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RESUMO

O uso abusivo de substancias psicoativas causa alteracGes fisiologicas, além de problemas
psicolégicos e sociais. Assim sendo, este impacta negativamente na qualidade de vida do
usuério, causando danos socioecondmicos, fisicos e mentais, além de comumente relacionar-se
a presenca de transtornos mentais e consequentemente, ao risco de suicidio. Tendo isso em
vista, este estudo tem como objetivo investigar a presenca do risco de suicidio e transtorno
mental comum em usuarios de substdncias psicoativas residentes em Comunidades
Terapéuticas. Trata-se de um estudo descritivo, de delineamento transversal com abordagem
quantitativa, realizado com 60 usuarios de Comunidades Terapéuticas (CT) localizadas nos
municipios de Forquilha e Sobral, Ceara. A coleta de dados aconteceu no periodo de janeiro a
julho de 2019, a partir de dados presentes no prontudrio e entrevista semiestruturada com uso
de trés instrumentos: Formulério Sociodemografico, Indice de Risco de Suicidio (IRIS) e Self-
Reporting Questionnaire (SRQ-20). A presente pesquisa foi submetida ao Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Estadual Vale do Acarat (UVA), tendo aprovacdo com o parecer n°
2.739.560. Salienta-se que este estudo faz parte de uma pesquisa maior, intitulada: Saude
Mental e o Risco de Suicidio em Usuarios de Drogas, a qual foi financiada pelo Edital FUNCAP
n® 03/2018 do Programa de Bolsas de Produtividade em Pesquisa, Estimulo a Interiorizacédo e
a Inovacdo Tecnoldgica (BPI). Para o processamento de dados, foi realizada analise descritiva,
os dados coletados foram agrupados e processados no programa Microsoft Excel 10, e
analisados por meio de frequéncias absolutas e percentuais. Os resultados desta pesquisa
demonstraram que 71,3% (n=45) dos usuarios eram do sexo masculino, com o uso inicial de
SPA na faixa etéria entre 13 e 15 anos 45% (n=27), sendo o alcool a substancia mais utilizada
96,7% (n=58) e 73,3% (n=44) apontaram a cocaina/crack como substancias problema. Além
disso, 81,7% (n=49) apresentaram rastreamento positivo para TMC e 61,7% (n=37) elevado
risco de suicidio, tendo como fatores preditores expressivos o abuso de alcool e outras
substancias (98,3%; n=59), a predominancia do sexo masculino (71,7%; n=43); perda recente
marcante (70%; n=42); historico de internamento psiquiatrico (86,7%; n=52) e histérico de
comportamento suicida (56,7%; n=34). Dessa forma, foi possivel identificar o perfil dos
usuarios de SPA e aspectos relacionados ao risco de suicidio, que por sua vez acarretaram em
indicadores relevantes acerca desse publico para a compreensdo da problematica do suicidio e
sua associa¢do com o abuso de SPA.

Palavras-chave: Comunidade Terapéutica. Suicidio. Usuarios de Substancias Psicoativas.
Transtornos Mentais.



ABSTRACT

Abusive use of psychoactive substances causes physiological changes, as well as psychological
and social problems. Therefore, it negatively impacts the user's quality of life, causing
socioeconomic, physical and mental damage, in addition to being commonly related to the
presence of mental disorders and, consequently, to the risk of suicide. With this in mind, this
study aims to investigate the presence of risk of suicide and common mental disorder in users
of psychoactive substances residing in Therapeutic Communities. This is a descriptive, cross-
sectional study with a quantitative approach, carried out with 60 users of Therapeutic
Communities (TC) located in the cities of Forquilha and Sobral, Ceara. Data collection took
place from January to July 2019, based on data present in the medical records and semi-
structured interviews using three instruments: Sociodemographic Form, Suicide Risk Index
(IRIS) and Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20). This research was submitted to the Ethics
and Research Committee of the Universidade Estadual Vale do Acarat (UVA), having been
approved with opinion No. 2,739,560. It should be noted that this study is part of a larger
research entitled: Mental Health and the Risk of Suicide in Drug Users, which was funded by
the FUNCAP Notice No. and Technological Innovation (BPI). For data processing, a
descriptive analysis was performed, the collected data were grouped and processed in the
Microsoft Excel 10 program, and analyzed using absolute frequencies and percentages. The
results of this research showed that 71.3% (n=45) of users were male, with the initial use of
PAS in the age group between 13 and 15 years old, 45% (n=27), with alcohol being the most
common substance. 96.7% (n=58) and 73.3% (n=44) used cocaine/crack as problem substances.
In addition, 81.7% (n=49) had positive screening for CMD and 61.7% (n=37) had a high risk
of suicide, with alcohol and other substance abuse as expressive predictors (98.3%; n=59), the
predominance of males (71.7%; n=43); marked recent loss (70%; n=42); history of psychiatric
hospitalization (86.7%; n=52) and history of suicidal behavior (56.7%; n=34). In this way, it
was possible to identify the profile of PAS users and aspects related to the risk of suicide, which
in turn resulted in relevant indicators about this public for understanding the problem of suicide

and its association with PAS abuse.

Keywords: Therapeutic Community. Suicide. Psychoactive Substance Users. Mental

Disorders.
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1 INTRODUGCAO

1.1 Encontro com o objeto de estudo

A aproximacdo com o objeto de estudo teve inicio no decorrer do percurso
académico, ao participar da fundagdo da Liga Interdisciplinar em Saide Mental (LISAM),
posteriormente, atuando como ligante durante os anos de 2018 a 2019, em que constantemente
0 contato com os usuarios de substancias psicoativas (SPA) era evidente, seja por meio das
extensdes, ciclos tedricos ou pesquisa.

Assim, as atividades de extensdo realizadas pela LISAM nos servigos que
compunham a Rede de Atencdo a Saude Mental (RASM) possibilitaram a interacdo com
usuarios e pessoas em abstinéncia de SPA, através de acbes previamente planejadas que
aconteceram no Centro Pop, com pessoas em situacdo de rua, seguidamente das Comunidades
Terapéuticas (CT).

Além disso, ap6s o0 ingresso na liga e afinidade com a area de satde mental, houve
a aproximacdo com as atividades de pesquisa, atuando como Bolsista de Produtividade em
Pesquisa, Estimulo a Interiorizacdo e a Inovacdo Tecnoldgica (BPI) com participacdo na coleta
de dados da pesquisa intitulada “Satde Mental e o Risco de Suicidio em Usuérios de Drogas”,
financiada pela Fundacdo Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico —
FUNCAP.

Destarte, um dos campos de pesquisa foram as CT, sendo uma masculina e uma
feminina, assim, a atuacdo como bolsista consistia na realiza¢éo da coleta de dados, que ocorria
geralmente apds a execucdo de atividades grupais, intentando maior aproximagdo com a
amostra a ser pesquisada. Tais acGes aconteciam mediante planejamento conjunto com a
coordenacao do servi¢o em questdo e com a LISAM.

Apos as coletas de dados, deu-se seguimento a analise dos dados coletados, e por
conseguinte, a partir de recortes da pesquisa foi possivel publicar artigos e apresentar trabalhos
cientificos em eventos. Dessa forma, ao observar, como bolsista de iniciacdo cientifica, o
elevado risco de suicidio nos usuarios de SPA e principalmente nos acolhidos em CT, assim
como a saude mental afetada destes, tais aspectos apresentaram-se bastante relevantes e

despertaram minha inquietacéo, tendo em vista o estigma associado ao usuario de substancias,
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com a segregacéo da sociedade, e que constantemente, relaciona-se com a perda da autonomia
no cuidado e pessoal.

Nessa perspectiva, considero importante a necessidade de promoc¢do de salde
mental a esses individuos, de forma que haja o delineamento de estratégias eficazes. Para isso,
faz-se necessario o conhecimento do perfil dos usuarios, presenca de transtornos mentais e risco
de suicidio.

Portanto, minha trajetéria académica se deu por meio de acGes de extensdo e
pesquisa em salide mental, principalmente com o objeto de estudo. A vista disso, ressalto que
muitos individuos que fazem uso de substancias psicoativas possuem a salde mental
prejudicada pelo uso nocivo, de forma a afetar aspectos psicossociais, clinicos, fisicos e
mentais.

Logo, faz-se importante a investigacdo do risco de suicidio aos usuarios em
tratamento nas comunidades terapéuticas, objeto de estudo desta pesquisa, assim como a
presenca de transtorno mental, tendo em vista a repercussdo perante o prisma da saude mental.
Desse modo, iniciarei a discussao a partir deste ponto, mantendo a impessoalidade e intentando

alcancar os objetivos tracados adiante.

1.2 Contextualizacéo do objeto de estudo

O uso de Substancias Psicoativas (SPA) frequentemente é associado a atividades de
carater informal, intentando meramente efeitos prazerosos. No entanto, quando ocorre 0 uso
abusivo de SPA, além das alteracdes fisiol6gicas, pode ocasionar problemas psicoldgicos e
sociais, causando prejuizos ao usuario e pessoas inseridas no convivio deste (DANTAS et al.,
2017).

Segundo o relatorio de 2020 realizado pelas Na¢des Unidas sobre Drogas e Crime
(UNODC, 2020), 269 milhdes de pessoas no mundo usavam substancias psicoativas, e aponta
também que mais de 35 milhGes de pessoas apresentaram transtornos relacionados a estas
(UNODC, 2017), sendo considerado um grave problema de saude publica.

A vista disso, a abstencdo do uso de substancias psicoativas envolve varios fatores
biologicos e psicologicos em seu desenvolvimento, sendo os transtornos por uso destas
considerados um problema complexo, sendo o transtorno mental mais comum o relacionado ao
uso de multiplas substancias (FERNANDES et al., 2017; LIU; HSIAO, 2018). Além disso, a

presenca de transtornos mentais se associa comumente a esta, dessa forma, o consumo abusivo
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de substancias psicoativas é compreendido como fator agravante ao grau desses transtornos
(LEMES et al., 2020).

Destarte, os fatores sociais também influenciam no uso de SPA e motivam muitas
vezes a dependéncia, visto que € um problema complexo, que envolve causas coletivas,
individuais e familiares. Nesse sentido, 0 consumo destas substancias de forma abusiva possui
forte associagdo com a presenca e 0 desenvolvimento de transtornos mentais, principalmente
naqueles que sdo polisuarios de SPA (CASTRO; SILVA; FIGUEIRO, 2016).

Dessa forma, estudos destacam as repercussfes do uso de SPA, como a
vulnerabilidade da rede de apoio, o abandono familiar, sentimento de desespero, dificuldades
socioecondémicas e a presenca de transtornos mentais, o0 que potencializa o risco de
comportamento suicida nestes usuarios (OLINDA; SANTOS; MARQUES, 2020).

O suicidio é um fenémeno complexo e multifatorial. De acordo com a Organizacgéo
Mundial de Saide (OMS), em 2019 houve quase 700.000 mortes por suicidio em todo 0 mundo
(OMS, 2019). A associacdo do suicidio ao uso de SPA esta relacionada ao risco elevado de
ideacdo suicida, assim como a tentativa, considerando que ha forte presenca do suicidio em
individuos que fazem o uso indiscriminado de substancias psicoativas (MASFERRER et al.,
2018).

Por conseguinte, é essencial a atencdo especializada a essa populacdo, com
assisténcia integral a saide para reduzir os danos que essas substancias podem ocasionar. Nessa
perspectiva, na Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS), os Centros de Atencao Psicossocial Alcool
e outras Drogas (CAPS AD) foram estabelecidos como locais de referéncia para tratamento
indicado as pessoas com problemas decorrentes do uso de alcool e outras drogas (TREVISAN;
CASTRO, 2019; BRASIL, 2003).

Conforme a portaria 3.088 de 23 de dezembro de 2011, que regulamenta a RAPS
guanto ao atendimento de individuos com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, as CT passaram a serem consideradas
integrantes da RAPS (BRASIL, 2011), e diferentemente dos CAPS AD, estas ndo possuiam
orientacdo com base na politica de Reducdo de Danos (RD). Ainda assim, estas dividem o
atendimento aos usuarios de SPA com os CAPS AD e outros servicos fundamentados na RD
(BASTOS; ALBERTI, 2021).

Isto posto, as Comunidades Terapéuticas (CT) sdo espacos destinados ao tratamento
da dependéncia de substancias psicoativas (LOPES; GONCALVES, 2018). A vista disso,

compreende-se o cuidado direcionado para usuérios de SPA em situacdo clinica estavel e em
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abstinéncia, tendo como terapéutica a modificacdo de comportamentos e crencas (BARDI;
GARCIA, 2022).

Assim, um fator comumente observado em usuéarios de SPA € a auséncia de apoio
social e a terapéutica repressiva. Além disso, situacdes de ordem fisica, psiquica, emocional e
social influenciam de forma expressiva positivamente ou negativamente em sua recuperacdo
(ARAUJO et al., 2021).

Diante disso, as subjetividades destes usuarios residentes em comunidades
terapéuticas, em geral, ndo sdo valorizadas, sendo que a sociedade e o capitalismo os tratam como
produtos rejeitados, que necessitam serem transformados para consumirem, produzirem, amarem
e viverem conforme o “aceitavel”, gerando assim também um sentimento de culpa e repressao
(HERNANDES et al., 2021).

Destarte, individuos que fazem uso abusivo de SPA e que possuem transtornos mentais
sd0 mais propensos a comportamento de alto risco de suicidio e para a compreenséo deste, faz-
se importante a identificacdo de fatores de risco, tendo em vista que isto pode auxiliar na
capacidade de prever e melhor compreender o gerenciamento de risco (MITCHELL et al.,
2021; MELO et al., 2019).

Portanto, é importante caracterizar e conhecer essa populagdo inserida em contexto
de vulnerabilidade e fatores de risco, a fim de compreender a dindmica que a dependéncia quimica
implica nas mesmas. Diante disso, surgiu a questdo problema que impulsionou esta pesquisa:
“Qual o indice de risco de suicidio e transtorno mental comum em usuarios de substancias

psicoativas residentes em Comunidades Terapéuticas?”.

1.3 Justificativa e relevancia

O suicidio possui causa multifatorial, com aspectos preditores associados ao contexto
sociocultural e a personalidade. Por sua vez, configura-se como um importante problema de salde
publica, a regido Sul do Brasil é a que possui as taxas mais elevadas de mortalidade por suicidio.
Ja no Nordeste, embora apresente taxas baixas quando comparadas as nacionais, tem surgido um
aumento nos ultimos anos (SANTOS; BARBOSA; SEVERO, 2020).

Isto posto, a presenca de fatores de risco podem aumentar as chances de problemas
emocionais se manifestarem. Desta forma, tais fatores tendem a aumentar a vulnerabilidade dos
individuos, como a desestruturacdo familiar, instabilidade econdmica, violéncia e uso de
substancias psicoativas (PEREIRA et al., 2018).
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Assim sendo, 0 uso abusivo de substancias psicoativas impacta negativamente na
qualidade de vida, causando danos socioeconémicos e na saude fisica e mental do usuério, e
comumente esta relacionado a presenca de transtornos mentais e consequentemente ao risco de
suicidio (AMORIM et al., 2019). Em vista disso, quando ha a supressdo do consumo de SPA
pelo usuério, emerge a sindrome de abstinéncia, a qual é apresentada através do forte desejo de
usar a substancia, causando alteracdes fisioldgicas e psicoldgicas (ROTEMBERG et al., 2018).

Diante disso, individuos em tratamento para dependéncia de SPA possuem risco para
0 suicidio, com a presenca de tentativas de suicidio antes e no decorrer do tratamento, sendo
comumente associadas a presenga de sintomas psiquiatricos, logo, configura-se como preditor ao
comportamento suicida (SILVA et al., 2017). Portanto, os transtornos por uso de substancias
estdo intimamente associados ao suicidio, principalmente no que diz respeito aos internos em
comunidades terapéuticas, com alto predominio de recaidas e tentativas de suicidio (GASTON
GUERRERO, 2021).

Denota-se a importancia da identificagdo dos fatores associados ao risco de suicidio
e sua correlacdo com o uso de SPA, com o intuito de compreender este fenémeno (TREVISAN;
CASTRO, 2019). Visto que o conhecimento destas caracteristicas, relacdes e repercussdes sdo
bastante significativos para a enfermagem e atuacdo no ambito da salde, proporcionando
desenvolvimento de acOes eficazes de prevengdo e assisténcia, com a conscientizacdo de
profissionais acerca dos impactos do consumo de drogas, principalmente dos preditores do
comportamento suicida.

Sendo assim, este estudo contribuird na identificacdo do cenéario de risco para o
suicidio, a fim de preveni-lo. Tendo em vista que o reconhecimento dos fatores preditores e
protetores auxilia na tomada de decisdes, proporcionando assim, o desenvolvimento de ac¢des de
salde com enfoque nas necessidades e demandas destes, visando a promocdao da satde mental.

Desta forma, propiciando aos profissionais melhor conhecimento no que diz respeito
ao problema, favorecendo a elaboracdo de estratégias de prevencdo e tratamento, desse modo,
reduzindo os danos e riscos presentes.

Em vista disso, esta pesquisa podera auxiliar no delineamento do cuidado, com o
desenvolvimento de politicas, intervencdes de prevencgéo ao suicidio e aten¢do ao comportamento
suicida do usuério de SPA nos servicos de satde. Além disso, possibilitara a reflexdo e avaliacdo
das propostas terapéuticas das CT, na perspectiva da atencdo psicossocial sob o prisma da satde

mental.
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Ademais, esses dados podem contribuir para além da atuacdo de profissionais da area
de salde mental, visto que implica em uma compreensdo desafiadora para trabalhadores e

gestores que atuam no processo de construcao de saude.

2 OBJETIVO

2.1 Objetivo geral

Investigar a presenga do risco de suicidio e transtorno mental comum em usuérios de

substancias psicoativas residentes em Comunidades Terapéuticas.

2.2 Objetivos especificos

- Descrever o perfil sociodemogréfico e de padrdo de consumo dos usuarios de
substancias psicoativas;

- Identificar a presenca de transtorno mental comum nos usuarios de substancias
psicoativas mediante o uso do Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20);

- Analisar a presenca do risco de suicidio utilizando o indice de Risco de Suicidio
(IRIS).
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3REVISAO DE LITERATURA

3.1 Uso de substancias psicoativas e contextos envolvidos

As substancias psicoativas e seu consumo fazem parte da sociedade e da relacédo
interpessoal desde muito tempo, em que eram utilizados meios naturais para se ajustar diante das
adversidades no ambiente que viviam. O uso de SPA e sua significancia tem se modificado no
decorrer dos anos em diversas culturas. Tornando-se habitual e crescente 0 consumo entres 0s
individuos, causando problemas sociais, psicoldgicos e fisicos, consequentemente, configurando-
se como problema de salde publica (OLENSKI; CHAVES, 2014).

Deste modo, entende-se como drogas qualquer substancia ndo produzida pelo
organismo, que em interacdo com o préprio, ocasione mudangas no comportamento, assim como
fisicamente e psicologicamente. Isto posto, as substancias psicoativas agem no cérebro alterando
0 humor, o pensamento e as a¢@es do individuo (SILVA; GOMES, 2019).

Segundo o ‘Relatorio Mundial sobre Drogas’ divulgado em 2021, aproximadamente
5,5% da populacdo entre 15 e 64 anos ja usou substancias psicoativas ao menos uma vez em 2020.
Sendo que 275 milhdes de pessoas usaram drogas no mundo inteiro, ao passo que mais de 36
milhdes de individuos sofrem de transtornos mentais relacionados ao uso de drogas,
configurando-se como um grave problema de satde publica (UNODC, 2021).

O uso constante e problematico de drogas traz prejuizos as relacdes familiares, sociais
e de trabalho, acarretando problemas na condicao financeira e na qualidade de vida. Dessa forma,
essa circunstancia ocasiona desordem da vida, propiciando desemprego, falta de motivacéo,
sentimentos negativos relativos a dificuldades econdmicas (NIMTZ et al., 2016).

Em vista disso, os usuarios de SPA tém a salde mental afetada, considerando que ha
a ocorréncia de perda de vinculos, baixa autoestima, déficit no autocuidado e sentimento de
soliddo. Com isso, destaca-se 0 aumento de probabilidade de transtornos mentais, visto que estes
possuem associacdo com o uso abusivo de SPA, em que ha principalmente a presenca de
pensamentos depressivos, ansiedade, sintomas somaéticos e reducdo da forca de vontade do
individuo (MOREIRA et al., 2020).
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Portanto, a presenga de comorbidades psiquiatricas em usuérios de drogas tem se
mostrado frequente, o que potencializa o risco de suicidio, que se apresenta elevado a essa
populacédo (OLIVEIRA, 2020).

Assim, os usuarios de SPA inseridos em um contexto de vulnerabilidade, sem
vinculo empregaticio, baixa escolaridade e com auséncia de rede de apoio potencializam essas
condigbes e ampliam a exposi¢do a transtornos relacionados ao uso de drogas, causando
repercussdes no ambito social, econdmico e de salde. Destarte, destaca-se a importancia de
intervencdes e politicas publicas direcionadas ao cuidado de forma mais efetiva e inclusiva,
levando em conta especialmente o conhecimento e analise das variaveis envolvidas, como a

dindmica familiar e presenca de transtornos mentais (AMORIM et al., 2019).

3.2 Interface entre Transtorno Mental Comum e o uso de substancias psicoativas

O wuso nocivo de SPA e os transtornos causados pelo consumo ocasionam
desestruturacdo familiar, diminuicdo da capacidade laboral, desemprego, comorbidades clinicas
e psiquiatricas (DANIELI et al., 2017). Tendo isso em vista, destaca-se a presenca de sofrimento
mental nesses usuarios, em que essa sindrome clinica tem envolvida sintomas como tristeza,
ansiedade e sintomas fisicos (SILVA JUNIOR; MONTEIRO, 2020).

Diante disso, entre os transtornos que permeiam esses individuos, evidencia-se o
TMC, avaliado como um dos transtornos mais incapacitantes do ser humano (LUCCHESE et al.,
2014). A presenca desses se associa ao uso de SPA, podendo resultar em problemas na esfera
familiar e social do usuério, além de que quando esta associado a complicagdes psiquiatricas, este
apresenta indices preocupantes de morbimortalidade (FERNANDES et al., 2017), estando
intensamente relacionado a presenca de suicidio, constituindo-se como fator de risco para o
autoexterminio (MELO et al., 2019).

Macedo et al. (2018) identificaram em sua pesquisa a relagao forte entre TMC e uso
problematico de alcool, com a presenca de sofrimento mental diante das condi¢cdes de vida,
aspectos socioeconémicos, trabalho, educacao e saude, assim como a falta de apoio social.

Nessa perspectiva, alguns usuarios de SPA podem possuir historico ou predisposicao
ao comportamento psicético e as substancias agravam o seu estado mental, no qual o

desenvolvimento de transtornos mentais se relaciona ao consumo de forma abusiva. Além disso,
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0 estigma acerca da presenca destes dificultam a aceitacdo pelo usuério em sofrimento e pela
sociedade (SILVA; OLIVEIRA; GRACA, 2018).

Portanto, a identificacdo das condicBes que se associam ao TMC em usuarios de SPA
propiciam o delineamento das ac¢Ges aos individuos com maior vulnerabilidade sob o prisma da
salde mental, com foco na prevencdo de comportamentos de risco e promocéo da saude mental
(MOREIRA et al., 2020).

3.3 O risco de suicidio e sua relagdo com o uso de substéncias psicoativas

O suicidio compreende a acdo de tirar a vida intencionalmente, ja a tentativa de
suicidio diz respeito a qualquer lesdo autoprovocada, da qual a intencdo, ainda que ambivalente,
seja a morte. Por conseguinte, envolve diversos fatores, sendo desfecho da correlacdo com
aspectos de caréater antropologico, bioldgico, psicoldgico e social (RIBEIRO et al., 2016). Assim,
salienta-se que o suicidio integra desde a ideacdo suicida, delineamento, tentativa, até a realizacéo
de fato (MASFERRER et al., 2018).

Sendo considerada a décima quinta causa principal de morte no mundo para todas as
faixas etarias e a segunda causa entre jovens de 15 a 29 anos, caracterizando-se como problema
de salde publica e desafio aos profissionais da saude. Em 2016, o Brasil evidenciou uma taxa de
6,5 suicidios a cada 100 mil habitantes, com destaque crescente ao sexo masculino (OMS, 2018),
em decorréncia da predisposicao dos homens ao uso abusivo de alcool, e escolhas de formas mais
letais de tentativa, assim como maior propensdao a comportamentos externalizantes e violéncia
guando comparado ao sexo feminino (MOREIRA et al., 2017).

Em vista disso, vérios fatores influenciam e se caracterizam como risco ao
comportamento suicida e ao suicidio, entre eles estdo: questBes pessoais, socioecondémicas e
interpessoais. Onde dentre estas, ha o uso abusivo de substancias, presenca de transtornos
mentais, disfuncdo familiar, isolamento, luto complicado, desemprego, entre tantos outros
aspectos associados (BOTTCHER; GARAY, 2021).

As substancias psicoativas alteram as condicdes fisiologicas do individuo, de forma
a contribuir para o aparecimento de transtornos mentais e fisicos. Com a presenca de sentimentos
ansiosos e depressivos, delirios, além de alucinages e disturbios de sono, o uso de substancias
de forma nociva esta associado também a atividades ilicitas e situagdes de violéncia
(MADALENA; SARTES, 2018).
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Destarte, 0 abuso de SPA ocasiona diversas consequéncias, como a vulnerabilidade,
ruptura de relagbes sociais, falta de interesse pela vida, manifestagdo de comorbidades
psiquiatricas, 0 que consequentemente potencializa o risco de autoexterminio (CANTAO;
BOTTI, 2016), visto que a cada 10 tentativas de suicidio, duas ou mais se relacionam ao uso de
drogas (LARANJEIRA et al., 2014).

Portanto, destaca-se a importancia de um cuidado especializado, com analise de
correlagdes no que diz respeito ao suicidio, evidenciando a perspectiva psicopatolégica com
necessidade de identificar as condic¢des bioldgicas e psicossociais. Dessa forma, a atencdo a sadude
tem foco na prevencdo do suicidio e na promocéo da salde, principalmente com a elaboracéo de
estratégias eficientes para a identificacdo de forma precoce, possibilitando assim, delinear

intervencdes com objetivo de reduzi-las (MOREIRA et al., 2017).

3.4 Comunidade terapéutica e o cuidado ao usuario de SPA

As comunidades terapéuticas surgiram ap6s o fim da Segunda Guerra Mundial,
pretendendo humanizar os hospitais psiquiatricos. Assim, esta proposta se denomina como
Comunidade Terapéutica na Inglaterra, com Maxwell Jones, que buscava humanizar o tratamento
e as relagdes entre internos e profissionais da saide (MAGALHAES; SANTOS, 2022).

Ja no Brasil, as CT tiveram seu surgimento a partir do final da década de 1960,
objetivando o tratamento de usuarios de substancias psicoativas, em geral com localizacdo na
zona rural e possuindo associacdo com entidades religiosas (SILVA; COHN, 2018).

Isto posto, as iniciativas de Maxwell Jones na Inglaterra e do grupo Oxford, Day Top
Village e Synanon foram as que obtiveram maior influéncia e impacto no Brasil. Em vista disso,
surgiu em 1968, na cidade de Goiania- GO, a primeira comunidade terapéutica por influéncia dos
programas das CT estadunidenses de Synanon e Day Top Village, a qual denominou-se de
Movimento Jovens Livres (MJL), proveniente de um movimento religioso evangélico com
lideranca de Ana Maria Brasil. Desta forma, apos a primeira CT no Brasil, a criacdo de outras
surgiram no pais, intentando o tratamento dos transtornos decorrentes do uso nocivo de
substancias psicoativas (FRACASSO, 2018).

Sendo assim, a partir de 2011, com a implementacgéo da Rede de Atencgéo Psicossocial
(RAPS) por meio da Portaria n® 3.088, as Comunidades Terapéuticas foram consideradas pontos
de atengcdo na Rede de Atencgdo Psicossocial como atencdo residencial de carater transitorio

(BRASIL, 2011a). Contudo, estas instituicdes foram caracterizadas como equipamento da rede
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suplementar do dependente, com recebimento de recursos do Ministério da Justi¢a, da Salude e
do Desenvolvimento Social (SILVA; BARCELOS; DALBELLO-ARAUJO, 2020).

As CT passaram por um processo construido em varias etapas, de forma que seja
necessario a reunido de documentos para o esclarecimento deste, tais como: a Portaria n® 131, que
estabeleceu financiamento para as CT (BRASIL, 2012); a regulamentacdo das CT no ambito do
Sistema Nacional de Politicas sobre Drogas (SISNAD), conforme a Resolugdo n° 01 do Conselho
Nacional sobre Drogas (BRASIL, 2015); as Portarias 834/2016 e 1482/2016, com a permissao
das CT em solicitarem isencdo de impostos atraves da Certificacdo das Entidades Beneficentes
de Assisténcia Social (CEBAS) na area de saude (BRASIL, 2016), sendo incluidas na Tabela de
Tipos de Estabelecimentos de Salde do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde
(CNES) (BRASIL, 2016); e a aprovacao da nova Politica Nacional sobre Drogas por meio do
Decreto 9.761, com avaliacdo do aumento de investimentos para as CT (BRASIL, 2019).

Conforme a resolu¢cdo RDC n° 29/2011 Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria
(ANVISA), as comunidades terapéuticas se configuram como instituices prestadoras de servicos
de atencdo a pessoas que possuem transtornos decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de
substancias psicoativas, em carater de residéncia, e como fundamental instrumento terapéutico, a
convivéncia entre os pares (BRASIL, 2011).

Assim, segundo a Portaria n°® 131 de 2012, o ingresso dos residentes no servico deve
acontecer mediante o consentimento do usuario, sendo necessaria avaliacdo prévia do CAPS de
referéncia. Dessa forma, para a entrada de novos residentes a indicacdo pode ocorrer através da
Equipe de Atencdo Basica, em andlise conjunta com o CAPS de referéncia (BRASIL, 2012).

As CT tém o diferencial no funcionamento e nas propostas, em que o usuario deva
estar em abstinéncia, 0 ambiente é residencial, com afastamento do meio social do cotidiano, que
poderia estimular o consumo de SPA. Ha o tratamento pela perspectiva da autoajuda, em que se
incentiva comprometimento laboral, esportes e recreacdo, assim como atividades de cunho
religioso, buscando dessa forma, alteracbes positivas na qualidade de vida e condicdes
psicologicas (FRACASSO, 2017).

No que diz respeito a atencdo e tratamento dos usuérios de SPA em abstinéncia, tem-
se a ocorréncia do periodo de adaptacdo, em que pode haver estresse. Logo, este estresse tem
origem na necessidade de adaptacdo do organismo a novas circunstancias, tornando-se mais
propicio a irritabilidade, impaciéncia e agressividade, entre outros comportamentos decorrentes
da abstencdo do uso de SPA (LIPP, 2016).

Com isso, na busca de melhoria de vida, tais individuos se inserem nas Comunidades

Terapéuticas (CT), em que estdo isolados da sociedade, trabalho e familia. Assim gerando altos
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niveis de ansiedade, medo, preocupacdo e necessidade de adaptacdo (MIRANDA;
GUIMARAES, 2021).

Dessa maneira, os acolhidos em CT apresentam similaridades entre si, em que denota-
se a presenca de histdrico de vulnerabilidades, sdo individuos que tém em seu convivio 0 consumo
de drogas, exposi¢do de forma precoce ao tabaco ou alcool, e consequentemente ao decorrer do
tempo, levou ao uso de outras drogas, tendo como resultado a dependéncia quimica (LEMES et
al., 2020).

Sendo assim, aos internos em CT, foi observado que estes em maioria sdo jovens e
dentre as substancias de uso inicial, estdo o alcool e a maconha, o que pode acarretar prejuizos
no processo de aprendizagem destes. Além disso, é apontado também a alteracdo no sono em
dependentes quimicos, além dos altos niveis de estresse presente em residentes (SIMAS et al.,
2018).

Portanto, individuos acolhidos em comunidade terapéutica apresentam maior
prevaléncia de sentimentos ansiosos e depressivos, ao passo que a abstinéncia, isolamento e
presenca de transtornos mentais proporcionam o aumento do risco de suicidio nessa populacao
(DANIELI et al., 2017).

Apesar das Comunidades Terapéuticas serem designadas como instituices de
acolhimento voluntéario a dependentes de SPA, atuando na aten¢do, recuperacdo e reinsercdo
social destes, logo, compativel ao recebimento de recursos publicos (SILVA; COHN, 2018),
apontam-se o retorno do paradigma manicomial com a imposicdo de limitacdes a liberdade dos
individuos que se sujeitam ao seu tratamento (AMARANTE; NUNES, 2018).

Além do mais, as politicas publicas no que diz respeito ao ambito do alcool e outras
substancias apresentam retrocessos e avangos na gestdo em salde publica. Assim, a Reduc¢éo de
Danos (RD) se desenvolveu como diretriz politica e teve atuacdo no cotidiano, com o acréscimo
dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), a partir de sua implementacdo em 2002 (BRASIL,
2002). Logo, este avanco foi concebido na consolidacéo da atencédo psicossocial na area de saude
mental.

Destarte, a RD é fundamentada na centralidade da atengdo em saude nas necessidades
biopsicossociais dos individuos e ndo necessariamente na abstinéncia ao uso de substancias
(XAVIER et al., 2018). Dessa forma, a concretizagdo da politica de RD ocorreu em meio a
dificuldades, como o estigma social perante aos usuarios de SPA. A cultura da internacéo
acompanha a RD desde o inicio da sua pratica no Brasil e que atualmente ainda esta bastante
fixada neste discurso, como pode ser observado nas comunidades terapéuticas (BASTOS;
ALBERTI, 2021).



22

Todavia, paralelamente a consolidacéo da politica de Reducdo de Danos (RD) e da
atencdo psicossocial teve uma relevante participacdo das comunidades terapéuticas desde 2011
com sua insercdo na RAPS. Entretanto, as CT de forma diferente dos CAPS, ndo orientaram-se
conforme a politica de RD, embora estas partilhem o atendimento com CAPS e outros servicos
que sigam mesma orientacdo. De modo que as CT se constituem como institui¢cdes privadas que
possuem auxilio financeiro publico, em contramao dos dispositivos desenvolvidos com a reforma
psiquiatrica de 2001, diferenciando também nas orientagcdes seguidas pelos CAPS AD com
especificidade de atengdo aos usuarios de alcool e outras substancias (BRASIL, 2011).

Em 2017, a partir do Relatério da Inspecdo Nacional em Comunidades Terapéuticas,
apontou-se que os dispositivos visitados apresentavam violagdo dos direitos humanos, alerta
ainda para o incentivo publico presente nestas, o que implica na necessidade de fiscalizacao e
acompanhamento da terapéutica desenvolvida por meio das entidades financiadoras, em que
encontraram-se ausentes. Portanto, entende-se que ao incentivar recursos a estabelecimentos
como as CT, deixa-se de promover outras iniciativas, que possuem mais coeréncia com as regras
e normas da saude publica, como os CAPS AD (CFP, 2018).

A partir da Lei n® 13.840/2019, da-se énfase ao tratamento de usuarios de SPA em
instituicdes com caréater de reclusdo ou internagdao, como os hospitais e CT, objetivando o alcance
da abstinéncia, a nova lei determina e orienta as acdes de prevengéo e repressdo ao uso e abuso
de substancias psicoativas, tal como a internacdo voluntéria e involuntaria de usuarios, em
oposicdo ao tratamento em carater comunitario e territorial dos CAPS AD, Unidades de
Acolhimento e da reducdo de danos, a sombra da premissa da ado¢do de medidas fundamentadas

em evidéncias cientificas ao invés de posicionamentos filosoficos e ideoldgicos (BRASIL, 2019)

A vista disso, a divisdo de recursos publicos entre servicos semelhantes se apresenta
como uma contradicdo, dado que o enfoque a CT, equipamento controverso, ainda se encontra
privilegiado em desfavor de uma politica publica desenvolvida conforme as conquistas do
Movimento de Reforma Psiquiatrica no Brasil (MONTENEGRO et al., 2022).

Contudo, 0 movimento antimanicomial e de reducéo de danos aborda a abstinéncia
como terapéutica eficaz para muitos individuos, porém, discute a imposicao desta como requisito
e unica forma de tratamento (TAVARES et al., 2021). Nessa perspectiva, explana-se a limitacéo
da abstinéncia na transformacéo do cuidado, visto que acaba restringindo a uma questao biologica
e individual ao invés de um problema social. De modo que para a compreensao do cuidado, faz-
se necessaria uma visdo holistica sobre o consumo de substancias psicoativas, abordando os

contextos de uso, aspectos culturais, historia familiar e de vida (TEIXEIRA et al., 2017).
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Dessa forma, ha ainda a imposicdo de maneira rigida de rotina de oracées, além da
participagdo obrigatdria em atividades religiosas. Ademais, ha o tratamento moral baseado na
laborterapia e de forma filantropica, em que 82% das CT no Brasil tém vinculo com igrejas, sendo
a maioria de matriz cristd (IPEA, 2017). Apesar disso, estas possuem o apoio do Estado, de forma
contraria ao carater laico deste, como € previsto na Constituicdo Federal de 1988, que preconiza
a desagregacdo das denominagdes religiosas e seus valores perante a atos governamentais
(BRASIL, 1988).

Vale ressaltar ainda, que as CT brasileiras possuem pouca fiscalizacdo, mesmo as que
recebem recursos publicos (CFP, 2018), com auséncia de regulamentagdes de equipe profissional
para o cuidado a individuos em situacéo de dependéncia ou uso abusivo de substancias psicoativas
(BRASIL, 2019).

Para Perrone (2014), algumas CT no Brasil possuem praticas tdo desumanas e
latrogénicas como funcionamento muito parecido com as antigas instituicbes asilares
manicomiais, ndo garantindo minimamente a preservacdo dos direitos humanos mais basicos.

A contextualizacdo sobre as CT demonstrou ser de suma importancia uma sistematica
e rigorosa fiscalizacdo para verificar o processo de cuidado dos usuarios em tratamento, e
averiguar se estdo sendo cumpridos os direitos de cada individuo residente.

Em razdo disso, faz-se importante o subsidio de a¢fes de salde destinadas a atencdo
integral dos usuérios, melhora da qualidade dos servicos prestados, com foco na promocéo de
salde mental e qualidade de vida, assim como a prevencao de agravos aos usuarios de SPA, com

o desenvolvimento de politicas publicas e estratégias eficazes.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo e abordagem do estudo

Trata-se de um estudo descritivo, de delineamento transversal com abordagem
quantitativa. Isto posto, os estudos transversais se caracterizam como ferramenta importante para
a descricdo de caracteristicas da populacdo, promovendo a identificacdo de grupos de risco,
podendo dispor informacdes para o delineamento da acdo e planejamento em satde (BASTOS;
DUQUIA, 2007).

Deste modo, estudos quantitativos-descritivos tém como objetivo a anélise das
caracteristicas dos fendmenos. Levando em conta o controle estatistico, intentando o
fornecimento de dados para a investigacdo de hipoteses ou descricao de aspectos quantitativos de
populacbes. Assim, utilizando entrevistas, questionarios e formulérios para a coleta de dados
(LAKATOS; MARCONI, 2017).

4.2 Sujeito do estudo e cenario de pesquisa

Os participantes do estudo foram 60 usuarios de substancias psicoativas do sexo
feminino e masculino que residiam em Comunidades Terapéuticas.

Ademais, o estudo teve como cenario de pesquisa as Comunidades Terapéuticas
localizadas nos municipios de Forquilha e Sobral, Ceara. Além disso, estas compreenderam-se
em duas CT, em que uma atendia o publico feminino e a outra 0 masculino.

Sendo assim, as CT escolhidas para esta pesquisa sdo instituicdes parecidas quanto a
finalidade de acompanhamento, de cunho religioso, em que 0s usuarios estdo inseridos no
contexto de dependéncia quimica, com o requisito de se manterem abstinentes.

Por conseguinte a CT masculina foi fundada em 2006, com o objetivo de promover
assisténcia social, cultural, educacional, amparo, recuperacéo e reabilitacdo fisica, mental, moral
e social de usuarios de SPA. Em 2014, a mesma criou um anexo para o atendimento do publico

feminino em Sobral, que compreendeu a CT feminina deste estudo. Ambas incluiram atividades
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ocupacionais como forma de terapia, por meio de espaco para formacéo intelectual e espiritual,
oficina de artesanato, produgédo de pées e biscoitos, biblioteca, serigrafia, cursos e oficinas de

incentivo aos empreendedorismo, entre outras atividades (CRUZ AZUL, 2019).

4.3 Procedimentos para a coleta de dados

A coleta de dados aconteceu no periodo de janeiro a julho de 2019, em que esta
ocorreu a partir de dados presentes no prontudrio e entrevista semiestruturada com uso de trés
instrumentos, que foram: o Formulério Sociodemografico (APENDICE A), indice de Risco de
Suicidio (IRIS) (ANEXO A) e Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) (ANEXO B).

A partir da autorizacdo dos gestores e usuarios e apds tornar claro os objetivos do
estudo, as entrevistas foram realizadas com duracdo média de 30 minutos para a aplicacdo dos
instrumentos.

O Formulario sociodemografico buscou caracterizar os participantes quanto ao sexo,
faixa etaria, religido, raca, escolaridade, estado civil, ocupacdo, numero de filhos, renda familiar,
situacdo de moradia e nimero de residentes no domicilio.

O Self Report Questionnaire (SRQ 20), versdo adaptada de Mari e Williams (1986),

é um instrumento com auto aplicacdo, este possui 20 questdes para o rastreio de transtornos nao
psicoticos e ndo de diagnéstico, com “SIM” ou “NAO” para as respostas relativas a
Pensamentos Depressivos, Sintomas Somaticos, Diminui¢do de Energia e Humor depressivo-
ansioso, as quais sao relacionadas a acontecimentos de, no maximo, nos ultimos 30 dias.

Assim sendo, 0 SRQ 20 a partir de suas 20 questdes, utiliza-se 7/8 como ponto de
corte para rastreio da presenca de transtorno mental ou sofrimento mental, ademais, este possuli
boa performance na investigacdo de casos negativos e positivos (GONCALVES; STEIN;
KAPCZINSKI, 2008).

Por conseguinte, o IRIS foi utilizado, tendo em vista sua aplicagéo rapida e de facil
execucdo para analise do risco de suicidio. E constituido por 12 itens relacionados a
caracteristicas sociodemograficas, as circunstancias envolvidas sob o prisma suicida, onde o
escore total maximo é 20, a compreender que: (3x1) + (7x2) + 3 = 20, ou com a obtencdo do
escore total que se apresenta o plano suicida. Os pontos de corte foram estimados, com a divisao
em trés grupos, dessa forma, estabeleceu-se o risco reduzido com escore menor que 5; risco
intermediario entre 5 e 9; e risco elevado com escore total maior ou igual a 10 (VEIGA et al.,
2014).
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4.4 Critérios de selecdo e exclusao

Portanto, para a pesquisa, adotou-se como critério de inclusdo usuarios de SPA
acompanhados em Comunidades Terapéuticas.

Quanto aos critérios de exclusdo, foram excluidos os que apresentaram qualquer
déficit cognitivo grave ou que ndo possuissem condi¢cBes de serem entrevistados devido a
auséncia de comunicacao verbal ou por estarem sob efeito de alguma substancia no momento da
entrevista.

O estudo ndo utilizou como critério de inclusdo a faixa etéria. Porém, foi utilizado o
Termo de Assentimento (APENDICE C) para os individuos menores de 18 anos, seguidamente
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE B) com assinatura do

profissional responsavel pela CT.

4.5 Analise dos dados

Para o processamento de dados, foi realizada analise descritiva a fim de descrever e
condensar os dados para uma visdo ampla destes. Destarte, 0os dados coletados foram agrupados
e processados no programa Microsoft Excel 10, e analisados por meio de frequéncias absolutas e

percentuais.

4.6 Aspectos éticos e legais

A presente pesquisa foi submetida ao Comité de Etica e Pesquisa da Universidade
Estadual Vale do Acaral (UVA), tendo aprovacdo com parecer n° 2.739.560 (ANEXO B).
Salienta-se que este estudo faz parte de uma pesquisa maior, intitulada: Satde Mental e o Risco
de Suicidio em Usuérios de Drogas, a qual foi financiada pelo Edital FUNCAP n° 03/2018 do
Programa de Bolsas de Produtividade em Pesquisa, Estimulo a Interiorizacdo e a Inovacao
Tecnologica (BPI).

Ao consentimento dos usuérios, a legitimacdo se deu através do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE B), cuja assinatura ocorreu apos
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aceitarem participar do estudo. J& os participantes menores de 18 anos, assinaram o Termo de
Assentimento (APENDICE C) e o seu responsavel, o TCLE.

5 RESULTADOS E DISCUSSOES

O uso abusivo de substancias psicoativas possui forte associacdo com a presenca de
sofrimento mental, influenciando de maneira expressiva na satde mental dos usuarios de SPA,
dessa forma, denota-se a forte relacdo entre esses dois aspectos. Sendo considerado um grave
problema de saude publica, uma vez que significativamente o suicidio esta relacionado a um
transtorno mental e a transtornos relacionados ao uso de substancias psicoativas (FERNANDES
etal., 2017).

No Brasil, a regido Nordeste e Centro-Oeste se destacam com as maiores taxas de
suicidios entre as regides brasileiras (CARMO et al., 2018). Em vista disso, com 0 aumento de
ocorréncia desse evento, salienta-se a necessidade de investigar as caracteristicas associadas a
esse fendmeno e o perfil que compreende esses individuos, a fim de proporcionar maior
compreensdo e acOes de prevengéo.

Portanto, vale ressaltar a necessidade de compreender a interface entre a presenga
de transtornos mentais e o risco de suicidio em usuarios de SPA € essencial, primeiramente,
identificar o perfil destes, no que concerne aos aspectos sociodemograficos, clinicos e padrdo
de consumo das SPA. Nessa perspectiva, a Tabela 1 apresenta os dados encontrados referentes
ao sexo, servicos, faixa etaria, cor da pele, religido, escolaridade, estado civil, ocupacdo e a
presenca de filhos.

Tabela 1 - Perfil sociodemogréafico dos usuarios de SPA, em Comunidades Terapéuticas.
Cear4, Brasil, 2019.

Variaveis N %
1. Sexo
Masculino 43 71,7
Feminino 17 28,3
2. Servigos
CT feminina 42 70
CT masculina 18 30
3. Faixa etaria (anos)
12-19 16 26.7
20-35 27 45,0
36-49 13 21,7
50-59 4 6,7

4. Raga/Cor da pele
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Branca 15 25,0
Preta 9 15,0
Parda 35 58,3
Amarela 1 1,7
5. Religido
Sem religido 27 45,0
Com religido 33 55,0
Catolico 14 23,3
Evangélico 19 31,7
6. Escolaridade
Sem escolaridade 2 3,3
Ensino fundamental 33 55,0
Ensino médio 24 40,0
Ensino superior 1 1,7
7. Ocupacao
Sem ocupacdo 24 40,0
Com ocupacéo 36 60,0
Informal 20 33,3
Formal 13 21,7
Estudante 3 5,0
8. Estado Civil
Sem companheiro 50 83,3
Solteiro 35 58,3
Separado/divorciado 15 25,0
Com companheiro 10 16,7
Casado 4 6,7
Unido estavel 6 10,0
9. Filhos
Né&o 27 15,0
Sim 33 55,0
la3 28 7,0
4a6 4 6,6
7a9 1 1,7

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Conforme demonstrado pela Tabela 1, verificou-se maior percentual do sexo
masculino (71,7%; n=43), com idade entre 20 e 35 anos (45%; n=27), com média de 29,4 anos,
sem companheiro(a) (58,3%; n=35), com baixa escolaridade, tendo cursado apenas o Ensino
Fundamental (55%; n=33) e 55% (n=33) dos usuérios tinham filhos. H& o predominio de
usuarios com religido (55% n=33), sendo mais frequente os evangélicos (31,7%; n=19). Quanto
ao vinculo empregaticio, 60% (n=36) possuem ocupagdo, sendo 33,3% (n=20) trabalho
informal.

Assim, quanto ao perfil sociodemografico dos acolhidos nas CT, houve maior
prevaléncia do sexo masculino, com faixa etaria compreendida entre 20 e 35 anos, semelhante
ao apontado em outros estudos, como o que ocorreu com usuarios atendidos em CT de Minas
Gerais, a qual 67,6% da amostra foi composta por homens, com média de idade de 30,8 anos
(+7,2) (MADALENA; SARTES, 2018; ANDRETTA, 2018).
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Dessa forma, teve predominancia do adulto jovem, isso representa a iniciacao
precoce as substancias psicoativas. Em que a desestruturacdo familiar e a procura por
socializacdo direcionam os jovens a maior influéncia de amigos, 0 que € possivel ser um dos
caminhos ao uso de SPA (COSENTINO et al., 2017).

Por conseguinte, com 26,7%, destacou-se também a faixa etéria entre 12 e 19 anos.
A vista disso, a experimentagio de substancias diferentes ocorre nesse periodo e 0 consumo
tende a aumentar com a idade, de forma que outros motivos também se incluem nesse aumento,
como as alteracdes nas funcdes cerebrais e outros fatores referentes a essa idade, que envolvem
os desafios relacionados as regras sociais, familiares e busca por novas experiéncias. Por isso,
como a fase da adolescéncia representa uma etapa que os habitos adquiridos podem perdurar
na fase adulta, esses comportamentos sao considerados de risco e sdo necessarias acdes para a
compreensdo dessa problematica (OLIVEIRA, 2020).

Quanto a raga, constatou-se que 58,3% dos participantes se autodeclararam da cor
parda, o que se assemelha com o estudo quantitativo, realizado em uma comunidade terapéutica
localizada no Estado do Piaui, em que houve o predominio da cor parda entre os participantes
do estudo, com 59,1% (FERNANDES et al., 2018).

No estudo de Lemes et al. (2020), verificou-se que a religido evangélica prevaleceu
com 86% entre os usuarios de SPA, assim como nesta pesquisa. Entende-se que este fato possa
estar relacionado com a crenca professada pelas comunidades terapéuticas em que 0s
participantes estavam acolhidos, o que pode ter sido mais confortavel para alguns entrevistados
assumir o evangelismo, visto que as CT brasileiras possuem como um dos pilares a restauracdo
moral-espiritual-religiosa (BARDI; GARCIA, 2022).

Os dados também apontam para a baixa escolaridade na amostra investigada,
corroborando com uma pesquisa transversal cujo objetivo era identificar as caracteristicas
sociodemogréaficas e de consumo de substancias psicoativas de acolhidos em comunidades
terapéuticas (BASSO et al., 2021). Infere-se que a menor escolaridade repercute ndo apenas no
uso de SPA, como também na sua causa. Levando em conta que pode refletir na
profissionalizagdo deficiente, dificuldade de insercdo no mercado de trabalho, ocasionando
marginalizacdo e maior envolvimento com SPA (DANIELI et al., 2017).

Ademais, quanto ao vinculo empregaticio, 60% dos usuarios possuem emprego,
sendo 33,3% de carater informal. Assim sendo, a competéncia para trabalhar pode ser afetada
pelo consumo de substancias psicoativas, tendo em vista a baixa escolaridade e sua relagdo com
o0 envolvimento e dependéncia de SPA, sendo capaz de prejudicar a qualificacdo profissional,

acarretando em desemprego ou trabalhos informais (COSENTINO et al., 2017).
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Tendo isso em vista, para além de fatores econdmicos, 0 uso abusivo de SPA
apresenta também prejuizos a estrutura familiar, podendo dificultar a constituicdo de familia,
em que o presente estudo revelou que 83,3% dos usuarios ndo possuiam companheiro, sendo
58,3% solteiros.

Deste modo, 0 consumo excessivo de substancias psicoativas se associa a
desestruturacdo familiar, considerando os problemas relacionados as frequentes brigas, perda de
emprego, separacBes e conflitos, e consequentemente, o afastamento dos membros,
intensificando o estigma relativo ao usuario de SPA (ALVAREZ; GOMES; XAVIER, 2014,
DANIELI et al., 2017).

Outro resultado que chama a atencdo é que 55% dos usuarios desta pesquisa
afirmaram ter filhos, assim como o estudo de Fernandes et al. (2018), em que 59,1% dos usuarios
residentes em CT também possuiam pelo menos um filho. Dessa forma, o convivio com o usuario
de SPA diante do agravamento do transtorno por uso de SPA afeta ndo s o usuario como todos
0S que se inserem nesse contexto, como os familiares e pessoas proximas (FERNANDES et al.,
2018).

Além disso, a desestruturacdo familiar pode configurar um grande problema social,
com a sobrecarga da rede de apoio dos usuérios em razdo da dependéncia quimica, principalmente
a necessidade de oferecer suporte aos filhos gerados (LIMA, 2019).

Assim, as vulnerabilidades que envolvem essa populacdo demandam tratamento
adequado as suas singularidades, a depender da gravidade do grau de abstinéncia, da aceitacéo
do usuario, da presenca de comorbidades, do perfil sociodemogréafico e do perfil de consumo de
SPA (DANIELI et al., 2017). Nesse sentido, a Tabela 2 apresenta o padrdo de consumo através

dos fatores relacionados ao uso de SPA.

Tabela 2 - Fatores relacionados ao consumo de SPA em residentes de comunidade
terapéutica. Cear4, Brasil, 2019.

| Variaveis N % |
1. Idade de primeiro uso das substancias Média +DP: 14,4 + 3,9
7al2 21 35,0
13a15 27 45,0
16 a52 12 20,0
2. Substancia de primeiro uso
Bebida alcodlica 28 46,7
Derivados do tabaco 20 33,3
Maconha 14 23,3
Cocaina/Crack 1 1,7
Inalantes 3 5,0

3. Substancias mais utilizadas

Bebida alcodlica 58 96,7
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Derivados do tabaco 36 60,0
Maconha 35 58,3
Cocaina/Crack 45 75,0
Inalantes 4 6,7
Hipnéticos ou sedativos 1 1,7
Alucindgenos 1 1,7
Estimulantes, anfetaminas ou éxtase 1 1,7
Opidides 2 3,3
4. Substancia problema
Bebida alcodlica 15 25,0
Cocaina/Crack 44 73,3
Maconha 3 50
Inalantes 1 1,7
5. Tempo abstinente
Até uma semana 11 18,3
Até um més 21 35,0
Até um ano 28 46,7
6. Historico familiar de uso de substancias
Sim 49 81,7
Né&o 11 18,3

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

A respeito da idade em que foi iniciado o consumo de SPA pelos acolhidos,
observou-se que 45% (n=27) dos usuarios realizaram o primeiro uso entre 13 e 15 anos e a
substancia de maior predominio neste periodo foi o alcool, evidenciado no percentual de 46,7%
(n=28), conforme demonstrado na tabela 2.

Ainda que o primeiro uso de SPA ocorra precocemente, a busca por tratamento é
comumente atribuida a usuarios na fase adulta, em que é possivel ser a idade em que ha o
reconhecimento da necessidade de tratamento, diante dos prejuizos a saude fisica e mental,
buscando o servi¢o por incentivo da familia, ou ainda, por encaminhamento da justica
(SEZORTE; SILVA, 2019). Além disso, 0 uso de SPA, principalmente quando jovem, aumenta
a probabilidade de auséncia de habilidades sociais necessarias na busca por emprego e na
formacéo de novos vinculos fora do contexto do consumo de substancias (SCHNEIDER et al.,
2017).

Uma pesquisa transversal realizada em CT masculinas e femininas localizadas na
regido da Zona da Mata Mineira, apontou o alcool como a substancia de primeiro uso por ambos
0S Sex0s e que a maioria dos individuos era usuarios de crack, alcool, cocaina e tabaco, mas
também faziam o uso de maconha como paliativo dos efeitos negativos do crack
(MADALENA; SARTES, 2018).

Assim sendo, as substancias psicoativas licitas sdo comercializadas livremente e
possuem uso indiscriminado pela sociedade (ARAUJO; VIEIRA; MASCARENHAS, 2018).

De forma que os meios de comunicacdo estimulam e divulgam o consumo de bebidas
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alcdolicas, além do fécil acesso a estas, ignorando os prejuizos que advém do seu uso e abuso
(CAPISTRANO et al., 2013).

Ademais, o consumo de bebidas alcodlicas tem se tornado cada vez mais precoce,
embora a legislacédo vigente no Brasil proiba a comercializacdo a menores de idade. Isto posto,
o0 &lcool é uma substancia que pode causar problemas clinicos, psicologicos, profissionais e
familiares, em consequéncia disso, 0 uso abusivo possui associagdo com a acentuacdo do
comportamento suicida (CORDEIRO et al., 2020).

Quando questionados sobre a substancia utilizada com maior frequéncia, 96,7%
(n=58) relataram o consumo de alcool, seguidamente da cocaina/crack com 75% (n=45),
derivados de tabaco 60% (n=36) e maconha 58,3% (n=35). Observou-se a prevaléncia do
consumo de alcool, sozinho ou em combinagdo com outras substancias, como as citadas acima,
sendo as 4 substancias mais consumidas concomitantemente (Tabela 2). Vale ressaltar que no
Item 3 da Tabela 2 relativo a substancia mais utilizada, o usuario poderia responder mais de
uma opgao.

Segundo Fernandes et al. (2018), o consumo de mdltiplas substancias psicoativas
representa uma pratica comum entre 0s usuarios que possuem transtornos por uso de SPA, este
fato frequentemente é associado a uma forma de conter a sindrome de abstinéncia causada pela
falta da substancia, ou a fissura. Nao obstante, 0 consumo abusivo de SPA tem a possibilidade
de aumentar as chances para o desenvolvimento de transtornos psiquidtricos, principalmente
quando ha o uso de multiplas substancias (OLIVEIRA et al., 2020).

No que diz respeito ao uso nocivo de substancias psicoativas, 73,3% (n=44) dos
acolhidos apontaram a cocaina/crack como substancia problema. Dados do Il Levantamento
Nacional sobre o uso de drogas pela populacdo brasileira destacam que tanto o alcool como o
crack, refletem-se como desafio a saude publica. Visto que os jovens brasileiros estdo
consumindo substancias como o crack, que possui maior potencial de provocar riscos e danos,
além da tendéncia ao poliuso (BASTOS, 2017).

Com relagdo ao tempo de abstinéncia, 46,7% relataram estar em até um ano sem
fazer o uso, possuindo majoritariamente histrico familiar de uso de SPA. A vista disso, ter
precedente de uso de SPA no meio familiar ocasiona a reincidéncia ao consumo, e proporciona
ainda a facilidade do acesso as substancias (GARCIA; COSTA JUNIOR, 2016).

Vale também ressaltar que o tempo de abstinéncia possui relacdo com o local de
tratamento. Estar residindo em uma Comunidade Terapéutica para tratamento dos transtornos
por uso de SPA, é uma situacdo que determina uma certa prote¢do a partir do isolamento e

distanciamento dos fatores que favorecem a recaida. De acordo com Fossi e Guareschi (2015),
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as comunidades Terapéuticas possuem um modelo residencial: uma vez internado, o "residente”
devera comprometer-se com o programa de tratamento da instituicdo. Os tratamentos podem
durar seis, nove ou doze meses, a critério da propria comunidade terapéutica.

Destarte, segundo Vieira, Minelli e Corradi-Webster (2017), o uso de SPA com
padrdo de consumo considerado problematico, associa-se a presenca de transtornos mentais e é
considerado pela literatura biomédica como diagnostico duplo. Nesse sentido, esses individuos
apresentariam maiores danos no que se refere a progressdo do tratamento e condicéao clinica,
fazendo-se importante o0 conhecimento desses aspectos para melhor compreensdo e
direcionamento das préticas a serem desenvolvidas com esses usuérios. Em vista disso, a Tabela

3 apresenta os aspectos referentes ao TMC nos usuarios de SPA.

Tabela 3 - Distribuicao dos aspectos referentes ao transtorno mental comum nos usuarios

de SPA em Comunidades Terapéuticas. Ceard, Brasil, 2019.

Variaveis N %
1. Transtorno mental comum
Ausente 11 18,3
Presente 49 81,7

2. Dimensbes do TMC
Humor depressivo e ansioso

Sente-se nervoso, tenso ou preocupado 23 38,3
Sente-se infeliz ou triste ultimamente 31 51,7
Assusta-se ou fica com medo com facilidade 44 73,3
Tem chorado mais do que o comum 26 43,3
Sintomas somaticos
Dorme mal 29 48,3
Méos tremem 48 80
Falta de apetite 15 25
Dor de cabeca com frequéncia 38 63,3
Tem sensa¢des desagradaveis no estbmago 53 88,3
Ma4 digestdo ou sofre de perturbacdo digestiva 37 61,7
Decréscimo de energia vital
Fica cansado com facilidade 13 21,7
Sente-se cansado todo tempo 39 65
Dificuldades para tomar decisdes 7 11,7
Dificuldade para pensar com clareza 18 30
Dificuldades para gostar ou ter satisfagdo nas atividades diarias 27 45
O trabalho causa sofrimento ou tormento 14 23,3
Pensamentos depressivos
Jé& pensou em tentar suicidio ou acabar com a vida 40 66,7
Perdeu ou tem perdido o interesse nas coisas 29 48,3
Sente-se incapaz de ter papel Gtil na vida 20 33,3
Acha que é uma pessoa indtil ou ndo vale nada 37 61,7

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Em relacdo ao Transtorno Mental Comum (TMC), 81,7% (n=49) dos usuérios
apresentaram rastreamento positivo. A pontuacdo minima do SQR 20 foi 3 e maximo de 19

(SIM), com média de 9,78 e mediana de 9,5 das respostas “SIM”, respectivamente. Dessa
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forma, apresenta-se a Tabela 3 com uma perspectiva geral das respostas as questdes do SQR
20, intentando investigar os principais sinais e sintomas de TMC na amostra.

Com relacdo ao humor, predominaram as respostas SIM para: sentir-se infeliz ou
triste (51,7%; n=31); assusta-se ou fica com medo com facilidade (73,3%; n=44), conforme a
Tabela 3. Nessa perspectiva, 0 usuario em abstinéncia de SPA e sob a influéncia da fissura no
organismo apresenta intima relagdo com as alteragfes do humor, comportamento e pensamento
deste (SILVEIRA et al., 2019).

Destarte, diante da dificuldade na regulacdo emocional e do humor por parte destes
usuarios, a ocorréncia de transtornos de humor esté relacionada com o uso de SPA, além de
fatores estressores ambientais e eventos traumaticos. Além disso, essas alteracdes influenciam
de maneira negativa na qualidade de vida do individuo, sendo necessaria a compreenséao.
Portanto, esses dados corroboram com os achados nesse estudo, visto que se revelou a presenca
de sintomas relativos ao humor depressivo e ansioso.

Os sintomas somaticos de maior prevaléncia sdo: tremores nas méos (80%; n=48);
cefaleia (63,3%; n=38); desconforto estomacal (88,3%; n=53) e ma digestdo (61,7%; n=37).
Além disso, 65% (n=39) afirmaram se sentirem cansados todo tempo.

A presenga de sintomas somaticos esta relacionada com a presenga de sofrimento
mental, portanto, frequentemente os transtornos mentais estdo associados a doengas somaticas.
Podendo assim comprometer a saude e a qualidade de vida desses individuos, além de haver a
possibilidade de ocasionar problemas mais graves (SENICATO; AZEVEDO; BARROS, 2018).

Ja a respeito dos pensamentos depressivos, 66,7% (n=40) relataram ja terem
pensado em tentar suicidio ou acabar com a propria vida, enquanto que 61,7% (n=37) considera-
se uma pessoa inutil ou sem valor.

Assim sendo, o sentimento de tristeza, retardo ou agitacdo psicomotora, perda do
interesse em realizar as atividades cotidianas, dificuldade de concentracdo e alteracdes de
apetite, identificam-se comumente como sintomas de quadros de depressao, a depender da
gravidade destes. A vista disso, o individuo com sintomas depressivos apresenta dificuldade
em realizar atividades cotidianas, assim como em se manter ativo (OLIVEIRA et al., 2020).

Assim, a prevaléncia de sintomas depressivos e de ansiedade corrobora com o
estudo de Lucchese et al. (2017), realizado com usuarios de SPA, em que nestes prevaleceram
a sensacao de nervosismo e preocupacéo, sentimento de tristeza e ma digestao, além de também
ter apresentado alta probabilidade de TMC em usuérios de alcool e outras substancias.

O TMC possui alta prevaléncia e graves consequéncias perante o bem-estar

familiar, pessoal, trabalho e na utilizagé&o de dispositivos de salde, podendo assim representar
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grave problema de satde publica. Além de este se associar a comorbidades psiquiatricas, baixa
condicdo socioeconémica e aspectos fisioldgicos deficientes, sendo estes fatores de risco para
0 surgimento deste transtorno (ENGIDAW et al., 2020).

Portanto, o comportamento suicida, como a ideacdo e tentativa de suicidio,
apresenta-se em individuos que possuem transtornos mentais, com destaque para a depresséo,
esquizofrenia e uso abusivo de SPA (SILVA et al., 2018).

Logo, a presenca de transtorno mental em usuarios de SPA tem énfase no
aparecimento de transtornos de humor, e portanto, de comorbidades psiquiatricas, como
ansiedade, depressédo, transtorno bipolar e esquizofrenia, que por sua vez apresentam maior
risco de suicidio (MOREIRA et al., 2020).

Diante disso, 0 conhecimento os aspectos que se referem a esse risco auxiliam na
criacdo de politicas publicas com foco para a prevencao e posvencao do suicidio, assim como
na articulacdo de estratégias e cuidados envolvidos no combate a esse fendmeno. Nessa
perspectiva, conforme o IRIS, investigou-se o risco de suicidio e os aspectos relacionados a

esse comportamento, 0s quais estdo apresentados na tabela 4.

Tabela 4 - Distribuicdo dos aspectos referentes ao risco de suicidio nos usuarios de SPA
de Comunidades Terapéutica. Ceara, Brasil, 2019.

Variaveis N %
1. Risco de suicidio

Reduzido 1 1.7
Intermediario 22 36.6
Elevado 37 61.7

2. Aspectos relacionados ao risco de suicidio
Sexo masculino 43 71,7
Idade maior ou igual a 45 anos 8 13,3
Religiosidade ausente 23 38,3
Isolamento 23 38,3
Perda recente marcante 42 70
Doenga fisica 5 8,3
Abuso de alcool ou outras substancias 59 98,3
Doenga psiquiatrica grave 11 18,3
Historico de internamento psiquiatrico 52 86,7
Historico de suicidio na familia 7 11,7
Hist6rico de comportamento suicida 34 56,7
Plano suicida 8 13,3

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Ao analisar o risco de suicidio, percebem-se dados importante, em que 1,7% (n=1)

apresentaram risco leve; 36,6% intermediario e 61,7% (n=37) elevado.
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Dessa forma, ha o predominio do risco elevado (61,7%; n=37), com fatores
preditores expressivos, como o0 abuso de &lcool e outras substancias (98,3%; n=59),
predominancia do sexo masculino (71,7%; n=43); perda recente marcante (70%; n=42);
histérico de internamento psiquiatrico (86,7%; n=52) e histérico de comportamento suicida
(56,7%; n=34).

Além disso, 38,3% (n=23) dos usuarios apresentavam-se em situacdo de
isolamento, com auséncia de religido (38,3%; n=23), faixa etaria maior ou igual a 45 anos
(13,3%; n=8), 18,3% (n=11) com doenca psiquiatrica grave e 13,3% (n=8) com presenca de
plano suicida.

Um estudo realizado em CT e Centro de Referéncia Especializado para Pessoas em
Situacdes de Rua apresentou risco de suicidio em 50% dos participantes da pesquisa, com
associacdo de fatores como depressao, transtornos de humor, transtornos de pensamento, além
do uso de multiplas substancias psicoativas (FERREIRA JUNIOR et al., 2022).

Tendo isso em consideracdo, usuarios de SPA, principalmente de mdultiplas
substancias, possuem maior risco de suicidio, em que a gravidade do consumo bem como o
nimero de substancias se caracterizam como precedente ao autoexterminio, estima-se que 0
risco de morte por suicidio, quando comparado a populacdo em geral aumenta 10 vezes para o
transtorno por uso de alcool e 14 vezes ao acréscimo de outras substancias (ESPADIAN et al.,
2021).

Isto posto, 13,3% dos usuarios desse estudo afirmaram a presenca de plano suicida.
Em vista disso, configura-se como dado significativo uma vez que a ideacdo suicida ativa e
com intencdo de agir possui maior gravidade quanto ao risco de autoexterminio. Dessa forma,
grande parte dos individuos que cometem suicidio relatam de forma prévia sua intencao, sendo
importante a identificacdo precoce de sintomas, sinais e comportamentos de alerta para o ato
(MELO et al., 2019).

Ja em relacdo ao histérico de internamento psiquiatrico, esse esteve presente em
86,7% dos participantes. A vista disso, o estudo de Ferreira et al. (2019) revelou que 0s usuarios
com transtornos por uso de SPA que foram internados pelo menos uma vez em hospital
psiquiatrico evidenciaram duas vezes mais historicos de tentativa de suicidio do que aqueles
que nunca foram internados.

Assim, evidencia-se 0 grave problema que é o comportamento suicida que
compreende o0s usuarios de substancias psicoativas, que quando comparados a outros grupos

populacionais, estes apresentam maior risco, necessitando de maior atencdo profissional e
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estratégias de prevencdo ao suicidio (CAMARGO; FERNANDES; GHERARDI-DONATO,
2020).

Sendo assim, tais resultados sdo preocupantes tendo em vista que a maioria dos
residentes era do sexo masculino, fator considerado de risco devido ao alto predominio de meios
letais para consumagéo do ato suicida, como o enforcamento e o envenenamento. Ademais, a
tentativa prévia configura-se como importante preditor para acéo de autoexterminio, visto que
0 usuario pode usar meios mais fatais (ANDRADE et al., 2021).

O estudo de Botti et al. (2019) demonstrou a forte relacdo entre a tentativa de
suicidio e a presenca de experiéncias traumaticas, perdas importantes, conflitos, uso abusivo de
SPA e transtornos mentais, tendo ocorréncia em maior parte no sexo masculino, o que corrobora
com o presente estudo em que 70% dos usuarios haviam sofrido perda recente marcante.

Nessa perspectiva, perdas familiares, afetivas e materiais se relacionam com a
presenca de comportamento suicida em usuarios de SPA. Assim, 0 comportamento
autodestrutivo se configura como uma forma de enfrentar a dor de existir que decorre a vivéncia
de eventos traumaticos. Visto que esses usuarios apresentam representacées sociais de tristeza,
violéncia, soliddo, lembranca de perdas e prejuizos decorrentes do consumo de substancias
psicoativas (CANTAO; BOTTI, 2017).

Logo, o0 apoio e estruturagcdo familiar atuam como fator protetor ao suicidio, visto
que pode minimizar as repercussdes da exposicao a fatores de risco. Deste modo, na falta deste
apoio, pode haver o sentimento de desanimo, abandono e impoténcia, 0 que demonstra a
relevancia da familia na prevencdo de psicopatologias (SEZORTE; SILVA, 2019). Por outro
lado, quando hé& essa disfuncdo familiar pode se tornar fator de risco ao desenvolvimento do
comportamento suicida diante do impacto negativo gerado por essa relagdo (SILVA,
MARCOLAN, 2021).

Diante dos preditores para o comportamento de risco de suicidio, destacam-se
caracteristicas sociodemograficas como baixa escolaridade, sexo masculino, bem como
aspectos terapéuticos e clinicos, dentre estes esta a presenca de transtorno psiquiatrico, uso de
SPA e 0 historico prévio de comportamento suicida (SANTOS et al., 2020).

Assim, 0 comportamento suicida associa-se a varias causas que possuem interacao
entre si, sendo um fendmeno complexo, o qual apenas um fator de risco ndo € elucidativo por
si s6 (MINAYO; BAHIA, 2020). Logo, faz-se necessario o conhecimento dos fatores preditores

e protetores ao risco de suicidio.
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Destarte, o consumo abusivo de alcool e outras substancias constitui-se como forte
fator para o risco de suicidio, uma vez que duplica as chances de ocorrer a tentativa, sendo
comumente associado a altas taxas de violéncia autoprovocada (FELIX et al., 2018).

Ainda que ocorra a interferéncia biologica e genética, os fatores externos como 0s
psicossociais podem causar modificagdo no ambiente e proporcionar problemas emocionais,
dessa forma, influenciando no comportamento do usuério. Em vista disso, caracteristicas como,
familia desestruturada, desemprego, luto, divércio, dentre outros, aumentam o risco de suicidio
(SANTOS; MONTEIRO, 2021).

Portanto, compreendeu-se que o suicidio possui conexdo com diversos fatores,
envolvendo o ambito social, individual, econémico, psicoldgico e clinico, além de sua forte
relacdo com o uso de substancias psicoativas. Dessa forma, ratifica a relevancia desta pesquisa
na investigacao dos fatores associados ao risco de suicidio, intentando a promocéao de acgdes

pertinentes as demandas dessa populagéo.
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6 CONCLUSOES

O estudo teve como propdsito investigar a presenca do risco de suicidio em usuarios
de substancias psicoativas, identificar a presenca de transtorno mental comum nos usuarios de
substancias psicoativas, descrever o perfil sociodemografico e de padrdo de consumo dos
usuarios de substancias psicoativas.

Destarte, os resultados desta pesquisa demonstraram que 71,3% (n=45) dos usuérios
eram do sexo masculino, com o uso inicial de SPA na faixa etaria entre 13 e 15 anos 45%
(n=27), sendo o alcool a substancia mais utilizada 96,7% (n=58) e 73,3% (n=44) apontaram a
cocaina/crack como substancias problema. Além disso, 81,7% (n=49) apresentaram
rastreamento positivo para TMC e 61,7% (n=37) elevado risco de suicidio.

Dessa forma, foi possivel identificar o perfil dos usuérios de SPA e aspectos
relacionados ao risco de suicidio, que por sua vez acarretaram em indicadores relevantes acerca
desse publico para a compreensdo da problemaética do suicidio e sua associacdo com a
dependéncia quimica.

O suicidio, assim como o uso abusivo de SPA, destaca-se como grave problema de
salde publica, diante disso, observa-se a necessidade de um plano estratégico e eficaz para a
prevencdo deste, intentando a garantia de assisténcia integral aos usuarios mais suscetiveis.
Logo, vale ressaltar a relevancia da compreensdo do perfil de acolhidos em comunidades
terapéuticas, com o propdsito de guiar politicas e acGes de prevencdo com estratégias mais
eficientes na prevencdo do suicidio.

A percepcdo de caracteristicas no tocante a essas tematicas, suas repercussoes e
relacfes possui grande importancia para a area da enfermagem e sua atuagdo no ambito da
salde, tendo em vista que propicia melhor identificacdo destes problemas e reflexfes quanto a
a necessidade de formulacdo de intervengbes adequadas, na perspectiva biopsicossocial,
abrangendo a saude fisica e mental, além do uso abusivo de SPA, possibilitando realizagéo de
acOes eficazes de assisténcia e de prevencéo.

Como limitagdes deste estudo, pode ser incluida a dificuldade em realizar entrevista
com os usuarios, de forma a assegurar a privacidade, levando em conta o contetdo das perguntas
realizadas e que as mesmas foram realizadas em ambiente de utilizacdo comunitéria da prépria
CT. Desse modo, observa-se a complexidade da associacdo entre risco de suicidio, transtornos
mentais e uso abusivo de SPA, o que demanda novos estudos nesta area a fim de proporcionar
a compreensdo na pratica clinica da esfera em que o usuario se insere de forma singular e

pessoal.
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APENDICE A - FORMULARIO SOCIODEMOGRAFICO, CLINICO E PADRAO DE

Municipio:

CONSUMO

Data: [/

Servico de saude mental:

Nome:

Registro n°:

Pesquisador responsavel:

ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS

1. Sexo

() Masculino () Feminino

2. Data de nascimento:

3. ldade

anos

6. Cor da pele/raca

( )Branca( )Preta( )Parda( ) Amarela( ) Indigena

7. Religido

( )Catdlica ( )Evangélico ( ) Outra:

8. [Escolaridade

) Sem escolaridade

) Ensino fundamental incompleto
) Ensino fundamental completo

) Ensino médio incompleto

) Ensino médio completo

) Ensino superior incompleto

) Ensino superior completo

AN AN AN AN AN N N/

) Pos-graduacéo




9. Ocupacéo

( ) Semocupacdo ( ) Informal
() Estudante () Formal

() Aposentado
() Outra:
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10. Estado civil

( ) Solteiro(a) ( ) Casado
( )Amasiado () Viavo

() Separado/ Divorciado

11. Ne°de filhos

( )Sim:__ filhos
() Nao
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
PARA OS USUARIOS DE SPA/ RESPONSAVEL

Prezado (a),

Vocé/seu familiar ou menor sob sua responsabilidade estd sendo convidado (a) a
participar de maneira voluntaria da pesquisa intitulada: “SAUDE MENTAL E O RISCO DE
SUICIDIO EM USUARIOS DE DROGAS”, desenvolvida por Roberta Magda Martins Moreira
e Eliany Nazaré Oliveira, que tem objetivo geral de avaliar a saude mental e a existéncia do
risco de suicidio em usuarios de substancias psicoativas atendidos nos servigos de satde mental
dos municipios da 11* Regido de saude do estado do Ceard. Esta pesquisa tem o apoio dos
profissionais deste servico, por este motivo sdo eles que estdo Ihe abordando e explicando como

preencher o instrumento, em conjunto com as pesquisadoras.

Apods ser esclarecido (a) sobre as informacdes, vocé tem plena autonomia para decidir
se guer ou nado participar desse estudo, no caso de aceite, vocé devera autorizar sua participacdo/
ou de seu (sua) filho (a) ou menor sob sua responsabilidade, através de assinatura ou digital ao
final deste documento. As folhas serdo rubricadas e assinadas pelas pesquisadoras. Este
documento estd em duas vias, uma delas € sua e a outra € do pesquisador responsavel. A
participacdo consistira em responder um questionario sobre o objeto do estudo. Em caso de
recusa vocé nao sera penalizado (a) de forma alguma, e sera garantido o direito de vocé desistir

e retirar seu nome da pesquisa a qualquer momento, sem prejuizos.

A pesquisa apresenta beneficios indiretos, visto que ira contribuir para um diagnostico
acerca da satde mental dos usuarios de drogas, auxiliando a gestdo do cuidado na tomada de
decisOes e elaboracdo de formas mais efetivas de tratamento para as pessoas com problemas
relacionados ao consumo de drogas. Ressalta-se que este estudo apresenta riscos minimos
relacionados ao dano emocional no momento de responder ao instrumento, todavia, a equipe do
servico o qual vocé esté vinculado podera ajudé-lo, conforme acordo previamente estabelecido,

bem como, vocé podera entrar em contato com as pesquisadoras a qualquer momento.

Os dados obtidos serdo somados com 0s de outras pessoas e irdo integrar um banco de
dados. Garantiremos 0 anonimato, ou seja, nas divulgacdes dos resultados, seu nome/nome de
seu filho ou menor sob sua responsabilidade ndo sera mencionando de forma alguma. Os dados
coletados serdo utilizados somente para fins de pesquisas e 0s resultados poderdo ser

apresentados atraves de artigos em revistas cientificas ou encontros cientificos sempre
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resguardando sua identificagdo. Também desejamos explicar que ndo haverd qualquer
remuneracao a ser paga pela participagdo. Ao final da pesquisa, todo material serd mantido em
arquivo, por pelo menos 5 anos, conforme Resolucdo 466/12 e com o fim deste prazo, sera

descartado.

Estaremos disponiveis para qualquer outro esclarecimento através do telefone (88) 9257-
0506, e-mail: elianyy@hotmail.com ou robertamoreiraenf@hotmail.com ou o(a) Sr.(a) pode
procurar o Comité de Etica em pesquisa da Universidade Estadual Vale do Acarai- UVA,
situado na Avenida Comandante Maurocélio Rocha Pontes, n° 150, Bairro Derby, CEP:
62041040. Sobral-Ceara. Telefone: 3677-4255.

Desde ja gostariamos de agradecer a atencao a nos destinada e sua colaboracao no estudo.

Roberta Magda Martins Moreira Eliany Nazaré Oliveira

Pesquisadora Coordenadora da pesquisa

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DO SUJEITO

Eu, , abaixo

assinado, concordo em participar do presente estudo como sujeito/ autorizo a participacdo do
usuario sob a minha responsabilidade. Fui devidamente informado e esclarecido sobre a
pesquisa, 0s procedimentos nela envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios. Foi-
me garantido que posso retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que isto leve a

qualquer penalidade ou interrupcdo de meu acompanhamento/assisténcia/tratamento.

Sobral, de de 2018.

Assinatura do participante e/ou responsavel
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APENDICE C - TERMO DE ASSENTIMENTO PARA OS USUARIOS MENORES DE
18 ANOS

Prezado (a), Vocé estd sendo convidado(a) a participar de maneira voluntéria da pesquisa
intitulada: “SAUDE MENTAL E O RISCO DE SUICIDIO EM USUARIOS DE DROGAS”,
desenvolvida por Roberta Magda Martins Moreira e Eliany Nazaré Oliveira, que tem objetivo
geral de avaliar a saide mental e a existéncia do risco de suicidio em usuarios de substancias
psicoativas atendidos nos servicos de saide mental dos municipios da 112 Regido de salde do
estado do Ceara. Esta pesquisa tem o apoio dos profissionais deste servigo, por este motivo sdo
eles que estdo Ihe abordando e explicando como preencher o instrumento, em conjunto com as
pesquisadoras. Apoés ser esclarecido (a) sobre as informacdes, vocé tem plena autonomia para
decidir se quer ou ndo participar desse estudo, no caso de aceite, vocé devera autorizar sua
participagdo atraves de assinatura ou digital ao final deste documento. As folhas serdo
rubricadas e assinadas pelas pesquisadoras. Este documento estd em duas vias, uma delas é sua
e a outra € do pesquisador responsavel. A sua participacdo consistira em responder um
questionario sobre o objeto do estudo. Em caso de recusa vocé nao sera penalizado (a) de forma
alguma, e sera garantido o direito de vocé desistir e retirar seu nome da pesquisa a qualquer
momento, sem prejuizos. A pesquisa apresenta beneficios indiretos, visto que ira contribuir para
um diagndstico acerca da saude mental dos usuarios de drogas, auxiliando a gestdo do cuidado
na tomada de decises e elaboragdo de formas mais efetivas de tratamento para as pessoas com
problemas relacionados ao consumo de drogas. Ressalta-se que este estudo apresenta riscos
minimos relacionados ao dano emocional no momento de responder ao instrumento, todavia, a
equipe do servico o qual vocé estad vinculado podera ajuda-lo, conforme acordo previamente
estabelecido, bem como, vocé poderd entrar em contato com as pesquisadoras a qualquer
momento. Os dados obtidos neste questionario serdo somados com 0s de outras pessoas e irdo
integrar um banco de dados. Garantiremos seu anonimato, ou seja, nas divulgacfes dos
resultados, seu nome ndo sera mencionando de forma alguma. Os dados coletados serdo
utilizados somente para fins de pesquisas e os resultados poderdo ser apresentados através de
artigos em revistas cientificas ou encontros cientificos e congressos, sempre resguardando sua
identificacdo. Também desejamos explicar que ndo havera qualquer remuneracao a ser paga por
sua participacdo. Ao final da pesquisa, todo material serd mantido em arquivo, por pelo menos
5 anos, conforme Resolugdo 466/12 e com o fim deste prazo, sera descartado. Estaremos
disponiveis para qualquer outro esclarecimento através do telefone (88) 9257-0506, e-mail:
elianyy@hotmail.com ou robertamoreiraenf@hotmail.com ou o(a) Sr.(a) pode procurar o
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Comité de Etica em pesquisa da Universidade Estadual Vale do Acaral- UVA, situado na
Avenida Comandante Maurocélio Rocha Pontes, n® 150, Bairro Derby, CEP: 62041040. Sobral-
Ceara. Telefone: 3677-4255. Desde ja gostariamos de agradecer a atencdo a nds destinada e sua
colaboracédo no estudo. Roberta Magda Martins Moreira Eliany Nazaré Oliveira Pesquisadora
Coordenadora da pesquisa CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DO SUJEITO Eu,
abaixo assinado, concordo em participar do presente estudo como sujeito. Fui devidamente
informado e esclarecido sobre a pesquisa, 0s procedimentos nela envolvidos, assim como 0s
possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participacdo. Foi-me garantido que posso
retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade ou

interrupgdo de meu acompanhamento/assisténcia/tratamento.
Sobral,de  de 20109.

Assinatura do participante



ANEXO A — INDICE DE RISCO DE SUICIDIO (IRIS)

Servigo de Satide Mental: Registro N

/SOCIODEI\IOGRAFIA - Ponderacéo 1
Sexo —Masculino=1 Feminino =0
Idade- >45=1 <45=0
Religiosidade* ~Nao=1 Sim=0

Existem fatores de natureza religiosa ou espiritual susceptiveis de impedir o ato?

LN

ﬁ)snxros - Ponderago 2 Nio=0 Sim=2

Isolamento — vive s6, sem apoio familiar ou social?

Perda recente marcante — luto. desemprego. perda material ou de estatuto?
[ Doenca fisica — Incapacitante ou terminal.

Abuso — atual de dlcool ou substancias.

0000 )| 000,

Doenca psiquidtrica grave — descompensacao atual de psicose. depressdo mai

=}
=

ou transtorno bipolar, perturbagdo grave de personalidade.

Historia de internamento psiquiatrico

Qistéria familiar de suicidio

AFERA SUICIDA

Historia pessoal de comportamento suicida*®

O /1000

Ponderacao 3 Nio=0 Sim=3
*Considerar SIM em caso de 2 ou mais comportamentos prévios ou apenas 1 se grave
(método violento ou tendo justificado cuidados intensivos).

Plano suicida* O
*Apura-se a existéncia do plano organizado. consistente. letal e exequivel? Valorizar atos

preparatorios recentes (Ex.: Carta de despedida, testamento), bem como o acesso a meios
letais (Ex.: arma de fogo. pesticidas/ herbicidas).

Qdcmqéo Niao=0 Sim = atribuir diretamente o valor 20 do score total do Indice /
SCORE TOTAL C]
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Servico de Saude Mental:

ANEXO B - SELF-REPORTING QUESTIONNAIRE (SRQ-20)

Registro N°:

59

Por favor, leia estas instruces antes de preencher as questdes abaixo. E muito importante que

todos queestdo preenchendo o questionario sigam as mesmas instrucdes.

INSTRUCOES

Estas questbes sdo relacionadas a certas dores e problemas que podem ter Ihe incomodado nos

ultimos 30 dias. Se vocé acha que a questdo se aplica a vocé e vocé teve o problema descrito nos

ultimos 30 diasresponda SIM. Por outro lado, se a questao nao se aplica a vocé e vocé ndo teve

o problema nos Gltimos30 dias, responda NAQ.

Perguntas Respostas

1. Vocé tem dores de cabeca com frequéncia? Sim () Néo ()
2. Tem falta de apetite? Sim () Néo ()
3. Vocé dorme mal? Sim () Néo ()
4. Assusta-se ou fica com medo com facilidade? Sim () Néo ()
5. Suas maos tremem? Sim () Néo ()
6. Vocé se sente nervoso (a), tenso (a) ou preocupado (a)? Sim () Néo ()
7. Tem ma digestdo ou sofre de desconforto estomacal? Sim () Néo ()
8. Nao consegue ou tem dificuldades para pensar com clareza? Sim () Néo ()
9. Sente-se triste ultimamente? Sim () Néo ()
10. Vocé tem chorado mais do que o costume? Sim () Néo ()
11. Tem dificuldades para gostar ou realizar com satisfacdo suas |Sim ( ) Néo ()
atividades diarias?

12. Tem dificuldades para tomar decistes? Sim (1) Néo ()
13. Seu trabalho causa sofrimento ou tormento (Tem dificuldade de [Sim ( ) Néo ()
realiz&-10)?

14. Sente-se incapaz de ter um papel Gtil na vida? Sim () N&o ()
15. Vocé perdeu ou tem perdido o interesse nas coisas? Sim () Néo ( )




16. Acha que é uma pessoa inatil ou que ndo vale nada? Sim () Néo ()
17. Ja pensou, alguma vez, em acabar com a sua vida / tentar Sim () Néo ()
suicidio?

18. Vocé se sente cansado(a) todo tempo? Sim () Néo ()
19. Tem sensacBes desagradaveis no estbmago/ ma digestdo? Sim () Néo ()
20. Fica cansado (a) com facilidade? Sim () Néo ()
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DADOS DO PARECER
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Com cardter exploratine- descritivo, em que a expoaicio a0 felor ou causa estd presents ao efedo em um
grupo de individuos no mesmo intervalo de tempo analisado esses estudos possibilitam produzic
informaghes sobre a frequéncla ou prevaléncia de umadoenga ou fatores de risco em determinado tempo,
bem como realizar assoclagdes entre estas{ROUQUAYROL; GURGEL, 201 7).A segunda fase serd o
desdobramento propositivo tendo como suporte & primedra fase, com intulio de ConstrugBo & validacBo de
umn aplicativo - Jogo interative sobre redugdo de dano e risco de suicidio como tecnologia para a populagso
de maneira geral. Trata-se de um estudo de desenvolvimento tecnolbgico, que consiste em construir &
desenvalver urm aplicativo - jogo interative para populacio e geral (POLIT, BECK, 3011). Os panlicipanies
do esieds serdo uswanes de subatinclas peicoativas acompanhados nos servicos supracitedes, makdes de
18 anos, & serdo excluldos agualss que apresentarem akyum déficit cognitivo grave ou gue nSo tenham
condigies de serem entrevistados por falta de comunicagBo verbal ou por estarem sob o efeite de algumsa
subatanclia quirica Elencou-s& comd critérios de inclusio a cdade possulr Centro de Atencio Peicossocial
(CAPS) Geral, CAPS Alcool & outras Drogas (CAPS AD) ou unidade de

internacho palquidtrica, assim, a amostra consta dos municiplos intiulades: Cariré, Coread, Forguilha, lpu,
Santa Cuitéria, Catunda & Sobral, esse dimo possul CAPS AD, CAPS GERAL e a unidade de infermaghs
peiquidtrica Doutor Odorico Montedro de Andrade no Hospital Doutor
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Avaliagio dos Riscos & Beneficios:

Riscos:

Os riscos serfo minkmos, pols entende-se que a proposicBo para falar sobre os riscos de swicldio terd
contornos de cukdados em sadde mental & ndo necessdria de sofimento paiguico.

Beneficios:

A peaquiza apresenta benefickos indiretes, visto que ird contribuwir para wm diagndstico acerca da sadde
rental dos usuaros de drogas. auxdliando a gesto do culdado na tomada de decisdes & elaboracho de
formas mals efativas de trataments para &8 pessoss com problemsas relackionados a0 CONEUMD 48 drogas.
Fessalta-se gue este estudo apresenta necos minimoes relacionados 3o dano emacional no momento e
responder 8o instrumento, todavia, a equipe do servigo o gual vocd estd vinculado poderd ajuda-lo,
conforme acordo previamente estabelecido, bem como, vocd poderd entrar em contato com o pesquisador &
qualgquer momenbs.

Comentarios e Conslderagies sobre a Pesquisa:
A peaguisa & relevante pols visa identificar a existéncia de Meacho suiclda na populagss
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Contnuaghe o Parecer: 2.730.560

examinada

Consideragbes sobre os Termos de apresentacio obrigatéria:

Os termos obnigatorios est3o adequados.

Recomendacobes:

As recomendagdes feltas em parecer emitido anteriormente foram atendidas.

Conclusbes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:
O projeto atende aos preceitos éticos.

Consideragdes Finals a critério do CEP:

O Coleglado do CEP/UVA, ap6s apresentagao e discussao do parecer pelo relator, acatou a relatoria que
classifica como aprovado o protocolo de pesquisa. O(a) pesquisador{a) devera atentar para as
recomendacoes listadas neste parecer.

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relaclonados:

Yipo Documento Arquivo Postagem Autor SAuacao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS DO _P | 25/06/2018 Acsito
| do Projeto ROJETO 1137257 pdf 05:45:22
Outros INTRUMENTOVALIDACAO. pat 25/06/2018 |ELIANY NAZARE Aceito
05:44:57 |OLIVEIRA
TCLE/ Termos e | TCLEVALIDACAQ.pal 25/06/2018 | ELIANY NAZARE ACEIt0
Assentimento / 05:42:34 |OLIVEIRA
Justificativa de
Auséncia
[CARTASDEANUENCIAS pat | 16/05/2018 |ELIANY NAZARE ACEI0
00:27.47 JOLIVEIRA
TCLE /Termos de | TCLE.pdf 16/05/2018 |ELIANY NAZARE Aceito
Assentimento / 09:26:02 |OLIVEIRA
Justificativa de
L Auséncia =
Projeto Detalhado /! | PROJETODETALHADO paf 16/05/2018 |ELIANY NAZARE Aceito
Brochura 09:25:11 |OLIVEIRA
 Investigador
Folha de Rosto folhaderosto.pdf 16/05/2018 |ELIANY NAZARE Aceito
09:23:17 _|OLIVEIRA
Sltuacéo do Parecer:

Aprovado
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