substancias psicoativas por parte dos jovens adultos estudantes do

ensino superior.

Método

Para a revisdo da literatura digital recorreu-se a b-on, Repositorio Institucional da
Universidade Fernando Pessoa (UFP), PubMed, SciELO, Repositério da Universidade
Federal de Juiz de Fora (UFJF), Repositério da Universidade Federal de Santa Catarina
(UFSC), Biblioteca Digital de Dissertagdes da Universidade Catdlica de Brasilia - UCB,
Repositorio da Universidade de Brasilia (UnB), ResearchGate, Biblioteca Virtual em Salde
Brasil (bvs), United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC), Redalyc, Institut National
de Prevention et d’Education pour la Santé, European Institute of Studies on Prevention,
Fundo das Nagdes Unidas, Observatério Europeu da Droga e da Toxicodependéncia,
Organizacdo Mundial da Satude (OMS), Direc¢ao-Geral de Saude (DGS) e US Department of
Health and Human Services. Consultou-se ainda a Biblioteca da Universidade Regional de
Blumenau (FURB) e a Biblioteca Central da Pontificia Universidade Catdlica do Parana
(PUC/PR), bibliotecas essas reconhecidas como dentre as melhores do Brasil.

Quanto aos termos orientadores da pesquisa, podem-se citar “Estilo de vida”, “Jovens
Universitarios”, “Comportamento Sexual”, “Drogas e Conducao Veicular”, “Comportamento
de Risco”, “Habitos Saudaveis”, “Infancia e Adolescéncia”, “Cultura Recreativa”, “Lazer”,
“Diversao Noturna”, “Consumo de drogas”, “Substancias psicoativas”, “Drogas Licitas e
Ilicitas”, “Prevencao ao consumo de substancias psicoativas”, “Controle quanto ao consumo
de drogas”, “Drogas e comportamentos violentos”, dentre outros, além de seus respectivos
sindnimos em inglés, francés e espanhol.

Os resultados serdo apresentados em seis secdes: Estilo de vida de jovens
universitarios, Os jovens e sua cultura recreativa, As drogas e 0 seu uso pelos estudantes
universitarios, Drogas licitas, Drogas ilicitas e Comportamentos de risco associados ao uso de

drogas.
Estilo de Vida dos Jovens Universitarios

O conceito de saude € estudado por profissionais de varias areas, assim, autores

defendem que a saude pode ser influenciada por alguns fatores, dentre os quais podem-se citar
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os fisicos, mentais, sociais e ambientais (Buss & Pellegrini, 2007). O estilo de vida é um
conceito que esta dentro da &rea da salde e é percebido como relevante para a mesma, pois ter
um estilo de vida saudavel esta associado com a adog¢do de comportamentos individuais que
atuam na prevencdo de doencas e promovem a saude (Cabral, 2003; Ribeiro & Galinha,
2005).

Segundo Barbosa (2012), estilo de vida pode ser caracterizado como um conjunto de
acOes cotidiana das pessoas, ligadas as atitudes, oportunidades, valores e escolhas. Os fatores
ligados ao estilo de vida do sujeito, como alimentacéo, atividades fisicas, consumo de tabaco
e alcool, comportamentos sexuais, condugdo veicular, saidas noturnas, dentre tantos outros,
estdo diretamente ligados a ter ou ndo uma vida saudavel ou segura (Matos & Albuquerque,
2006). Assim, esse conceito se torna multidimensional; estilo de vida € intrinseco e subjetivo,
existem desta forma aspectos positivos e negativos (Santos & Simdes, 2012).

Estudos séo feitos em todo o mundo com o intuito de verificar os efeitos positivos de
habitos de vida saudaveis. Marinho (2002) traz que as variaveis que mais apresentam efeitos
positivos sdo: alimentacdo balanceada, controle do estado de tensdo e estresse, atividades
fisicas regulares, isto, aliado a comportamentos preventivos, como obediéncia das leis de
transito e também ndo fazer uso de substancias psicoativas como alcool e outras drogas.

Quando se fala em habitos de vida saudavel, um dos principais componentes a se
adquirir é a atividade fisica, mas as evolugbes tecnoldgicas e constantes mudangas nas
estruturas sociais ocasionadas pela industrializacdo e urbanizacdo contribuem para a adocéo
de estilos de vida cada vez menos ativos, principalmente entre as criancas e jovens (Marinho,
2002). Tal fato se torna preocupante, pois os padrdes de atividades fisicas adotados na
infancia e adolescéncia tendem a diminuir na fase adulta (Silva & Costa, 2011).

Muitos estudos focam a atividade fisica dos jovens, apontando um comportamento
bastante similar e preocupante entre criancas e adolescentes. Alguns autores trazem que 40%
dos jovens pesquisados podem ser considerados insuficientemente ativos, ou seja, praticam
menos atividade fisica do que deveriam (Farias et al., 2009; Silva & Costa, 2011). Esse dado é
considerado alarmante, pois infantis que pouco se exercitam apresentam maior quantidade de
gordura corporal, levando a sobrepeso e obesidade (Venancio, 2006). Outras pesquisas
apresentam significante correlacdo entre individuos com baixos niveis de atividade fisica e
individuos com tendéncias a pratica de comportamentos de risco, como o consumo de alcool,

tabaco e habitos alimentares inadequados (Aradjo & Araujo, 2000).
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Joia (2010) coloca que o estilo de vida € um importante determinante da salde da
populacdo, sendo por isso motivo de diversos estudos das &reas da salde e da psicologia.
Esses estudos alertam que a populacdo mais possuidora de habitos considerados de risco € a
dos estudantes universitarios (Joia, 2010).

Sendo assim, Matos e Albuquerque (2006) colocam a importancia de caracterizar 0s
comportamentos e estilos de vida dos jovens integrados no sistema universitério, tais
pesquisas se tornam um importante aliado no que se refere a prevencdo e intervencdo de
futuros problemas sociais. Os autores afirmam que desta forma, é possivel desenvolver
esforcos validados cientificamente quanto a promogao de satde (Matos & Albuquerque,
2006).

Os Jovens e Sua Cultura Recreativa

Segundo Barral (2006), o ambiente de recreacdo tem uma importante funcdo na
socializacdo do jovem, pois propicia ao individuo visibilidade. O autor considera o ambiente
descontraido um facilitador para a aquisicdo de novas relacGes, além de reforcar as ja
existentes dentro da esfera social por eles vivenciada. Corroborando, Lomba, Apdstolo,
Mendes e Campos (2011) apontam os espacgos de divertimento como propiciadores de uma
inversdo do periodo de trabalho, rompem com a seriedade cotidiana e abrem espacos para
momentos de alegria, entusiasmo e prazer. Em uma proporcéao global, autores colocam que o
periodo mais utilizado para diversdo pelos jovens é o noturno (Calafat et al., 2000; Goméz &
Pampols, 2000). A maioria dos jovens sai em busca de lugares cheios, frequentados por seus
amigos e que proporcionam mausica e danca (Calafat et al., 2003; Chatterton & Hollands,
2002).

Os jovens anseiam por descontracdo e diversdo, isso significa, para a maioria dos
mesmos, gozar de momentos sem responsabilidades e preocupacfes; assim, as festas noturnas
se tornam o tipo de recreacdo mais cultuada por eles (Calafat et al., 2003; Lomba et al., 2011).
De acordo com dados recolhidos pelo IREFREA (European Institute of Studies on
Prevention) entre jovens de 16 a 30 anos, ‘“sair a noite” em Portugal engloba trés
modalidades: frequentar um café, sendo esta considerada uma saida curta e estendendo-se até
por volta da meia noite; frequentar um café e um bar, que seria uma saida média, terminando
cerca das 4 horas da manhd; e frequentar um café e/ou bar e uma discoteca, que seria a saida

mais longa, podendo durar até cerca das 7 horas da manh& (Loureiro, 2012).
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Diversos autores colocam que houve uma mudanga cultural em relacdo as festas
noturnas nos dltimos 20 anos. Atualmente os jovens estdo ouvindo outro tipo de mdsica,
menos rock e mais mausicas eletronicas: a musica eletronica faz parte do universo jovem,
expandindo-se desde casas noturnas, bares, Pub’s e até mesmo restaurantes (Lomba, Apoéstolo
& Mendes, 2009; Loureiro, 2012).

Os dias mais propicios para as saidas recreativas sdo os finais de semana, periodo que
rompe com a falta de tempo e os afazeres da vida cotidiana, pois a grande maioria das pessoas
ndo trabalha e ndo estuda nesses dias. (Iglesias, 2000; Lomba et al., 2009). Os finais de
semana se tornam o contraposto do resto da semana, sendo esse o periodo de escape para 0
que foi vivido durante a semana (Lomba, Apoéstolo & Cardoso, 2012). Esses trés dias,
principalmente sexta-feira a noite e sabado, sdo usados para a diversdo e se transformam no
periodo em que 0s jovens experimentam momentos e experiéncias, pois nesses dias
acontecem muitas das relagdes interpessoais importantes na construcdo de suas identidades
(Lomba et al., 2011).

Para Calafat, Juan, Becofia e Fernandez (2007), existe a necessidade de entender o
lazer como positivo e negativo. A parte positiva estd na forma como a diversdo traz efeitos
socializantes, auxiliando na construgdo do ser humano em sociedade, grupos e
proporcionando amadurecimento. O alerta dos autores fica por conta dos aspectos consumista
e alienante que locais oferecedores de diversdo incorporam (Calafat et al., 2007).

Beccaria e Guidoni (2002), Calafat et al. (2007), Lomba et al. (2011) trazem que 0s
lugares mais propicios para o0 consumo de substancias psicoativas pelos jovens sdo 0s
publicos, geralmente com musica, comida e bebida. Mas o consumo abusivo pode ser
constatado nas festas académicas: varios autores referem o consumo destas fazem parte da
cultura estudantil (Agante, 2009; Loureiro, 2012), embora as pesquisas gque partem para 0
campo das diversdes noturnas ainda sdo escassas (Almeida, 2014).

Em um panorama europeu, o IREFREA fez estudos muito importantes nessa area.
Lomba et al. (2011), p.e., publicaram uma pesquisa coordenada junto do IREFREA de
Portugal, nomeada de Recreational Culture as a Tool to Prevent Risk Behaviours. No Brasil
existe ainda mais dificuldade de encontrar estudos com esse tema de abordagem. Pode-se
destacar a pesquisa de Pillon e Webster (2006) que pesquisaram sobre problemas relacionados
ao uso de alcool entre estudantes universitarios. O estudo portugués e o brasileiro obtiveram
resultados semelhantes, demonstrando que o ambiente frequentado pelos jovens interfere

diretamente no uso de substancias psicoativas.
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As Drogas e 0 Seu Uso Pelos Estudantes Universitarios

A terminologia “droga” € utilizada atualmente como sinénimo de substancias
psicoativas (Sengik & Scortegagna, 2008). Ela pode ser classificada como toda e qualquer
substancia, produzida de forma natural ou de forma sintética, que ao ser absorvida pelo
organismo modifica suas funcdes (Duarte, Stempliuk & Barroso, 2009). Suas propriedades
consistem em atuar sobre um ou mais sistemas, produzindo alteracbes nos mesmos; estes
efeitos variam segundo o tipo de substancia usada em sua formulacdo e também na
quantidade consumida, além da frequéncia dos consumos (Duarte et al., 2009). E importante
ressaltar que muitas drogas sao utilizadas com o propo6sito de combater doencas, mas para isso
as mesmas precisam ser usadas com cautela e sob prescricdo médica (Duarte et al., 2009).

O consumo de drogas faz parte da cultura. Desde os tempos mais antigos se tem
relatos do uso de drogas para as mais diversas finalidades (Zeitoune, Ferreira, Silveira,
Domingos & Maia, 2012). Gauderer (1998, citado por Roehrs, Lenardt & Maftum, 2008)
afirma que esse uso se trata de uma pratica humana, milenar e universal. O autor ainda coloca
que imitar os padrbes culturais estabelecidos anteriormente pode ser a explicacdo para 0 uso
da droga por tantas civilizagdes ao longo de todos esses anos.

Existem varios exemplos na Histéria da humanidade referente ao uso de drogas;
Escohotado (1994), p.e., faz um apanhado historico do uso dos entorpecentes, aditivos e
substancias psicoativas em geral. Ele traz que os gregos utilizavam o épio com o intuito de
acalmar os enfermos. Existem relatos datados de 1730 do uso de maconha como anestésico na
China (Escohotado, 1994). O alcool pbde ser observado em cerimoniais religiosos judaicos e
cristdos por meio do vinho, embora ndo s6 ali o alcool seja visto, pois 0 uso das bebidas
fermentadas estd presente em quase todas as civilizacdes (Escohotado, 1994). Drogas
alucindgenas sdo empregadas com o intuito de obter experiéncias misticas ou curar doencas
de pessoas em rituais religiosos de varios grupos ao logo dos anos (Santos, Moraes &
Holanda, 2006). O que é preciso considerar € que 0 uso de substancias psicoativas esta
presente ha muitos anos na sociedade, na maioria dos casos as substancias eram usadas com
fins terapéuticos e em rituais religiosos (Escohotado, 1994). A cultura varia conforme o local
e 0 tempo histdérico em que se encontra a sociedade em estudo (Roehrs et al., 2008).

Falando mais especificamente da atualidade, percebe-se um grande aumento no uso de

drogas por pessoas de todas as classes e grupos (Déa, Santos, Itakura, & Olic, 2004). Em
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diversas partes do mundo se estuda o consumo de drogas e 0s riscos para a saude que isso
proporciona: os resultados se assemelham no que diz respeito a precocidade do inicio do uso,
sendo este feito de forma cada vez mais exacerbada (Calafat et al., 2000; Guimaraes,
Godinho, Cruz, Kappann, & Junior, 2004; Lomba et al., 2011).

Muitos autores trazem que o consumo de substancias psicoativas, tanto as chamadas
licitas como as ilicitas, tornou-se um problema de ordem mundial nos ultimos anos,
preocupacdo essa tendo em vista o alto consumo e o0s riscos para a saude (Cavalcante, Alves
& Barroso, 2008; Soldera, Dalgalarrondo, Heleno, & Silva, 2004).

Machado, Moura, Conceicdo e Guedes (2010) confirmam isso ao colocar como um
problema de ordem social o consumo de substancias psicoativas. As autoras trazem que 0
consumo acentuado e, principalmente, as decorréncias prejudiciais para a saude dos
individuos, afeta toda a sociedade. Através de um estudo publicado pela (OMS, 2007),
identificou-se que entre os 20 maiores problemas de salude no mundo esta listado o uso de
cigarro, alcool e drogas ilicitas. Essa pesquisa também aponta que criangas e adolescentes se
encontram proximos das drogas diariamente, devido a farta disponibilidade das mesmas no
cenario mundial.

Vaérios estudos se fazem com populacdo em geral para identificar o inicio de consumo
de drogas. Os resultados reforcam que 0 uso estd cada vez mais precoce e mais agudo
(Cavalcante et al., 2008; Galdur6z, Noto, Nappo, & Carlini, 2005). Ainda é notado que grande
parte das amostras pesquisadas usaram alguma substancia psicoativa no altimo més,
principalmente o alcool e o tabaco (Lomba et al., 2011; Loureiro, 2012).

Zaslow e Takanishi (1993, citado por Chiapetti & Serbena 2007) acreditam que a fase
da adolescéncia é de grande importancia, principalmente pelo rapido desenvolvimento do
sujeito nesse periodo da vida. Os autores trazem que uma mudanca significativa ocorre no
corpo, mente e nos relacionamentos das pessoas. Eles finalizam colocando que tudo isso
ocorre num curto periodo de tempo, favorecendo a exposicao a fatores de risco, isso pode
facilitar, por exemplo, a iniciagdo do uso de substancias psicoativas. Kazdin (1993),
acrescenta que os adolescentes ainda ndo sdo completamente capazes de prever todos 0s
riscos de seus comportamentos, tornando-0s, mais uma vez, vulneraveis aos riscos que 0s
circundam.

Corréa et al. (1999) apontam que a grande maioria das pessoas que se tornaram
dependentes de drogas usaram pela primeira vez substancias entre os 14 e os 18 anos. Dentre

0s motivos que levam a iniciacdo do uso, alguns autores (p.e., Agante, 2009; Corréa et al.,
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1999; Kazdin, 1993) colocam a curiosidade quanto aos efeitos e copiar 0s comportamentos
dos pares como principais motivos do primeiro consumo. Pechansky, Szobot e Scivoletto
(2004) concluem ainda que em grande parte dos casos de adolescentes que fazem uso
constante de alcool identificam-se problemas emocionais dos mais diversos tipos e a grande
parte deles séo relacionados aos conflitos familiares.

Ribeiro (1988) pesquisou os efeitos da separacdo familiar por parte do estudante e a
relacdo desta com comportamentos de risco. O autor coloca que a resposta afetiva a separacéo
familiar pode trazer efeitos positivos e negativos, sendo que essa resposta esta diretamente
ligada com a forma que o estudante vai se comportar no ensino superior.

Explorando mais esse contexto, Kazdin (1993) traz que inadequacbes na estrutura
familiar, como familias extremamente autoritarias, facilitam o desenvolvimento de
comportamentos de risco nos jovens; dentre esses comportamentos pode-se destacar o uso de
aditivos e substancias psicoativas. Complementando, Baus et al. (2002) apontam um maior
risco para 0s jovens que tem o0s pais separados ou que moram com outras pessoas, como
amigos, por exemplo. Além disso, adolescentes cujos pais sdo consumidores de algum tipo de
droga tendem a repetir o comportamento dos pais (Baus et al., 2002). Adolescentes cujos pais
oferecem diretrizes claras, encorajam a assumirem alguns riscos e apoiam um grau de
liberdade, levando em conta a idade deles, estdo entre 0s jovens que menos apresentam
comportamentos de risco (Chiapetti & Serbena, 2007). Percebe-se assim qudo importante é a
conexdo entre pais e filhos, frente ao consumo de substancias psicotropicas.

Jessor (1993) traz que, depois da familia, a escola se torna o ambiente de maior
influéncia para o comportamento do jovem. Adolescentes que se sentem inseridos na
comunidade escolar, que entendem que a escola é um local de aprendizagem e um local para
construir seu futuro, contando com apoio dos pais com relagdo ao seu sucesso escolar, estdo
entre as pessoas com menos comportamentos de risco. Da mesma forma, adolescentes que
mantém praticas religiosas também se encontram entre 0s mais protegidos de comportamentos
de risco (Jessor, 1993).

Pesquisas que demonstram a prevaléncia do consumo de substancias psicoativas licitas
e ilicitas de universitarios brasileiros frequentemente sdo realizadas, visando prevengdo como
campanhas e alinhando a politica universitaria quanto ao consumo das mesmas. Desta forma,
0 Brasil se torna o pais latino americano que gera mais dados sobre consumo de drogas nesta

populacdo em especifico (Corréa, Andrade, Bassit, & Boccuto, 1999).
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Entre os estudantes universitarios, foco do presente estudo, percebe-se um nivel ainda
mais alarmante frente ao consumo de drogas, pois esse publico faz uso de forma mais
concentrada, tendo como objetivo atingir rapidamente o efeito da mesma (Azevedo et al.,
2010). Como agravante, Suarez, Tomas e Tomas (2003) afirmam que esse publico é propenso
ao uso de varias substancias seguidas, com pouco intervalo de tempo entre um consumo e
outro.

Estudos demonstram que este consumo exacerbado € mais frequente em casas
noturnas e por jovens com habitos recreativos mais regulares e prolongados (Calafat, Juan,
Becofia, Mantecdn, & Ramon, 2009; Lomba et al., 2009). Lomba et al. (2009) afirmam que
esse ambiente proporciona ao sujeito possibilidade de cruzar seus fatores individuais com
fatores situacionais e culturais, aumentando as chances do consumo de substancias
psicoativas. Os fatores de integracdo dos jovens passam pelo ato de beber (Loureiro, 2012;
Vicent, Nunes, Vifas, Freitas & Saraiva, 2001): tal ato se torna norma entre os universitarios
e a bebida sempre estéa presente nas saidas noturnas dos mesmos (Calafat, Fernandez, Juan &
Becofia, 2005; Calafat et al., 2009; Lomba et al., 2009; Vicent et al., 2001).

Sendo assim, a recreacdo noturna tem forte associacdo com o consumo de alcool e
outras substancias. Autores acreditam que a presenca de drogas licitas e ilicitas em locais que
oferecem entretenimento ¢ tdo elevada que esses ambientes sdo considerados fatores de risco
para o consumo das mesmas (Bellis, Hughes & Lowey, 2002). Alguns estudos apontam que a
elevada participacdo dos jovens em festas universitarias e o significativo aumento do
consumo de substancias psicoativas incentivam outros comportamentos de risco, os autores
citam como exemplo as praticas sexuais sem preservativo (Lomba et al., 2008; Lomba et al.,
2009).

Baus, Kupek e Pires (2002) trazem que, se tratando especificamente do consumo de
substancias psicoativas no Brasil, o alcool é a substancia mais consumida pelos universitarios,
seguida pelo cigarro e maconha. Em 2010, foi publicado o | Levantamento Nacional sobre o
Uso de Alcool, Tabaco e outras Drogas entre Universitarios. Essa pesquisa reunio estudantes
de todas as cidades capitais do Brasil (Andrade, Duarte, & Oliveira, 2010). A coleta dos dados
e resultado se deu em 2009 e a amostra foi de 12.856 universitarios: 51 universidades publicas
e mais 49 universidades privadas fizeram parte da pesquisa. O alcool mais uma vez foi
apontado como a substancia de maior consumo, sendo que dos entrevistados 86,2% ja o
haviam consumido em suas vidas, outros 72% haviam consumido no ultimo ano e 60,5% no

ultimo més. Essa mesma pesquisa apontou que 48,7% da populagdo universitaria ja fizera uso
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de drogas ilicitas a0 menos uma vez na vidas, dos quais 35,8% declarara ter feito uso nos
ultimos 12 meses (Andrade et al., 2010).

Esse estudo ainda apontou que os estudantes, quando questionados sobre os motivos
do uso de drogas, respondiam que usavam porque era prazeroso e por possibilitar esquecer-se
dos problemas da vida cotidiana (Andrade et al., 2010). Segundo os estudantes, a bebida
alcodlica manipulava os efeitos causados por outras substancias, potencializando os efeitos
ditos como agradaveis e reduzindo seu contraposto. Outro dado importante coletado foi que,
em todos os lugares frequentados pelos universitarios com o intuito de recreacdo, 0 acesso ao
alcool era simples, tornando seu consumo “obrigatério” por uma influéncia ambiental; outros
faziam uso por influéncia social, ao imitar o comportamento dos amigos (Andrade et al.,
2010).

Entre as pesquisas realizadas sobre o uso de alcool em jovens estudantes, Peuker,
Fogaca e Bizarro (2006) apontaram a relagdo entre o beber e suas consequéncias nos
universitarios da UFRGS — Rio Grande do Sul, Brasil. Os autores apontaram que esses
universitarios brasileiros apresentaram padrboes ao fazer uso de alcool: em sua maioria 0
fazem por influéncia de pares. Os padrbes de uso e os tipos de substancias que seus pares
usam também sdo percebidos como influentes no perfil dos estudantes, que imitam o0s
comportamentos de risco dos mesmos. E interessante destacar que 0s autores constataram que
44,2% da amostra de jovens se enquadrariam como bebedores problema (Peuker et al., 2006).

Visto que esse problema se torna preocupante em todas as esferas da sociedade, existe
a necessidade de estratégias que venham de encontro a ele. Um estudo sobre prevencéo ao
uso/abuso de drogas realizado por Zeferino e Fermo (2012) trazem como estratégia de politica
de diminuicdo dessa probleméatica o fortalecimento institucional, buscar a reducdo da
demanda através da reducdo da oferta, tomando medidas de controle. Machado e Boarini
(2013) colocam que existe a necessidade de ser adotada uma cooperacdo de nivel
internacional para combater tal consumo exacerbado. Da mesma forma, o UNODC (2001)
acredita que variadas formas de prevencdo precisam ser tomadas quando se trata de politicas
de combate ao uso de substancias psicoativas. Além das opc¢des de prevencdo, que visam a
intervencdo precoce do uso, precisa-se uma atencdo especial para o tratamento e reforcar a
oferta de servigos que visam evitar retrocessos no mesmo depois de finalizado. Todo servigo
ofertado deve ter como objetivo a promocéo de saude do individuo, visado o bem-estar social

do mesmo, bem como seus familiares e a comunidade (UNODC, 2001).
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Substancias Psicoativas Licitas

O consumo de substancias psicoativas € um dos maiores problemas da sociedade
moderna; além dos problemas deletérios a saude (Galduréz et al., 2005) dados apontam que as
mesmas sdo uma das principais causas indiretas de morte em adolescentes e jovens adultos
(Lyra & Lyda, 1996). Trés substancias psicoativas se destacam entre as licitas, pois estdo
entre as mais consumidas no mundo: a cafeina, o tabaco e o &lcool (Lomba et al., 2011,
Loureiro, 2012).

A cafeina é a substancia psicoativa mais consumida em todo o mundo: estudos
apontam que fazem uso diariamente dessa substancia aproximadamente 80% da populagéo
mundial (Griffiths & Woodson, 1988). A maior fonte de cafeina esta no café, mas a cafeina
pode ser encontrada em diversos outros produtos, como em chas, chocolates, refrigerantes ou
mesmo em medicamentos (Altimari, Moraes, Tirapegui, & Moreau, 2006).

A cafeina é ingerida oralmente e é de rapida absorcdo pelo organismo (Felipe, Simdes,
Gongalves, & Mancini, 2005). A ingestdo de 200 a 300 miligramas de cafeina por dia €
considerado um consumo moderado e 0 consumo excessivo corresponde a uma ingestdo
superior a 600 mg/dia, sendo que uma Xxicara de café contém, em média, 50,4mg de cafeina
(Felipe et al., 2005). Os autores ainda apontam que estudos sugerem que 0 uso moderado de
cafeina produz excelente rendimento intelectual e fisico, auxiliando na capacidade de
concentracdo. Doses elevadas, por outro lado, podem ocasionar confusdo mental leve ou
moderada, induzir erros nas tarefas intelectuais, podem elevar a ansiedade, nervosismo ou
gerar taquicardia (Felipe et al., 2005).

J4 o0 hébito de fumar tabaco e beber bebidas alcodlicas se interligam: estudos
comprovam que fumantes tendem a maior consumo de alcool e drogas ilicitas (Costa et al.,
2007). O cigarro e a bebida alcodlica estdo entre as drogas mais utilizadas,
independentemente de sexo ou classe social (Costa et al., 2007) e o apelo dos meios de
comunicagdo, assim como a aceitacdo social e familiar para o uso de substancias licitas,
parecem simbolizar que tais consumos séo rituais de passagem para a adultez (Alavarse &
Carvalho, 2006). Isto é muito preocupante pois o cigarro representa 9% dos casos de morte no
mundo e o alcool representa mais 3,2% (OMS, 2007) e ter isso enraizado na cultura afeta a
sociedade como um todo.

O UNODC publicou no ano de 2001 um relatério mundial sobre consumo de
substancias psicoativas licitas e ilicitas, reunindo dados sobre a producdo e consumo das
mesmas em todo o mundo. Segundo esse relatorio, nos ultimos anos obteve-se um maior
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consumo de drogas em &mbito mundial: no inicio dos anos 2000, 200 milhGes de faziam uso
alcool e mais 700 milhdes fumavam cigarro em todo o mundo. Outro dado alarmante desse
estudo mostra que 0 uso cronico do cigarro era responsavel pela morte de 10% da populacao
mundial com idade superior a 30 anos.

O 4élcool é uma substancia psicoativa muito precocemente consumida pelas pessoas;
esse consumo disseminado se da gracas a seu facil acesso e pela forte propaganda a ele
atrelada (Pechansky, 2004). Na maioria dos paises, o controle governamental € insuficiente
qguando o assunto é o comércio de alcool, tornando-o de facil acesso, assim ele se torna uma
das drogas psicoativas de uso mais frequente pelos adolescentes (Alavarse & Carvalho, 2006).

O consumo do alcool é um componente natural dos eventos sociais (Calafat et al.,
2004; Lomba et al., 2009). A Europa apresenta um dos maiores niveis de consumo de alcool
no cenario mundial (Calafat et al., 2003). Pesquisas apontam que cerca de 9% do total das
doencas europeias sao resultantes do consumo das bebidas alcodlicas e a metade de todas as
mortes por traumatismo sdo atribuidas ao alcool (Marinho, 2008). Os paises de maior
producdo de bebida alcoolica sdo igualmente de maior consumo da mesma, assim como
acontece com o vinho em Portugal (Agante, 2009). Segundo Hibell (2009, citado por Agante
2009), entre 2003 e 2007, Portugal registrou um aumento de pessoas que fazem uso
esporédico de alcool, subindo de 25% para 56% da populagdo maior de 18 anos; o maior
aumento entre 0s paises europeus. Estima-se que existam cerca de 700.000 bebedores
excessivos e 600.000 doentes alcodlicos em Portugal (Marinho, 2008).

As propagandas publicitarias favorecem todo esse consumo exacerbado, pois ilustram
apenas vantagens que envolvem o ato de beber: geralmente mostram amigos, risos, maior
sensualidade e divertimento, sugerindo que ao fazer uso da bebida a pessoa se insere nesse
contexto (Vendrame, Pinsky, Faria, & Silva, 2009).

Os jovens cada vez mais cultuam o prazer que o alcool proporciona e este fato deve
ser levado como preocupante para toda a sociedade em si, pois se 0 inicio é precoce e natural,
as chances de dependéncia e maleficios para a satde do sujeito se potencializam (Galduréz et
al., 2005).

Para Cuadrado (1998), o maior problema do consumo de &lcool estd na iniciacao
muito precoce: muitas vezes 0 consumo se inicia ainda na adolescéncia e a dependéncia vem
com 0 consumo em excesso durante alguns anos. Soldera et al. (2004) consideram que esse
inicio precoce acontece em casa com 0s préprios pais ou com amigos. Duailibi e Laranjeira

(2007), focando politicas publicas e bebidas alcodlicas, trazem que os riscos do consumo de
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alcool podem ser tanto imediatos como a longo prazo. De imediato, podem-se citar 0s
acidentes de viagdo, que tanto estdo atrelados ao consumo de alcool. A longo prazo, podem-se
citar varias doencas que tém como ponto de partida a bebida alcoodlica, por exemplo, a cirrose
(Duailibi & Laranjeira, 2007).

Carlini, Nappo, Galdurdz e Noto (2001) defendem que a transicdo do beber moderado
para o beber problemético acontece de forma lenta, podendo levar anos até que ocorra. Os
autores ainda colocam alguns sinais de que o0 sujeito esta se tornando um bebedor
problematico, como, por exemplo, desenvolver tolerancia para a bebida, o que faz com a
pessoa beba mais para ter a mesma sensagdo que antes tinha com menos doses de bebida,
outro aspecto do bebedor problematico é a necessidade de beber vérias vezes na semana ou a
importancia que a bebida adquire na vida da pessoa, perdendo o controle de quando parar de
beber. Nesse contexto de bebedor problema, sabe-se que jovens bebem grandes quantidades
de &lcool em festas, aumentando a quantidade ingerida de semana a semana (Martins, 2009),
assim, tornam-se mais resistentes aos efeitos da bebida (Heckmann & Silveira, 2009), por isso
da preocupacdo com essa faixa etaria em especifico.

Com relacdo ao tabaco, a OMS (World Health Organization [WHO], 2003) o
considera um problema de salde publica, fazendo inimeras pesquisas sobre o mesmo e todas
se mostraram alarmantes. O consumo de tabaco ¢ a causa de aproximadamente 4,9 milhGes de
mortes anualmente no mundo (WHO, 2003). O tabaco ¢ considerado pela OMS como a maior
causa isolada de adoecimento e morte evitavel no mundo: estima-se que um terco da
populagao mundial adulta, isto é, 1 bilhdo e 200 milhdes de pessoas, sejam fumantes e dos
fumantes regulares aproximadamente 25% morrem precocemente devido a doencas
associadas ao tabaco, perdendo cerca de 20 anos de vida (WHO, 2003).

Numa escala mundial, o tabagismo é associado a cerca de 90% das mortes por cancer
de pulmao. Além disto, outros 75% das mortes por doenga pulmonar obstrutiva cronica, tem o
cigarro ligado a enfermidade (WHO & Research for International Tobacco Control, 2008).

O cigarro é a segunda droga mais consumida entre os jovens de todo o mundo; a maior
parcela dos usuarios comecgou a fumar ainda na adolescéncia, desta forma, o tabagismo pode
ser visto inclusive como uma doenga pediatrica (Garcia, Lorena, Aradjo, Menezes, &
Cavalcante, 2008). Na Europa, por exemplo, o habito de fumar se inicia muito cedo em varios
paises, o resultado disso sdo as altas taxas de mortes prematuras atribuidas ao cigarro nessas

regides (Lomba et al., 2011).
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O U.S. Department of Health and Human Services (U.S.D.H.H.S., 1988) alerta que,
apesar do cigarro ser legalizado, o seu nivel de dependéncia é muito elevado. A dependéncia
justifica-se pelos efeitos fisicos e psicoldgicos da nicotina, sendo uma droga altamente aditiva
(Rebelo, 2006). O poder aditivo da nicotina € semelhante ao da cocaina ou de heroina
(U.S.D.H.H.S., 1988). A sua absorcdo é rapida e completa; ap6s inalacdo, em menos de 16
segundos ela ja esta atuando no cérebro, ap6s o0 uso, ela continua atuando durante cerca de
duas horas (Rebelo, 2006).

As pessoas experimentam o cigarro muito cedo e sobretudo o fazem por fatores
psicossociais, sendo que aos 20 anos 80% dos fumantes demonstravam arrependimento por
ter iniciado a fumar (Rebelo, 2006), no entanto, apenas 3% a cada ano conseguem parar de
fumar com sucesso (Ministério da Saude [MDS], 2001). Infelizmente, as pesquisas
demonstram que um pequeno percentil dos tabagistas conseguem parar de fumar, isto fomenta
a necessaria atuacdo de equipes especializadas com técnicas e abordagem eficazes para o
tratamento desta problematica (Sardinha, Oliva, D" Augustin, Ribeiro, & Falcone, 2005).

Schenker e Minayo (2005) corroboram com Rebelo ao colocar que os adolescentes
fazem uso do cigarro por fatores psicossociais, ao analisar o habito de fumar entre estudantes
chilenos. Outro fator importante apontado por eles se d& no prazer que o0s sujeitos relatam ter
ao fazer uso do cigarro. Seguindo o0 mesmo pensamento, Zhu, Liu, Shelton, Liu e Giovino
(1996), em um estudo realizado com criancas/adolescentes de até 12 anos, apontam que imitar
o0s colegas ou parentes que fumam, bem como a curiosidade, sdo 0s motivos mais apontados
para iniciar o uso do cigarro.

indices de exposicio e uso dos adolescentes ao fumo apresentam tendéncias
extremamente particulares entre regides dentro do mesmo pais e em comparagao com outros
paises, por exemplo, em alguns paises o nimero de adolescentes que fazem uso de cigarro
diminuiu nos ultimos anos (Fuentealba, Cumsille, Araneda, & Molina, 2000). Tais dados
demonstram a importancia de continuas pesquisas em varias partes do mundo para que
possam ser montadas estratégias eficientes para cada tipo de regido.

Por fim, a Associacdo Médica Brasileira (2010) traz como ac¢bes de controle do
tabagismo programas que visem a educacdo da populagdo, dentro e fora das escolas.
Acreditam ainda que a legislagdo deveria ser mais rigida quanto as restricdes de lugares
proprios ao fumo e proibicdo de propagandas que promovessem o tabagismo, além de
aumento de imposto sobre tal produto.
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Substancias Psicoativas llicitas

Estudos demonstram que existe um grande potencial de envolvimento com substancias
ilicitas na juvenil (Kandel, 1993), destes, 0 sexo masculino se destaca sendo o género com
maior numero de usuarios e de uso mais frequente (MDS, 2001). Um grande problema do uso
desse tipo de droga, além de todos os maleficios a saude, é a conexdo entre o uso de drogas
ilicitas com crimes violentos: criminosos usuérios de drogas ilicitas cometem roubos e
assaltos com mais frequéncia do que quando comparados com 0S Criminosos nNdo Usuarios
(Kandel, 1993).

Os derivados das anfetaminas, como 0 ecstasy, apresentam aumento de consumo a
partir dos anos 2000, sendo estas, a segunda droga mais usada entre a classe de estudantes,
ficando atras apenas do cannabis (Wagner & Andrade, 2008).

A cannabis provéem de uma planta, Cannabis sativa, proveniente da zona do mar
Negro e Caspio, sendo utilizada ha milhares de anos para a fabricacdo de cordas e pecas de
vestuario e também como medicamento para alivio de dores, espasmos ou altera¢cdes do sono
(Institut National de Prevention et d’Education pour la Santé, 2006). O principio ativo contido
na cannabis € o THC e ele tem o efeito de modificar o humor, as sensacdes e o
comportamento (Faria, 2013).

Lowenstein (2005) explica que a cannabis, alem de ser uma das drogas mais antigas de
que se tem registro, também € a substancia psicoativa ilicita mais utilizada no mundo: seu uso
atinge todas as classes sociais e as faixas etarias. Geralmente ela é consumida no formato de
erva, obtida atraves das folhas secas da planta, e pode ser consumida de diversas formas,
sendo a mais frequente pela inalacdo em forma de cigarro (Lowenstein, 2005); o seu consumo
é extremamente precoce (Lomba et al., 2011).

Inmeras campanhas de prevencdo ao uso de cannabis sdo realizadas nas escolas,
tendo a funcdo de informar os riscos de dependéncia causados por ela, porém o seu consumo
pelos adolescentes e jovens adultos cresce ao longo dos anos, provando que 0S usuarios se
expdem de forma consciente e informada (Faria, 2013).

Ja a respeito de outras drogas ilicitas, pode-se destacar a cocaina, uma substancia
natural, extraida de folhas de uma planta chamada Erythroxylon coca. A cocaina pode ser
distribuida de varias formas, como no formato de sal (pd), o cloridrato de cocaina — onde o
usuario pode aspirar pelas narinas ou dissolver em &gua para uso endovenoso (Carlini et al.,
2001).
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O crack, por sua vez, tem o aspecto de uma pedra e ndo pode ser aspirado ou
dissolvido em &gua, ele precisa ser aquecido e por isso 0s usuarios geralmente consomem essa
substancia com o auxilio de um cachimbo (Carlini et al., 2001).

Outras drogas ilicitas, eventualmente menos consumidas pelos estudantes
universitéarios, poderiam ser afloradas. Todavia, uma listagem exaustiva das drogas ilicitas

existentes encontra-se fora do ambito da presente revisdo de literatura.
Comportamentos de Risco Associados ao Uso de Drogas

Podendo focar-se varios comportamentos de risco associados ao uso de drogas, focar-
se-d0 trés grandes categorias: comportamentos sexuais, condugdo e comportamentos
violentos.

Drogas e comportamentos sexuais. Ao longo das Gltimas décadas, pesquisas revelam
uma reducdo do interesse de conhecimento dos jovens em relacdo a doencas sexualmente
transmissiveis e também dos fatores de risco associados a essas doencas (Garside, Ayers,
Owen, Pearson, & Roizen, 2001). Isso é preocupante, visto que o Fundo das Nacbes Unidas
(2014) publicou que existiam em 2014 cerca de 1,8 bilhdes de pessoas ho mundo com idade
entre 10 e 24 anos, constituindo a maior populacdo de jovens que ja existiu. Esta geracdo de
jovens € a mais urbana da histéria (Magnani, 2005), assim, sao também 0s mais expostos aos
riscos do uso de drogas e as infec¢bes de transmissao sexual.

Pesquisam associam o aumento do nimero de adolescentes portadores de doengas
sexualmente transmissiveis com o crescimento da prevaléncia de consumo de substancias
psicoativas entre 0s mesmos (Shrier, Emans, Woods, & DuRant, 1997). Estes autores ainda
afirmam existir relacdo entre o uso de substancias psicoativas com comportamentos sexuais
de risco na adolescéncia (Shrier et al., 1997).

Uma explicacdo dada por Murphy (1988) é que, em geral, individuos que usam
substancias como alcool e outras drogas se envolvem em encontros sexuais casuais com maior
frequéncia do que quem ndo usa. Esses também sdo mais propicios a ter um nimero maior de
parceiros sexuais sem o uso de preservativos (Murphy, 1988). Corroborando, Castilla, Barrio,
Belza e Fuente (1999) colocam que embriaguez por alcool ou uso exacerbado de drogas sdo
fatores de risco para 0 ndo uso de preservativos.

Steele e Josephs (1990) sugerem que o uso abusivo do alcool gera mudangas na

atencéo, tornando os sinais sexuais mais salientes. Adicionalmente, ouvir de colegas que usam
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drogas que essas substancias aumentam o prazer sexual pode ser um fator importante para
conciliar drogas e sexo (Calafat et al., 2004).

O Observatério Europeu da Droga e da Toxicodependéncia (EMCDDA) (2002) coloca
que é um fato o aumento simultaneo de préaticas sexuais de risco e uso de drogas, ainda alerta
que os ambientes recreativos noturnos oferecem fécil acesso a substancias psicoativas e que a
grande parte das pessoas frequentadoras estdo 1a por motivac6es hedonistas, facilitando assim
0 uso de drogas com o sexo. A sexualidade € um fator cultuado como diversdo, ocupando um
objeto de desejo na juventude; facilmente acontece em ambientes noturnos interacdes
interpessoais que podem levar a ligagOes sexuais, sem a pretensdo de uma relagdo romantica
(Calafat et al., 2004).

As drogas sdo vistas como um elemento Util no sentido que facilitam o alcance da
diversdao pretendida (Calafat et al., 2004). Nos lugares de recreacdo noturna as substancias
psicoativas mais consumidas sdo estimulantes do sistema nervoso central (EMCDDA, 2002),
essas facilitam inicios de relacdes e proporcionam euforia, desinibicdo, diminuindo a sensacéo
de medo (Lorga, 2001).

Martin (2001) coloca que conciliar substancias psicoativas e sexo ndo é algo recente:
na Historia existem relatos da utilizacdo do alcool para fins sexuais, como estimulador e
desinibidor. Hoje em dia, outros autores colocam que varias substancias possuem efeitos
sobre o desejo sexual, como por exemplo a cocaina (Pechansky, 2000), cannabis, ecstasy ou
alcool (Bellis & Hughes, 2004). Bellis e Hughes (2004) ainda concluem que 0 acesso a estas
substancias é facilitado e que seus efeitos associados ao sexo estdo amplamente difundidos.

Universitarios que participaram dessas pesquisas afirmam que no ambiente recreativo
buscam prazer imediato, como relagcdes sexuais, sem necessidade de afetividade entre os
parceiros (Calafat, Juan, Becofia, & Mantecon, 2008). Para tal, recorrem ao uso de substancias
psicoativas que proporcionam desinibicdo, euforia e relaxamento (Bellis & Hughes, 2004).
Como resultado do uso destas substancias, a pessoa perde sua total capacidade de controlar
emocdes e desejos, diminui a percepcao de risco, ponto necessario para discernir sobre o
custo-beneficio das praticas sexuais com ou sem preservativo, por exemplo (Lomba et al.,
2008). N&o o bastante, as substancias psicoativas potencializam a adogdo de outros
comportamentos de risco, como a conducdo rodoviaria sobre efeito de drogas e a violéncia
(OMS, 2007).

Drogas e conducéo. Frequentar ambientes recreativos traz consigo a necessidade de

deslocamento entre locais, ir e vir entre os locais de diversdo e ambiente residencial. Muitas
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vezes as areas de recreacdo noturna estdo localizadas em areas distantes, isso implica no uso
de meios de transporte (Lomba et al., 2011). Neste contexto, além da falta de transporte
publico em horarios mais tardios ser um problema, o fato dos jovens realizarem “esquentas”
regados a bebidas também merece destaque como fatores de risco, aumentando as chances de
acidentes de transito (Hughes, Anderson, Morleo & Bellis, 2008).

Um dado alarmante se deu através de uma pesquisa realizada pela Universidade
Federal de Sdo Paulo (UFSP) no ano de 2003, que analisou os pacientes que deram entrada no
pronto atendimento da cidade de Paulinia no final de semana. Descobriu-se na pesquisa que
todas as pessoas da amostra que se envolveram em acidentes de trénsito, quedas ou brigas,
naquele final de semana, estavam alcoolizadas (Alavarse & Carvalho, 2006). O Plano
Nacional de Saude (DGS, 2004) refere que os acidentes como o0s acima descritos, adjunto de
suas consequéncias como: traumatismo craniano, lesdes corporais, ferimentos graves; estdo
diretamente ligados com as principais causas de morte de criancas e jovens adultos; sem
mencionar 0 enorme nimero de acidentes que geram sequelas como deficiéncias ou perdas de
funcionalidades entre os estes, embora 0s valores monetarios e psicossociais sdo de dificil
calculo, acredita-se que cause grande prejuizo aos cofres publicos (DGS, 2004).

As substancias psicoativas, como o alcool, prejudicam a eficiéncia do condutor, pois
alteram atitudes e comportamentos e dentre 0s comportamentos mais nocivos destacam-se o
aumento de velocidade de conducdo e as manobras perigosas e mal calculadas (Marinho,
2008). O jovem se sente prazeroso em desafiar riscos, se expondo desnecessariamente a
eventos traumaticos na busca de “sensagdes fortes” (Léon, & Vizzotto, 2003).

Em vérios paises do mundo, dentre eles EUA, Portugal e Brasil, os acidentes
rodoviarios associados ao excesso de alcool estdo entre as principais causas de morte entre 0s
15-24 anos (Willhelm et al., 2005).

O resultado do estudo de Léon e Vizzotto (2003), com 1.642 estudantes condutores de
uma universidade publica em Sao Paulo, trouxe que os jovens do sexo masculino entre 18 e
25 anos configuram o grupo com maior envolvimento em acidentes de transito dentre a
amostra. Os perfis desses jovens se assemelham, pois verifica-se a igualdade de
comportamentos inadequados para o transito seguro, como a alta velocidade, avangar o sinal
vermelho ou conduzir ap6s ingerir alcool.

Ja o fendmeno da violéncia esta diretamente ligado com a saude individual e coletiva.
Numa escala mundial, a maior parte dos mortos por agressées encontram-se no publico

jovem, esses também sdo os maiores acusados de autoria de violéncia (Silva, Dias, Vieira, &
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Pinheiro, 2010). Mesmo que a relacdo de violéncia e consumo de substéancias psicoativas nao
tenha uma relacdo conclusiva em ambito mundial, ha estudos que demonstram ligacdo
intrinseca entre violéncia e abuso de drogas na América Latina (Wright, 2002). Silva et al.
(2010) acreditam que o ambiente, a cultura, o suporte financeiro além de outras variaveis, sao
influenciadores de comportamentos violentos, por isso da dificuldade de associar a violéncia
apenas com consumo de substancias psicoativas, embora esta Ultima ndo seja inexistente.
Vieira, Cortes, Padoin, Souza, Paula e Terra (2014) pesquisaram sobre mulheres
agredidas pelos maridos e constataram que o consumo abusivo de alcool e outras drogas pelo
companheiro propicia situacdes de violéncia nas relagdes conjugais e familiares. Segundo 0s
autores, pode-se atrelar ao abuso de substancias psicoativas a agresséo vivida pelas mulheres,
pois as mesmas ocorrem com maior frequéncia quando os companheiros estdo sob os efeitos
das drogas. Concluiu-se entdo no estudo que as drogas sdo potencializadoras para

comportamentos agressivos e ndo causadores do mesmo (Vieira et al., 2014).
Concluséo

A literatura revista sublinha a importancia de aumentar a consciéncia perante o uso de
drogas, avaliar as caracteristicas de consumo destas substancias psicoativas, o risco de
dependéncia dos estudantes universitarios (e ndo sd), os fatores associados ao consumo
(nomeadamente, ao nivel do estilo de vida e da recreacdo noturna) e os danos relacionados
com o consumo, sendo necessario, portanto, estudos epidemioldgicos atuais para que se tenha
no¢do do consumo hoje e com isso desenvolver estratégias eficazes e produtivas de protecéo e
prevencao.

A elevada prevaléncia que a literatura consultada revelou, aponta para uma obrigacao
de intervengdes institucionais, adjunto do poder publico, buscar promocdo de salde e
prevencdo de doencas dentro das universidades. Existe a necessidade de um olhar abrangente,
para todas as situacdes associadas ao consumo de substancias psicoativas, tais como 0s
comportamentos sexuais de risco, acidentes de transito, violéncia, entre outros.

Desejar uma sociedade sem o uso de substancias psicoativas no Ocidente ndo parece
algo palpavel em um curto espaco de tempo, resta entdo atuar sobre o jovem, cuja etapa do
ciclo de vida inclui o consumo de drogas como parte do seu desenvolvimento social, para que
0 consumo seja diminuido. Tais medidas de controle de consumo geram reflexos positivos
para a sociedade como um todo, principalmente quando pensadas a longo prazo, alem de

diminuir os exorbitantes gastos pagos pelos cofres publicos.
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Considera-se que conhecer melhor o estilo de vida dos estudantes universitarios e,
especificamente, 0s seus comportamentos de recreagdo noturna poderdo fornecer pistas

bastante relevantes para a almejada diminuicdo do consumo e suas consequéncias positivas.

39



Estilos de Vida Noturna, Satde Mental e Uso de Substancias Psicoativas entre Universitarios Sul-Brasileiros e Portugueses.

Capitulo 111 -
Recreagdo Noturna e Consumo de Substancias Psicoativas:

Estudantes Universitarios Portugueses vs. Sul-Brasileiros

40



Estilos de Vida Noturna, Satde Mental e Uso de Substancias Psicoativas entre Universitarios Sul-Brasileiros e Portugueses.

41



Estilos de Vida Noturna, Satde Mental e Uso de Substancias Psicoativas entre Universitarios Sul-Brasileiros e Portugueses.

Recreacdo Noturna e Consumo de Substancias Psicoativas: Estudantes
Universitarios Portugueses vs. Sul-Brasileiros

Resumo

Os riscos para a saude associados a recreacdo noturna dos estudantes universitarios
tém suscitado o interesse dos investigadores. O uso de substancias psicoativas entre estes
estudantes é também motivo de estudo em varios paises pela prevaléncia de consumo. Assim,
esta pesquisa descreve e compara habitos recreativos noturnos e padrées de consumo de
substancias psicoativas de estudantes universitarios portugueses e brasileiros, a partir de um
estudo do tipo survey, transversal e descritivo realizado com uma amostra de 732 estudantes
de 5 universidades: 1 portuguesa (n=123) e 4 sul-brasileiras (n=609), que responderam ao
questionario “A cultura recreativa como ferramenta de prevencdo de comportamento de risco”
adaptado para o portugués por Calafat e colegas (2008) do projeto “Estudo da Cultura
Recreativa como Instrumento de Prevengdo” desenvolvido pelo IREFREA - The European
Institute of Studies on Prevention. A maior parte dos estudantes das duas amostras
(portuguesa e brasileira) relatou habitos noturnos semelhantes. Dentre as principais diferencas
entre portugueses e brasileiros aparece o consumo de tabaco, respectivamente indicado por
27,6% e 9,7% (p<0,001) dos participantes, habitos de saidas noturnas mais frequentes entre 0s
portugueses (p<0,001), bem como a quantidade de locais visitados na mesma saida noturna,
onde maioria dos brasileiros tem por costume sair a no maximo 2 locais diferentes e a maioria
dos portugueses vao a mais locais (p<0,001). Importante ainda citar que brasileiros atenderam
mais a variavel de busca por novas amizades (p=0,013) e interesses amorosos (p<0,001) na
saida noturna do que os portugueses. Os resultados sugerem que, em geral, as estratégias de
intervencdo ao nivel dos habitos noturnos aplicadas com sucesso numa das amostras poderdo
ser também bem-sucedidas na outra e que se tornam mais urgentes as intervenc@es ao nivel da
prevencdo e cessacao tabagica nos universitarios portugueses do que nos brasileiros.

Palavras Chave: Substancias psicoativas, Habitos recreativos noturnos, Estudantes

universitarios.
Abstract

The number of scientific researches about the risks to university students’ health
connected to their nightlife have been in the spot of researchers. The usage of psychoactive

drugs between them is also the aim of academic studies in some countries because the right
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rate of taking it. Thus, this research describes and compares habits during nightlife and
standards of taking psychoactive drugs between Portuguese and Brazilian university students
through a study classified as a transversal and descriptive survey. This research was applied in
an amount of 732 students in 5 universities: 1 Portuguese (n=123) and 4 localised in the south
of Brazil (n=609). These students answered a questionnaire called The Recreational Culture
How Tool to Prevention of Behavioural Risk, adapted to Portuguese by Calafat and Cols.
(2008) in the project called The Recreational Culture How Tool to Prevention, developed by
IREFREA (The European Institute of Studies on Prevention). The most part of students in the
both samples (Portuguese and Brazilian) described a similar habits during nightlife. The
principal difference between these was found in the usage of tobacco respectively 27,6% and
9,7% (p<0,001) and Portugueses go out at the night more frequently (p<0,001). In addition,
Portugueses visit more places in a night than Brazilians. These use to go out to two different
places per night while those go out to more places (0,001). Furthermore, Brazilians have more
the tendency of seeking for new friendships (p=0,013) and relationships (p<0,001) when they
go out to nightlife than portugueses. In general, the results suggest that the strategies of
interventions in levels of nocturnal habits apply with success in one of the sample can be
successful in the another sample. Also, it shows that should urgently have interventions in
prevention to quit smoking in the Portugueses university students than in the Brazilians.
Keywords: Psychoactive substances, Nightlife recreational habits, University students.

Introducao

A adolescéncia, compreendida entre a faixa de 10 a 19 anos, € um periodo importante
para 0 desenvolvimento humano (Ministério da Salde, 2007). Esta fase é marcada pela
emancipacdo em relacdo aos pais, busca por pares da mesma idade e mudancas de
comportamentos (Dias, Matos & Gongcalves, 2007), dentre elas podendo haver o inicio do
consumo de substancias psicoativas (Calafat et al., 2000; Lomba et al. 2008).

O publico universitario pode representar uma popula¢do em risco para 0 consumo de
substancias psicoativas (Silva, Malbergier, Stempliuk & Andrade, 2006). Este publico, muitas
vezes a viver o final da adolescéncia, enfrenta dificuldades adicionais que envolvem os
conflitos e possibilidades da vida académica, que podem potencializar o risco do consumo de
drogas (Franke et al., 2011; Z&o, 2012; Zeferino et al., 2015). Adicionalmente, os ambientes
frequentados por muitos universitarios para recreacdo noturna exemplificam essa nova

realidade, podendo disponibilizar bebidas, comidas e musica, além de substancias psicoativas.

43



Estilos de Vida Noturna, Satde Mental e Uso de Substancias Psicoativas entre Universitarios Sul-Brasileiros e Portugueses.

Esta disponibilidade, explicita ou ndo, vem de encontro com o aumento de consumo (Agante,
2009; Beccaria & Guidoni, 2002; Loureiro, 2012).

Neste contexto, Lomba, Apostolo, Mendes e Campos (2011) fizeram um estudo sobre
jovens portugueses que frequentam ambientes recreativos noturnos, com o intuito de delinear
0s comportamentos que adotam. Tal estudo aponta uma vasta quantidade de comportamentos
de risco assumidos pelos jovens. Outros autores trazem estudos com 0 mesmo objetivo e 0s
resultados sugerem que alguns comportamentos de risco se interligam, sendo potenciadores
uns dos outros, como por exemplo, grandes quantidades de consumo de alcool se
relacionando com sexo sem protecdo ou com brigas (Calafat et al., 2004; Chatterton &
Hollands, 2002; Fagan, 1990; Lomba et al., 2008; Scott-Ham e Burton, 2005).

O consumo de drogas € um problema de saude puablica (Galhardo, Cardoso &
Marques, 2006), sendo importante conhecer os perfis dos consumidores para efetivacdo de
politicas publicas que levem & diminuicdo deste problema (Balsa, Vital, Urbano & Pascueiro,
2008; Passos & Souza, 2011). Passos e Souza (2011) ainda colocam que comparar estas
praticas contingentes entre populagdes se torna importante para subsidiar intervences.

Ha consideravel quantidade de estudos que apontam haver consumo das mais variadas
substancias psicoativas (Arruda et al., 2009; Espada, Carrillo & Montesinos, 2000; Perez &
Vallejo, 2014), sugerindo a necessidade de realizacdo de intervencGes para promocdo de
salde e prevencdo de danos dentro das universidades. Medidas de controle de consumo geram
reflexos positivos para a sociedade como um todo, principalmente quando pensadas a longo
prazo, além de diminuir os gastos do erario publico.

Medidas de controle de consumo geram reflexos positivos para a sociedade como um
todo, principalmente quando pensadas a longo prazo, além de diminuir os exorbitantes gastos
pagos pelos cofres publicos. Neste contexto, este estudo objetiva descrever e comparar
habitos recreativos noturnos e padrdes de consumo de substancias psicoativas de duas
amostras de universitarios, uma brasileira e uma portuguesa, além de comparar os dados

sociodemogréficas.
Método
Desenho do Estudo

O presente estudo, quantitativo, caracteriza-se como um estudo do tipo survey,

transversal e descritivo e a amostra se da por conveniéncia.

44



Estilos de Vida Noturna, Satde Mental e Uso de Substancias Psicoativas entre Universitarios Sul-Brasileiros e Portugueses.

Participantes

Participaram deste estudo 732 estudantes universitarios, sendo 609 de quatro
universidades da regido Sul do Brasil (dos estados de Santa Catarina e Rio Grande do Sul) e
123 de uma universidade da regido Norte de Portugal - amostras de conveniéncia.

Nesta investigacdo a amostra portuguesa tem entre 18 e 50 anos, (M=24,73 + 6,59) e a
brasileira tem entre 18 e 49 anos (M=21,85 + 4,52). Desta forma, a maioria dos respondentes
era do género feminino, representando 80,5% da amostra portuguesa e 68,3% da amostra sul-

brasileira e estavam na faixa etaria de 18 a 24 anos.
Material

O questionéario aplicado, desenvolvido pelo IREFREA, faz parte de um projeto e
denomina-se “A cultura recreativa como ferramenta de preveng¢do de comportamento de
risco”. Este questionario foi cedido para esta pesquisa pelo Dr. Fernando Mendes, presidente
do Instituto IREFREA (www.irefrea.eu), depois de recebido o instrumento, ele foi
transpassado ao Google Forms para a elaboracdo do estudo. Esse questionario busca
informac@es sobre preferéncias na escolha dos ambientes recreativos noturnos, bem como a
percepcao quanto ao consumo de substancias psicoativas dos inqueridos. Com isso, abre-se
um leque de possibilidades, visando promover a¢des que contribuam para tornar 0s ambientes
noturnos mais seguros (Loureiro, 2012).

O questionario é dividido em 2 partes que se interligam. A primeira parte se refere ao
comportamento noturno dos estudantes, composto por 11 questBes. Nesta sec¢do, busca-se
informacdes sobre as preferéncias que os inqueridos tém pelos locais que frequentam, quantas
vezes 0 fazem durante um més, dias de preferéncia, transportes utilizados e demais atrativos
para a escolhas dos locais. A segunda parte refere-se ao consumo de substancias psicoativas
percepcionado pela amostra. Esta secdo é composta por 16 questdes e estas buscam delinear o
consumo de substancias psicoativas dos estudantes, preferéncias de consumo, quantidades de
Vezes que consomem, se 0 consumo se exacerba por frequentar ambientes noturnos ou n&o.
As respostas se intercalam entre descritivas e multiplas escolhas.

Saliente-se que esse instrumento foi adaptado para portugués do projeto ECRIP
(Estudo da Cultura Recreativa como Instrumento de Prevencdo) por Calafat e colegas (2008).
Eles pretendiam delinear os sujeitos que frequentavam ambientes de recreacdo noturna. O
mesmo instrumento é usado por Loureiro (2012) e uma versdo adaptada do instrumento é

usada por Z&o (2012), ambos aplicados em populag¢fes universitarias.
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Procedimento

ApoOs a obtencdo da autorizacdo, por e-mail, para utilizacdo do instrumento do
IREFREA no presente estudo, o projeto de pesquisa foi submetido a comités de ética do
Brasil e de Portugal. No Brasil o projeto foi submetido ao Comité de Etica da Universidade
Regional de Blumenau (aprovado sobre CAAE: 78297317.0.0000.5370) e em Portugal foi
submetido a Comissdo de Etica da Universidade Fernando Pessoa (parecer datado em
26/09/2017).

Ap0s as devidas aprovacdes, o convite a participacdo com o respetivo link de acesso
ao formulério de pesquisa (um para Portugal e outro para o Brasil) foi enviado, por e-mail
geral, aos estudantes das cinco universidades, e reenviado entre 15 e 30 dias depois, como
nova rodada de coletas. Na segunda rodada, foi solicitado aos destinatarios de e-mail que ja
tinham respondido a pesquisa que ndo o fizessem novamente. Quinze dias apds a segunda

rodada de respostas, a coleta foi encerrada e 0s Google Forms desativados.
Anélise dos dados

Ferramentas estatisticas descritivas foram usadas para caracterizagdo das amostras.
Uma vez que os dados eram em niveis hominais ou ordinais de mensuracdo, as comparacoes
entre portugueses e brasileiros foram realizadas pela aplicacdo da prova de U de Mann-
Whitney (Févero & Favero, 2016). Os dados foram analisados estatisticamente por meio do
programa estatistico Statistical Package for the Social Science 25 e foram consideradas

diferencas estatisticamente significantes aquelas cujo valor de p foi <0,05.
Apresentacao e Discussdo dos Resultados
A Tabela 1 sintetiza as respostas das amostras sobre a sua recreagdo noturna.

Tabela 1 — Caraterizacao dos Habitos de Recreacdo Noturna das Amostras

Portugueses Sul-Brasileiros
n % n % p
Nas Ultimas quatro semanas quantas vezes saiu a noite?
0 10 8,1 128 21,1
1 31 25,2 148 24,4
2 27 22,0 134 22,1
3a4 36 29,3 135 22,3
5a9 12 21,7 52 8,6
10 ou mais vezes 7 5,6 13 2,1
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Total 123 100 609 100 <0,001
Quando sai a noite, a quantos lugares costuma ir durante a mesma saida?
1 33 26,9 307 50,4
2 64 52,0 229 37,6
3 17 13,8 44 7,2
4 ou mais 8 6,5 12 2,0
Respostas validas 122 99,2 592 97,2
Ausente (Sem resposta) 1 0,8 17 2,8
Total 123 100 609 100 <0,001
A noite quando sai, a que horas regressa, aproximadamente?
20h a 00h 13 10,6 120 19,7
01h a 04h 70 56,9 378 62,1
05h a 12h 37 30,1 106 17,4
Respostas validas 120 97,6 604 99,2
Ausente (Sem resposta) 3 2,4 5 0,8
Total 123 100 609 100 =0,001
*Qual meio de transporte usa para voltar para casa quando sai a noite?
Outros 1 0,8 171 19,4
Transporte publico 32 26,0 59 6,7
Taxi 18 14,6 96 10,9
Transporte privado 67 54,5 435 49,4
Uber 5 4,1 115 13,1
Respostas validas 123 100 876 99,4
Ausentes (Sem resposta) 0 0 5 0,6
Total 123 100 881 100
Que dias costuma sair?
Domingo 11 4,5 93 8,5
Segunda-feira 8 3,3 13 1,2
Terca-feira 1 0,4 16 1,5
Quarta-feira 6 2,5 47 4,3
Quinta-feira 27 11,2 52 4,8
Sexta-feira 79 32,8 308 28,3
Séabado 91 37,8 472 43,4
Né&o costuma sair 18 7,5 81 7,4
Respostas validas 241 100 1082 99,5
Ausentes (Sem resposta) 0 0 5 0,5
Total 241 100 1087 100 n.s.
*Costuma frequentar festas/ambientes recreativos noutras localidades?
Nao frequento 31 26,2 79 7,9
Festas académicas 13 10,9 236 23,6
Festivais 35 26,2 128 12,8
Bailes populares 2 1,6 118 11,8
Discotecas/ bares 39 32,6 377 37,7
Raves 3 2,5 53 5,3
Respostas validas 123 100 991 100
Ausentes (Sem resposta) 0 0 5 0,5
Total 123 100 996 100

Nota - * Possivel assinalar mais de uma resposta apenas no questionario brasileiro.
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A Tabela 1 mostra que, nas ultimas 4 semanas, 0s estudantes portugueses sairam mais
(M=3,22 £ 2,61) que os brasileiros (M=2,32 + 1,20), resultado esse expressivo e demonstra
que ambientes de recreacdo sdo mais frequentados entre os portugueses desta amostra.
Destaca-se que um percentual maior de portugueses referiu ter saido 5 ou mais vezes, quando
comparado com os brasileiros. Esta média de saida da amostra portuguesa € proxima ao
apresentado em outro estudo feito em Portugal com estudantes, em que a média da amostra
foi de 4 vezes nas ultimas 4 semanas (Loureiro, 2012). Tais resultados sdo menores que
outros estudos, como, por exemplo, de Lomba et al. (2008), referente aos consumos e
comportamentos sexuais de risco na noite de Coimbra, em que 0s jovens respondentes
informaram sair em média 7 noites em quatro semanas. Uma hipdtese para o ndmero
destoante € que no presente estudo e no de Loureiro (2012) as amostras contam apenas com
estudantes universitarios e o estudo de Lomba et al. (2008) ndo indicou esse critério, o fato de
haver um compromisso do universitario com os estudos pode ser determinante para diminuir
as frequéncias de saidas noturnas.

Em relacdo a quantidade de lugares que os inquiridos costumam frequentar na mesma
noite, a amostra portuguesa costuma sair para mais locais (M=2,09 + 1,13) do que a brasileira
(M=1,61 + 0,81) sendo significante esta diferenca. O resultado da amostra portuguesa esta em
conformidade com os estudos de Lomba e colaboradores (2011) e Loureiro (2012). Calafat et
al. (2000) pontuam que a pratica de mudar de ambiente noturno, durante a mesma noite, pode
se relacionar com um maior consumo de substancias psicoativas. Em contrapartida, na
amostra brasileira, a maioria dos estudantes referiu ter o habito de sair para apenas um local
durante a noite. Esta variavel aponta uma importante diferenca da caracteristica de
divertimento entre as duas regides em estudo, além de sairem mais, 0s portugueses ainda vao
para mais locais na mesma saida.

O periodo que mais representou o horario de regresso a casa apds a saida noturna foi
entre 01h00 e 04h00, sendo esta opcédo escolhida pela maioria dos respondentes de ambas as
amostras, havendo ainda uma percentagem consideravel, principalmente de portugueses, que
informou voltar para casa entre as 5h00 e 12h00. Houve significante diferenca quando
comparadas as amostras, desta forma, portugueses voltam mais tarde das festas do que
brasileiros. Lomba et al. (2011) acreditam que a longa duracdo da saida noturna pode ser
justificada com a quantidade de locais frequentados pelos jovens, o que foi também

identificado na presente pesquisa.
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Na amostra portuguesa, 0 carro ou moto (transporte privado) representou a forma mais
utilizada para regressar a casa, sendo a segunda resposta mais frequente usar o transporte
publico. Na amostra brasileira, a grande maioria referiu usar carro ou moto (transporte
privado), sendo a resposta menos escolhida usar transporte publico. O transporte privado
aparece também no estudo de Lomba et al. (2011) como a forma mais utilizada para a
locomocgdo das pessoas quando saem com o intuito de recreacdo noturna. A qualidade do
transporte publico entre Brasil e Portugal surge como hipotese para a diferenca das respostas,
visto que nas cidades brasileiras onde estudam os respondentes da amostra ndo héa, por
exemplo, metrd, diferente da cidade portuguesa.

Os dias preferidos para a recreacdo noturna sdo os sabados, tanto para os portugueses
guanto para os brasileiros, em seguida as preferéncias de ambas as amostras foram para as
sextas-feiras. Estes dados estdo de acordo com diversos estudos, que colocam que sabados e
sextas-feiras sdo mais utilizados para recreacdo noturna (Calafat et al., 2000; Calafat et al.,
2004; Lomba et al., 2008; Lomba et al., 2011). Os habitos noturnos de portugueses e
brasileiros foram diferentes em relacdo ao terceiro dia de preferéncia: os portugueses
indicaram a quinta-feira e os brasileiros o domingo.

Quanto a busca de recreacdo noturna em outra localidade, como outras cidades, cerca
de ¥4 dos portugueses e 1/8 dos brasileiros indicaram ndo apresentar este habito. O restante
dos inquiridos informou viajar para outras localidades em busca de diversdo, principalmente
em discotecas/ bares, sendo que 30,8% dos portugueses e 37,6% dos brasileiros o fazem no
minimo uma vez por més. Tal variavel pode ser um componente a mais pela longa duracéo
das saidas noturnas, visto que os estudantes passariam mais tempo se deslocando. A grande
parcela dos estudantes que indicaram voltar depois das 05:00 horas da manha também atendeu
a variavel de viajar para outras localidades (p<0,05).

A Tabela 2 apresenta o grau de importancia que as amostras atribuiram a um conjunto

de critérios ao escolher um lugar para frequentar.

Tabela 2 — Critérios Importantes na Escolha de um Lugar para Recreacéo

Noturna
Portugueses Brasileiros p
n % n %
Importancia de encontrar amigos
N&o é importante 7 57 23 3,7
Pouco importante 9 7,3 29 4,7
Importante 27 22,0 100 16,4

49



Estilos de Vida Noturna, Satde Mental e Uso de Substancias Psicoativas entre Universitarios Sul-Brasileiros e Portugueses.

Muito importante 75 61,0 431 70,7
Respostas validas 118 95,9 583 95,7
Ausente (Sem resposta) 5 4,1 26 4,3
Total 123 100 609 100 n.s.
Importancia de ser um sitio seguro (sem violéncia)
Né&o é importante 7 5,7 19 2,6
Pouco importante 3 2,4 30 4,9
Importante 26 21,1 105 17,2
Muito importante 85 69,1 425 69,7
Total 121 98,4 579 95,1
Sem resposta 2 1,6 30 4,9
Total 123 100,0 609 100 n.s.
Importancia do tipo de musica
Né&o é importante 8 6,5 57 9,3
Pouco importante 15 12,2 68 11,2
Importante 38 30,9 166 27,2
Muito importante 55 44,7 287 47,2
Total 116 94,3 578 94,9
Sem resposta 7 5,7 31 51
Total 123 100,0 609 100 n.s.
Importancia de ter bebidas alcodlicas mais baratas
N&o é importante 40 32,5 196 32,2
Pouco importante 22 17,9 107 17,5
Importante 38 30,9 133 21,8
Muito importante 16 13,0 132 21,7
Total 116 94,3 568 93,3
Sem resposta 7 57 41 6,7
Total 123 100,0 609 100 n.s.
Importancia de néo ter fumo
N&o é importante 36 29,3 194 31,8
Pouco importante 29 23,6 70 11,5
Importante 25 20,3 76 12,5
Muito importante 26 21,1 228 37,4
Total 116 94,3 568 93,2
Sem resposta 7 57 41 6,8
Total 123 100,0 609 100 n.s.
Importancia de conhecer pessoas novas
N&o é importante 45 36,6 181 29,7
Pouco importante 41 33,3 191 31,4
Importante 22 17,9 118 19,4
Muito importante 6 4,9 82 13,4
Total 114 92,7 572 93,9
Sem resposta 9 7,3 37 6,1
Total 123 100 609 100 =0,013
Importancia da facilidade de seduzir alguém
N&o é importante 102 82,9 418 68,6
Pouco importante 11 8,9 87 14,3
Importante 0 0 29 4,8
Muito importante 3 2,4 31 51
Total 116 94,3 565 92,8
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Sem resposta 7 5,7 44 7,2
Total 123 100 609 100 <0,001

De acordo com a sintese das respostas presente na Tabela 2, a maior parte dos
participantes considerava importante ou muito importante encontrar amigos nos locais que
frequenta, assim como considerou importante ou muito importante o estilo musical do local
frequentado, ndo havendo significante diferenca entre as amostras quanto a esses resultados, o
que esté de acordo com os resultados do estudo de Chatterton e Hollands (2002). A seguranga
do local também representa motivo de preocupacdo, pois a maior parte dos participantes
referiu preferir locais sem violéncia para atividades recreativas e esta variavel também nao
apresentou diferenga significante entre as amostras portuguesa e brasileira, tais resultados
aparecem bem como em outros estudos (Loureiro, 2012).

Verificou-se que praticamente a metade das amostras (portuguesa e brasileira)
consideraram importante ou muito importante haver bebidas alcodlicas mais baratas, nao
havendo significantes diferenca desta variavel. Estes percentis foram maiores que o
apresentado por Loureiro (2012) onde 32,76% de sua amostra atendeu de forma igual a
varidvel e menor que o estudo de Lomba et al. (2011) que 59,44% da amostra considerou
importante ou muito importante a bebida alcodlica barata. Neste estudo que € apresentado,
uma percentagem ligeiramente superior em cada amostra considerou que tal ndo era
importante ou era pouco importante. Adicionalmente, grande parte da amostra ndo considerou
importante ou considerou pouco importante ndo haver fumo nos locais de diversdo, ndo
havendo significante diferenca entre as amostras. Isto reforca a associacdo do consumo de
cigarro com ambientes recreativos, consumo este feito principalmente pela amostra
portuguesa. No entanto, verificaram-se também valores elevados inversos.

Conhecer pessoas novas foi considerado importante ou muito importante por 22,8%
dos respondentes de Portugal e 32,8% dos respondentes do Brasil, havendo significante
diferenca entre as amostras, uma vez que brasileiros valorizam mais esta variavel. NUmeros
proximos ao apresentado por Loureiro (2012) onde 30,8% atendeu a mesma. A maioria
referiu ndo valorizar ou valorizar pouco a escolha do local pela facilidade de seduzir alguém.
Apenas 2,4% de Portugal e 9,9% do Brasil mostraram motiva¢Ges amorosas/sexuais para a
escolha do local de recreacéo, sendo que houve diferenga significante entre as amostras nesta.
Esses dados ainda apontam que a amostra brasileira pode representar um grupo de risco, pois
quando alinhado esta variavel com uso de alcool em contexto recreativo pela amostra

brasileira, a associagdo é significante (p=0,003). Estudantes brasileiros que responderam ter
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interesses amorosos nos locais de recreacdo também referiram fazer uso de alcool quase
sempre nesses locais. Laranjeira (2016) coloca que encontros amorosos de uma noite, quando
alinhados com alcool ou outras drogas, tendem a serem consumados sem uso de protecéo.

Por fim, ao fazer uma sintese, as amostras se mostram bastante semelhantes para com
os critérios de escolha dos lugares para lazer noturno.

Relativamente ao consumo de substancias psicoativas, a Tabela 3 apresenta a
frequéncia de consumo de ambas as amostras em estudo, tendo em consideracdo o contexto
recreativo. Adicionalmente, a Tabela 4 mostra os dados relativos a idade do primeiro
consumo de &lcool, tabaco e cannabis, bem como a frequéncia de embriaguez nas ultimas

quatro semanas.

Tabela 3 — Frequéncia de Consumo de Substéancias Psicoativas por parte das

Amostras
Portugueses  Sul-brasileiros
n % n % p

Quanto ao consumo do Alcool, vocé usa (ou ja usou) e com que frequéncia?

Diariamente (ou quase) 2 1,6 29 4,8

Aproximadamente 1 vez por semana 42 34,1 246 40,5

Menos de uma vez por més 64 52,0 158 25,9

Experimentei e ndo voltei a consumir 6 4,9 30 4,9

Nunca 9 7,3 146 24,0

Total 123 100 609 100 n.s.
Quanto ao contexto recreativo, qual a frequéncia do seu consumo de Alcool?

Nunca 11 8,9 104 171

Quase nunca 21 17,1 89 14,6

Por vezes 37 30,1 169 27,7

Quase sempre 54 43,9 247 40,6

Total 123 100 609 100 n.s.
Quanto ao consumo do Tabaco, vocé usa (ou ja usou) e com que frequéncia?

Diariamente (ou quase) 34 276 59 9,7

Aproximadamente 1 vez por semana 7 5,7 42 6,9

Menos de uma vez por més 13 10,6 48 79

Experimentei e ndo voltei a consumir 30 244 92 15,1

Nunca 39 31,7 359 58,9

Total 123 100 609 100 <0,01
Quanto ao contexto recreativo, qual a frequéncia do seu consumo de Tabaco?

Nunca 56 455 433 711

Quase nunca 11 8,9 83 13,6

Por vezes 25 20,3 43 7,1

Quase sempre 31 25,2 50 8,2

Total 123 100 609 100 <0,001

Quanto ao consumo do Cannabis (Maconha), vocé usa (ou ja usou) e com que
frequéncia?
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Diariamente (ou quase) 3 2,4 27 4,4

Aproximadamente 1 vez por semana 7 5,6 21 3,4

Menos de uma vez por més 12 9,8 47 7,7

Experimentei e ndo voltei a consumir 33 26,8 89 14,6

Nunca 68 544 425 69,8

Total 123 100 609 100 n.s.
Quanto ao contexto recreativo, qual a frequéncia do seu consumo de Cannabis
(Maconha)?

Nunca 98 79,7 480 78,8

Quase nunca 16 13,0 63 10,3

Por vezes 4 3,3 36 59

Quase sempre 5 41 30 49

Total 123 100 609 100 n.s.
Quanto ao consumo de Cocaina, vocé usa (ou ja usou) e com que frequéncia?

Menos de uma vez por més 3 2,4 9 1,5

Experimentei e ndo voltei a consumir 7 5,7 18 3,0

Nunca 113 91,9 582 955

Total 123 100 609 100 n.s.
Quanto ao contexto recreativo, qual a frequéncia do seu consumo de
Cocaina?

Por vezes 3 2,4 8 1,3

Quase nunca 5 41 1 0,2

Nunca 115 93,5 600 98,5

Total 123 100 609 100 =0,018
Quanto ao consumo de Ecstasy, vocé usa (ou ja usou) e com que frequéncia?

Aproximadamente 1 vez por semana 1 0,8 0 0

Menos de uma vez por més 4 3,3 27 4,4

Experimentei e ndo voltei a consumir 3 2,4 31 51

Nunca 115 935 551 90,5

Total 123 100 609 100 n.s.
Quanto ao contexto recreativo, qual a frequéncia do seu consumo de Ecstasy?

Por vezes 1 0,8 15 2,5

Quase nunca 4 3,3 27 4.4

Nunca 118 95,9 567 93,1

Total 123 100 609 100 n.s.

A Tabela 3 mostra que, quanto ao consumo de alcool, a maioria da amostra de

Portugal referiu consumir menos de 1 vez por més, sendo a segunda opcdo mais escolhida

“aproximadamente 1 vez por semana”. Da amostra do Brasil, cerca de ¥4 referiu beber menos

de 1 vez por més, sendo a opcao mais selecionada “aproximadamente 1 vez por semana”. Em

comparagao, ndo houve significante diferenca quanto ao consumo de alcool entre amostras em

contextos gerais (p>0,05). Quanto ao consumo de alcool em contexto recreativo, a maior

parte dos respondentes das duas amostras afirmou fazer uso quase sempre, ndo havendo

significante diferenca entre elas (p>0,05). Adicionalmente, de acordo com a Tabela 4, 7,3%

dos estudantes de Portugal e 24% do Brasil nunca fizeram uso desta substancia e a maioria
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dos participantes informou haver consumido alcool pela primeira vez antes dos 18 anos (cf.
Tabela 4).

Desta forma, os estudantes brasileiros consumiam alcool com maior frequéncia do que
0S portugueses, mas houve proporcionalmente mais participantes de Portugal que ja haviam
experimentado alcool. Percebe-se ainda (cf. Tabela 4) que 30,1% dos portugueses e 39,2%
dos brasileiros responderam terem feito uso de bebida a ponto de se embriagar no Gltimo més,
nlmero esse menor, mas ainda preocupante, que o do estudo de Lomba et al. (2011), no qual
52,58% informaram haver se embriagado no ultimo més. Quando comparados os resultados,
percebeu-se que portugueses se embriagaram (M=0,72) menos que os brasileiros (M=1,06) no
més, sendo esta significante (p=0,04).

E esperado que a idade de inicio do consumo de alcool se situe nos 15,78 anos
(Galhardo et al., 2006). O Inquérito Nacional ao Consumo de Substancias Psicoativas na
populagéo portuguesa, realizado em 2007, indicou que a proporc¢do da populagdo que iniciou
0 consumo de bebidas alcodlicas entre os 15 e 0s 17 anos representava, em 2001, cerca de
30%, tendo este valor aumentado para 40% em 2007 (Balsa et al., 2008). Nesse estudo, 74,3%
dos individuos com idades entre os 14-24 anos consumiram alcool pelo menos uma vez na
vida (Balsa et al., 2008).

A prevaléncia de fumantes na amostra portuguesa foi maior que na brasileira (p<0,01)
(cf. Tabela 4), sendo que 27,6% da amostra portuguesa e 9,7% da brasileira faziam uso diario
(ou quase) de tabaco, Zao (2012) também teve como amostra estudantes portugueses e 0
namero encontrado se assemelhou ao da amostra portuguesa deste estudo, 32,2% de sua
amostra faz uso diério (ou quase). Em contexto recreativo, 45,5% dos estudantes portugueses
e 15,3% dos brasileiros faziam uso por vezes ou quase sempre, sendo esta uma diferenca
significante (p<0,001). Esses dados ainda sugerem que o ambiente recreativo pode ser um
potencializador para o consumo de tabaco. Quanto ao inicio do uso (cf. Tabela 4), 44,7% dos
portugueses e 24,6% dos brasileiros fizeram uso do tabaco antes dos 18 anos. No estudo de
Laranjeira (2016) a idade do primeiro consumo de tabaco foi de 15,8 e no de Z&o (2012) 15,7.

Na comparacdo entre os estudantes dos dois paises, ndo houve diferenca
estatisticamente significante quanto ao uso de cannabis (p>0,05), sendo que 45,6% dos
estudantes portugueses e 30,2% dos brasileiros sinalizaram ja terem feito uso. NUmeros
maiores que o de Laranjeira (2016) onde 29,4% ja o fizeram. Em contexto recreativo também
ndo houve diferenca significante entre o consumo da mesma, 7,4% dos portugueses e 10,8%

dos brasileiros referiram fazer uso por vezes ou quase sempre, sendo que 25,9% dos
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estudantes portugueses e 17,7% dos brasileiros fizeram o primeiro uso antes dos 18 anos (cf.
Tabela 4). Esses dados seguem o que a literatura traz (Passos & Souza, 2011), onde o
consumo de drogas ilicitas se inicia muito precocemente, muitas vezes antes dos 18 anos.

Quanto ao contexto recreativo, ndo houve associagdo significante (p>0,05) entre o
consumo de &lcool com uso cannabis, isto é, consumidores de bebidas alcodlicas em saidas
noturnas parecem fazer diferentes frequéncias de uso de cannabis. De outro lado, houve
associacdo significante entre o consumo de tabaco e o de cannabis (p<0,001) em contexto
recreativo. Desta forma, por meio da analise dos residuos ajustados, pode-se definir que
aqueles participantes que ndo fazem uso de tabaco também ndo fazem uso de cannabis e
aqueles participantes de usam cannabis “quase sempre” em contexto recreativo, também
informaram consumir tabaco “quase sempre” em ambientes recreativos, valor mais alto
possivel para a escala likert usada neste estudo.

Quanto ao consumo de cocaina e ecstasy, em contextos gerais, ndo houve diferenca
significativa de consumo entre as duas amostras. Ainda pode-se observar ainda que,
relativamente ao consumo de cocaina entre os portugueses, 2,4% acusaram fazer uso da
substancia menos de uma vez por més e a mesma quantidade de pessoas responderam fazer
uso de cocaina por vezes em contexto recreativo. Entre os brasileiros, 1,5% afirmaram fazer
uso da substancia menos de uma vez por més e 1,3% responderam fazer uso por vezes em
contexto recreativo. Apenas em contexto recreativo a diferenga entre as amostras se
apresentou significante, onde portugueses consomem mais cocaina do que brasileiros
(p=0,018). Silva e colaboradores (2006) apresentaram numeros parecidos, onde 1,9% da sua
amostra de estudantes referiu ter feito uso de cocaina Gltimo ano.

No que respeita 0 consumo de ecstasy, pela amostra portuguesa, 4,1% informou
consumir aproximadamente 1 vez por més. Em contexto recreativo, 0 mesmo numero
respondeu fazer uso dela esporadicamente. A amostra brasileira trouxe ndmeros muito
préximos, isto &, 4,4% referiu consumir menos de uma vez por més, e em contexto recreativo
6,9% responderam fazer uso esporadicamente. Esses numeros se mostraram superior ao de
Silva e colegas (2006), onde apenas 1,3% dos estudantes de sua amostra referiram ter feito
consumo de ecstasy nos Ultimos 12 meses. Em sintese, percebe-se que as atividades

recreativas noturnas podem servir de estimulo para o consumo de substancias psicoativas.

Tabela 4 — Idade do Primeiro Consumo de Substancias Psicoativas e Frequéncia

de Embriaguez
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Portugueses Sul-brasileiros
n % n % p
Se j& fez uso de alcool, com que idade comegou a consumir?
Nunca ou nao respondeu 8 6,5 103 16,9
15 anos ou antes 33 26,8 126 20,7
16-17 anos 57 46,3 256 42,0
18-19 anos 20 16,3 103 16,9
20-21 anos 2 1,6 14 2,3
Depois de 22 anos 3 2,4 7 1,2
Total 123 100 609 100 n.s.
Se ja fez uso de Tabaco, com que idade o fez pela primeira vez?
Nunca ou nao respondeu 43 35,0 359 58,9
15 anos ou antes 23 18,7 59 9,7
16-17 anos 32 26,0 91 14,9
18-19 anos 18 14,6 59 9,7
20-21 anos 3 2,4 23 3,8
Depois de 22 anos 4 3,3 18 3,0
Total 123 100 609 100 n.s.
Se ja fez uso de Cannabis, com que idade o fez pela primeira vez?
Nunca ou nao respondeu 68 55,2 402 66
15 anos ou antes 7 5,6 26 4,3
16-17 anos 25 20,3 82 13,4
18-19 anos 9 7,3 53 8,7
20-21 anos 11 8,9 23 3,8
Depois de 22 anos 3 2,4 23 3,8
Total 123 100 609 100 n.s.
Quantas vezes se embriagou nas ultimas quatro semanas?
0 86 69,9 370 60,8
1 17 13,8 91 14,5
2 9 7,3 59 9,7
3 1 0,8 33 54
4 6 4,9 15 2,5
5 2 1,6 12 2,0
6 ou mais vezes 2 1,6 29 4,8
Total 123 100 609 100 =0,04

A Tabela 5 elenca os problemas experienciados pelas amostras em associacdo ao

consumo de substancias psicoativas.

Tabela 5 - Problemas Ocorridos em Decorréncia do Consumo de Alcool ou
Outras Drogas, nos Ultimos 12 Meses

Portugueses Sul-brasileiros
n % n % p
Problemas com pais ou familiares proximos
Sem respostas 6 4,9 39 6,4
Né&o 107 87,0 520 85,4
Sim 10 8,1 50 8,2
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Total 123 100 609 100 n.s.
Problemas com amigos ou parceiro(a)

Sem respostas 6 4,9 40 6,6

Né&o 105 85,4 480 78,8

Sim 12 9,8 89 14,6

Total 123 100 609 100 n.s.
Falta de dinheiro ou dividas

Sem resposta 6 49 37 6,1

N&o 111 90,2 512 84,1

Sim 6 4,9 60 9,8

Total 123 100 609 100 n.s.
Acidente rodoviario

Sem resposta 5 4,1 38 6,2

Né&o 116 94,3 554 91,0

Sim 2 1,6 17 2,8

Total 123 100 609 100 n.s.
Me lesionei/ fiquei ferido (por qualquer tipo de acidente)

Sem resposta 6 49 40 6,6

Nao 112 91,1 515 84,6

Sim 5 4,1 54 8,8

Total 123 100 609 100 n.s.
Problemas de saude que necessitaram de cuidados médicos

Sem resposta 6 4,9 37 6,1

Né&o 114 92,7 529 86,9

Sim 3 2,4 43 7

Total 123 100 609 100 n.s.
Ter uma relacdo sexual que mais tarde resultou em arrependimento

Sem resposta 6 4,9 43 7,1

Né&o 114 92,7 509 83,6

Sim 3 2,4 57 9,3

Total 123 100,0 609 100 =0,009

As associagdes entre o abuso de drogas e problemas, como o aumento da morbidade,
violéncia, problemas familiares, abandonos escolares e outros, tém sido relatados
frequentemente em diferentes populagdes (Perez & Vallejo, 2014). A Tabela 5 demonstra que,
dos principais problemas que a amostra apontou ter vivido nos Gltimos 12 meses por conta do
uso de substancias psicoativas, destacam-se aqueles com pais ou familiares, com amigos ou
parceiros, possivelmente brigas e discussdes. Nenhum dos problemas apresentou significante
diferenga entre as amostras. Um estudo semelhante realizado em Coimbra obteve resultados
proximos: 15,4% dos participantes alegaram ter tido problemas com amigos ou companheiros
e 5,5% afirmaram terem tido problemas com pais e familiares (Laranjeira, 2016). Além disso,
locais onde se encontra alcool a pregos menores, tolerantes com o consumo exacerbado do
mesmo ou com o0 consumo de drogas em geral sdo onde se registram maiores niveis de

agressoes, brigas e discussdes (Fagan, 1990).
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A percentagem da amostra portuguesa e da brasileira que afirmou ter-se envolvido em
acidentes rodoviarios por ter feito uso de drogas ndo apresenta significante diferenga
(p>0,005) e ainda se aproxima dos numeros trazidos por Laranjeira (2016), que apontou que
1% da amostra de seu estudo teve esse mesmo problema no Gltimo ano. Esses estudos se
assemelham a pesquisa de Z&o (2012), em que 2,2% dos inquiridos sofreram acidentes
rodoviarios no ultimo ano por ter feito uso de substancias psicoativas. Vale ressaltar que
houve significante correlacdo entre os estudantes que referiram ter problemas com acidentes
rodoviarios no ultimo ano e os que fazem uso “quase sempre” de alcool em ambientes
recreativos (p=0,017). De fato, Espada, Carrillo e Montesinos (2000), tendo como base outros
estudos na area de aditivos e substancias psicoativas, trazem que a combinacdo entre jovens,
alcool e final-de-semana seja responsavel por aproximadamente 60% dos acidentes
rodoviarios registrados.

A falta de dinheiro por fazer uso de alcool ou outras drogas foi apontada como um
problema por ambas as amostras e esta ndo demonstrou significante diferenca (p>0,05) entre
brasileiros e portugueses, além de ser préxima da apresentada no estudo de Zao (2012). No
que diz respeito a problemas de salde, a diferenca entre as amostras ndo é significante
(p>0,05) quanto aos estudantes que afirmaram ter-se lesionado ou ferido no Gltimo ano. Além
disto, os numeros apresentados no presente estudo sdo inferiores aos apresentados no estudo
de Z&o (2012), em que 10,1% apontou leséo pelo uso de drogas no ultimo ano. Pode-se ainda
citar que, no mesmo periodo, ndo houve diferenca significante (p>0,05) entre os estudantes
que tiveram que procurar um médico por conta do uso de drogas dentre as amostras dos dois
paises que este estudo compara.

Pensando-se em comportamentos de risco, 2,4% dos respondentes portugueses e 9,3%
dos brasileiros afirmaram ter tido alguma relacdo sexual que mais tarde resultou em
arrependimento por terem usado alguma substancia psicoativa, sendo este o Gnico problema
que apresentou significante diferenca entre as amostras (p=0,009), sugerindo um olhar
diferenciado aos estudantes brasileiros por conta dos riscos que isto acarreta. Um estudo sobre
uso de preservativo realizado por Lomba et al. (2008) apontou que 9,6% dos respondentes ja
deixaram de usar preservativo por estarem muito bébados para fazé-lo. Calafat et al. (2003) e
Scott-Ham e Burton (2005) referem ainda que o uso de substancias psicoativas aumenta as
chances de experiéncias sexuais indesejaveis.

Em termos de consumos, é ainda de referir o consumo de café. Assim, a Tabela 6

sintetiza as respostas relacionadas com o consumo de café das duas amostras.
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Tabela 6 — Caraterizacdo do Consumo de Café das Amostras

Portugueses Sul-brasileiros

n % n % p

Como classifica a frequéncia do seu consumo de café?

Sem resposta 0 0,0 4 0,6

Aproximadamente 1 vez por semana 17 13,8 111 18,2

Diariamente (ou quase) 67 54,5 393 64,5

Experimentei e ndo voltei a consumir 20 16,3 32 5,2

Menos de uma vez por més 15 12,2 64 10,5

Nunca experimentei 4 3,3 5 0,7

Total 123 100 609 100  =0,002
Com que frequéncia consome café em contexto recreativo?

Sem resposta 2 1,6 9 15

Nunca 37 30,1 97 15,9

Quase nunca 18 14,6 162 26,6

Por vezes 28 22,8 151 24,8

Quase sempre 38 30,9 190 31,3

Total 123 100 609 100 n.s.
Com que idade comecou a consumir café?

Sem resposta 16 13,0 20 3,3

Antes dos 15 anos 31 25,2 451 74,0

16 ou 17 anos 43 35,0 88 14,4

18 ou 19 anos 23 18,7 31 5,1

20 ou 21 anos 8 6,5 15 2,4

Depois dos 22 anos 2 1,6 4 0,7

Total 123 100 609 100 <0,05
Analisando os Gltimos 12 meses, teve algum problema em decorréncia do
consumo de café? Se sim, qual?

Né&o 111 91,2 570 93,6

InsGnia 3 2,4 9 1,5

Refluxo 3 2,4 10 1,6

Tensdo 3 2,4 8 1,3

Taquicardia 2 1,6 12 2,0

Total 123 100 609 100 n.s.

Segundo um estudo de Arruda et al. (2009) o consumo de café em quantidades

moderadas, traz sensagdo de bem-estar, diminui incidéncia de apatia e auxilia contra estados

depressivos.

A Tabela 6 revela que, quanto a frequéncia do consumo de café, a maioria dos

estudantes portugueses e brasileiros afirmou consumir todos os dias (ou quase), embora 0s

brasileiros se mostrem significantemente mais consumidores em contextos gerais (p=0,002).

Brasileiros também iniciaram antes o consumo de café (p<0,05) e em contexto recreativo, a

maioria, em ambas as amostras, afirmou consumir por vezes ou quase sempre, sendo que esta

ndo apresenta significante diferenca entre as amostras (p>0,05).
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Adicionalmente, a maioria dos estudantes dos dois paises comegou a consumir café
antes dos 18 anos. Tensdo, refluxo, insdnia e taquicardia foram problemas citados pelos
estudantes por conta do consumo do café, ainda que a esmagadora maioria ndo os tivesse
experienciado no ultimo ano.

Franke e colaboradores (2011) trazem que o consumo de café por estudantes
universitarios muitas vezes é feito com o intuito de ajudar nos estudos, por ser uma bebida
estimulante, estudantes fariam uso desta substancia para continuar acordados durante o0s
afazeres académicos. Os autores trazem que 53,2% dos estudantes alemdes de sua pesquisa ja

consumiram café com este intuito.
Concluséao

O presente estudo identificou padrdes comportamentais de estudantes universitarios
portugueses e sul-brasileiros quanto a recreacdo noturna e ao consumo de substancias
psicoativas. E, todavia, de enfatizar que as amostras s0 pequenas representacdes dos
estudantes universitarios dos dois paises, pelo que os resultados ndo podem ser generalizados.
Além disso, as diferencas encontradas entre os grupos podem dever-se a diferencas
sociodemogréaficas entre ambos (p.e., género, idade, curso, ano de escolaridade), sendo esta
uma clara limitagéo do presente estudo, a colmatar em estudos futuros.

A maioria dos participantes portugueses e grande parte dos brasileiros afirmaram sair
para, no minimo, 2 lugares na mesma noite, chegando a passar por mais de 4 lugares
diferentes na mesma saida, importante colocar que os estudantes portugueses saem para mais
locais que os brasileiros. Esses nimeros trazem preocupacdes, pois a maioria dos estudantes
inquiridos referiu que quando sai a noite o faz com transporte privado e costuma frequentar
ambientes recreativos noutras localidades. Estes dados, somados a alta frequéncia de consumo
de drogas, principalmente alcool, levam a crer que muitos dos estudantes dirigem sobre o
efeito das substancias e em percursos que podem ndo ser curtos. Essas hipdteses precisam, no
entanto, de ser confirmadas em futuros estudos.

Em relacdo a escolha de lugares para recreacdo noturna, as percentagens relativas ao
grau de importancia destes terem bebidas alcodlicas mais baratas e ndo restringirem a
possibilidade de fumar cigarro, sugere que estes tendem a ndo ser particularmente promotores
da saude dos estudantes.

Dentro do contexto recreativo, os dados que chamaram atencédo estdo no fato de que os

universitarios que frequentemente nao fazem uso de alcool também ndo fazem uso de cigarro
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e cannabis. Outra informac&o que se apresenta interessante, esta no uso do cannabis e tabaco.
Os estudantes que mais consomem a cannabis em contexto recreativo sao os estudantes que se
declararam quase sempre fumantes de tabaco, demonstrando a associagdo de consumo entre
estes.

Adicionalmente, a maior parte da amostra total era consumidora de café. Alcool e
tabaco também aparecem com consumos elevados. Em relacdo ao consumo de substancias
ilicitas, a Cannabis é a mais consumida, seguida pelo Ecstasy, embora a grande maioria ndo
faz uso. Este resultado é congruente com aqueles de Lomba et al. (2011), Loureiro (2012) e
Wagner e Andrade (2008).

Sobre 0 consumo de alcool, pode-se ainda destacar a precocidade, isto é, a maioria dos
participantes de Portugal e do Brasil o fez antes dos 18 anos. Esse dado se alinha a literatura,
que refere o inicio do uso de alcool antes dos 18 anos, sendo muitas vezes dentro de casa, com
os pais (Galhardo et al., 2006). Sdo também de sublinhar os valores relativos a embriaguez no
ultimo més, que sdo preocupantes em ambos 0s grupos.

Ainda que as percentagens ndo sejam elevadas, o nimero de participantes que admitiu
problemas (alguns dos quais potencialmente bastante graves) em decorréncia do consumo de
substancias psicoativas no Ultimo ano € também preocupante e deve motivar o
desenvolvimento de estratégias eficazes de prevencdo. A disponibilizacdo de uma maior
quantidade de horarios de transporte publico no periodo noturno, principalmente nos horarios
gue mais representam a volta para casa dos frequentadores das festas poderia, p.e., diminuir
0s casos de conducdo sob efeito de substancias psicoativas.

Acredita-se que agdes governamentais (e locais) com o intuito de protecdo venham ao
encontro da diminuicdo dos niveis de consumo. Surge como ideia limitar o consumo ou elevar
0s impostos das substancias licitas, divulgar na entrada das festas universitarias os riscos do
consumo de drogas, realizar outras campanhas com foco nos maleficios do uso, bem como
criar espacos de recreacdo em que 0 uso de substdncias psicoativas ndo seja intrinseco. A
eficacia destas acOes deve ser cuidadosamente avaliada, analisando-se também os casos de
sucesso em diferentes paises.

Para proximos estudos nesta area, considera-se relevante analisar os efeitos da mistura
do alcool com bebidas energéticas e apurar indices de medicacdo estimulante em estudantes

universitarios, bem como 0s motivos para ambos 0s comportamentos.
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Capitulo IV -
Transtornos Mentais Comuns em Estudantes Universitarios:
Comparacéao entre Amostra Portuguesa e Sul-Brasileira
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Transtornos Mentais Comuns em Estudantes Universitarios: Comparacéo entre
Amostra Portuguesa e Sul-Brasileira

Resumo

A saude mental dos estudantes universitarios é cada vez mais alvo de interesse por
parte das instituicbes de ensino. Assim, esta pesquisa objetivou analisar e comparar 0S
Transtornos Mentais Comuns (TMC) em estudantes universitarios portugueses e sul-
brasileiros. Participaram 123 estudantes universitarios portugueses com idades entre 18 e 50
anos (M=24,73, DP=6,59) e 608 estudantes universitarios do sul do Brasil, estados de Santa
Catarina e Rio Grande do Sul, com 18 a 49 anos (M=21,85, DP=4,52). A coleta de dados foi
realizada por meio de formulario eletrbnico disponibilizado por e-mail, que incluia o
questionario QSG-12, este analisa 0 bem-estar subjetivo e detecta TMC. Os estudantes sul-
brasileiros referiram sintomas mais expressivos de transtornos do que os portugueses: 50,1%
da amostra sul-brasileira ultrapassou o ponto de corte para a condi¢do sintomaética, enquanto
41% da amostra portuguesa apresentou a mesma condicdo (p=0,009). Estudantes portugueses
e sul-brasileiros ndo se diferenciaram quanto a varidvel depressdo (p>0,05); as diferencas
apareceram nos fatores de ansiedade (p<0,05) e autoeficécia (p<0,05).

Palavras Chave: Saude Mental, Transtornos Mentais Comuns, Estudantes

Universitarios.
Abstract

The mental health of college students increasingly in interest by educational
institutions. Therefore, this research aimed to analyze and compare the Common Mental
Disorders (CMD) of Portuguese and south Brazilians college students. Take part of this study
123 Portuguese college students with age between 18 and 50 years old (M=24,73, DP=6,59)
and 608 south Brazilian college students, from Santa Catarina and Rio Grande do Sul state,
with age between 18 and 49 years old (M=21,85, DP=4,52). The data collect was realized
through online survey available by email, included the QSG — 12 survey, which analyze the
subjective well-being and detects the CMD. The south Brazilian students reported more
expressive symptoms of CMD than the Portuguese students: 50,1% of the south Brazilian
sample surpass the cutoff for symptomatic condition, while 41% of the Portuguese sample

showed the same condition (p=0,009). There are no differences between Portuguese and
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South Brazilian students regarding the depression variable (p>0,05); the differences appear in
the anxiety (p<0,05) and self-efficacy (p<0,05).
Keywords: Mental Health, Common Mental Disorders, College Students.

Introducéo

A literatura abordando bem-estar subjetivo e salude mental estd em significante
crescimento nos Ultimos anos, isto ocorre, principalmente pelas altas taxas de transtornos
mentais comuns (TMC) que as populacgdes estdo apresentando em ambito mundial (Borges &
Argolo, 2002; Gouveia, Barbosa, Andrade & Carneiro, 2010; Maragno, Goldbaum, Gianini,
Novaes & César, 2006). Os TMC constituem condic¢des de sofrimento psicoldgico relevantes,
mas que ndo atendem a critérios diagnosticos suficientes para classificacdo em transtornos
psiquiatricos, normalmente relacionados a condicdes de estresse, ansiedade e depressao
(Murcho et al, 2016). Os TMC sdo caracterizados por sintomas como insbnia, fadiga,
irritabilidade, tristezas leves, medo do futuro, dificuldade de concentracdo e queixas
somaticas (Costa et al., 2002; Goldberg & Huxley, 1992).

Os TMC acometem uma consideravel parcela da populacdo mundial. Por exemplo,
Costa e colaboradores (2002) indicam que 28,5% da populacdo geral sofre de TMC. As
mulheres, as populagdes economicamente mais desfavorecidas e as socialmente vulneraveis
parecem apresentar maiores taxas de prevaléncia (Borges & Argolo, 2002; Brandtner &
Bardagi, 2009; Carlotto, Nakamura & Cémara, 2006; Gouveia, Barbosa, Andrade & Carneiro,
2010). Os ambientes e eventos estressantes que o sujeito vivencia, bem como o desempenho
insatisfatério de papéis sociais podem acarretar na piora do bem-estar subjetivo, quando
sintomas depressivos e de ansiedade, por exemplo, podem se intensificar (Diner, Suh & Oishi,
1997; Galinha & Ribeiro, 2005; Rainho et al., 2012).

Diner et al. (1997) e Galinha e Ribeiro (2005) explicam que o bem-estar subjetivo é
avaliado a partir da experiéncia interna do sujeito e no que ele pensa e sente sobre sua vida,
indicando que quanto menor o nivel de bem-estar subjetivo, maiores os problemas de satde
mental.

Se tratando de estudantes universitarios, muitos apresentam sintomas de sofrimento
psicologico durante a graduacdo (Azevedo & Faria, 2006; Baldassin, Martins, & Andrade,
2006; Carvalho, Farah & Galdeano, 2004; Fiorotti, Rossoni, Borges & Miranda, 2010;
Padovani et al., 2014). A literatura aponta que de 17% a 25% dos estudantes terdo sintomas

depressivos e ansiosos durante a faculdade, taxas essas que podem ser superiores as
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encontradas na populacdo geral (Bayram & Bilgel, 2008; Gorenstein & Andrade, 1998; Pinto,
Leite, Sampaio & Sanchez, 2017). Outros autores ainda afirmam que as estudantes do sexo
feminino apresentam piores condicdes de saude mental quando comparados aos estudantes do
sexo masculino (Cerchiari, Garcia, & Facenda, 2009; Cruz, Pinto, Almeida & Aleluia, 2010).

Carneiro e Baptista (2012) trazem, em seu estudo com universitarios, uma correlacao
significante entre estudantes que apresentavam quadro depressivo e ansioso com pensamentos
suicidas. Além disto, pesquisas ainda colocam a ansiedade, as crengas sobre si mesmo,
autoeficécia, dentre outros, como influenciadores no processo de aprendizagem por parte do
alunato (Costa & Boruchovitch, 2004).

Isto demonstra a importancia de buscar esses dados nas populagdes, bem como
identificar diferencas entre as regibes, visando estratégias de reducdo de danos (Fonseca,
Coutinho & Azevedo, 2008). Dada a magnitude de adoecimento psiquico entre 0s
universitarios, a avaliacdo de fatores associados a ocorréncia de TMC ¢, portanto, uma tarefa
de grande relevancia, podendo fornecer base empirica para intervencoes.

Desta forma, busca-se fazer um estudo descritivo, com identificacdo da frequéncia de
sintomas dos TMC na populacdo universitaria, comparar os resultados de estudantes
portugueses e sul-brasileiros, bem como, comparar o perfil sécio demografico de ambos para
identificacdo de grupos de risco.

Métodos
Desenho do Estudo

O presente estudo, quantitativo, caracteriza-se como um estudo do tipo survey,
transversal e descritivo e a amostra se deu por conveniéncia, visto que participaram estudantes
de graduacéo de instituicdes de Portugal e do Sul do Brasil que aceitaram encaminhar o link

gue permitia aceder ao instrumento por e-mail aos seus discentes.
Participantes

Participaram deste estudo 731 estudantes universitarios, sendo 608 de quatro
universidades da regido Sul do Brasil, dos estados de Santa Catarina e Rio Grande do Sul, e

123 de uma universidade da regido Norte de Portugal.
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Nesta investigacdo, a amostra portuguesa variou entre 18 e 50 anos (M+DP =
24,731£6,59) e a brasileira entre 18 e 49 anos (MtDP = 21,85+4,52); 80,5% da amostra
portuguesa e 68,3% da amostra sul-brasileira foi composta por mulheres.

Para além de questdes sociodemogréaficas, o questionario integrava o Questionario de
Saude Geral-12 (QSG-12) de Goldberg (Goldberg, 1972) adaptado e validado ao portugues
por Pasquali et al. (1994) e por Carochinho (2006). Este € uma versdo reduzida do QSG-60.
Esse instrumento é autoaplicavel, originalmente denominado GHQ (General Health
Questionnaire) e tem sido objeto de estudos em diferentes linguas, culturas e paises (Pasquali
et al.,, 1994). O QSG-12 ¢ composto por 12 itens que avaliam o0 quanto a pessoa tem
experimentado os sintomas descritos, devendo as respostas serem dadas numa escala tipo
Likert de 4 pontos (Banks et al., 1980; Pasquali et al., 1994; Ribeiro et al., 2015). Dentre 0s
questionarios autoaplicaveis de psicopatologia para adultos, este ¢ um dos mais proeminentes
instrumentos desenvolvidos para identificar o bem-estar subjetivo e casos em potencial de
morbidades psiquiatricas menores em populacdo ndo clinica, como os TMC (Ribeiro et al.,
2015). Banks et al. (1980) ainda chamam atencdo que o QSG é recomendavel para comparar
niveis de desordens psiquiatricas entre populacdes.

Dentre as principais utilidades do QSG-12, Goldberg (1972) acredita permitir avaliar
a severidade de distarbios psiquiatricos comuns e permitir identificar casos potenciais desses
disturbios em populacdo ndo clinica. Segundo Gouveia e colaboradores (2003), a média geral
do QSG-12, aqui representada pelo score “total”, indica o nivel de bem-estar subjetivo, de
modo gue quanto mais baixo for o resultado, melhor o estado deste, e quanto maior, piores 0s
sintomas dos TMC.

Para o resultado Geral, procedeu-se ao somatério de pontos de todas as questdes, e
definiu-se relevante para TMC quando esse somatdrio fosse igual ou superior a 12, podendo-
se chegar a, no maximo, 36 pontos potenciais (Kac et al., 2006).

Damaésio, Machado e Silva (2011) ainda referem trés principais transtornos
observaveis com a aplicacdo do QSG-12: Depressao (Itens: 1, 4, 7, 8, 12; a=0,72); Ansiedade
(Itens: 2, 5, 9; a =0,76) e Autoeficécia (Itens: 3, 4, 6, 10, 11; 0=0,76), sendo que para estes, a
interpretacdo € pela média das afirmacGes, desta forma, O indica auséncia total de sintoma e

>1 0 ponto sintomatico de cada transtorno (Kac et al., 2006).

Procedimento
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Ap0s a obtencdo da autorizacdo, por e-mail, para utilizacdo do instrumento QSG-12
no presente estudo, o projeto de pesquisa foi submetido a comités de ética do Brasil e de
Portugal. No Brasil o projeto foi submetido ao Comité de Etica da Universidade Regional de
Blumenau, aprovado sobre CAAE: 78297317.0.0000.5370. Em Portugal foi submetido a
Comissdo de Etica da Universidade Fernando Pessoa, aprovado em parecer datado de
26/09/2017.

Ap0s as devidas aprovacOes, uma universidade portuguesa e cinco universidades do
sul do Brasil receberam mensagem de e-mail convidando para participacdo na pesquisa, com
o respectivo link de acesso ao formulério. Apds um periodo de 15 a 30 dias, este e-mail foi
reenviado, como nova rodada de coletas, para garantir que universitarios que o ignoraram
(inadvertidamente) na primeira coleta pudessem responder na segunda. Nesta segunda rodada,
foi solicitado aos destinatarios de e-mail que ja tinham respondido a pesquisa que nao o
fizessem novamente. Quinze dias apds a segunda rodada de respostas, a coleta foi encerrada, e
os formulérios (Portugués e Brasileiro) desativados.

Andlise dos dados

Ferramentas estatisticas descritivas foram usadas para caracterizagdo das amostras.
Uma vez que os dados eram em niveis hominais ou ordinais de mensuracdo, as comparagdes
entre portugueses e brasileiros foram realizadas pela aplicacdo da prova de U de Mann-
Whitney (Févero & Favero, 2016). Os dados foram analisados estatisticamente por meio do
programa estatistico Statistical Package for the Social Science 25 e foram consideradas

diferencas estatisticamente significantes aquelas cujo valor de p foi <0,05.
Resultados

A Tabela 1 mostra a sintese das respostas apresentadas as questdes do QSG-12.
Valores mais elevados representam piores condi¢des de bem-estar subjetivo. Estudantes sul-
brasileiros e portugueses ndo mostraram diferencas significantes nas questes relativas a
“concentracdo”, “perda de sono por preocupagdes”, “sentimento de utilidade na vida”,
“capacidade de tomar decisdes”, “sentimento de agonia e tensdo”, “enfrentamento de
problemas” e “felicidade considerando todas as circunstancias da vida”.

De outro lado, os estudantes portugueses mostraram melhores resultados em relacao as

questdoes de ‘“‘sensacdo de que nao ¢ capaz de superar suas dificuldades”, “prazer nas
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atividades normais do dia-a-dia”, “sentimento de pouca felicidade ou depressdo”, “perda da
confianga em si mesmo”, “sentimento sobre ser uma pessoa sem valor nenhum”.

Neste estudo, em nenhuma questdo os estudantes brasileiros demonstraram melhores
niveis médios quando comparado com o0s portugueses, no geral, a amostra brasileira
apresentou o score de 14,07 e a portuguesa de 12,59, sendo esta diferenga significativa
(p=0,009), ou seja, estudantes brasileiros apontaram maiores niveis de TMC que 0s
portugueses.

Comparando os géneros, a amostra portuguesa ndo apresentou diferenca significante
(p>0,05) quanto a média geral do QSG-12. A amostra brasileira, diferentemente, apresentou
significante diferenca entre géneros (p=0,027), desta forma, a amostra feminina apresentou
maiores niveis de comprometimento com os TMC.

A tabela 2 nos traz os resultados obtidos pelo QSG-12 quando dividido pelos fatores
Depressao, Ansiedade e Autoeficacia.

Quanto aos niveis do fator depressdo (Tabela 2), portugueses apresentaram a média de
0,98+0,34 e brasileiros 1,08+0,52, sem ser significante esta diferenca (p>0,05). Mesmo que 0
QSG-12 ndo defina a depressdo em niveis como “moderado” ou “grave”, pode-se considerar
que 7,11% da amostra de estudantes (portuguesa + brasileira) apresentavam niveis
importantes de sintomas depressivos, visto que seus scores para esta variavel eram superiores
a 2, sendo 0 a auséncia de sintomas e 3 0 maior nivel da escala para o fator depresséo.

No que diz respeito a comparacdo dos niveis de sintomas depressivos por faixa etaria,
dividiu-se entre os participantes com mais de 24 anos (n=76) e menos de 24 anos (n=655), em
ambas as amostras, 0s participantes com 24 anos ou menos apresentaram médias superiores
aos que os que tinham 25 anos ou mais, mas essa diferenga nao foi significante. A fase que o
estudante frequenta também ndo apresentou significante diferenca quanto a este sintoma.

O grupo de participantes do género feminino (portuguesa + brasileira) alcangou
maiores medias do que o masculino da amostra total (portuguesa + brasileira) (p=0,007).
Especialmente, o género feminino da amostra brasileira alcangou os piores indices de satde
mental quanto ao sintoma depressivo, quando comparado com seus pares masculinos
(p<0,01).

Relativamente ao sintoma de Ansiedade, a amostra portuguesa deste estudo trouxe a
média de 1,60+0,65 e a brasileira apresentou 1,78+0,75 pontos, com diferenca

estatisticamente significante (p<0,018). Analisando os resultados de ambas as amostras
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(portugueses + brasileiros), 6,70% dos estudantes atingiram o valor mais alto da escala likert
(3 pontos) para este sintoma.

No que diz respeito a comparacao dos niveis do sintoma de ansiedade por faixa etaria,
dividiu-se entre os participantes com mais de 24 anos (n=76) e menos de 24 anos (n=655), em
ambas as amostras, 0s participantes com 24 anos ou menos apresentaram médias superiores
do que os que tinham 25 anos ou mais, sendo que esta foi relevante (p<0,05). Ao comparar a
fase que o estudante frequenta, os das primeiras fases atenderam mais a esta variavel do que
os das ultimas fases (p<0,05). Se comparados por género, mulheres e homens néo
apresentaram diferenca significante para ansiedade na amostra de estudantes desta pesquisa.

Em relacdo a autoeficacia, os estudantes portugueses trouxeram a média de 0,76+0,45
e os brasileiros, 0,99+0,72, com diferenca estatisticamente significante (p=0,016). Mas ambas
as amostras ndo ultrapassam o ponto de corte para sintomatico. Se comparadas as fases que 0s
estudantes frequentam, percebe-se que os alunos das ultimas fases apresentaram melhores
resultados do que os das primeiras fases (p<0,05), bem como, os estudantes com mais de 25
anos apresentaram os melhores niveis e esses resultados sdo significantes (p<0,05). Néo
houve significante diferenca entre homens e mulheres.

Uma proporc¢do consideravel dos participantes apresentou indicacdes de insdnia, isto é,
83,7% dos portugueses e 79,1% dos brasileiros, alegaram ter tido esse sintoma.

Tabela 1 - Caraterizagdo da Saude Mental de Estudantes Universitarios
Portugueses e Sul-brasileiros e sua Comparacao

| Portugueses | Brasileiros |

Média £ DP Média + DP p
Tem podido concentrar-se bem no que faz 1,08+0,51 1,20+0,66 n.s
Suas preocupacdes lhe tem feito perder muito o 2,02+091 2,02+£0,90 n.s
sono?
Tem sentido que tem um papel util na vida? 1,00+0,72 1,12+0,84 n.s
Tem-se sentido capaz de tomar decisdes? 0,90+0,43 0,94+0,75 n.s
Tem notado que esta constantemente agoniadoe  2,04+0,95 2,10+0,92 n.s
tenso?
Tem-se a sensacdo de que néo € capaz de superar 0,81+0,67 1,19+0,95 <0,05
suas dificuldades?
Tem tido prazer nas suas atividades normais do 1,03£056 1,20+0,72 <0,05
dia-a-dia?
Tem sido capaz de enfrentar adequadamente os 097+049 1,12+0,74 n.s
seus problemas?
Tem-se sentido pouco feliz e deprimido(a)? 0,75+0,72 122+0,99 <0,05
Tem perdido a confianga em si mesmo? 0,68+0,72 095%£0,98 <0,05
Tem-se considerado uma pessoa sem valor 041+063 0,76 £1,00 <0,05

nenhum?
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Sente-se razoavelmente feliz considerando todas 0,90+051 0,94 +0,72 n.s
as circunstancias?

Total 12,59 + 14,76 + 0,009
7,63 10,19

Tabela 2 — QSG- 12 Dividido por fatores
Portugueses  Brasileiros

(N=123) (N=608) p
Sintoma M + DP M + DP
Depresséo 0,98+0,34 1,08+0,52 n.s.
Ansiedade 160+065 1,78+0,75 <0,01
Autoeficacia 0,76 0,45 099+0,72 =0,016

Discussao

TMC. Em comparacdo com outros estudos com amostras de populacdo em geral
(Borges & Argolo, 2002; Gouveia et al., 2010), os resultados deste revelam scores superiores
e preocupantes, principalmente na amostra brasileira. Os resultados de ambas as amostras
ultrapassam o ponto de corte >12 na média somada (Kac et al., 2006).

O resultado brasileiro deste estudo se assemelhou ao de Rainho e colegas (2012), que
apresentou 14,07 como média geral do QSG-12 na amostra de estudantes universitarios
brasileiros para TMC. A semelhanca de resultados leva a crer que a populagdo universitéria
brasileira é sintomatica quanto aos TMC, o que esta de acordo com os estudos de Gorenstein e
Andrade (1998) e Lima e colaboradores (2006).

A média de pontos da amostra de estudantes portugueses deste estudo foi de 12,59,
como aponta a Tabela 1, enquanto o estudo de Ribeiro e colaboradores (2015) obteve uma
média de 9,61 pontos com o mesmo instrumento em Portugal, mas com participantes da
populacdo geral. Esta diferenca parece reforcar a tese de que estudantes universitarios
apresentam niveis mais altos de TMC do que na populacdo geral (Azevedo & Faria, 2006).

Ao verificar o percentual dos estudantes que ultrapassaram o ponto de corte, na
amostra brasileira, 50,1% dos participantes o fizeram, sendo assim considerados sintomaticos
guanto aos TMC. Na amostra portuguesa, 41% atenderam ao mesmo critério. Esses nimeros
se assemelham ao de Lima e colegas (2006), em que a prevaléncia de TMC foi de 44,7% para
sua amostra de estudantes brasileiros.

Estudantes portugueses ndo apresentaram diferenca de comprometimento quanto aos
TMC quando divididos por géneros. Desta forma, os estudantes masculinos e femininos de
Portugal apresentaram aproximadamente o mesmo nivel de bem-estar subjetivo. J4 na amostra

brasileira, as mulheres apresentaram piores niveis de TMC quando comparadas com oS
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homens, assim como aponta a literatura (Borges & Argolo, 2002; Brandtner & Bardagi, 2009;
Gouveia et al., 2010).

Depressdo. De maneira geral, as questbes do fator depressdo buscam investigar a
capacidade de concentracao, percepcdo sobre seus sentimentos ao fazer as atividades diarias,
capacidade de enfrentar problemas e percep¢do quanto a sua felicidade. Ambas as amostras
apresentam médias do score do fator depressdo mais proximas do ponto de corte para o
sintomatico (1,00) do que para a auséncia total do sintoma (0). Se comparados entre eles,
brasileiros e portugueses ndo apresentam diferenca significante quanto a este fator. Estes
resultados se revelam superiores aos do estudo de Barbosa e colegas (2010), cuja amostra de
profissionais de limpeza urbana brasileira apresentou média de 0,40, mas inferiores, por
exemplo, aos do estudo de Resende e Gouveia (2011), com média de 1,39 em sua amostra de
adultos com deficiéncia fisica do Brasil.

Este ndo apresentou diferenca entre idades para o sintoma depressdo, da mesma forma
que o estudo de Carneiro e Batista (2012), em que ndo foram encontradas diferencas
significantes quanto a divisdo em faixas etarias, indicando que 0s sintomas depressivos
independiam da idade nestas amostras de estudantes universitarios.

O género feminino apresentou piores resultados quanto ao fator depressdo quando
comparado ao masculino em ambas as amostras. Este resultado se alinha com os estudos de
Brandtner e Bardagi (2009) e Carneiro e Baptista (2012), em que as estudantes universitarias
obtiveram médias superiores no quesito “depressdo” do que o género masculino. De qualquer
modo, sintomas depressivos sdo esperados mais frequentemente em mulheres do que em
homens (Gorenstein & Andrade, 1998; Silva et al., 2009), embora, por exemplo, Vizzotto et
al. (2017) ndo tivessem encontrado diferencas entre os géneros para a variavel depressao entre
0s estudantes de sua amostra.

A depressdo é uma realidade global, atinge uma grande parcela da populacéo geral, e
desta forma ndo deixaria de ser entre os estudantes universitarios também (Brandtner &
Bardagi, 2009; Gorenstein & Andrade, 1998). Brandtner e Bardagi (2009) trazem em seu
estudo que 8% dos estudantes universitdrios de sua amostra apresentaram sintomas
moderados de depressao, e, desses, 0,5% se enquadrariam numa depressao grave.

Segundo Fonseca et al. (2008), o problema de saude mental precisa ser pensado como
primordial para as politicas publicas, e a depressdo segue como um dos principais transtornos

que precisa ser tratado. Segundos os autores, a universidade tem um importante papel para a
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diminuigéo dessa prevaléncia, visto as altas taxas de adoecimento de seu alunato, propostas de
prevencao e tratamento sdo necessarias.

Ansiedade. As questdes relativas ao fator “ansiecdade” da amostra aferem a percepcdo
da mesma quanto as suas preocupacdes, qualidade de sono, sentimentos de agonia e tenséo.
Estudos apontam para uma prevaléncia dos transtornos de espectro ansioso de 12,5% na
populagcdo mundial, e que vem crescendo com o passar dos anos (Andrade & Gorestein, 1998;
Vorkapic & Rangé, 2011), por isso € importante averiguar esses sintomas na populagédo
universitaria, com o intuito de criar formas de combater e diminuir a prevaléncia deste
transtorno.

Ambas as amostras podem ser consideradas sintométicas, segundo Goldberg (1972),
pois ultrapassam o ponto de 1,00 estipulado como ponto de corte pelo autor. Estes resultados
se assemelham aos apresentados por Resende e Gouveia (2011), que trouxeram a meédia de
1,64 para sua amostra, e menor que o estudo de Karino e Laros (2014), que obtiveram a média
de 2,25 quando pesquisaram sintomas de ansiedade em uma amostra de estudantes que
responderam ao QSG-12 antes de iniciar uma avaliacdo na universidade. Esta condicdo é
esperada, visto que as provas as quais os alunos sdo submetidos elevam a ansiedade desta
populacéo.

Twenge (2000) pesquisou, por meio de meta andlises, sintomas de ansiedade na
sociedade americana de 1952 a 1993, e concluiu que o transtorno de ansiedade vem
aumentando com o passar dos anos. Da mesma forma, Almondes e Aradjo (2003) indicaram
que, ao pesquisar ansiedade e privacdo de sono em estudantes universitarios, os estudantes
estdo mais ansiosos com o passar das décadas.

Nesta pesquisa, homens e mulheres ndo apresentaram significante diferenca entre o
sintoma de ansiedade, em ambas as amostras. Isto difere do estudo de Busnello e
colaboradores (1992), que, ao pesquisar sobre ansiedade em uma populacdo urbana,
identificaram sintomas em 11% da amostra e as mulheres foram mais predispostas a esta
condigdo psiquiatrica. Num outro estudo, com amostra de universitario, as mulheres
novamente apresentaram mais sintomas de ansiedade quando comparadas com 0s homens
(Cruz et al., 2010). Brandtner e Bardagi (2009), em seu estudo com universitarios,
identificaram que 19,7% da amostra foi sintomética para ansiedade, indo de acordo com
Bayram e Bilgel (2008) e Claudino e Cordeiro (2004), que colocam que a populagédo

académica tende a ser mais ansiosa do que a populagéo geral.
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Nesta pesquisa, os estudantes mais jovens e os das primeiras fases atenderam mais a
essa variavel. Diferente do estudo de Baldassin et al. (2006), onde ndo houve diferenca
estatisticamente significante para as primeiras ou ultimas fases que o alunato frequentava
qguanto a varidvel ansiedade. Isto também difere de Carvalho e colegas (2004) que
acompanharam estudantes de enfermagem durante a graduacdo e deduziram que conforme
evoluiam os estudantes dentro de seu curso, o nivel de ansiedade também aumentava,
mostrando que 0 ambiente universitario vivido por sua amostra aumentava o indice desta
condicdo psiquiatrica. Desta forma, a busca por mais estudos quanto a este quesito se mostra
interessante e necessaria para melhor compreensédo do mesmo.

Autoeficécia. Se tratando da autoeficacia, Bandura (1986) a caracteriza como a crenca
ou expectativas que 0s sujeitos tém sobre suas capacidades, tomadas de deciséo, superacao de
dificuldades e a autoconfianca. Portugueses apresentaram medias menores que 0s brasileiros
quanto a esta variavel, o que sugere que portugueses apresentaram niveis melhores de
autoeficacia do que os brasileiros. Mas é importante ressaltar que a média de autoeficacia
destas amostras é mais baixa que a dos outros fatores, depressdo e ansiedade, sendo que esta
dentro do estado de satude mental adequado (<1) para ambas as amostras. Os resultados destas
se mostram superiores aos do estudo de Barbosa e colaboradores (2010), com teve como
média 0,40. Borges e Argolo (2002) trazem resultados de duas amostras para o fator
autoeficécia, sendo que a média para bancérias foi de 1,03 e para profissionais da saude, 0,72,
resultados préximos dos deste estudo.

Analisando a autoeficacia pela idade da amostra, percebe-se que 0os mais jovens (até
24 anos) apresentaram 0s piores niveis em ambos os paises (p<0,05). Esse resultado se
assemelha ao de outros estudos e a literatura, que colocam que quanto mais idade a pessoa
tem, maior é sua autoeficacia (Silva et al., 2009).

Além do fator idade, sendo que quanto mais avancada a fase que o estudante
frequenta, maior é sua idade (em contextos gerais), outra explicagdo, segundo Casanova e
Polydoro (2011), é que quanto mais tempo o estudante esta dentro da universidade melhor sua
adaptacdo a este contexto. Desta forma, os mais velhos tendem a ter mais experiéncia sobre o
método de ensino que vivenciam dentro da universidade, sendo isso benéfico ao fator
autoeficacia. Quanto ao género, nao hé significante diferenca entre homens e mulheres.

Estes resultados sdo particularmente relevantes se considerarem alguns dos seus
correlatos. De fato, quanto menor o nivel de autoeficidcia, menor a capacidade de

concentragdo dos estudantes e quanto maior o nivel de autoeficacia melhor o desempenho do
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estudante (Casanova & Polydoro, 2011). Adicionalmente, 0s estudantes com maiores niveis
de autoeficicia também se integram e interagem de forma satisfatoria com os colegas de
classe, além de apresentar maiores niveis de persisténcia e motivacdo (Walton, 2003).

Quanto a insonia, esta pesquisa apresentou numeros consideravelmente altos, mas
inferiores aqueles obtidos por Gujardo e Cadena (2012), em que 90% da amostra de
estudantes referiram insonia. Magallanes, Estrada e Pérez (2012) apresentaram também
numeros elevados para ins6nia entre estudantes, e apontaram para uma pior qualidade de sono
entre estudantes quando comparado com a populacdo geral. Os altos indices de
comprometimento com o bem-estar subjetivo que este trouxe, da mesma forma com outros
autores aqui citados, intensificam a necessidade de olhar atentamente para o estudante
universitario, visto que atravessar essa fase de estudos pode afetar diretamente a satide mental

do mesmo.
Concluséao

Este estudo teve o intuito de delinear os padrbes dos estudantes universitarios
portugueses e brasileiros quanto a TMC, ndo psicéticos. Brasileiros apresentaram scores
piores para os fatores relacionados aos TMC, bem como, o0s sintomas ansiedade e
autoeficacia. Nao houve diferencas ao nivel dos sintomas depressivos entre portugueses e
brasileiros. Assim como previsto na literatura citada, mulheres apresentaram indicadores
moderadamente mais graves que homens em relacdo a provavel presenca de TMC, da mesma
forma que apresentou piores resultados quanto ao fator depressdo quando comparado ao
masculino em ambas as amostras. Homens e mulheres ndo apresentaram significante
diferenga entre o sintoma de ansiedade, em ambas as amostras.

Importante citar que apesar dos niveis de ansiedade serem os mais atendidos, precisa-
se dar atencdo especial aos niveis de depressdo pelos perigos para a salde que este traz aos
estudantes.

Os resultados obtidos confirmam o contexto de vulnerabilidade ao sofrimento
psicologico de estudantes, ja apontado em outros estudos (Baldassin et al., 2006; Carlotto et
al., 2006; Fonseca et al., 2008). Fica como sugestdo estudos sobre as razfes das diferengas
entre brasileiros e portugueses, pois essas precisam ser mais investigadas, sendo potenciais
fatores as diferencas nos niveis de atividade fisica, variabilidade econdmica das populagdes,

bem como, a cultura, a religido e as possiveis diferencas sociodemogréaficas entre as amostras.
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Analisar diferengas entre os estudantes com a populacdo geral, fazendo uma correlagdo entre
ambos pode ser interessante e aprofundaria os resultados deste que se apresenta.

Ha necessidade de acBes de promocdo de salude mental voltadas a estudantes
universitarios, assim como mais estudos sobre os fatores de risco que podem comprometer as
condicGes de salde mental desta populacdo. Sem eles, os profissionais de salde ficam
limitados na sua intervencédo, que deve, ela mesma, ser alvo de investigacGes aprofundadas e
longitudinais.
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