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APRESENTAGAO

A obra “Discursos, Saberes e Praticas da Enfermagem” aborda uma série de
estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicacdes realizadas
pela Atena Editora. Em sua totalidade esta composta por 6 volumes, sendo eles
classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 26 capitulos, o volume |V aborda diferentes aspectos relacionados a atuacao
da enfermagem nas diversas especialidades e areas de atuagcdo em saude.

As pesquisas realizadas trazem tematicas que envolvem a atuacédo do
enfermeiro como instrumento de formacéao e qualificacdo profissional, assim como
atuante na atencéo basica, domiciliar e hospitalar. Dentre alguns trabalhos citamos
eixos de pesquisa envolvendo assisténcia de enfermagem no atendimento mével
de urgéncia, nefrologia, enfermagem clinica-cirurgia, saude mental, dentre outras.

Portanto, este volume IV é dedicado tanto aos usuarios do sistema de saude
guanto aos profissionais atuantes na assisténcia, docentes da area e discentes,
que desejam adquirir conhecimento e informacdes atualizadas nos diversos eixos
de atuacéo, trazendo artigos que abordam informacgdes atuais sobre as praticas de
saude aos mais variados publicos.

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular as praticas
educativas pelos profissionais da saude, desde a atuac¢éo assistencial propriamente
dita, até a pratica dos docentes formadores e capacitadores, buscando cada vez
mais a exceléncia na assisténcia, disseminando praticas promotoras da salde, e
fortalecendo a pratica clinica de enfermagem e das demais profissées que cuidam

da saude.

Isabelle C. de N. Sombra
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CAPITULO 26

A MORTALIDADE POR TRANSTORNOS MENTAIS
COMPORTAMENTAIS DE MULTIPLAS SUBSTANCIAS

Data de aceite: 26/11/2019

Mitieli Vizcaychipi Disconzi
Alisia Helena Weis

Cintia Nasi

Adriana Aparecida Paz
Graciele Linch

RESUMO: Obijetivo:
histérica da mortalidade por transtornos do

investigar a  série
uso de substancias psicoativas estadual

e municipal. Métodos: estudo historico,
realizado em formulario proprio com coleta de
dados em setembro de 2015. Utilizou-se os
dados disponiveis no Sistema de Informacéo
sobre Mortalidade considerando a Categoria
de Transtornos mentais comportamentais
de multiplas drogas e outras substancias
psicoativas da Classificacdo Internacional de
Doencas. As variaveis selecionadas foram:
mortalidade total, mortalidade por sexo e faixa
etéria. Resultados: no municipio de Porto Alegre
0 numero de 6bitos aumentou nos ultimos anos,
assim como no Rio Grande do Sul. Houve
predominio do sexo masculino e da faixa etaria
30 e 59 anos, tanto no municipio como na
Unidade Federativa. Conclusbes: foi possivel
identificar situacdées vulneraveis de possivel

atuacdo do enfermeiro no desenvolvimento
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PSICOATIVAS

de programas educacionais, com enfoque na
promocéao e prevencdo da saude, em vista da
precocidade da mortalidade.

PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade; Transtornos
relacionados ao uso de substancias;

Epidemiologia.

MORTALITY CAUSED BY MENTAL AND
BEHAVIORAL DISORDERS DUE TO
MULTIPLE PSYCHOACTIVE SUBSTANCES

ABSTRACT: Objective: in this paper, we aim
to research the historical series of mortality
caused by the use of psychoactive substances
in state and city. Methods: historical study in
the appropriate form with data collection in
September 2015. We used data available in
Brazilian information system about mortality,
considering the category Mental and behavioral
disorders due to multiple drug use and use
of other from

psychoactive substances,

International  Classification of Diseases.
Variables selected were: total mortality rate,
mortality by sex and age. Results: in Porto
Alegre City, the rate of deaths increased in the
last few years, as well as in RS. There were a
predominance of male sex, and the age between
30 and 59, in both. Conclusions: we could

identify vulnerable situations for possible action
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of nurses in the development of educational programs for promotion and prevention of
health, considering the precocity of mortality.
KEYWORDS: Mortality; Substance-related disorders; Epidemiology.

INTRODUGCAO

A Organizacédo Mundial da Saude (OMS) salienta que droga é toda a substancia
que, introduzida no organismo vivo, modifica uma ou mais das suas funcdes,
independentemente de ser licita ou ilicita. Nas tltimas décadas, o crescimento do
consumo abusivo de drogas constituiu, na sociedade, um sério problema que requer
integralidade nas acdes das politicas publicas para minimizar as consequéncias de
possiveis agravos a saude.’

As alteracbOes decorrentes do consumo de substancias psicoativas sao, na
grande maioria dos casos reversiveis, apesar do processo de recuperacao ser
demorado, o que possibilita recaidas e retornos aos comportamentos de consumo.?
Essa problematica associada a recaidas e baixa adesao aos tratamentos tanto pelo
usuario quanto pela familia reserva inumeros desafios para equipe de saude, dentre
essa enfermagem, que planeja um tratamento com intervengdes qualificadas.

Tem-se observado que o abuso de crack estda mais relacionado ao
envolvimento com criminalidade, um maior indice de abandono, mortes precoces
por causa violenta, situacdo de rua, maior ocorréncia de troca de sexo por drogas e
incremento no desenvolvimento de Doencgas Sexualmente Transmissiveis (DST). As
consequéncias sociais e econbmicas do abuso e da dependéncia de alcool, tabaco
e outras drogas alcangcaram tamanha magnitude que ha tempos se investe, tanto
na esfera publica quanto privada, na prevencédo e no tratamento da dependéncia
quimica.?

O uso, abuso e dependéncia de alcool, crack e outras drogas tem sido alvo de
diversas politicas publicas brasileiras, demandando a criacdo de ag¢des e servigos
organizados, articulados e resolutivos frente a esta problematica, especialmente
do Sistema Unico de Saude (SUS). Devido ao carater multifatorial dos problemas
relacionados ao uso de substéancias ha a necessidade de uma diversidade de
intervencdes e a articulagcédo dos servicos em redes de atencéo, para dar conta das
necessidades dos usuarios.*

Atualmente vem surgindo novos desafios no cuidado de enfermagem,
especialmente, no modo como certos temas sdo habitualmente abordados,
especialmente no campo da educacdo em saude. Isto porque os objetos sobre os
quais os profissionais da enfermagem intervém apresentam-se complexos, exigindo-
se esforco para evitar simplificacdes reducionistas. Este é o caso da tematica alcool
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e outras drogas, a qual requer que no cuidado de enfermagem sejam levadas em
consideracado o atendimento das necessidades biol6gicas, cognitivas, educativas,
emocionais e 0s sentimentos dos sujeitos com necessidades decorrentes do uso de
substancias psicoativas.®

Diante do exposto, surgiram alguns questionamentos quanto aos indices de
mortalidade pelo uso de substancias psicoativas. Assim, para responder esses
guestionamentos, esse estudo tem o objetivo de investigar a série historica da
mortalidade por transtornos do uso de substancias psicoativas nos niveis estadual
e municipal.

MATERIAIS E METODOS

O delineamento é do tipo série historica, utilizou-se o banco de dados do
Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM), pelo banco de dados demograficos
do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS)¢, do
Ministério da Saude (MS) por meio de numeros absolutos de 6bitos por residéncia
na Categoria da Classificagao Internacional de Doencas (CID-10) no capitulo de
Transtorno Mentais e Comportamentais (F), especificamente de Transtornos mentais
comportamentais de multiplas drogas e outras substancias psicoativas (F19) no
Estado do Rio Grande do Sul e municipio Porto Alegre. As variaveis selecionadas
no banco de dados foram: mortalidade total, por sexo e faixa etaria no Estado do
Rio Grande do Sul e municipio de Porto Alegre, no periodo de 2009 e 2013.

A coleta de dados ocorreu no més de setembro de 2015. Os dados secundarios
foram organizados em uma planilha em Excel Microsoft a qual foi composta por todas
as variaveis descritas acima. A partir dessa planilha foi possivel proceder a anélise
dos dados utilizando frequéncia absoluta e relativa, por fim realizados graficos e
tabelas para a apresentacao dos resultados. Os critérios éticos foram respeitados
em consonancia com a Resolucéo 466/2012 do Ministério da Saude’ nao havendo
identificacdo dos casos de Obitos por transtornos mentais comportamentais de
multiplas drogas e outras substancias psicoativas.

RESULTADOS

Os dados serédo apresentados por figuras e tabelas para ilustrar os 6bitos no
periodo de 2009 a 2013.

A Figura 1 apresenta o numero absoluto de 6bitos por Transtornos mentais
comportamentais de mdultiplas drogas e outras substéncias psicoativas no Rio
Grande do Sul e Porto Alegre no periodo de 2009 a 2013. Salienta-se que no
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municipio de Porto Alegre o nUmero de Obitos aumentou nos ultimos anos. No ano

de 2009, tiveram dois 6bitos no municipio e em 2013, doze ébitos. No Rio Grande

do Sul, ocorreu uma elevagcédo no numero de ébitos do ano de 2009 para o ano de

2010. Nos demais anos, 0 numero apresentou apenas variagdes de um 6bito.

40
35
30
25
20

15

Numero de Obitos

2009

2010

2011

2012

2013

B Rio Grande do Sul

Porto Alegre

Figura 1 — Numero de ébitos por transtornos mentais comportamentais de mdltiplas drogas
e outras substancias psicoativas no Rio Grande do Sul e Porto Alegre, no periodo de 2009 a

2013.
Fonte: SIM/DATASUS/MS (2015)

Em relacdo ao sexo, observa-se na Figura 2 que tanto o Estado do Rio Grande

do Sul como o municipio de Porto Alegre, seguem a mesma tendéncia. Houve

predominio do sexo masculino na proporcao de 6bitos por transtornos mentais e

comportamentais de multiplas drogas e outras substancias psicoativas.
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Figura 2 - Propor¢éo de ébitos por transtornos mentais comportamentais de multiplas drogas e
outras substéancias psicoativas de acordo com sexo, no periodo o periodo de 2009 a 2013 em
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Porto Alegre e Rio Grande do Sul.
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Conforme a Tabela 1, no Estado do Rio Grande do Sul, a faixa etaria entre os

30 e 59 anos foi a que apresentou um maior numero de 6bitos. No entanto, observa-

se que na faixa etaria dos 15 aos 29 anos, no ano de 2010 e 2011 o numero de

Obitos aumentou, apresentando 11 ébitos em 2010 e 13 6bitos em 2011, diminuindo

nos ultimos anos. Entre 60 a 74 anos o nUmero manteve-se entre dois 6bitos em
2011 e 2012, reduzindo o resultado no ano de 2013.

Ano

2009
2010
2011
2012
2013

5-14 anos 15-29 anos 30-59 an
N (%) N (%) N (%)

-* 3 (27,3) 8 (72,7)
- 11 (31,4) 24 (68,6)
-* 13 (35,1) 22 (59,5)
- 8 (21,6) 27 (73,0)
-* 7 (20,0) 27 (77,1)

0s 60-74 anos
N (%)

*

*

2(5,4)
2(5,4)
1(2,9)

Tabela 1 — Mortalidade especifica por F19 no Rio Grande do Sul na faixa etaria de 05 a 74 anos

no periodo de 2009 a 2013
Fonte: SIM/DATASUS/MS (2015)

NOTA: * Dado igual a zero, ndo resultante de arredondamento

Considerando o municipio de Porto Alegre, na Tabela 2, a distribuicao de obitos por faixa etaria

no periodo de 2009 a 2013 foi maior entre 30 e 59 anos, refletindo o resultado de todo o Estado do

Rio Grande do Sul. Entre os 15 aos 29 anos e os 60 aos 74 anos o nimero de obitos observado é menor.

Ano

2009
2010
2011
2012
2013

5-14 anos 15-29 anos 30-59 anos 60-74 anos
N (%) N (%) N (%) N (%)

- - 2 (100,0) -

-* 2(28,0) 5(72,0) -*

-* 2(40,0) 3 (60,0) -

-* 2(20,0) 7 (70,0) 1(10,0)

-* 2(16,0) 9 (75,0) 1(9,0)

Tabela 2 — Distribuicédo de 6bitos por F19 em Porto Alegre na faixa etaria de 5 — 74 anos no

DISCUSSAO

periodo de 2009 a 2013
Fonte: SIM/DATASUS/MS (2015)

NOTA: * Dado igual a zero, néo resultante de arredondamento

O uso e abuso de substancias psicoativas tem sido considerado um problema,

na medida em que afeta toda a sociedade e vem percorrendo propor¢cdes cada

vez mais alarmantes. As literaturas atuais mostram que ha associacdes entre o
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uso de substancias psicoativas e a violéncia propiciando os 6bitos. A maior parte
das pesquisas sobre 6bitos por Transtornos por Uso de Substancias (TUS) séao
evidenciados pelo uso da bebida de alcool. Em pesquisa realizada em uma unidade
de reabilitacdo de um hospital psiquiatrico com o objetivo de caracterizar o perfil sécio
demogréfico e clinico de dependentes quimicos em tratamento, foram analisados
350 prontuarios referentes ao ano de 2010. A média de idade do primeiro consumo
de drogas ocorreu antes dos 18 anos, sendo que 54,9% eram dependentes de
alcool e 43,7% de crack; 79,6% utilizavam mais de uma substéncia; 99,4% faziam
uso diario; 13% apresentavam algum tipo de comorbidade psiquiatrica e 30,1%,
comorbidades clinicas; 69% tinham familiares envolvidos com drogas e, desses,
48,3% eram pais, com destaque para o alcool em 86% dos casos. Observa-se nesse
estudo que a dependéncia quimica atinge diversas idades, iniciando precocemente
na adolescéncia, e ocasiona significativas alteracdes no ambito bioldgico, familiar,
social e ocupacional.®

O consumo de alcool é um problema de saude publica complexo, que afeta
varias dimensdes da vida dos individuos em comunidade. O uso nocivo de alcool é
um importante fator de risco para diversas doencas, € as consequéncias desse uso
sao evidentes nas esferas social e econémica do sistema, devido aos altos indices
de morbimortalidade que causam incapacidades.®

Entretanto, o uso de alcool € maior por pessoas na idade dos 30 aos 59 anos,
esta associado a morte do que o uso de todas as demais substéancias psicoativas.
Em um estudo com objetivo de avaliar o perfil dos usuarios com dependéncia
quimica atendidos em instituicbes especializadas na Paraiba, observou que a
relacdo de faixa etaria dos usuarios com dependéncia quimica esta entre 41 e 50
anos, sendo esta idade a faixa com maior frequéncia (25%) e quase a metade
(aproximadamente 48%) dos dependentes tém entre 30 e 50 anos. Os usuarios
com mais de 35 anos (58,3%) eram dependentes de alcool, enquanto que os
mais novos eram dependentes de multiplas drogas, incluindo maconha e crack, e,
eventualmente, alcool."

Um levantamento domiciliar realizado em 108 cidades brasileiras com mais
de 200 mil habitantes em 2005 a fim de avaliar as situa¢des de violéncia domiciliar
ocorridas com agressores sob efeito do alcool, identificou como mais frequentes:
agressao verbal (bronca/discussao 81,8% e escandalo 70,9%), seguidos de
ameacas ao quebrar objetos do domicilio (38,7%), de agressao fisica (39,5%) e
de agressao com uso de objetos (27,9%). A grande maioria dos agressores era do
sexo masculino. Os autores, explicam que a populacdo masculina € a mais atingida
pelo problema da dependéncia de droga." Estudos nacionais sobre o consumo
abusivo de alcool e outras drogas descrevem a predominancia do sexo masculino.'?
Um outro estudo realizado em uma amostragem de 1.445 homens e mulheres com
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unido estavel, constatou-se que os episédios de violéncia praticados pelos homens,
ocorreram em 38% meio as crises alcodlicas, e em mulheres nos 9,2% dos casos.'
Em outro estudo realizado em um CAPSad na cidade de Sdo Paulo, em que foram
entrevistados 128 usuarios a maioria dos entrevistados era do sexo masculino,
85,2%, (109 sujeitos).™

O relatério de 2014 do Escritério das Nagdes Unidas Contra Drogas e Crimes
(UNODOC) informa que no ano de 2012 aproximadamente 242 milhées de pessoas,
cerca de 5,2 % da populacdo mundial entre 15 e 64 anos fez uso de pelo menos
uma substancia psicoativa. A maconha foi a mais utilizada, seguidos por opidides,
cocaina e sintéticos. As mortes relacionadas ao uso de substancias psicoativas
foram estimadas em 182 mil no ano de 2012." Observa —se que nos ultimos anos,
houve um aumento da incidéncia de mortes em todo o mundo. O Brasil € apontado
pelo UNODOC como uma das nagdes em maior emergéncia no consumo de cocaina
em po6 ou fumada.'®

AUNIAD e o Instituto Nacional de Politicas Publicas do Alcool e Drogas (INPAD)
realizaram, ao longo de 2012, dois estudos com amostras de usuarios de diversas
substancias, internados em diferentes servicos, com o0 objetivo de investigar a
presenca e o grau de influéncia de cada uma dessas relagdes. O estudo mostra que
as principais causas de mortalidade de usuarios de crack em pacientes internados
no Hospital Geral de Taipas foram: homicidios especialmente por armas de fogo
(n=16), enquanto um quarto faleceu em decorréncia da aids (n=6) e hepatite B
(n=1), trés casos de overdose e um afogamento.'” Entretanto, observa-se que os
usuarios de crack passam a divergir de amigos e familiares, negligenciam seus
comportamentos que favorecem a ma reputacéo, a criminalidade e a violéncia, como
troca de pertences, endividamentos, roubos, assaltos, manipulacdo de pessoas,
envolvimento com o trafico e com a prostituicdo, além dos furtos dentro da propria
residéncia, também, riscos sociais na qual sdo responsaveis pelas maiores taxas
de mortalidade e homicidios.™

Diante desse contexto importante salientar a importancia da intervencao dos
profissionais de saude aos usuarios de substancias psicoativas e familiares, em
especial a do enfermeiro, o qual deve estar qualificado através do conhecimento e da
pratica para atender esta demanda, promovendo a prevencao e promocao a saude
e a recuperacao das necessidades na busca pela integridade do cuidado.' Além
disso, a problematica deve ser tratada de forma holistica, marcado em principios
como a expressao de empatia e a criagao de vinculos de confianga.®
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CONCLUSAO

Perante os resultados, identifica-se que o alcoolismo é o principal problema
de saude relacionado a mortalidade, fazendo-se necessaria uma maior atencéao
por parte dos profissionais de saude e servicos de saude em relacéo a prevengao
primaria, pois pode trazer consigo complicagdes clinicas, psicologicas, familiares e
sociais e até mesmo Obito. Outro problema com impacto social importante é uso do
crack, uma vez que este esta relacionado ao aumento da criminalidade.

Conforme os dados analisados a mortalidade decorrente do uso de substancias
psicoativas licitas e ilicitas citadas nesse estudo afetam em uma maior quantidade o
sexomasculino, idade entre 30 a59 anos. Uma das hip6teses apontadas pelos artigos
consultados € que a prevaléncia atual do abuso de substancias esta relacionada a
baixa oferta de modalidades de tratamento, encaminhamentos inadequados, rede
de saude precarizada.

Os estudos de mortalidade pelo TUS justificam-se pela relativa auséncia de
estudos desse tema, no entanto, as pesquisas realizadas para calcular a prevaléncia
baseiam-se em dados de auto relatos que podem ser imprecisos. Outro ponto
importante € a escassez de pesquisas que avaliem Obitos pelo uso de substancias
psicoativas em decorréncia de uma subnotificagao da relagdo da droga com o 6bito
identificado por outras causas, sendo o campo ainda pouco explorado.

Este estudo permitiu identificar situacdes vulneraveis de possivel atuacéo
da equipe de saude, sendo de extrema importancia a atuacdo do enfermeiro,
enquanto estratégia baseada na preveng¢ao do uso de substancias psicoativas e no
desenvolvimento de programas educacionais preventivos com escolas, com enfoque
na promocao e prevencao da saude, em vista da precocidade da mortalidade.

S&o0 necessarios mais estudos que avaliem adequadamente esta populacéo,
a fim de planejar futuras politicas de assisténcia, avaliacao de risco e prevenc¢ao da
violéncia.
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