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APRESENTACAO

O material a seguir compde o sexto volume da colecéo “Ciéncias da Saude: da
teoria a pratica”. Ao todo sdo onze volumes que irdo abordar de forma categorizada
e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos de casos, revisdes e inferéncias sobre
esse amplo e vasto contexto do conhecimento relativo a satde. Aobra em todos os seus
volumes reune atividades de ensino, pesquisa e extensdo desenvolvidas em diversas
regides do pais, que analisam a saude em diversos dos seus aspectos, percorrendo o
caminho que parte do conhecimento bibliografico e alcanga o conhecimento empirico
e pratico.

De forma especial neste volume abordamos as atividades de pesquisa
desenvolvidas em diversas regides do pais, com enfoque psicologia e suas areas
afins, que partem do principio da analise minuciosa e fundamentada de questdes
referentes a saude em diversos dos seus aspectos.

O campo da pesquisa tedrica em psicologia € muito vasto, e exige dos
pesquisadores metodologias minuciosas dos professores que investigam os diversos
aspectos psiquicos da salde dos individuos. E uma area que possui um leque
muito diverso, assim um volume que possui tematicas tais como: cirurgia bariatrica,
relacionamento abusivo, autismo, psicologia positiva, trabalho, terapia intensiva
neonatal, assisténcia farmacéutica, suicidio, religiosidade, obesidade, microcefalia,
saude coletiva e mental, acupuntura, terapia ocupacional, torna-se de fato relevante
tanto para o académico que necessita de material de qualidade para sua formacao,
quanto para o docente que constantemente necessita de se atualizar.

Portanto, todo o material aqui apresentado nesse sexto volume, é de fato
importante nao apenas pela teoria bem fundamentada aliada a resultados promissores,
mas também pela capacidade de professores, académicos, pesquisadores, cientistas
e da Atena Editora em produzir conhecimento em saude nas condigcbes ainda
inconstantes do contexto brasileiro. Nosso profundo desejo é que este contexto
possa ser transformado a cada dia, e o trabalho aqui presente pode ser um agente
transformador por gerar conhecimento em uma area fundamental do desenvolvimento
como a saude.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 14

EXPLORANDO O PAPEL DA RELIGIOSIDADE NA
EXPLICACAO DO CONSUMO DE ALCOOL

Kairon Pereira de Araujo Sousa
Universidade Federal do Piaui, Departamento de
Psicologia

Parnaiba - Piaui

Emerson Diégenes de Medeiros
Universidade Federal do Piaui, Departamento de
Psicologia

Parnaiba — Piaui

Anne Caroline Gomes Moura

Universidade Federal do Piaui, Departamento de
Psicologia

Parnaiba — Piaui

Paloma Cavalcante Bezerra de Medeiros
Universidade Federal do Piaui, Departamento de
Psicologia

Parnaiba — Piaui

RESUMO: Esta pesquisa objetivou avaliar em
que medida areligiosidade prediz o consumo de
alcoolemamostradeuniversitarios. Participaram
210 estudantes, com idade média de 21,29
anos (DP = 4,39), a maioria do sexo feminino
(58,3%), solteiros (90%) que responderam
o Alcohol Use Disorders Identification Test
(AUDIT), a Escala de Atitudes Religiosas (EAR-
20) e questbes sociodemograficas. Realizou-se
analises descritivas, correlacédo r de Pearson
e regressao linear multipla. Os resultados da
analise de regressédo linear revelaram que

o fator comportamento religioso (EAR-20)

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 6

explicou negativamente 13% da variancia do
fator consumo de alcool (AUDIT) e 8% do AUDIT
total. Esse achado evidencia a necessidade de
se analisar o poder preditivo da religiosidade
para o consumo de alcool, em conjunto com
outras variaveis psicossociais.
PALAVRAS-CHAVE: Consumo de alcool.
Predic&o. Religiosidade.

EXPLORING THE ROLE OF RELIGIOSITY IN
EXPLAINING ALCOHOL CONSUMPTION

ABSTRACT: This study aimed to evaluate
the extent to which religiosity predicts alcohol
consumption in university students. Atotal of 210
students, mean age 21.29 years (SD = 4.39),
the majority female (53.3%), unmarried (90%)
who responded to the Alcohol Use Disorders
Identification Test (AUDIT), Scale of Religious
Attitudes (EAR-20)

issues.  Descriptive

and sociodemographic

analyzes, Pearson
correlation r and multiple linear regression.
The results of the linear regression analysis
revealed that the religious behavior factor (EAR-
20) negatively explained 13% of the alcohol
consumption variance (AUDIT) and 8% of the
total AUDIT. This finding evidences the need
to analyze the predictive power of religiosity
for alcohol consumption, together with other

psychosocial variables.
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11 INTRODUCAO

O consumo abusivo de alcool é identificado como um dos principais problemas
de saude publica no mundo (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2014), associado
a diversos danos psicossociais que provocam custos econdmicos, representando uma
carga significativa para a toda a sociedade (RATHOD et al., 2015).

Os prejuizos imediatos incluem o risco de problemas sociais, tais como:
comportamentos antissociais, acidentes automobilisticos, praticas sexuais inseguras
e intoxicagdo aguda. Em longo prazo incluem os agravos de saude, a exemplo de:
doencas cardiovasculares, problemas mentais e dependéncia (ELLIOTT; AINSWORTH,
2012). Diante desses aspectos negativos relacionados ao uso de bebidas alcodlicas,
parece plausivel a andlise de variaveis que possam explicar o seu consumo.

Estudos que investigam o problema do uso de alcool em amostra universitaria
tém se debrugado sobre diversas variaveis, como, por exemplo: alcool e qualidade de
vida em universitarios (MANZATTO; ROCHA, 2011); alcool, personalidade e grupos
alternativos (HAKULINEN et al., 2015); uso de bebidas alcodlicas e comportamentos
sexuais de risco (MCALANEY et al., 2015); valores, atitudes e uso de bebidas alcodlicas
(MEDEIROS et al., 2015).

Nas ultimas décadas, entretanto, as investigacdes cientificas vem procurando
explorar o papel explicativo de variaveis psicossociais no consumo de bebidas etilicas.
Entre estes preditores, a religiosidade pode representar uma variavel importante para a
explicacdo de padrdes de ingestao de alcool, por ser uma dimenséao relevante da vida
humana, que influencia a forma de agir, sentir e se comportar das pessoas (AQUINO
et al., 2013; HENNING, 2009).

A religiosidade é uma das mais ricas experiéncias vivenciadas pelo ser humano
(MARTINS, 2009), presente na vida das pessoas desde o inicio dos tempos, como
constatado em registros historicos e arqueoldgicos (HENNING; GERONASSO, 2009).

Apesar de fazer parte das sociedades desde os primérdios, na era moderna,
a religiosidade ficou a margem das investigacdes cientificas, principalmente em
funcdo das dificuldades metodoldgicas, entre a existéncia de termos concretos e a fé
(HENNING, 2009).

De acordo com Tournier (2002), a partir do Renascimento, os homens rejeitaram
todas as convic¢des pautadas em instituicbes metafisicas, inspiracdo poética ou
revelacao transcendental. Resolveram construir a sociedade com base nas realidades
materiais e 0 saber objetivo, deixando os problemas filosoficos, morais e religiosos
em segundo plano, reduzindo a importancia dessas questdes em relacdo a suas
vidas, que, naquele momento, estavam direcionadas pela economia, ciéncia, técnica
e politica.
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Gradualmente, tanto o lluminismo quanto os estudos de Galileu e Descartes
contribuiram para distanciar ciéncia e religiao (HENNING, 2009). Descartes deu origem
a uma ciéncia segura e livre dos juizos e valores metafisicos, considerados como a
origem de todas as controvérsias (TOURNIER, 2002). A partir da duvida metddica,
duvidou e pés a prova todas as verdades absolutas, admitidas passivamente pelos
sentidos, até encontrar a verdade indubitavel. Galileu, fazendo uso de telescopio
rudimentar, demonstrou que a terra girava em torno do sol, pondo este como centro
do universo (SWEETMAN, 2013).

No periodo moderno, o homem passa a ser a medida de todas as coisas, sendo
esta referéncia central de tudo aquilo que pratica (PESSANHA; ANDRADE, 2009). Para
Giovanetti (1999), se assistiu a radicalizagcao do questionamento sobre a relevancia da
dimensao religiosa para o homem moderno no decorrer do século XX. O avanco da
racionalidade técnico-cientifica questionou o lugar de Deus na cultura, visando retira-
lo do horizonte da vida humana.

Entretanto, que se verificou, no final deste século, foi um ressurgimento da
religiosidade com diversas expressdes. O fend6meno religioso ganhou propor¢ao na
sociedade, caracterizando uma verdadeira onda mistica entre a passagem do milénio,
revelando sua importancia para realizacdo humana, merecendo atencao nos estudos
da ciéncia. Assim, a religiosidade, gradualmente, volta a ser objeto de anélise nas
ciéncias humanas (HENNING, 2009).

Segundo Tournier (2002), intuitivamente o homem reconhece valor na
subjetividade e na fé, embora o mundo tenha mostrado que ndao eram relevantes.
Percebeu-se um aumento no estudo da religiosidade nas pesquisas cientificas, devido
essa variavel perpassar as questoes da existéncia humana (PESSANHA; ANDRADE,
2009), sendo relevante na analise do comportamento humano inserido no contexto
das crencas religiosas (JARDIM, 2015).

Nessa perspectiva, a religiosidade passou a ser analisada a partir de duas
tendéncias opostas. De um lado, encontravam-se aqueles que a viam como nociva a
saude mental, aludindo aos delirios religiosos, repressao da sexualidade, neuroses de
culpa e incentivo a experiéncias perigosas e duvidosas como as visdes e as aparicoes
(convicgdes mais difundidas na primeira metade do século XX). Do outro lado, existiam
aqueles que apontavam a religiosidade como necessaria a saude mental, por dar
sentido a vida e contribuir no processo de recuperacédo da saude (VERGOTE, 2001).

Na ciéncia psicoldgica, Vergote (2001) destaca Freud e Skinner como teoricos
que retrataram a religiosidade como algo danoso. A priori, Freud identifica a religiao,
considerada por ele como consequéncia da necessidade humana, como iluséria.
Skinner aponta que a religido representa sistema de controle do comportamento, que
atua por meio de reforgo e tendéncias punitivas, suscitando o medo. Nessa assertiva,
Skinner previu, em Walden Two (1948), que a religiosidade perderia a sua importancia
na sociedade, quando os medos que a alimenta fossem acalmados e as necessidades

humanas realizadas nesse mundo.
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Apesar de alguns intelectuais e cientistas atribuirem a religiosidade efeito
negativo, prevendo que as suas manifestacdes desapareceriam ou decresceriam até
o século XX, em contrapartida, houve um aumento no interesse das investigacoes
acerca da religiosidade e seu impacto positivo na saude (STROPPA; MOREIRA-
ALMEIDA, 2008).

Rocha (2015) destaca que o ser humano pode ser melhor compreendido a partir
de diferentes dimensdes, como: (1) dimenséo psicologica, referente as cognicoes;
a (2) social, referentes as interagdes estabelecida com os demais; (3) a somatica,
envolvendo os fendbmenos fisioldégicos e corporais; e (4) a religiosa/espiritual, que
engloba as crencgas, valores e consciéncia moral. Nesse sentido, enquanto traco
marcante da cultura brasileira, presente em sua criacéo e historia (ANDRADE, 2009),
a religiosidade se constitui em uma dimensédo da vida humana importante para o
entendimento de comportamentos e avaliagdo frente a temas cotidianos, principalmente
daqueles que abarcam questdes morais ou axioldgicas, o que justifica o seu emprego
em pesquisas cientificas (AQUINO et al., 2013).

Entretanto, ao abordar religiosidade € necessario que se torne clara a definicao
do construto empregado (PESSANHA; ANDRADE, 2009). Por isso, a seguir, procura-
se definir religiosidade e diferencia-la de outros construtos que costumam ser utilizados
como sinénimos em alguns estudos.

A religido, a religiosidade e a espiritualidade sé&o trés construtos distintos
(CAMBOIM; RIQUE, 2010). O termo religiao vem do latim religio, formado pelo prefixo
re (outra vez, de novo) e ligare (ligar, unir, vincular). Desta forma, a religido representa
uma busca de vinculacédo entre o individuo e a divindade (CERQUEIRA-SANTOS;
KOLLER; PEREIRA, 2004).

A religiosidade diz respeito ao nivel de envolvimento do individuo com o grupo
religioso que ele integra (PANZINI et al., 2007), apresentando, além de aspectos
individuais, aspectos institucionais. Distingue-se da espiritualidade, por esta se referir
as praticas privadas ndao compartilhadas com outros individuos em uma instituicao
religiosa (ZINNBAUER; PARGAMENT, 2005). Portanto, enquanto a religiosidade é um
fendmeno institucional (MILLER; THORESEN, 2003), a espiritualidade néo pressupde
arelacdo com religido, sendo exercida de forma individual, independente de instituicdo
(SOCCI, 2010).

Feito este preambulo, cabe reforcar que, nesse trabalho, optou-se por considerar
0 construto religiosidade, por este englobar tanto os aspectos individuais quanto os
institucionais (FARIA; SEIDL, 2005), identificando o nivel de envolvimento religioso
e a influéncia deste nos habitos e rela¢cées que o individuo estabelece com o mundo
(STROPPA; MOREIRA-ALMEIDA, 2008). Deste modo, a religiosidade € considerada
em termos de crencas e praticas religiosas.

Em diversos estudos, a religiosidade aparece somente como variavel
sociodemografica, sendo pouco estudadas suas possiveis relagdes com outros
construtos, comprometendo a comparacao dos achados entre pesquisas (PILLON et
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al., 2011). Especificamente, no que tange ao uso do alcool em contexto universitario,
ainda sao reduzidas as pesquisas que procuraram investigar a relacao e o poder
preditivo desta variavel no consumo de alcool (FUNAI, 2010; PILLON et al., 2011).
Esse fato motivou a realizagao deste estudo.

A partir do exposto, a presente pesquisa teve como objetivo geral avaliar em
que medida a religiosidade explica o0 consumo de alcool em amostra de universitarios.
Para tanto foram elaboradas as seguintes hipoteses: Hipotese 1: Religiosidade
se correlacionara negativamente com o consumo de alcool; Hipdtese 2: O fator
conhecimento religioso (EAR) ira predizer o consumo de alcool.

2| METODO

2.1 Participantes

Participaram 210 estudantes universitarios, com idade média de 21,29 anos
(DP = 4,39), variando de 18 a 54 anos, a maioria do sexo feminino (53,3%), solteiros
(90%) e renda média de R$ 2. 605,15 (DP = 2148,43). Tratou-se de uma amostra nao-
probabilistica (por conveniéncia), fazendo parte universitarios maiores de idade (+ 18
anos), devidamente matriculados na IES participante da pesquisa, e que aceitaram, de
forma voluntaria, colaborar com o estudo.

2.2 Instrumentos

Os participantes responderam a um livreto, contendo os seguintes instrumentos:

Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT) — Esse instrumento foi
desenvolvido pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) para avaliar padroes de
consumo de alcool (BABOR et al.,, 2001; NOORBAKHSH et al., 2018), tendo sido
validado para o portugués brasileiro por Figlie et al. (1997). O AUDIT é composto por
dez itens que variam de 0 a 4 permitindo, assim, margem de pontuacéo de 0 a 40. A
partir da pontuacéo do participante, nessa escala de medida, é possivel classifica-lo
em quatro zonas (padrbes) de consumo: baixo risco - 0 a 7 pontos; uso de risco - 8 a
15 pontos; uso nocivo - 16 a 19; e dependéncia - 20 a 40 pontos (SILVA; TUCCI, 2014).

Escala de Atitudes Religiosas (EAR-20). Desenvolvida por Aquino (2013), o
instrumento possui 20 itens distribuidos em quatro fatores: F1. Conhecimento; F2.
Comportamento; F3. Sentimento; F4. Corporeidade. Os itens sé&o respondidos, de
acordo com escala de cinco pontos, variando entre 1 (Nunca) e 5 (Sempre) (AQUINO
et al., 2013).

Questionario sociodemografico - composto por questdes como idade, sexo,
estado civil, renda e outras, objetivando caracterizar a amostra.
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2.3 Procedimento

Inicialmente, entrou-se em contato com a dire¢ao da Instituicao de Ensino Superior
(IES), local da pesquisa, com o intuito de se obter autorizacdo para a aplicacéo de
questionarios com os estudantes que aceitassem colaborar, voluntariamente. Apés a
autorizacdo dos dirigentes, adicionado a aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CEP), da Universidade Federal do Piaui (Parecer n° 2.400.755/2017),
iniciou-se a coleta.

Os dados foram coletados em ambiente coletivo de sala de aula, com anuéncia
dos professores, mediante agendamento prévio. Apesar da aplicagdo dos instrumentos
ter ocorrido coletivamente, cada participante respondeu, de forma individual, aos
guestionarios.

Inicialmente eram apresentados os objetivos do estudo, apresentando
esclarecimentos adicionais a respeito do anonimato, sigilo e confidencialidade dos
dados. Enfatizou-se também que a participacdo no estudo era voluntaria, sendo
possivel desistir a qualquer momento sem quaisquer consequéncias. Os participantes
que concordaram em patrticipar do estudo assinaram o Termo de Esclarecimento Livre
e Esclarecido (TCLE).

A aplicacdo dos instrumentos de pesquisa foi realizada pelo pesquisador
responsavel e colaboradores devidamente treinados, que estiveram presentes durante
todo o processo de coleta, para instruir os participantes acerca do preenchimento dos
instrumentos e dirimir as possiveis duvidas. Foram necessarios, em média, 10 minutos
para a conclusao dos questionarios.

Ressalta-se que foram respeitadas todas as recomendacdes éticas em relacao
a pesquisa com seres humanos, conforme a Resolugcéo no. 466/12 e 510/2016 do
Conselho Nacional de Saude.

2.4 Analise de dados

Os dados foram analisados por meio dos software SPSS, versao 21, a partir do
qual foram realizados o calculo das estatisticas descritivas (média e desvio padréo),
analise de correlacao r de Pearson e regressao linear multipla.

3| RESULTADOS

Inicialmente foram computados os fatores dos instrumentos AUDIT (BABOR et
al., 2001) e EAR-20 (AQUINO et al., 2013), para entao relaciona-los. Portanto, lan¢ou-
se mao de analises de correlacdo de Person, e foram encontrados os seguintes
resultados apresentados na Tabela 1.
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Fatores 1 2 3 4 5 6 7

1. Consumo de alcool 1

2. Dependéncia do consumo | 0,60™ 1

3. Consequéncias do 061" 060" 1

consumo

4. Conhecimento religioso -0,27" -0,13° -0,09 1

5. Comportamento religioso |- 0,34 -0,15' 0 jq 0787 1

6. Sentimento religioso -0,23* -0,08 -0,09 0,63 0,75" 1

7. Corporeidade religiosa -0,19" -0,02 -0,07 050" 0,64" 0,747 1

Tabela 1 - Correlatos entre 0 AUDIT e a EAR- 20 para a amostra total

Nota:*p < 0,05, ** p < 0,01 (teste bicaudal).

Concretamente o fator consumo de alcool do AUDIT apresentou correlagdes
negativas com todos os fatores da EAR-20. Especificamente, apresentou correlacéao
mais forte com comportamento religioso (r = - 0,34; p <0,001), conhecimento religioso
(r=-0,27; p < 0,001) e sentimento religioso (r = - 0,23; p < 0,001), e relacdo mais
fraca, porém significativa, com corporeidade religiosa (r = - 0,19; p < 0,005). Também
foram encontradas correlagbes negativas e significativas entre o fator dependéncia
do AUDIT e o fator conhecimento religioso (r = - 0,13; p = 0,048) e comportamento
religioso (r = - 0,15; p < 0,028). Com relacao ao fator consequéncias adversas do
consumo (AUDIT), observou-se correlagéo negativa e significativa apenas com o fator
comportamento religioso (r=- 0,14; p < 0,038).

Ainda optou-se por realizar as mesmas andlises considerando o0 sexo dos
participantes como variavel de agrupamento. Neste sentido, rodou-se novas analises
de correlagdes para homens e mulheres, separadamente. Na oportunidade, verificou-
se que entre o publico masculino apenas o fator consumo de alcool do AUDIT e o
fator comportamento religioso da EAR- 20 apresentaram uma relagcdo negativa e
significativa (r=- 0,21; p < 0,036), conforme € evidenciado na Tabela 2.

Fatores 1 2 3 4 5 6 7
1. Consumo de alcool 1

2. Dependéncia do consumo 0,57 1

3. Consequéncias do consumo | 0,65  0,57" 1

4. Conhecimento religioso -0,12 -0,06 -0,01 1

5. Comportamento religioso -0,21" -0,06 -0,09 0,767 1

6. Sentimento religioso -0,10 0,06 0,03 060" 0,73" 1

7. Corporeidade religiosa -0,08 0,12 0,03 0,53 0,68 0,76" 1

Tabela 2 - Correlatos entre o AUDIT e a EAR- 20 para o sexo masculino
Nota:*p < 0,05, ** p < 0,01 (teste bicaudal).

Ao considerar apenas a amostra feminina, foram identificadas relagdes negativas
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e significativas entre o fator consumo de alcool do AUDIT e todos os fatores da EAR -
20 [conhecimento religioso (r = - 0,37; p < 0,001); comportamento religioso (r = - 0,43;
p < 0,001); Sentimento religioso (r = - 0,28; p < 0,003); Corporeidade religiosa (r = -
0,23; p < 0,015)]. Ademais, também se identificou uma relacédo negativa e significativa
entre a dimensao dependéncia do consumo (AUDIT) e o comportamento religioso
(EAR - 20) (r=-0,21; p<0,025). Tais resultados sdo apresentados na Tabela 3.

Fatores 1 2 3 4 5 6 7
1. Consumo de élcool 1
2. Dependéncia do consumo 0,62 1
3. Consequéncias do consumo | 0,56°  0,63" 1
4. Conhecimento religioso -0,37° -0,17 -0,13 1
5. Comportamento religioso 043" ... 0,17 0,78 1
0,21
6. Sentimento religioso -0,28° -0,18 -0,17 0,63" 0,74" 1
7. Corporeidade religiosa -0,23 -0,11 -0,13 0,43" 0,58" 0,707 1

Tabela 3 - Correlatos entre o AUDIT e a EAR- 20 para o sexo feminino
Nota:*p < 0,05, ** p < 0,01 (teste bicaudal)

Todas as correlagbes envolvendo as variaveis em questao apresentaram uma
direcao negativa, indicando serem inversamente proporcionais em suas distribuicoes.
Expostas as correlagbes entre os dois construtos, buscou-se realizar as analises que
permitiram avaliar a capacidade preditiva da religiosidade em relagao ao consumo de
alcool.

Para tanto, realizaram-se quatro analises de regressdes multiplas. Nos quatro
modelos, a religiosidade foi considerada como variavel explicativa, e o consumo de
alcool como variavel critério.

Primeiramente, foi realizada uma analise de regressao para determinar o efeito
dos fatores da EAR-20 sobre a dimens&o consumo de alcool do AUDIT. Os resultados
séo reportados na tabela 4, a seguir.

Consumo de alcool B DP B t P

Constante | o84 0,46 1,81 0,072
Conhecimento religioso | -0,07 0,12 -0,06 -0,58 0,561
Comportamento religioso |  -0,34 0,11 -0,37 -2,99 0,003
Sentimento religioso | 0,07 0,11 0,07 0,65 0,514
Corporeidade religiosa | 0,04 0,09 0,04 0,41 0,678

Tabela 4 - Modelo de regresséo tomando os fatores da EAR-20 como preditores do fator
consumo de alcool do AUDIT

Nota:*p < 0,05

Tendo em conta os dados sumarizados na tabela acima, verifica-se que o
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consumo de alcool (fator 1 do AUDIT) foi predito apenas pelo fator comportamento
religioso da EAR-20 (B =-0,37,t=- 2,99, p < 0,003), que nesse caso [R = 0,39, R?
ajustado = 0,13, F(6,203) = 6,095, p < 0,001] explicou 13% da variancia total.
Adicionalmente, procedeu-se a andlise de regressdo envolvendo as dimensbdes
da EAR-20 e o fator dependéncia do consumo do AUDIT. De acordo com os resultados,
expostos na tabela 5, os fatores da EAR-20 ndo predisseram a variavel critério nesse

modelo.
Dependéncia do consumo B DP B t Jo)
Constante 0,08 0,21 0,41 0,681
Conhecimento religioso | -0,03 0,05 -0,07 -0,64 0,522
Comportamento religioso | -0,07 0,05 -0,19 -1,43 0,153
Sentimento religioso | 0,00 0,05 0,01 0,08 0,933
Corporeidade religiosa | 0,05 0,04 0,14 1,34 0,180

Tabela 5 - Modelo de regressé@o tomando os fatores da EAR-20 como preditores do fator
dependéncia do consumo do AUDIT

Nota:*p < 0,05

Para o terceiro modelo de regresséo linear multipla, envolvendo as dimensodes da
variavel explicativa (EAR-20) e o fator consequéncias do consumo (AUDIT), também
nao foram observadas predicdes. Os resultados sédo apresentados na tabela 6.

Consequéncias do B DP B t Jo]
Consumo

Constante 0,17 0,24 0,71 0,475
Conhecimento religioso | 0,02 0,06 0,03 0,29 0,772
Comportamento religioso | -0,09 0,06 -0,20 -1,57 0,118
Sentimento religioso | 0,02 0,06 0,04 0,33 0,739
Corporeidade religiosa | 0,01 0,05 0,02 0,21 0,831

Tabela 6 - Modelo de regresséo tomando os fatores da EAR-20 como preditores do fator
consequéncias do consumo do AUDIT

Nota:*p < 0,05

Por fim, buscou-se testar o quarto modelo, objetivando avaliar os fatores da
EAR-20 como preditores para a pontuacédo total do AUDIT, cujos resultados sao
sumariamente descritos na tabela 7, logo em seguida.

AUDIT total B DP B t P

Constante 0,34 0,25 1,33 0,186
Conhecimento religioso | -0,03 0,06 -0,05 -0,44 0,658
Comportamento religioso | -0,16 0,06 -0,32 -2,55 0,011
Sentimento religioso | 0,03 0,06 0,06 0,48 0,631
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Corporeidade religiosa 0,03 0,05 0,07 0,73 0,467

Tabela 7 - Modelo de regresséo tomando os fatores da EAR-20 como preditores do fator do
AUDIT total

Nota:*p < 0,05

A partir desses dados, verificou-se que o AUDIT total foi predito apenas por
um fator da EAR-20 [R = 0,33, R? ajustado = 0,08, F(6,203) = 4,135, p < 0,001]:
comportamento religioso ( = - 0,32, t = - 2,55, p < 0,01), que contribuiu com 8% da
explicacao total do construto em questao.

4 | DISCUSSAO

Neste estudo, procurou-se, preliminarmente, avaliar a relacéo entre areligiosidade
e 0 consumo de alcool. A partir dos resultados dos coeficientes de corre¢ao de Person,
verificou-se correlagdo negativa entre os dois construtos. Esse achado € similar ao que
foi encontrado em estudo que examinou a correlacdo entre religiosidade e ingestao
de bebidas alcodlicas em uma amostra composta por estudantes de duas cidades do
interior paulista, na qual aqueles que afirmaram alguma pratica religiosa apresentaram
prevaléncia reduzida de uso da substancia em comparacédo com os demais (SILVA;
GIMENIZ-PASCHOAL; MARTINS, 2015).

Também se mostrou congruente com a pesquisa de Luczak et al. (2014) que
apontaram que a extensao do envolvimento da pessoa em um grupo religioso mostrou-
se inversamente relacionada ao consumo de bebidas etilicas. Embora tenha sido
demonstrado que essa relacdo se mantém nas denominacdes religiosas investigadas
(hinduismo, catolicismo e o islamismo), a forca da associa¢do variou de acordo com a
instituicdo, conforme os autores.

Tendo em conta a amostra total, identificou-se relacao negativa mais forte entre o
fator comportamento religioso da EAR-20 e os todos os fatores do AUDIT, indicando que
pessoas que primam por valores e regras religiosas, conduzindo suas agdes a partir
do que sua religiao prescreve (AQUINO et al., 2013), apresentam menor propenséo ao
envolvimento com o uso e o0 abuso de alcool (SILVA; GIMENIZ-PASCHOAL ; MARTINS,
2015). Esses dados reforcam as evidéncias empiricas em favor desta variavel como
uma dimensao da vida humana relevante para explicar atitudes, comportamentos e
julgamentos (HENNING, 2009).

Segundo Dalgalarrondo et al. (2004), ao se vincular a uma religiao e desenvolver
padrbes de religiosidade, o individuo passa a partilhar valores, simbolos e
comportamentos sociais, em que a recusa da ingestado de bebidas alcodlicas esta
inserida.

Nesse sentido, a religiosidade tem sido considerada um fator de protecao tanto
no ambito preventivo quanto no processo de recuperacdo, atuando como inibidora
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do uso de alcool, estando associada a sobriedade, a manutencéo da abstinéncia e a
adocéo de atitudes que contribuem para a adesdo da pessoa ao tratamento (DRABBLE;
TROCKI; KLINGER, 2016).

Analisando os fatores da EAR-20 e os do AUDIT, a partir do sexo dos participantes,
observou-se diferencas entre os resultados encontrados para homens e mulheres.
Entre os homens, por exemplo, somente o fator comportamento religioso se relacionou
negativamente com a dimensao dependéncia do AUDIT.

Por outro lado, entre o publico feminino, foram identificadas correlagcées negativas
entre a dimensao comportamento religioso e dependéncia, ainda entre consumo de
alcool e todos os fatores da EAR-20, destacando-se como a mais forte a encontrada
com comportamento religioso. Pode-se inferir, com base nesses resultados, que o fato
de ser mulher e religiosa diminui a possibilidade de envolvimento com uso de alcool.
Acerca disto, encontram-se evidéncias, na literatura, que para mulheres praticar
alguma religiao pode representar fator de protecdo ao consumo de bebidas etilicas
(AMATO et al., 2008).

Por fim, também se estimou avaliar o poder preditivo da religiosidade em relacao
ao consumo de alcool. A partir dos resultados, percebeu-se que esta variavel predisse
o uso de bebidas alcoodlicas, demonstrando a sua importancia na explicacdo de
comportamentos psicossociais (PESSANHA; ANDRADE, 2009). Especificamente, a
dimensao comportamento religioso foi a Unica que explicou o uso da substéncia.

Esse resultado reforca, empiricamente, o que tem sido expresso na literatura,
na qual a religiosidade é apontada como uma variavel preditiva do consumo de alcool
(Dalgalarrondo et al., 2004). Particularmente, o comportamento religioso € um fator de
protecéo ao envolvimento com essa substéncia, visto que pessoas que se envolvem
e buscam cumprir as normas religiosas, assumindo os valores de sua religiado como
principios que guiam suas vidas, apresentam um comportamento de abstinéncia em
relacdo ao uso de bebidas alcodlicas (NAGIB, 2009; SANCHEZ; NAPPO, 2007).

Em pesquisa desenvolvida nos Estados Unidos, verificou-se que o maior
envolvimento religioso durante o tratamento de problemas relacionados ao abuso
de alcool, foi preditivo de menor consumo, sugerindo que a religiosidade promove
mudanca no estilo de vida (MILLER; SAUNDERS, 2011).

De forma semelhante, Michalak, Trocki e Bond (2007) verificaram a relagédo
entre variaveis religiosas (preferéncia religiosa, religiosidade e proscricdo de alcool)
e demograficas (género, etnia, educacao, renda, estado civil, idade, regido e status
de emprego) enquanto preditoras de consumo e abstinéncia de bebidas moderadas
e pesadas. Os pesquisadores constataram que a religiosidade estava fortemente
associada com a abstinéncia do alcool.

O papel da religiosidade como um elemento preditivo também foi explorado no
estudo de Lucchetti, Aimeida e Granero (2010) e Stroppa & Moreira-Almeida (2008),
demonstrando ser uma dimens&o significativa da subjetividade humana, contribuindo
para a construcao de sentido sobre o mundo, além de influenciar as decisdes e acdes
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do individuo (Aquino et al., 2009).

Maiores niveis de engajamento religioso estéo relacionados positivamente com
a saude e o bem-estar, reduzindo comportamentos prejudiciais a integridade fisica
e psicolégica do sujeito (STROPPA; MOREIRA-ALMEIDA, 2008), como podem
ser padroes de consumo de alcool. Sendo assim, a religiosidade pode auxiliar no
entendimento do consumo de alcool em universitarios, representando uma variavel
inversamente relacionada ao consumo do mesmo.

No Brasil, em pesquisa que avaliou os aspectos da religiosidade de usuérios
de alcool e outras drogas de uma instituicdo de reabilitacdo, os pesquisadores
identificaram maior consumo bebidas etilicas entre os que nao praticavam a religiao
ou a frequentavam com menor intensidade (GONCALVES; SANTOS; PILLON, 2014).

Também em solo brasileiro, em pesquisa que analisou a religiosidade e o
uso de bebidas alcodlicas na populacdo brasileira, Nagib (2009) obteve resultados
semelhantes, observando que a filiagdo religiosa e a frequéncia (participacdo) as
religides constituiam fatores protetivos ao consumo de bebidas alcodlicas, uso binge,
abuso e dependéncia. Constatou-se também que os individuos que nao participavam
de instituicGes religiosas tinham duas vezes mais chance de consumir alcool na
vida e beber abusivamente, chegando ao grau de dependéncia, do que aqueles que
participavam de eventos religiosos.

Sobre isso, Sanchez e Nappo (2007) salientam que a religiosidade controla as
atitudes frente ao uso de substéncias psicoativas, em funcéo da percep¢ao de que o
consumo de drogas € algo moralmente reprovavel.

51 CONSIDERACOES FINAIS

Este artigo teve como objetivo avaliar em que medida a religiosidade explica o
consumo de alcool em amostra universitaria. Apesar de contribui com novas evidéncias
para a compreensao do impacto desta variavel psicossocial em comportamentos de
consumo de bebidas alcodlicas por estudantes universitarios, reconhece-se que o
mesmo apresenta limitacdes, de modo que os resultados e conclusdes daqui oriundas
precisam ser avaliados com ressalvas.

Incialmente, pode-se destacar o viés amostral, ja que foram recrutadas amostras
acidentais, por conveniéncia, constituida exclusivamente por estudantes universitarios
de uma IES publica, o que implica em nao representatividade amostral, sendo,
portanto, impossivel qualquer tentativa de generalizagao dos resultados apresentados
para além das amostras consideradas.

Outra limitac&o identificada diz respeito ao instrumento, que sendo de autorrelato,
permite que o participante falseie a resposta, em fungcéo da desejabilidade social, ja
que algumas das situacbes apresentadas nos itens sdo identificadas como menos
socialmente aceitas, enquanto outras sao observadas como tabus, o que pode afetar
na forma como o item sera endossado pelo sujeito (COSTA; HAUCK FILHO, 2017).
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Deste modo, neste estudo, pode ter ocorrido a influéncia deste viés, visto ser um fator
de distorcdo comum nesse tipo de questionario (GOUVEIA et al., 2009).

Por fim, o delineamento empregado nesta pesquisa também pode ser identificado
como uma limitagdo, uma vez que por se tratar de um estudo correlacional, néo se
pode estabelecer relagao de causa e efeito entre as variaveis, como ocorre em estudos
experimentais.

Diante destas limitacbes supracitadas e considerando a possibilidade de novos
estudos, recomenda-se contar com amostras mais diversificadas desta populagéao
(participaram desta pesquisa apenas estudantes de uma IES publica), com o intuito
de assegurar maior heterogeneidade, tornando-a representativa.

Ainda seria pertinente sugerir o controle da desejabilidade, empregando uma
medida de desejabilidade social, ou ainda o desenvolvimento de uma medida implicita,
com a finalidade de acessar as associa¢cdes automaticas e espontaneas que fogem ao
controle consciente dos sujeitos (BARBOSA, 2015), reduzindo o viés de falseamento
das respostas ao instrumento.

Em suma, acredita-se que este trabalho trouxe contribuicbes relevantes
para o estudo da relacdo entre consumo de alcool e religiosidade em amostra de
universitarios, por meio da identificacao de variavel explicativa para esse problema de
saude publica. Espera-se que os resultados, aqui encontrados, sirvam para subsidiar
acbes de prevencédo e promocgao em saude, direcionados a esse grupo especifico,
além de contribuir com a literatura sobre o tema, através do fornecimento de dados
empiricos e tedricos.
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