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“O dlcool, como qualquer droga psicoativa

legalizada, é o lobo em pele de cordeiro”

(ZAGO, 1996).



RESUMO

O dlcool é uma droga licita, de féacil acesso a todas as camadas da sociedade e faz parte da
nossa cultura. No entanto, quando € ingerido de forma inadequada, causa uma série de danos
tanto para o individuo quanto para a sociedade. Estudos revelam que os jovens estdo
ingerindo bebidas alcodlicas cada vez mais cedo. Partindo desse contexto, esse trabalho tem
como objetivo identificar a relacdo de adolescentes com o consumo de dlcool no municipio de
Sumé — PB. O presente estudo trata-se de uma pesquisa exploratéria com abordagem quanti-
qualitativa. Como instrumento metodoldgico para coleta dos dados foi utilizado um
questiondrio com perguntas abertas e fechadas a respeito da problemdtica estudada. A
pesquisa foi realizada com adolescentes estudantes do Ensino Médio da escola publica no
municipio de Sumé-PB, Escola Estadual de Ensino Fundamental e Médio Professor José
Gongalves de Queiroz. A pesquisa revelou que a idade de inicio de consumo de dlcool na
populacdo jovem € minima. O consumo se dd por iniciativa prépria e/ou incentivados por
amigos ou familiares. Ademais, os resultados da pesquisa pretendem servir de elementos para
a formulacdo de politicas publicas para a infiancia e juventude, especialmente em
vulnerabilidade social problematizada pelo consumo do dlcool.

Palavras — Chave: Alcoolismo. Adolescéncia. Bebidas Alcodlicas.



ABSTRACT

Alcohol is a legal drug, easy access to all sections of society and part of our culture. However,
when ingested improperly, cause a lot of damage to both the individual and for society.
Studies show that young people are ingesting alcoholic beverages at an earlier age.
Considering this context, this study aims to identify the relationship of adolescents with
alcohol consumption in the municipality of Sumé - PB. The current study is an exploratory
research with quantitative and qualitative approach. As methodological tool for data
collection a questionnaire with open and closed questions was used concerning the problem
studied. The survey was conducted with adolescent high school students from public schools
in the municipality of Sumé-PB, State School of Elementary and Secondary Education
Professor José Gongalves de Queiroz. The survey revealed that the age of onset of alcohol
consumption among young people is minimal. The consumption occurs by itself and / or
encouraged by friends or family enterprise. Furthermore, the survey results are intended as
elements for the formulation of public policies for children and youth, especially in
problematic social vulnerability to alcoholconsumption.

Key - Words: Alcoholism. Adolescence. Alcoholic Beverages.
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1 INTRODUCAO

O 4lcool é considerado uma droga psicotrdpica, pois ele atua no sistema nervoso central,
provocando uma mudanga no comportamento de quem o consome, além de ter potencial para
desenvolver dependéncia. O élcool é uma das poucas drogas que tem seu consumo admitido e
até incentivado pela sociedade. Por ser uma droga licita e de facil acesso a todas as camadas
da sociedade devido a sua liberacdo e também por fazer parte da nossa cultura, ela faz vitimas
em todas as classes sociais.

Apesar de sua ampla aceitacao social, o consumo de bebidas alcodlicas, quando excessivo,
passa a ser um problema. Além dos inimeros acidentes de transito e da violéncia associada a
episddios de embriaguez, o consumo de dlcool em longo prazo, pode provocar um quadro de
dependéncia conhecido como alcoolismo. Sabe-se que o alcoolismo € um problema social
expressivo e que traz consigo consequéncias desastrosas para o usudrio.

O uso de bebidas alcodlicas e outras substancias psicoativas constituem um problema
relevante nas sociedades contemporaneas (BASTOS et al., 2008). Isto ocorre em todos os
segmentos da sociedade, ndo importando a idade e o nivel sécio econdmico para sua
existéncia entre os individuos (LORDELLO, 1998 apud CARVALHO et al, 2009, p. 10).

O consumo inadequado do dlcool é um grande problema de satde publica, acarretando
altos custos para sociedade e envolvendo questdes, médicas, psicologicas, profissionais e
familiares.

Contudo, por ser um problema tdo sério, que a cada dia se desenvolve com mais
intensidade, sobretudo, na vida dos adolescentes, em que podemos observar que a idade que
0os mesmos experimentam as bebidas alcodlicas estd cada vez mais precoce. Pesquisas
recentes como, a do Ministério da Satde (s.d) aponta que 71% dos jovens entre 13 e 15 anos
J& tomaram alguma bebida alcodlica e 22% deles ja se embriagaram. Porém, vale ressaltar que
a idade de inicio do consumo cai a cada levantamento. Dados do Centro Brasileiro de
Informagdes sobre Drogas Psicotropicas (CEBRID) apontam que 42% das criancas entre 10 e
12 anos ja experimentaram dlcool. J4 em pesquisa feita pelo Centro de Referéncia de Alcool,
Tabaco e Outras Drogas (CRATOD) sobre consumo de drogas em populagdes de risco
revelou que o uso comegou aos sete, 0ito ou nove anos.

Sendo assim, o0 uso do dlcool é um fendmeno mundial que precisa ser discutido no Brasil

como em todo o mundo e €, portanto, um tema que deve ser conhecido, divulgado, refletido.
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Por que, além de ser um grave problema de sadde publica, ele pode interferir simultaneamente
na vida pessoal, familiar, escolar, ocupacional e social do individuo.

Entretanto, a motivagdo e a justificativa para a realizacdo deste trabalho estd baseada no
fato de que € relevante investigar os problemas que envolvem o dlcool, tendo em vista meu
envolvimento direto com o tema, haja vista ter trabalhado na 4rea de saide anteriormente a
realizacdo desta licenciatura. Além de conviver diariamente com pessoas alcodlatras, pois
existem alcoolistas na minha familia. Deste modo, posso dizer que tenho uma nocdo dos
danos que o alcoolismo causa sobre os individuos e, portanto, esta experi€éncia pessoal
despertou o interesse na realiza¢do deste trabalho.

Ademais, enquanto graduanda do curso de Licenciatura em Ci€ncias Sociais, acredito ser
de suma importancia conhecer a realidade tal qual ela se apresenta e as diferentes maneiras
pelas quais os adolescentes se aproximam e entram em contato com o dlcool. Para assim,
através dessa pesquisa poder construir novos conhecimentos que sirvam de embasamento
tedrico para outros pesquisadores, possibilitando aos mesmos, informagdes voltadas para a
questdo do dlcool. Visando, portanto, questionamentos, como também, apontar quem sabe,
solugdes para esta problemadtica.

Desta forma, o objetivo geral desse trabalho € identificar a relacdo de adolescentes com o
consumo de dlcool, tendo como objetivos especificos apontar os fatores que levam os
adolescentes a usarem dlcool, bem como, tracar um perfil dos adolescentes usudrios de dlcool
e a dindmica de consumo.

Devido a amplitude da temdtica, num primeiro momento dessa monografia é relevante
tratarmos, no que diz respeito a “adolescéncia”, com intuito de compreendermos melhor esta
etapa da vida, e a partir de entao, apreendermos o porqué, e como se estabelece o consumo de
alcool nesta populagio.

Em seguida, iremos fazer uma explanagdo sobre as drogas, isto €, definir o que sio drogas,
como elas se classificam e etc. Logo apds, abordaremos sobre as questdes que envolvem o
alcool, uma vez que, 0 mesmo € o nosso objeto de estudo nesse presente trabalho.

No terceiro capitulo se introduzird a parte metodoldgica que serviu como base para nortear
a presente pesquisa. No quarto capitulo serdo expostos os resultados da pesquisa por meio da
ilustracdo dos dados obtidos junto a Escola Estadual de Ensino Fundamental ¢ Médio Professor
José Gongalves de Queiroz, no qual, foram abordadas as questdes conforme os objetivos do
estudo. O quinto capitulo refere-se as consideracOes finais do trabalho, enfatizando as
possiveis recomendacdes para pesquisas € implementagdes futuras. E por fim, as referéncias

utilizadas no desenvolvimento deste Trabalho de Conclusdo de Curso.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 ADOLESCENCIA E SUAS POSSIVEIS ACEPCOES

A adolescéncia € por si s6, um tema delicado e que vem sendo objeto de estudos
sistemdticos desde o século XVIII. Entretanto, o periodo denominado adolescéncia recebeu
maior aten¢cdo na segunda metade do século XIX e no decorrer do século XX, periodos em
que ocorreram os processos de urbanizacdo e industrializagdo. Surgindo, assim, uma extensa
literatura em torno do tema com o propdsito de fornecer teorias para explicar o fendmeno da
adolescéncia.

De acordo com Osério (1989 apud FAUSTINE et al., 2003) o interesse universal pelo
estudo da adolescéncia, na atualidade, advém tanto da explosdo demogréfica do pds-guerra,
que teve como consequéncia imediata o significativo crescimento percentual da populacio
jovem no mundo, como a ampliacdo da faixa etdria com as caracteristicas da adolescéncia.

Caracterizar a adolescéncia somente como faixa etdria seria uma maneira muito
simplista de observa-la, uma vez que ela compreende a transformacao do jovem até a idade
adulta, ndo apenas sob o ponto de vista biol6gico, mas também social e, principalmente,
psicoldgico.

Sdo muitas as definicdes que tentam explicar a adolescéncia. Algumas defini¢des
utilizam conceitos embasados em estudos da psicologia, da educagdo, da filosofia, da
medicina, das ci€ncias sociais, etc., Enquanto outras defini¢des utilizam recortes etarios como
¢ o caso da Organizacdo Mundial de Saide (OMS), entre outras. Baseada na literatura
consultada. Vejamos algumas defini¢des sobre essa temadtica:

Segundo o diciondrio Aurélio (2001), adolescéncia é o periodo da vida humana que
comec¢a com a puberdade e se caracteriza por mudancas corporais e psicologicas, estendendo-
se, aproximadamente, dos 12 aos 20 anos. A palavra adolescéncia tem sua origem etimoldgica

13

no Latim “ad” (‘para’) + “olescere” (‘crescer’), portanto, ‘adolescéncia’ significa strictu
sensu, ‘crescer para’.

Pensar na etimologia desta palavra nos remete a ideia de desenvolvimento, de
preparacdo para o que estd por vir, algo ja estabelecido mais a frente; preparacio esta para que

a pessoa se enquadre neste “a frente” que esta colocado (PEREIRA, 2004).
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Os limites cronolégicos da adolescéncia sdo definidos pela Organizacio Mundial da
Saide (OMS) entre 10 e 19 anos e pela Organizacdo das Na¢des Unidas (ONU) entre 15 e 24
anos, critério este usado principalmente para fins estatisticos e politicos.

No Brasil, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), Lei 8.069, de 1990,
considera crianga a pessoa até 12 anos de idade incompletos e define a adolescéncia como a
faixa etdria de 12 a 18 anos de idade (artigo 2°), e, em casos excepcionais e quando disposto
na lei, o estatuto € aplicavel até os 21 anos de idade (artigos 121 e 142). O adolescente pode
ter o voto opcional como eleitor e cidaddo a partir dos 16 anos. O conceito de menor fica
subentendido para os menores de 18 anos, mas ndo deve ser mais utilizado visando o fim do
estigma atrelado ao menor como sindnimo de menor infrator.

A adolescéncia conforme Rousseau (2004) apud Coura (2005) € um periodo de
modificacdes, um novo nascimento que remete o individuo a um processo de aprendizagem
em direcao da autonomia da vida adulta.

Lopes e Maia (2001) apud Alavarse e Carvalho (2006) referem que o adolescente estd
em processo de desenvolvimento biol6gico, psicolégico, sexual e social. Esse
desenvolvimento inclui: aceitacdo das mudancas fisicas, estabelecimento das relacdes de
grupo, desenvolvimento da personalidade e constru¢ao de valores pessoais consistentes com o
ambiente social.

Knobel (1981) apud (VIANNA, 2002, p. 27) atento a esta situagdo do adolescente
como alguém que estd em periodo de transi¢cao e numa situagio na qual tem que reformular os
conceitos a respeito de si mesmo, afirma que até a estabilizacdo de sua personalidade o jovem
pode passar por um certo grau de conduta patolégica que, conforme seu critério, considera
inerente a evolu¢do normal desta etapa da vida. Caracteriza, entdo, esse autor a adolescéncia

como uma “Sindrome Normal da Adolescéncia”, com as seguintes caracteristicas:

[...] 1) busca de si mesmo e da identidade; 2) tendéncia grupal; 3) necessidade
de intelectualizar e fantasiar; 4) crises religiosas, que podem ir desde o
atelsmo mais intransigente até o misticismo mais fervoroso; 5) deslocalizacdo
temporal, onde o pensamento adquire as caracteristicas do pensamento
primdrio; 6) evolucdo sexual manifesta, que vai do auto erotismo até a
heterossexualidade genital adulta; 7) atitude social reivindicatéria com
tendéncias anti ou associais de diversa intensidade; 8) contradi¢des sucessivas
em todas as manifestacdes de conduta, dominada pela acdo, que constitui a
forma de expressdo conceitual mais tipica deste periodo da vida; 9) uma
separacao progressiva dos pais; e 10) constantes flutuagdes do humor e do
estado de animo (KNOBEL, 1981 apud VIANNA, 2002, p. 27).
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Contudo, observa-se que em nossa sociedade o consumo de d&lcool entre os
adolescentes ocorre mais por consequéncias do costume, dos hébitos e da cultura do que por
um aspecto patolégico, como € classificado o alcoolismo.

Sociologicamente, a adolescéncia é uma fase da vida caracterizada pela busca do
ajustamento social, sexual e vocacional. E quando ele procura saber quem foi, quem é e quem
pode ser. Isto possibilita ao adolescente a elaboracdo da consciéncia de sua singularidade
individual e de sua personalidade, constituida pela interagdo continua de trés elementos: o
bioldgico (nasce com impulsos e tensdes que sofrem maturacdo), o social (relacio com
familiares, outros jovens e o resto da sociedade) e o individual (interacdo entre o social e o
biol6gico). (MENDONCA, 2009).

Nesse sentido Ozella (2002) e Oliveira (2008) apud Silva (2010, p. 29) declaram que:

As marcas do corpo e as possibilidades na relacdo com os adultos vao sendo
pincadas para a construcdo das significagdes, para a qual é bésica a
contradi¢do, que se configura nessa vivéncia entre as necessidades dos jovens,
as condicdes pessoais e as possibilidades sociais de satisfacdo delas. E dessa
relacdo e de sua vivéncia, enquanto contradicdo, que se pode retirar grande
parte das significacdes que compdem o periodo da adolescéncia: a rebeldia, a
moratdria, a instabilidade, a busca da identidade e os conflitos (SILVA, 2010,
p- 29).

Considerando a adolescéncia como uma fase da vida que se caracteriza por marcantes
transformacdes, ¢ um momento conturbado na trajetéria do jovem, podendo gerar conflitos
pessoais, familiares e sociais. Esses conflitos fazem parte de todo um processo de busca de
sua propria identidade, para chegar a condi¢do de adulto. Portanto, essa é uma fase em que as
influéncias contextuais externas a familia tomam maior magnitude, pois vao implicar na
tomada de decisdes de conduta e contribuir para a defini¢ao de estilos de vida.

Para os autores Silva et al (2011), a adolescéncia pode ser entendida como um produto

do meio social, no qual, enfatizam:

A adolescéncia pode ser entendida como um produto do meio social, pois cada
contexto sdcio histérico determina uma pauta de perspectivas e representacdes
sobre os adolescentes, abrangendo aspectos biopsicossociais, de forma a
orientar o papel dos jovens em diferentes niveis da vida sociocultural. Além
disso, aspectos religiosos, de gé€nero, a posi¢cdo na familia, a inser¢do de
classe, e o significado relativo de cada um desses diferentes processos
interferem na demarcacio do intervalo entre o término da infancia e a entrada
na vida adulta, qualificando a durac@o da adolescéncia (SILVA, et al, 2011).

Segundo eles, esse periodo de mudancas e descobrimentos € marcado pelo

afastamento do adolescente da familia e a aproximacdo de um grupo de pertenca. Isso ocorre
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devido ao grupo representar uma fonte de socializacdo menos repressiva que a familia,
assumindo importante papel como fonte de referéncia social.

Esse pensamento é refor¢cado por Rappaport (1995) que enfatiza:

E comum, no periodo da adolescéncia, a necessidade de pertencer a um grupo.
Se os amigos ja eram importantes na infincia, agora se tornam fundamentais
para o adolescente. No meio da adolescéncia, o grupo assume a importancia
social principal e o conflito familiar atinge o seu pico. E no grupo que os
adolescentes se sentem protegidos, agindo de modo homogéneo, vestindo
roupas caracteristicas, usando girias, tentando encontrar seu espaco e sua
identidade. E por isso que é no grupo que a influéncia e a pressio se legitimam
(RAPPAPORT, 1995 apud ALAVARSE; CARVALHO, 2006, p. 409).

Seguindo este pensamento, Knobel (1973 apud MENDONCA, 2009) diz que o grupo
serve como defesa, facilitando a oposi¢cdo aos pais € a busca de identidade fora do meio
familiar. Viver em grupos € o processo bésico vivido pelo adolescente, (ERIKSON, 1971
apud MENDONCA, 2009). Para tanto, “nessa fase da vida, os grupos de pessoas com mesma
idade, ddvidas e problemas vao ser uteis para a elaboragdo de ideologias que facilitardo o
enfrentamento da futura vida adulta”.

De acordo com Borrego (2005) apud Tavares (2009, p. 15), hd vérios fatores a
influenciar a constituicdo do grupo de individuos adolescentes. Como: a classe econdmico-
social, a etnia, o género, inser¢do no mercado de trabalho, a escolaridade, a religido, entre
outros.

E importante ressaltar que “apesar das caracteristicas dos adolescentes variarem
conforme as culturas, os grupos e até entre individuos, elas levam ao dnico propdsito dessa
etapa da vida que é a aquisi¢do da identidade pessoal” (OSORIO, 1989; FEBRASGO, 1997
apud TAVARES, 2009, p.16).

As decisdes do adolescente e as expectativas em relacao a sua identidade sdo definidas
em grande parte pelo meio social no qual ele estd inserido, portanto aqueles que estiverem em
situacdes desfavordveis geralmente buscam recursos para satisfazer suas necessidades em
praticas consideradas indevidas ou fora do padrdo costumeiro imposto pela sociedade em
geral (ABERASTURY, 1981 apud SANTOS, 2010, p. 21). Em suma, a adolescéncia é
caracterizada pela exploracdo e pela experimentagdo, processos que podem ter consequéncias

permanentes.
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2.2 AS DROGAS

Entende-se por drogas os produtos quimicos de origem natural ou sintetizada em
laboratérios, que produzem efeitos sentidos como prazerosos € atuam no sistema nervoso
central (CONTE, 2003 apud SANTOS, 2010, p. 17). As drogas podem ser classificadas de
diferentes formas, uma delas € do ponto de vista legal, as licitas (comércio livre ou
controlado) e outra, as ilicitas, mas também & possivel classifici-las do ponto de vista médico,
de acordo com as acdes aparentes sobre o sistema nervoso central, dessa forma ha as
depressoras, as estimulantes e as perturbadoras (LEMOS; ZALESKI, 2004 apud SILVA,
2010, p. 17).

A palavra droga vem do termo holandés droog que significa produtos secos, € nos
séculos XVI e XVIII, representavam “um conjunto de substancias naturais utilizadas,
sobretudo, na alimentagdo e na medicina”. Essas substancias foram o estimulo para as grandes
viagens pelo velho mundo e, a partir delas, as trocas, ou escambos, tornaram-se importantes
moedas de troca entre colonizadores e colonizados (CARNEIRO, 2005 apud SILVA, 2010, p.
16).

Atualmente, a Organizacio Mundial da Sadde considera como droga qualquer
substancia ndo produzida pelo organismo, com propriedade de atuar sobre um ou mais de seus
sistemas, produzindo alteracdes em seu funcionamento. Dessa forma, existem substancias
usadas com a finalidade de produzir efeitos benéficos, como no tratamento de doengas e sao
consideradas medicamentos e também existem substancias que provocam maleficios a saude,
os chamados toxicos (NICASTRI, 2008 apud SILVA, 2010, p. 17).

Para Gongalves (1998 apud CAVALCANTE, ALVES e BARROSO, 2008, p. 557),
droga é toda substincia que, ao ser introduzida, inalada, ingerida ou injetada, provoca
alteracdoes no funcionamento do organismo, modificando suas funcdes. HA um grupo de
drogas que possui a capacidade de atuar no psiquismo, as denominadas psicotropicas, que
provocam alteragdes do humor, percepcado, sensagdes de prazer e euforia, alivio, medo, dor
etc.

Portanto, as drogas usadas para alterar o funcionamento do cérebro, causando
modificagdes no estado mental, sdo as drogas psicotrdpicas ou substincias psicoativas que,

em geral, tém a capacidade de provocar dependéncia.

O uso de substincias psicoativas sempre esteve presente na historia da
humanidade de diferentes formas e em diferentes contextos culturais, € com
diferentes funcdes, geralmente ligadas ao desejo do homem em buscar
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maneiras de alterar o estado de consciéncia e na ansia de tentar dominar a
mortalidade, explorar as emoc¢des, melhorar o estado de espirito, intensificar
os sentidos ou promover a interacdo em seu meio social, muitas vezes num
desejo de “consertar” a realidade (SANTOS, 2010, p. 17)

De acordo com os autores Oliveira e Carneiro (2014, p. 14), as bebidas fermentadas
foram algumas das drogas mais antigas descobertas pela humanidade. O processo de
fermentacdo, pela acdo de micro fungos chamados leveduras, permitiu a fabricacdo ndo s6 das
bebidas alcodlicas, como do pao e dos produtos lacteos fermentados, como iogurte e queijos.

Segundo Oliveira e Carneiro (2014, p. 15) as bebidas fermentadas eram alimento, um
“pao liquido”, e também uma forma de se obter uma bebida bem mais potavel do que a dgua
corrente, quase sempre contaminada de micro-organismos daninhos. Os usos das cervejas
fizeram delas produtos considerados divinos. Além de alimentarem, deixavam o espirito
alegre e promoviam o encontro festivo da comunidade, servindo como um “lubrificante
social”, na expressdo do sociélogo francés Emile Durkheim.

As bebidas alcodlicas formam um produto importante dos engenhos, na forma da
aguardente denominada cachaca e, a partir do século XIX, comecou a fabricagdo nacional de
cervejas. Hoje essa industria se tornou tao grande que constitui a maior empresa brasileira e
seu proprietario € o homem mais rico do pais (OLIVEIRA e CARNEIRO, 2014, p. 22).

Ademais, para Oliveira e Carneiro (2014) os usos terapéuticos, devocionais, festivos,
estimulantes, celebratérios ou recreacionais de bebidas e outras drogas se enraizou nas
culturas étnicas e nacionais, elevando bebidas a condi¢ao de simbolos de identidade nacional,
como € o caso do brasdo nacional brasileiro que contém os ramos floridos do tabaco e
frutificados do café.

Nessa direcdo, a partir do tépico seguinte vamos fazer uma abordagem no que diz
respeito as bebidas alcoodlicas, para assim, conhecermos um pouco mais sobre essa droga
psicotropica de consumo universal, sobretudo, no nosso pais, onde podemos perceber no
nosso cotidiano, como também, através de pesquisas relacionadas ao assunto, que os jovens

comegam a beber precocemente.

2.3 ALCOOL: UMA DROGA DE CONSUMO UNIVERSAL

De acordo com Cardoso Filho (1995, p. 125), o dlcool etanol ou simplesmente alcool é

a droga psicoativa mais consumida pela sociedade contemporanea com aquiescéncia das leis e
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das autoridades. Alids, este consumo ndo € privilégio da sociedade moderna, € tdo antigo
quanto a histéria da humanidade.

Em uma das mais belas passagens do Antigo Testamento da Biblia (Génesis 9.21)
Noé, ap6s o dilivio, plantou vinha e fez o vinho. Fez uso da bebida a ponto de se embriagar.
A biblia registra que Noé apresentou-se nu diante dos filhos. Foi a primeiro relato que se tem
conhecimento de um caso de embriaguez.

Acredita-se que a bebida alcodlica teve origem na pré-histéria, mais precisamente
durante o periodo neolitico quando houve a apari¢ao da agricultura e a invencdo da ceramica.
A partir de um processo de fermentacdo natural ocorrido hd aproximadamente 10.000 anos o
ser humano passou a consumir e a atribuir diferentes significados ao uso do dlcool. Os celtas,
gregos, romanos, egipcios e babilonios registraram de alguma forma o consumo e a producao
de bebidas alcodlicas (CARDOSO FILHO, 1995).

No inicio da colonizac¢do, quando os portugueses chegaram ao Brasil, descobriram a
cultura indigena de produzir e beber bebida fermentada com mandioca. Os indios utilizavam
essa mistura em rituais e festas. Entretanto, os colonizadores ja conheciam o vinho e a cerveja
e, pouco tempo depois, aprenderam a fazer a cachaca (ANDRADE; ESPINHEIRA, 2012 apud
MEDEIROS, 2013, p. 22).

Alcool é uma palavra de origem drabe que significa esséncia. Quimicamente puro (C2
HS5 OH), é um liquido incolor, volatil, com odor caracteristico, obtido através da fermentacao
de uma solu¢do que contenha acucar. Cardoso Filho (1995) afirma que devido sua fécil
mistura com dgua e outras substancias, o dlcool pode se tornar uma bebida de sabor agraddvel.
E um alimento rico em calorias e pode se transformar em fonte de energia. Por outro lado o
alcool € pobre de vitaminas e sais minerais, tornando-se responsavel pela desnutricao dos
bebedores cronicos.

Conforme este autor, o dlcool € produzido pelos processos de fermentacdo de frutas e
destilacdo, sendo que este ultimo foi descoberto por acaso, quando um perfumista drabe
procurava obter no alambique um novo aroma pela infusdo de plantas e de flores. Entretanto,
teve como resultado um liquido branco ardente e capaz de embriagar e que a principio foi
chamado de 4gua ardente.

Segundo o Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotropicas, com o
advento do processo de destilacdo introduzido na Europa pelos drabes na Idade Média,
surgiram novos tipos de bebidas alcodlicas, que passaram a ser utilizadas na sua forma
destilada. Nesta época, este tipo de bebida passou a ser considerado como um remédio para

todas as doencas.



20

Para tanto, considerado como substancia inebriante, o dlcool é o principal componente
das bebidas alcodlicas que se diferenciam de acordo com o processo de producdo. As bebidas
alcodlicas dividem-se em dois grupos:

Bebidas fermentadas: cerveja, vinho, cidra. Consideradas como as bebidas mais
fracas em teor alcodlico.

Bebidas destiladas: whisky, conhaque, vodka, cachaca. Tidas como bebidas fortes e
de maior concentracio alcodlica.

As bebidas fermentadas obtém-se a partir de frutos, cereais, graos, tubérculos e cactos.
Como exemplos, temos o vinho (feito a partir da uva) e a cerveja (feita a partir da cevada). Ja
as bebidas destiladas obtém-se a partir da destilacdo (processo de vaporizacdo de um liquido e
a sua posterior condensacdo num outro recipiente) das bebidas fermentadas, o que faz
aumentar a sua graduacdo alcodlica (Em: <www.alcoologia.net/Frames/fr_inftop.htm>.
Acesso em: 15 Junho 2014).

Segundo Martins (2006 apud SILVA, 2010, p. 19), “uma dose padrao de bebida
alcodlica corresponde a toda quantidade de liquido que contenha cerca de 12 gramas de
alcool”. Assim, é considerada uma dose uma lata de cerveja (350 ml), um copo de vinho tinto
(150 ml) e destilado como whisky ou pinga (40 ml), a diferenca estd na quantidade de dgua
em que as 12 gramas de dlcool for diluida.

Os efeitos sentidos no organismo com a ingestdo de dlcool estdo diretamente
relacionados com a quantidade de doses consumidas. A concentragcdo de dlcool no organismo,
ou nivel de 4lcool no sangue (NAS), ou alcoolemia, indica os sintomas tipicos, partindo de
uma euforia leve e desinibicdo, evoluindo para tonturas, desorientac¢do, prejuizo de raciocinio
e de coordenacdo.

A mais perigosa das drogas nacionais €, sem divida, o dlcool etilico, pois induz o
vicio. Aparentemente a nossa sociedade valoriza os aspectos benéficos do uso de bebidas
alcodlicas mais do que teme as conseqiiéncias maléficas pela facilidade de acesso de forma

ilimitada (MICHEL, 2002 apud CANDIDO, 2010, p. 20).

2.4 CONSUMO DE ALCOOL NA ADOLESCENCIA

As bebidas alcoodlicas pertencem ao grupo das drogas licitas mais consumidas no

Brasil. O comportamento festivo do brasileiro sempre foi regado a muito dlcool: caipirinha na

7z

praia, cerveja no futebol, coquetel na balada, etc. O problema é que os jovens estdo
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comecando a beber cada vez mais cedo. Portanto, o excesso de consumo de dlcool é um dos
maiores problemas sociais da atualidade.

O uso de alcool entre adolescentes €, naturalmente, um tema controverso no meio
social e académico brasileiro. Ao mesmo tempo em que a lei brasileira define como proibida a
venda de bebidas alcodlicas para menores de 18 anos, € pritica muito comum o consumo de
alcool pelos jovens, seja no domicilio, em festividades, ou mesmo em ambientes ptiblicos. A
sociedade como um todo adota atitudes paradoxais ante o tema: por um lado, condena o abuso
de dlcool pelos jovens, mas € tipicamente permissiva ao estimulo do consumo por meio da
propaganda (CAVALCANTE; ALVES; BARROSO, 2008, p. 557).

Vérios estudos, tanto nacionais quanto estrangeiros, confirmam que, se o dlcool é
facilmente obtido e possui uma farta propaganda em torno de seu consumo, isto se reflete em
seu uso precoce e disseminado (SOARES, 2006 apud CARVALHO et al 2009, p. 17-18). A
esse respeito, Vieira et al. apud (REIS, 2008, p. 9), destaca que a média de idade para o
primeiro uso do dlcool € de 12 anos.

Os adolescentes por viverem um corpo € uma mente em transformagdes, o que ocasiona
uma menor ou maior dor (sofrimento) psiquica (na dependéncia de sua personalidade anterior
a adolescéncia), constituem, assim, uma populagao de risco em relacdo ao uso de drogas.

Nessa perspectiva Vieira et al. (2007 apud REIS, 2008, p. 9) enfatiza que o
adolescente € mais sensivel a situacdes negativas e por vezes tragicas, o que o leva a buscar
no dlcool ou outras drogas o encorajamento para enfrentar tais problemas.

Tal pensamento € reforcado por Freitas (2002), pois ele pronuncia que:

O adolescente é extremamente vulnerdvel aos apelos provenientes do mundo
das drogas em virtude das modificacdes pelas quais passa o seu mundo
interno. A fase da adolescéncia € muito complexa, com ganhos e perdas
importantes. A negacdo desse sofrimento é que se traduz em uma das graves
patologias desse periodo da vida do ser humano. Essa negacdo, muitas vezes,
conduz a comportamentos anti-sociais e autodestrutivos, encobridores de uma
intensa angustia existencial (FREITAS, 2002 apud BLEFARI, 2003, p. 2).

Nesse sentido, Pechansky (2001) faz a seguinte afirmacao:

O adolescente na tentativa de usufruir das sensagdes de maturidade se utiliza
de uma escala crescente de experimentagdes com substincias [...] agravantes
deste uso experimental, esse autor identifica o stress do contexto
socioecondmico, o uso de substincias pelos pares e por membros da familia e
a influéncia da midia como incentivo ao uso de drogas licitas [...]
(PECHANSKY, 2001 apud VIANNA, 2002, p. 16).
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A bebida alcodlica sendo uma substincia psicoativa € muito desejada por milhares de
pessoas por seus efeitos de desinibi¢do, aumento da autoestima, aumento da autoconfianga.
Com tantos estimulos a curiosidade do adolescente € agucada, e se ele participa de um grupo
no qual a maioria bebe, é provédvel que ele também comece a beber. De acordo com Carvalho

(1991):

O consumo de dlcool esta intrinsecamente associada a necessidade de
autonomia da juventude e a sua integracdo na sociedade atual, sendo a
juventude conforme relatado anteriormente a transicdo para a fase adulta, o
jovem tem a necessidade de se auto-afirmar valorizando os seus
comportamentos e as suas atitudes diante a sociedade, e uma das formas mais
faceis do jovem conseguir esta auto-afirmacdo, ¢ o seu grupo de amigos
(CARVALHO, 1991 apud FONSECA; SANTANA; GOMES, 2011, p. 25).

Para Aberastury e Knobel (1981 apud SILVA, 2002, p. 8) a fase da adolescéncia € um
periodo de contradi¢cdes, confusdes, ambivaléncias, caracterizadas por friccdes com o meio
familiar e social. Diante dessa fase de conflitos, a formacdo de grupos de parcerias assume
uma grande importancia, pois é um fator essencial para a defini¢do da identidade do préprio
individuo.

E a busca dessa uniformidade que pode proporcionar a seguranga e a estima
pessoal; que num processo de superidentificacdo em massa, que as vezes a
separacdo do grupo parece impossivel; ndo se podendo separar da turma nem
de seus caprichos ou modos. Por isso, inclinam-se as regras do grupo, em

relacdo a modas, vestimentas, costumes, preferéncias de todos os tipos
(ABERASTURY; KNOBEL, 1981 apud SILVA, 2002, p. 8).

Assim, a adolescéncia é um periodo em que as caracteristicas do individuo favorecem
em maior grau o inicio do consumo de drogas, e inclusive, a sua tendéncia para a dependéncia
o estimulo para bebida alcodlica pode partir do meio familiar (pais bebem regularmente) ou
do social, em particular o grupo de amigos (BORGES, et al., 2008 apud CANDIDO, 2010, p.
22).

Em suma, de acordo com especialistas sobre o tema, o uso de alcool na adolescéncia
estd associado a uma série de comportamentos de risco, além de aumentar a chance de
envolvimento em acidentes, violéncia sexual e participacdo em gangues, estd fortemente

associado a morte violenta, queda no desempenho escolar, dificuldades de aprendizado,

prejuizo no desenvolvimento e estruturacdo das habilidades cognitivo-comportamentais e
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emocionais do jovem. O consumo de dlcool causa modificacdes neuroquimicas, com

prejuizos na memdria, aprendizado e controle dos impulsos, destaca Pechansky (2004).

2.5 FATORES DE RISCO QUE LEVAM OS ADOLESCENTES AO CONSUMO DE
ALCOOL

Sabe-se que na adolescéncia, quase tudo se renova, se transforma, ¢ uma fase marcada
por uma nova forma de ser e estar no mundo, estabelecendo, portanto, novos lacos fora do
ambiente familiar, para reafirmarem sua singularidade. Dai comeca as excessivas exposicoes
a riscos e ao periodo de rebeldia que pode levar inclusive ao abuso de drogas (licitas e
ilicitas).

O uso/abuso de qualquer substincia psicoativa € multifatorial, envolvendo
caracteristicas bioldgicas, psicolégicas, comportamentais, familiares e sociais.

Diferentes contextos, ou dominios sdo apontados na andlise do risco e probabilidade
de uma crianga ou adolescente iniciar o uso de dlcool e drogas pesadas, como exemplo, a
familia, pela responsabilidade de inserir seus membros na cultura e ser instituidora das
relacdes primdrias, influencia a forma como o adolescente reage a ampla oferta de droga na
sociedade; ja a influéncia dos pares, com o desenvolvimento de afiliagdes a pares tolerantes e
que aprovam o uso de drogas, representa o final de um processo, no qual, fatores individuais,
familiares e sociais adversos se combinam de forma a aumentar a probabilidade de uso
abusivo (SCHENKER; MINAYO, 2005 apud SILVA, 2010, p. 30-31).

De acordo com o Ministério da Sadde (Brasil, 2004), é possivel identificar os
principais fatores de risco para o uso de dlcool e outras drogas. S@o eles: baixa auto-estima;
falta de autocontrole e assertividade; comportamento anti-social precoce; doencas pré-
existentes; vulnerabilidade psicossocial; padrdo familiar disfuncional; relacOes interpessoais
onde os pares usam dlcool ou drogas; e o ambiente escolar onde boa parte dos fatores de risco
podem ser percebidos.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), cinco fatores propiciam o
abuso de substancias:

e Falta de informacao sobre o problema;
¢ Dificuldade de inser¢do no meio familiar e no trabalho;

e Insatisfacdo com a qualidade de vida;
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e Problemas de sadde;

e Facilidade de acesso as substancias.

Para Cavalcante, Alves e Barroso (2008, p. 556) varios fatores se associam ao abuso de
alcool na adolescéncia, a comegar pelos aspectos sdcio-histdricos, como a industrializacio e a
urbanizacdo de décadas recentes e a crise econdmica dos anos 1980, responsdvel pela
dificuldade de inser¢do do jovem no mercado de trabalho e a consequente insatisfacdo de suas
necessidades. Nao se pode subestimar, também, a crescente produgdo industrial de bebidas
alcodlicas e o forte apelo dos meios de comunicagdo em favor do consumo por individuos de
todas as classes sociais.

Esses autores ressaltam que os fatores de risco para uso de drogas entre adolescentes
no Brasil sdo pouco estudados, sendo a maior parte das informagdes disponiveis a esse
respeito provenientes de estudos realizados em outros paises.

No entanto, segundo eles, além de fatores sécio-demograficos (sexo, idade, classe
social), os estudos indicam associacdo do uso de drogas com envolvimento parental ou
familiar no consumo de 4lcool ou drogas, ndo criagdo por ambos o0s pais, baixa percepcao de
apoio paterno e materno, amigos que usam drogas, auséncia de pratica religiosa, bem como,
menor freqii€ncia a pratica de esportes.

Seguindo esse pensamento Chiapetti et al. (2007 apud REIS, 2008, p. 9-10) destaca
que o consumo de substdncias, principalmente o dlcool e o cigarro, sdo freqiientemente
vinculados em anincios comerciais, filme, letra de musica e outros meios de comunicacao em
massa. Segundo ele, problemas familiares e associagdo com amigos delingiientes, na
adolescéncia, sdo indicadores muito fortes para inicio do uso abusivo do dlcool.

Na concepg¢ao de Michel (2000 apud REIS, 2008, p. 10) a maioria dos pais ndo tem se
preocupado muito com o uso do dlcool pelos filhos, preocupacdo essa direcionada apenas as
drogas mais pesadas, dando a entender que na sua concep¢ao alcool ndo seria uma droga.

Para tanto, o apelo dos meios de comunicacdo, que estimula o consumo de drogas
licitas, como o dlcool, assim como a aceitacdo social e condescendéncia familiar para o
consumo destas drogas, parece creditar em sua utilizacdo a idéia de rito de passagem para a
vida adulta.

Cavalcante, Alves e Barroso (2008) destacam que além do estimulo constante dos
meios de comunicacdo e da condescendéncia dos pais, hd outros fatores de risco que

viabilizam o acesso dos adolescentes a essa substancia, como:



25

Sua grande disponibilidade, em estabelecimentos comerciais e a falta de
fiscaliza¢do adequada para sua venda, sendo comum a compra por menores de
18 anos; as normas sociais, que estimulam o habito de “beber socialmente”
[...] o baixo preco [...] o que torna sua aquisi¢do possivel a maioria da
populacio; e, por fim, em conflitos familiares graves, quando o adolescente se
utiliza desse artificio como fuga a situacio (CAVALCANTE, ALVES;
BARROSO, 2008, p. 556-557).

Concordando com esse pensamento, Romano et al. (2007 apud CARVALHO et al
2009, p. 20) argumenta que o baixo preco de bebidas alcodlicas torna o dlcool facilmente
acessivel aos adolescentes, que sdo também as maiores vitimas das poucas restricdes a
propaganda de bebidas nos meios de comunicagao.

Entretanto, de acordo com a literatura examinada, isso se deve ao facil acesso, fatores
sociais predisponentes, ndo cumprimento da Lei n°. 9.294, de 15 de Julho de 1996 pelos
revendedores de bebidas alcodlicas e bombardeamento pelas campanhas publicitérias.

Ademais, a tolerancia social concedida aos consumos de dlcool e a escassa percep¢ao
do risco associado a essa ingestdo tem sido um dos fatores que tem contribuido para a
generalizagdo dos consumos entre os adolescentes, favorecendo a instauracdo de uma imagem

de normalizacdo destas condutas.

2.6 CONSEQUENCIAS DO USO DE ALCOOL NA ADOLESCENCIA

O élcool é uma droga socialmente aceita por todos os niveis sociais, de fécil acesso e
possibilita, conforme suas reagdes iniciais bem-estar instantaneo como forma de resolucao de
incertezas e conflitos, mas, também, para comemorar momentos felizes e agraddveis.

No entanto, € preciso considerar os prejuizos que o contato com a bebida pode
acarretar aos adolescentes, que sao relacionados a violéncia, incluindo a sexual, contaminagdo
por DST, gravidez indesejada, distirbios comportamentais e de conduta, absenteismo escolar,
déficit de aprendizagem, problemas familiares, perda de emprego, prejuizo financeiro e morte
por acidente.

E possivel perceber-se muitos eventos violentos ligados ao uso abusivo de bebidas
alcodlicas. Neste sentido, (CHIAPETTI et al., 2007 apud REIS, 2008, p. 10) afirma que este é
um problema social importante e ressalta que sua gravidade pode ser verificada por meio das

estatisticas de criminalidade, violéncia no transito, absenteismo e acidentes de trabalho.
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O consumo de dlcool em excesso pelo adolescente traz vdrias consequéncias graves
para sua sadde, evidenciando-se que esta droga socialmente aceita € a porta de entrada para o
consumo e o vicio em outras drogas, ditas ilicitas.

O Pediatra com especialidade em Toxicologia e Diretor do Centro de Assisténcia
Toxicologica (CEATOX), Dr. Anthony Wong, destaca os danos a saide. Ele enfatiza que o
alcool € a tnica substancia que conhecemos que é téxica para todas as células do corpo.
Segundo ele, a bebida se consumida em excesso, prejudica principalmente a capacidade
enzimdtica destas células, a transmissdo de impulsos nervosos e a integridade celular,
conseqiientemente, suas seqiielas poderao ser duradouras (REIS, 2012).

Dessa forma, € possivel citar alguns riscos graves com impacto direto na satde, em
longo prazo, como: hepatite alcodlica, gastrite, sindrome de m4 absor¢do, hipertensdo arterial,
acidentes vasculares, cardiopatias (aumento do ventriculo esquerdo com cardiomiopatias),
alguns tipos de canceres (esdfago, boca, garganta, cordas vocais, cancer de mama nas
mulheres e o risco de cancer no intestino), pancreatite e polineurite alcodlica (dor,
formigamento e cdimbras nos membros inferiores) (REIS, 2012).

Nessa perspectiva (ANDRADE e HEIM, 2008 apud CARVALHO et al 2009, p. 28)
destacam que as consequéncias da ingestdo do dlcool na adolescéncia sdo varias, podendo
referir a diminui¢ao no rendimento escolar, bem como altera¢des na conduta social, sintomas
agressivos, diminui¢do na comunicacdo intrafamiliar e mudanca nos habitos usuais, como
perda de motivacdo social com apatia e lacunas na concentracdo e no direcionamento das
atividades.

O consumo exagerado de 4dlcool na adolescéncia pode causar alteracdes
neurofisiolégicas profundas, causando graves danos a memodria, ao aprendizado, a
inteligéncia, a capacidade de abstracdo além de aumentar a propensdo dos jovens ao
alcoolismo (PECHANSKY; SZOBOT; SCIVOLETTO, 2004; BUCHALLA, 2007; PAIM,
2009 apud CARVALHO et al 2009, p. 22).

Os prejuizos associados ao uso de dlcool estendem-se ao longo da vida. Os seus
efeitos repercutem na neuroquimica cerebral, em pior ajustamento social e no retardo do
desenvolvimento de suas habilidades, ja que um adolescente ainda estd se estruturando em
termos bioldgicos, sociais, pessoais € emocionais. O maior problema € a precocidade no inicio
do uso de dalcool, pois constitui um dos fatores predisponentes mais relevantes em futuros
problemas de saudde, socioculturais e econdomicos (PECHANSKY, SZOBOT E
SCIVOLETTO, 2004 apud CARVALHO et al, 2009, p. 23).
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N3ao se pode, entretanto, fechar os olhos para as causas que o uso descontrolado do dlcool
vem provocando na sociedade. Segundo Martins et al. (2008 apud FONSECA; SANTANA e
GOMES, 2011, p. 30) as consequéncias desastrosas provocadas pelo consumo de dlcool entre
a populacdo de adolescente tém chamado a atencdo e levado pesquisadores de diversos paises
a estudarem sistematicamente tal assunto, bem como o Brasil, onde pesquisas ainda sdo
recentes € em nimero reduzido, mas existem estudos que mostram os padrdes de uso de
drogas na populagdo que indicam que os jovens comecam a fazer uso de drogas licitas (dlcool

e tabaco) precocemente.

Levando em consideracdo essa problemdtica, € importante elucidar um dos graves

problemas, que o consumo de dlcool pode causar na vida do individuo que € o alcoolismo.

2.6.1 Alcoolismo

Sabe-se que o alcoolismo é um problema social expressivo e que traz consigo
consequéncias desastrosas para o usudrio. Para Michel (2000 apud REIS, 2008, p. 8) o
alcoolismo apesar de ser uma doenga crdnica € tratavel e se caracteriza pelo uso continuo
interferindo em diversas dreas sociais.

Os Alcodlicos Andnimos desde 1935 ja abordavam o alcoolismo como doenca.
Entretanto, foi a partir dos anos 50 que este conceito ganhou maior credibilidade com os
estudos de Jelineck apud Cardoso Filho (1995, p. 14), que assim se expressou:

“Alcoolismo € qualquer uso de bebidas alcodlicas que ocasiona prejuizo ao individuo,
a sociedade ou a ambos”.

Para Cardoso Filho (1995, p. 15) o alcoolismo caracteriza um estado de consciéncia
seriamente comprometido, apds o uso abusivo e prolongado das bebidas alcodlicas,
provocando sérios problemas de saide, de familia, além de complicacdes econdmicas, sociais
e laborativas.

Conforme a Organizacdo Mundial de Saude, o alcoolismo, € uma doenca progressiva -
espiritual e emocional (ou mental) tanto quanto fisica.

Segundo o Ministério da Saude (2003) os fatores de risco sao:

e Histdria familiar relacionada com o alcoolismo;
e Ambiente sociocultural. A integracdo em familias ou em meios sociais propensos ao
consumo de dlcool (ter de freqiientar festas, reunides sociais, etc.);

e SituacOes imprevisiveis de rotura na vida quotidiana;
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e Distdrbios emocionais — pessoas deprimidas ou ansiosas;

e Conflitos entre os pais, divorcio, separacdo ou abandono, de um ou de ambos os
progenitores;

e Dificuldades de adaptacdo a escola;

e Dificuldades de aprendizagem.

A dependéncia alcodlica ou alcoolismo segundo Gitlow & Peyser (1991) apud Fonseca,
Santana e Gomes, (2011, p. 35), “¢ uma doenga caracterizada pela ingestdo repetitiva e
compulsiva de quaisquer drogas sedativas”, o etanol representado apenas um deste grupo,
desta forma o alcoolismo representa uma difusdo ou uma inadaptacdo as necessidades da vida
cotidiana.

De acordo com Laranjeira & Pinsky (1998 apud FONSECA, SANTANA e GOMES,
2011, p. 24) “[...] a dependéncia, muitas vezes, comega a partir do momento em que a pessoa
ingeri quantidade de dlcool capazes de provocar algum tipo de indisposi¢do — a popular
resseca’.

Para tanto, a passagem do beber normal ao alcoolismo, se faz ao longo dos anos lenta e
progressivamente, constituindo um espaco que a professora Jandira Masur chamou de

interface.

Quando exatamente em que o ponto rosa se transforma em vermelho?
Distinguir entre o rosa inicial e o vermelho final nos causa problema. O dificil
¢ distinguir o momento em que o rosa, nao € mais rosa. Este € o problema que
ocorre quando pensamos se alguém bebe normalmente ou é alcodlatra. O
tempo da interface entre o beber normal e o alcoolismo leva anos. E uma lenta
passagem do rosa para o vermelho (MASUR, 1967 apud CARDOSO FILHO,
1995, p. 27-28).

Atingindo esta fase, a pessoa deixa de beber normalmente e passa a priorizar a bebida em
funcdo de outras atividades. Isolando-se e bebendo sozinho ou em grupo, inicia-se o
aparecimento das primeiras complicacdes organicas, psicologicas, sociais e familiares,
seqiienciando assim, a fase dos conflitos. Portanto, segundo Cardoso Filho (1995) o
alcoolismo € uma doenga conflitante, onde o alcoolista se conflita com ele mesmo, com a
sociedade, com o trabalho e com a familia, firmando-se no tripé insustentdvel das emocoes: a
covardia, a frustracdo e a mentira, procurando superar conflitos e fracassos.

Conforme o Ministério da Saude (2003) deve, pois, estar atento aos seguintes

comportamentos € sintomas:
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Se bebe muito em ocasides sociais; Se tem episddios de amnésia ou blackouts
freqlientes — quando, no dia a seguir, acorda sem nenhuma memoéria ou
recordacdo da noite anterior ou de ter ingerido dlcool em excesso; Se utiliza
subterfiigios para esconder a bebida alcodlica, como usar garrafas ou
embalagens de bebidas ndo alcodlicas ou esconder as garrafas para que

N

ninguém a volta perceba; Se irrita e se torna agressivo verbalmente, com
declaracdes de rejeicdo da dependéncia da bebida ou mesmo que deixou de
beber de uma vez por todas; Se tem medos, comportamentos obsessivos,
sentimentos de perseguicdo contra si préprio ou ciimes em relacdo ao
conjuge; Se sente cansago, insdnias, disfungdes sexuais, depressao, ansiedade;
Se ocorrem fraturas, quedas, queimaduras no corpo ou mesmo convulsdes sem
causa aparente.

Ainda nesse ambito, € valido salientar que os sintomas da dependéncia alcodlica segundo
o Portal Saidde (2004) sao os seguintes:

e Sentir grande necessidade de consumir bebidas alcodlicas;

e Incapacidade para controlar o consumo, seja o inicio, o fim ou os niveis de consumo;

e Sindrome de abstinéncia — estado de abstinéncia fisiolégica quando se para ou reduz

0S CONSUMOs;

e Tolerancia ao alcool;

e Abandono progressivo de interesses alternativos em favor do uso da substancia;

e Persisténcia no uso da substincia, apesar da evidéncia de conseqiiéncias

manifestamente nocivas.

A Organizacdo Mundial de Saidde citada por alguns autores aceita, divulga, cataloga o
alcoolismo, como a doenga que mata mais no mundo em terceiro lugar, perdendo apenas para
as cardiovasculares em primeiro e o cincer em segundo, além de considerar uma dos mais
sérios problemas de saide publica causado pelos efeitos maléficos ao individuo e a sociedade.

Mesmo se tratando de uma doenca existente em grande escala no Brasil, ela é
relativamente (muito) pouco diagnosticada, principalmente se levarmos em consideracdo a
hipétese de um diagndstico precoce que tornaria possivel um tratamento imediato e
conseqiientemente um melhor indice de recuperacdo, evitando muitas vezes que estes doentes
venham a cair na faixa da irreversibilidade (CARDOSO FILHO, 1995, p. 18).

Existem varios fatores que dificultam este diagndstico, vejamos alguns desses fatores:

Escassez e despreparo de profissionais nesta drea e com pouco interesse em
pesquisar o uso abusivo de bebidas alcodlicas [...] Outro fator que dificulta o
diagndstico do alcoolismo é a negacdo por parte do doente, que sempre se
posiciona na condicdo de bebedor social, eventual ou ocasional, fugindo
muitas vezes ao estigma que lhe € imposto pela sociedade mesquinha,
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materialista, impiedosa e cruel, rechacando o doente que ela mesma fez,
jogando-o na rua das amarguras, lancando-o na sarjeta [...] (CARDOSO
FILHO, 1995, p. 18-19).

E dificil tratar o alcoolismo quando a pessoa argumenta que bebe pouco ou que pode

parar no momento em que desejar, portanto, o tratamento sé ird ter sucesso se ele assumir que
bebe, ¢ dependente e precisa de ajuda, entendendo que sozinho ndo conseguird parar
(ROCHA, 2008 apud SANTOS, 2011, p. 24).

Porto (2007 apud SANTQOS, 2011, p. 24) diz que ndo hd um dnico tratamento que seja
eficaz para todos os alcoolistas, um dos principios bdsicos € a voluntariedade, a
compulsoriedade s6 deve ser feita quando o paciente corre risco de vida ou se encontra
incapaz de controlar seus atos, a participacdo familiar é fundamental, e, em alguns casos €
essencial a internacdo para promover a abstinéncia e tratar as complicagdes como sindromes
mentais e a prevenc¢ao de recaidas.

Para o tratamento do alcoolismo, sem complicacdes psiquidtricas ou neurolégicas, nao
€ necessdrio nenhum internamento hospitalar. A prética de uma terapia grupal € suficiente
para obter resultados satisfatérios, bastando para tal, que o paciente se conscientize e aceite
sua condi¢do de doente alcodlico (CARDOSO FILHO, 1995). Neste caso, temos que
reconhecer o valor e a eficiéncia dos grupos de Alcodlicos Andnimos na recuperacdo dos
doentes alcodlicos. No item seguinte vamos fazer um recorte, no que diz respeito, o A. A

(Alcodlicos Andnimos), enfatizando os grupos de A.A. existentes na cidade de Sumé-Pb.

2.6.2 Alcoodlicos Anonimos

Alcoodlicos Andnimos é uma irmandade de homens e mulheres que compartilham suas
experiéncias, forgas e esperangas, a fim de resolverem seu problema comum e ajudar outros a
se recuperarem do alcoolismo. O tnico requisito para ser membro € o desejo de parar de beber
(CARDOSO FILHO, 1995).

Segundo este autor, 0 A.A (Alcodlicos Andnimos) surgiu em 1935 na cidade de Akron
Estado de Ohio nos Estados Unidos. Foi seus co-fundadores um corretor da bolsa de valores
de Nova York e um médico neurocirurgido, ambos carinhosamente chamados de Bill e Bob
na intimidade do A.A. Eles eram portadores de alcoolismo, e chegaram a conclusdo que
somente um alcodlatra, melhor do que ninguém poderia ajudar outros alcodlatras a se

recuperarem.



31

Irmanados e unidos pelo mesmo sentimento, os dois iniciaram um trabalho junto a
outros alcodlatras, com o mesmo propdsito de viver o hoje sem beber, esquecendo o ontem
que passou e aguardando o amanhd numa programacgdo de 24hs sem beber. Assim nasceu a
irmandade dos Alcodlicos Andnimos, reconhecida mundialmente como um grupo de ajuda
mutua, que tem como objetivo: recuperar doentes do alcoolismo, reintegrando-os a familia, a
sociedade e ao trabalho (CARDOSO FILHO, 1995).

No entanto, segundo Cardoso Filho (1995), o programa de recuperacdo proposto pelo
A.A., tem como ponto de partida evitar o primeiro gole a fim de conseguir abstinéncia
absoluta através da experiéncia, forca e esperanca, nas reunides de grupos, bem como, através
dos Doze Passos, almejando a sobriedade, vivendo um dia a cada vez, sem ingerir bebidas
alcodlicas. Os Doze Passos de A.A., de acordo com a Junta de Servicos Gerais de Alcodlicos
Andnimos no Brasil JUNAAB, 2004, p. 19) sugeridos para recuperagao do alcoolismo sao:

1. Admitimos que éramos impotentes perante o dlcool, que tinhamos perdido o dominio
sobre nossas vidas.

2. Viemos a acreditar que um Poder Superior a nés mesmos poderia devolver-nos a
sanidade.

3. Decidimos entregar nossa vontade e nossa vida aos cuidados de Deus, na forma em
que o concebiamos.

4. Fizemos minucioso e destemido inventdrio moral de nés mesmos.

5. Admitimos perante Deus, perante nés mesmos e perante outro ser humano, a natureza
exata de nossas falhas.

6. Prontificamo-nos inteiramente a deixar que Deus removesse todos esses defeitos de
carater.

7. Humildemente rogamos a ele que nos livrasse de nossas imperfei¢des.

8. Fizemos uma relagcdo de todas as pessoas que tinhamos prejudicado e nos dispusemos

a reparar os danos a elas causados.

9. Fizemos reparagdes diretas dos danos causados a tais pessoas, sempre que possivel,
salvo quando fazé-las significasse prejudicé-las ou a outrem.

10. Continuamos fazendo o inventdrio pessoal e, quando estdvamos errados, nos o
admitiamos prontamente.

11. Procuramos, através da prece e da meditagdo, melhorar nosso contato consciente com

Deus, na forma em que o concebiamos, rogando apenas o conhecimento de sua

vontade em relac@o a nds e forgas para realizar essa vontade.
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12. Tendo experimentado um despertar espiritual, gracas a estes Passos, procuramos

transmitir esta mensagem aos alcodlicos e praticar estes principios em todas as nossas

atividades.

Vale ressaltar que o A.A. ndo estd ligado a nenhuma seita ou religido, nenhum

movimento politico, e a nenhuma organiza¢do ou institui¢do. Segundo a Junta de Servicos

Gerais de Alcodlicos Andnimos no Brasil, ao longo dos anos, Alcodlicos Andnimos tem

firmado e fortalecido a Tradicio de ser completamente autossuficiente, rejeitando a

contribuicao de pessoas e institui¢des estranhas a irmandade.

Segundo a JUNAAB (2004, p. 20) a unidade do A.A. se apdia nas Doze Tradicdes e se

concretiza pela voluntdria aceitacdo e observancia desses principios. Seguem na integra as

Doze Tradicoes:

1.

10.

Nosso bem-estar comum deve estar em primeiro lugar; a reabilitacdo individual
depende da unidade de A.A..

Somente uma autoridade preside, em ultima andlise, a0 nosso propdsito comum — um
Deus amantissimo que se manifesta em nossa consciéncia coletiva. Nossos lideres sao
apenas servidores de confianca; ndo tem poderes para governar.

Para ser membro de A.A. , o Unico requisito é o desejo de parar de beber.

Cada Grupo deve ser autobnomo, salvo em assuntos que digam respeito a outros grupos
ou ao A.A. em seu conjunto.

Cada Grupo € animado de um tunico propésito primordial — o de transmitir sua
mensagem ao alcodlico que ainda sofre.

Nenhum grupo de A.A. deverd jamais sancionar, financiar ou emprestar o nome de
A.A. a qualquer sociedade parecida ou empreendimento alheio a Irmandade, a fim de
que problemas de dinheiro, propriedade e prestigio ndo nos afastem de nosso objetivo
primordial.

Todos os grupos de A.A. deverdo ser absolutamente auto-suficientes, rejeitando
quaisquer doagoes de fora.

Alcodlicos Andnimos deverd manter-se sempre ndo-profissional, embora nossos
centros de servicos possam contratar funciondrios especializados.

A.A. jamais devera organizar-se como tal; podemos, porém, criar juntas ou comités de
servigos diretamente responsdveis perante aqueles a que prestam servigos.

Alcodlicos Andnimos ndo opina sobre questdes alheias a Irmandade; portanto, 0 nome

de A.A. jamais deverd aparecer em controvérsias publicas.
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11. Nossas relacdes com o publico baseiam-se na atracdo em vez da promocdo; cabe-nos
sempre preservar o anonimato pessoal na imprensa, no radio e em filmes.
12. O anonimato € o alicerce espiritual das nossas Tradi¢des, lembrando-nos sempre da

necessidade de colocar os principios acima das personalidades.

Ademais, a freqiiéncia e assiduidade as reunides sdo fatores indispensdveis ao sucesso
do programa de recuperacao.

Cabe mencionar que na cidade de Sumé- PB existe dois grupos de Alcodlicos
Andnimos. O “Grupo Renascer de A. A.” e “Grupo de Volta a Vida de A.A.”

O Grupo Renascer de A. A. surgiu em 1996, se retinem nas segundas e quintas feiras
das 19hs as 21hs. E no domingo das 16hs as 18hs, no Servico de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (SCFV)- localizado na Rua Guiomar Coelho, Bairro: Pedregal.

Ja o Grupo de Volta a Vida de A.A. nasceu em 2007, as reunides sao feitas nas tercas
e sextas feiras a partir das 19hs as 21hs, na Escola Municipal Zélia Braz, Bairro: Varzea
Redonda.

Participam das reunides, tanto adultos, quanto adolescentes. Vale sublinhar que além
das reunides, os coordenadores de ambos os grupos fazem um trabalho de prevengdo. Pois,
fazem palestras em vdarios 6rgdos publicos, como: escolas, cAmera municipal, cadeia publica,

entre outros.

2.7 LEIS E POLITICAS PUBLICAS NO COMBATE AO USO DE ALCOOL PELOS
ADOLESCENTES

Embora o dlcool seja uma droga legalizada e inserida na cultura brasileira, ha
restricoes legais quanto a venda e o consumo de bebida alcodlica. Entre as leis federais
relacionadas as bebidas alcoodlicas de grande destaque estdo: a proibi¢do da venda de bebidas
alcodlicas para menores de 18 anos (art. 243 do Estatuto da Criangca e do Adolescente (ECA)
— Lei 8.069/1990, e a Lei das Contravengdes Penais, art. 63) e a legislagdo do Cddigo de
Transito Brasileiro (CTB) (art. 165, Lei n°. 9.503/1997), que considera como infracdo
gravissima conduzir veiculo alcoolizado com niveis de dlcool superiores a 0,06 na

concentragdo de alcool no sangue (MEDEIROS, 2013).

E importante trazer  baila, a Lei n° 9.294, de 15 de julho de 1996 que dispde sobre:
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Art. 1°. O uso e a propaganda de produtos fumigeros, derivados ou ndo do tabaco, de bebidas
alcodlicas, de medicamentos e terapias e de defensivos agricolas estdo sujeitos as restrigoes e
condicdes estabelecidas por esta Lei, nos termos do § 4° do artigo 220 da Constitui¢ao

Federal.

Art. 2°. E proibido o uso de cigarros, cigarrilhas, charutos, cachimbos ou de qualquer outro
produto fumigero, derivado ou nio do tabaco, em recinto coletivo, privado ou publico, salvo
em drea destinada exclusivamente a esse fim, devidamente isolada e com arejamento

conveniente.

Art. 3°-A. Quanto aos produtos referidos no artigo 2° desta Lei, sdo proibidos:

I —a venda por via postal;

II — a distribuic@o de qualquer tipo de amostra ou brinde;

III - a propaganda por meio eletrdnico, inclusive internet;

IV — a realizag@o de visita promocional ou distribui¢do gratuita em estabelecimento de ensino

ou local publico;
V — o patrocinio de atividade cultural ou esportiva;
VI — a propaganda fixa ou mével em estddio, pista, palco ou local similar;

VII-a propaganda indireta contratada, também denominada merchandising, nos programas

produzidos no Pais apds a publicacdo desta Lei, em qualquer horario;

VIII — a comercializagdo em estabelecimento de ensino, em estabelecimento de saide e em

orgdos ou entidades da Administracao Publica;
IX - a venda a menores de dezoito anos. (Inciso acrescentado pela Lei n® 10.702, de

14.07.2003, DOU 15.07.2003).

O afastamento das criancas e dos adolescentes das substancias toxicas € forma de

prevencdo especial, tendo em vista a expressa proibicdo da venda de produtos cujos



35

componentes possam causar-lhes dependéncia fisica ou psiquica (FONSECA, 2001 apud
SERIOLLI, 2012, p. 38).

A nefasta pratica de fornecer bebida alcodlica a menores de idade constitui crime e,
assim, deve ser severamente repreendido, como forma ndo apenas de se dar efetividade aos
ditames protetivos da Constituicdo Federal aos infantes, como seres em desenvolvimento,
como também estabelecer a reprovagdo e prevencdo de sua ocorréncia, nos moldes do Cédigo
Penal (ZAUPA, 2008 apud FONSECA, SANTANA e GOMES, 2011, p. 28)

Cabe mencionar que além da lei que proibe o uso de bebidas alcodlicas por menores
de 18 anos, também existe um movimento na dire¢do do consumo responsdvel de dlcool,
como indica, por exemplo, o website da Companhia Brasileira de Bebidas — AMBEV, com
campanhas na midia associando o consumo de dlcool com moderacdo ou com prevengdo de
acidentes, ou mesmo de iniciativas do Conselho Nacional de Auto-Regulamentacio
Publicitaria — (CONAR) — quanto a regulamentacdo de propaganda voltada para jovens.

No entanto, o cotidiano vem mostrando que esses esfor¢cos ndo tém causado muito
impacto para a soluc@o destes problemas. De acordo com Pechansky (2004 apud REIS, 2012)
“Ha uma disputa, no minimo, desproporcional entre as belas imagens produzidas em um
comercial e a tarja preta governamental, sobria e obrigatoria, pedindo para o jovem “beber
com moderagao” ou “nao dirigir, se beber”.

Para Souza (2005 apud REIS, 2008, p. 21) tais leis ndo estdo sendo cumpridas e direta ou
indiretamente, tem havido estimulo ao consumo por parte das propagandas sobre bebidas
alcodlicas. O autor afirma ainda a necessidade de revisdo da legislacdo sobre a propaganda

desses produtos.

Todavia, quando algo se constitui em problema social, se torna objeto de politicas
voltadas a diminuir, inibir e/ou prevenir as causas desse problema. Ao passo que O uso
abusivo do alcool € considerado um problema social, principalmente por gerar prejuizos nas
esferas afetiva, educativa, produtiva, econdmica, saude e relagcdes sociais, hd a necessidade de

politicas publicas eficientes com agdes contextualizadas aos objetivos da sociedade.

Segundo o Diciondrio de Politica, a politica publica é definida como um conjunto de
disposicoes, medidas e procedimentos que traduzem a orientagdo politica do Estado e regulam
as atividades governamentais relacionadas as tarefas de interesse publico, atuando e incluindo
sobre as realidades econOmica, social e ambiental (BOBBIO, MATTEUCI & PASQUINO,
1995 apud BRAS, 2012, p. 18).
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Laranjeira e Romano (2004 apud MEDEIROS, 2013, p. 18) definem as politicas de dlcool
como sendo decisdes tomadas através de acordos por governantes na forma de leis, regras ou
regulacdes. Essas decisdes devem surgir a partir do interesse publico e nunca em defesa dos
interesses das industrias de dlcool. Sendo assim, politicas de dlcool sdo aquelas que abordam a
relacdo entre élcool e seguranga, saide e bem estar comum.

Nos ultimos anos, o interesse por politicas publicas sobre dlcool cresceu no Brasil e nas
Américas, sobretudo devido a um aumento de producdes cientificas e o fato do élcool ser
considerado um problema de satide piblica (BRASIL, 2007 apud MEDEIROS, 2013, p. 23).
Um passo importante foi dado em novembro de 2005, quando ocorreu em Brasilia a Primeira
Conferéncia Panamericana de Politicas Piblicas sobre o Alcool. O evento foi promovido e
financiado pelo governo brasileiro e com o apoio institucional da Organizacdo Pan-Americana
de Saide (OPAS). No episédio foi sugerido que os paises das Américas implementem
politicas e outras estratégias com o intuito de prevenir e amenizar os danos causados pelo
alcool (DUAILIBI; LARANIJEIRA, 2007 apud MEDEIROS, 2013, p. 23).

Essa reunido resultou em um documento que ressalta que as estratégias nacionais devem
se basear em estudos cientificos, evidéncias e sistemas de informacao. Essas medidas devem
considerar, por exemplo, ocasides em que se bebe excessivamente; consumo geral da
populacdio e das mulheres em particular (inclusive durante a gravidez); consumo por
populacdes vulnerdveis; e violéncia, lesdes intencionais, acidentes, doengas e transtornos
ocasionados pelo consumo do alcool (DUAILIBI; LARANJEIRA, 2007 apud MEDEIROS,
2013, p. 23).

Desta forma, o governo brasileiro, através do Decreto n° 6.117, de 22 de maio de 2007
aprovou a Politica Nacional sobre o Alcool, que dispde sobre conjunto de medidas para
reduzir e prevenir os danos a saide e a vida, bem como as situagdes de violéncia e
criminalidade associadas ao uso prejudicial de bebidas alcodlicas. Vejamos na integra
algumas dessas medidas:

e Incentivar a regulamentacdo, o monitoramento e a fiscalizacdo da propaganda e
publicidade de bebidas alcodlicas, de modo a proteger segmentos populacionais
vulneraveis a estimulacdo para o consumo de alcool;

e Ampliar o acesso ao tratamento para usudrios e dependentes de dlcool aos servigos do
Sistema Unico de Saide (SUS);

e Articular, com a rede publica de saude, os recursos comunitdrios ndo governamentais
que se ocupam do tratamento e da reinser¢do social dos usudrios e dependentes de

alcool;
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Apoiar o desenvolvimento de campanha de comunicacdo permanente, utilizando
diferentes meios de comunicacdo, como, midia eletronica, impressa, cinematografico,
radiofbnico e televisivo nos eixos temdticos sobre dlcool e transito, venda de alcool
para menores, dlcool e violéncia doméstica, dlcool e agravos da saude, dlcool e
homicidio e dlcool e acidentes;

Intensificar a fiscalizacdo quanto ao cumprimento do disposto nos arts. 79, 81, incisos
II e III, e 243 do Estatuto da Crianca e do Adolescente;

Estabelecer regras para destinagdo de recursos do Fundo Nacional de Seguranga
Pdblica (FNSP) e do Fundo Nacional Antidrogas (FUNAD) para os Municipios que
aderirem a critérios predefinidos pelo CONAD para o desenvolvimento de acdes que
visem reduzir a violéncia e a criminalidade associadas ao consumo prejudicial do
alcool;

Difundir a alteracdo promovida no Cédigo de Transito Brasileiro pela Lei n° 11.275,
de 7 de fevereiro de 2006, quanto a comprovacgao de estado de embriaguez;
Recomendar a inclusdo do tema dlcool e transito na grade curricular da Escola Puiblica
de Transito;

Elaborar medidas para a proibicdo da venda de bebidas alcodlicas nas faixas de
dominio das rodovias federais;

Apoiar a fiscalizagdo dos estabelecimentos destinados a diversio e lazer,
especialmente para o publico jovem no que se refere a proibicdo de mecanismos de
inducdo ao consumo de alcool;

Incentivar medidas de regulamentacdo para hordrio de funcionamento de
estabelecimentos comerciais onde haja consumo de bebidas alcodlicas;

Apoiar os Municipios na implementacdo de medidas de proibi¢do da venda de bebidas
alcodlicas em postos de gasolina;

Articular a realizagdo de curso de capacitacdo em intervengdo breve para profissionais
da rede basica de saude;

Articular a realizag¢do de curso de prevencdo do uso do alcool para educadores da rede
publica de ensino;

Articular a realizacio de curso de capacitacdo para conselheiros tutelares, dos direitos
da crianca e do adolescente, de saude, educacdo, antidrogas, assisténcia social e
seguranca comunitdria;

Articular a realizacdo de curso de capacitacdo para profissionais de transito;
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e Promover e facilitar o acesso da populacdo a alternativas culturais e de lazer que
possam constituir escolhas naturais e alternativas para afastar o publico jovem do

consumo do alcool.

Ademais, a Politica Nacional sobre o Alcool dispde de vinte diretrizes, que vdo desde
acoes de prevencdo ao uso de bebidas alcodlicas até a questdo da publicidade e da
fiscalizacdo. As diretrizes trazem questdes sobre o dlcool de extrema importancia para
amenizar os danos que o uso abusivo causa.

Importante destacar que nenhuma politica € 100% efetiva, mas para que tenha um maior
nivel de eficicia é imprescindivel que a mesma seja fiscalizada permanentemente

(ROMANO; LARANIJEIRA, 2004 apud MEDEIROS, 2013, p. 40).

Segundo informacgdes da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica
(SDH), o Brasil € um pais pioneiro na consolidacdo de legislacdo sobre direitos da crianga e
do adolescente. Dentre os avancos que o Estatuto da Crianga e do Adolescente proporcionou,
sem sombra de ddvidas, um dos principais foi a criacdo dos Conselhos Tutelares, que
desempenham fungdo estratégica para afirmacdo dos direitos de criangas e adolescentes. Sao
estruturas fundamentais para a tarefa de zelar pelo cumprimento dos direitos, operando no
enfrentamento a negligéncia, a violéncia fisica, a violéncia psicoldégica, a exploracdo sexual e
a outras formas de violagdes que infelizmente vitimam nossas meninas e meninos (Cadastro
Nacional dos Conselhos Tutelares).

Diante do exposto, € importante falarmos sobre o trabalho que o conselho tutelar
desempenha no municipio de Sumé, buscando amenizar essa problemdtica, que € o consumo
de bebidas alcodlicas pelos jovens, haja vista, que este fato estd tdo presente na nossa
sociedade. Ha vdrias acOes desenvolvidas pelo conselho tutelar, em relagdo ao combate do uso
de bebidas alcodlicas pelos adolescentes. Essas acdes sdo as seguintes:

e Atualmente estdo trabalhando numa campanha de proibicao de venda de bebidas para
menores de 18 anos, no qual, distribuem panfletos nos locais de venda de bebidas,
como: bares; festas particulares, ou seja, festas em locais reservado; supermercados,
entre outros. Como também, fazem um trabalho de conscientizagdo com os
comerciantes, sobre essa proibi¢do;

e Trabalham em conjunto com os dois grupos de Alcodlicos Andnimos da cidade, pois
eles encaminham adolescentes para participarem das reunides;

e Fazem palestras nas escolas;
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e Orientacdes através dos meios de comunicagio;
e Dependendo dos casos, encaminham os adolescentes para o Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social - CREAS, ou para o Centro de Atencdo

Psicossocial - CAPS.

Vale salientar, que o conselho tutelar desenvolve esse trabalho, baseado na PORTARIA
n°® 001/2007, publicada pela comarca de Sumé-Pb, em 12 de fevereiro de 2007.

Observar-se, portanto, que existem alguns avancos com relagdo ao combate ao abuso de
alcool, porém, muito ainda precisa ser feito para que as politicas publicas sobre o dlcool sejam
desempenhadas com mais eficdcia. Isto porque, cada vez mais a sociedade brasileira sofre o
impacto do custo social gerado pelo consumo abusivo de dlcool sendo que, mesmo com todos
os investimentos dispensados a prevengdo e tratamento do alcoolismo ndo se verifica reducao
da prevaléncia deste comportamento, nem de seus problemas associados (MORAES et al.,

2006 apud RUBIATTI; CAMPOS, 2009, p. 1).
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3 METODOLOGIA

De acordo com Demo (1992, p. 11), método significa, “na origem do termo, estudo

dos caminhos, dos instrumentos usados para se fazer ciéncia”.

3.1 TIPO DE ESTUDO

O presente estudo trata-se de uma pesquisa exploratéria com abordagem quanti-
qualitativa, através da utilizac@o de técnica de questiondrio.

Conforme Gil (2002, p. 17) uma pesquisa “pode ser definida como o procedimento
racional e sistemdtico que tem como objetivo proporcionar respostas aos problemas que sao
propostos”. Ou seja, a pesquisa € a Unica maneira de obtermos respostas do que estamos

procurando, em conhecer.

3.2 LOCAL DE ESTUDO

O estudo foi realizado na escola de rede publica no municipio de Sumé-Pb, Escola
Estadual de Ensino Fundamental e Médio Professor José Gongalves de Queiroz - localizada

na Rua Guiomar Coelho N° 201, Bairro: Pedregal.

3.3 POPULACAO E AMOSTRA

Para aplicacdo dos questiondrios foram selecionadas, trés turmas de ensino médio do
turno diurno, isto €, trés turmas por série (1° ano, 2° ano, 3° ano) no qual, foi utilizada uma
amostra de 15 alunos por série. A escolha da populacido ocorreu devido a acessibilidade ao
local da pesquisa, pois, no momento, era bolsista do PIBID (Programa Institucional de Bolsas
de Iniciacdo a Docéncia), cuja atuag@o era nessa escola, além disso, estagiava na referida

escola. A pesquisa ocorreu em meados do més de margo do ano 2014.

3.4 COLETA DE DADOS

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi o questionario, contendo 20

perguntas, sendo estas abertas e fechadas que possibilitou identificar a relacdo dos
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adolescentes com o consumo de dlcool. Segundo (PARASURAMAN, 1991 apud CHAGAS,
2000, p. 1) “um questiondrio € tdo somente um conjunto de questdes, feito para gerar os dados
necessdrios para se atingir os objetivos do projeto”. Embora o mesmo autor afirme que nem
todos os projetos de pesquisa utilizam essa forma de instrumento de coleta de dados, o
questiondrio € muito importante na pesquisa cientifica, especialmente nas ciéncias sociais.

Participaram do estudo, os alunos presentes em dia letivo normal escolhido para a
realizacdo da pesquisa.

Para tanto, para alcancarmos os objetivos desse estudo foi necessdrio, fazermos a
andlise dos dados, dos questiondrios aplicados com os adolescentes da Escola Estadual de
Ensino Fundamental e Médio Professor José Gongalves de Queiroz. E para todo
embasamento tedrico, coletamos informagdes sobre o assunto em pesquisas bibliograficas,
através dos recursos metodoldgicos disponiveis: livros, revistas, jornais, panfletos,
monografias e artigos eletronicos.

Além disso, durante o més de julho do ano 2014, foi feita uma pesquisa de campo no
Conselho Tutelar, no Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS) e no
A.A.. Onde averigiiei como funciona o trabalho desses 6rgdos de apoio em relacdo a essa

problematica.

3.5 TRATAMENTO DOS DADOS

Gil (2002), afirma que o processo de andlise dos dados envolve diversos
procedimentos: codificagdao das respostas, tabulacdo dos dados e cdlculos estatisticos. Apds
juntamente com a andlise, pode ocorrer também a interpretacdo dos dados, que consiste,
fundamentalmente, em estabelecer a ligacdo entre os resultados obtidos com outros ja
conhecidos, quer sejam derivados de teorias, quer sejam de estudos realizados anteriormente.

Visando alcangar os objetivos propostos na pesquisa, os dados obtidos através dos
questiondrios foram analisados da seguinte forma: primeiramente, os dados referentes as
questdes fechadas dos questiondrios aplicados com os entrevistados foram listados. Estes
foram tabulados, em seguida, interpretados em tabelas e grificos, com andlise estatistica
descritiva. Enquanto que as informacgdes obtidas pelas questdes abertas, foram listadas, lidas,
interpretadas, analisadas e selecionadas minuciosamente, buscando assim, melhores
resultados. Sendo estes evidenciados nesta monografia. Além disso, a andlise dos dados foi
amparada pelas teorias que engloba a temdtica em pauta, adquiridas durante o processo de

pesquisa.
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3.6 POSICIONAMENTO ETICO DA PESQUISA

Para essa pesquisa foram observadas as normas éticas determinadas na Resolucdo
196/96 do Conselho Nacional de Sadde, que dispde sobre as Diretrizes e Normas
Regulamentadoras de Pesquisa com Seres Humanos. Na perspectiva de garantir o anonimato
dos participantes, assim como a sua autonomia no que se refere no consentimento livre e
esclarecido. Destarte, obteve-se a permissdo da direcdo da instituicdo, além da assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido preenchido pelos responsdveis dos alunos
menores de idade, como também, pelos alunos que ja completaram a maioridade civil.
Ademais, o questiondrio ndo exigiu nenhum tipo de identificacdo, garantindo o anonimato dos

entrevistados.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A apresentacdo dos dados tem como finalidade apresentar o resultado da pesquisa
realizada com os adolescentes da Escola Estadual de Ensino Fundamental e Médio Professor
José Gongalves de Queiroz, visando identificar a relacdo destes com o consumo de alcool.
Como instrumento para coleta dos dados foi utilizado um questiondrio estruturado, onde os
estudantes do ensino médio responderam um roteiro de perguntas pré-determinadas para
assim atingir aos objetivos desse estudo.

Sabendo que a modalidade de ensino escolhida para pesquisa abrange
consideravelmente uma grande quantidade de alunos, num total de 440, foram selecionadas
para aplicacdo dos questiondrios apenas trés turmas por série (1° ano, 2° ano, 3° ano) no qual,
foi utilizada uma amostra de 15 alunos por série.

Cabe ressaltar, que duas das turmas selecionadas foram aplicadas somente 14
questiondrios, pois dois alunos mesmo recebendo o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido ndo puderam participar da pesquisa. Um pelo fato dos pais nao assinarem o termo
de consentimento e o outro por ndo estd presente no dia da aplicacdo do mesmo.

Para tanto, a pesquisa realizou-se em meados do més de marco do ano 2014, apds o
consentimento da dire¢ao da escola e dos participantes envolvidos, uma vez que, 0s mesmos
receberam o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. A mesma atingiu um publico de
43 alunos, sendo 15 pessoas do sexo masculino, com idade entre 15 e 21 anos. E, 28 pessoas
do sexo feminino, com uma faixa etaria entre 15 e 18 anos.

Visando facilitar a visualizacdo e o entendimento dos resultados obtidos, a

apresentacdo dos resultados serd exposta através de graficos e tabelas.

Tabela 1. Relacido quantidade, nimero e género que responderam aos questionarios.

Género Idade (anos) Quantidade %0
Masculino 15a21 15 35
Feminino 15a18 28 65
TOTAL 43 100

Fonte: Um estudo sobre o consumo de bebidas alcodlicas entre adolescentes. Sumé: UFCG, 2014.

Procurando identificar a relagdo dos adolescentes com o consumo de dlcool, iremos
adentrar nas questdes que nos faz compreender como se estabelece o consumo de dlcool entre

os adolescentes da E.E.E.F.M Professor José¢ Gongalves de Queiroz.
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Buscando melhores resultados para essa pesquisa, foi imprescindivel investigar o
contexto familiar, como também, os aspectos sociais e econdmicos, desses adolescentes. A
principio ao questionar os participantes procurei saber com quem estes residem. Pode-se
constatar que dos 43 entrevistados a maioria, ou seja, 79% respondeu que moram com 0 pai,
mae e irmaos; 7% residem com avés, 2% com os tios e os demais responderam a opcao
outros, ou seja, 12% residem com: avés e tios; padrasto, mde e irma; pai, mde, irmaos e

sobrinho; pai, mae e avo; pai e mae. Esses dados sdo evidenciados logo abaixo no grafico 1:

Grafico 1 — Com quem reside?

Pai, mae, irmaos

Avos
Tios

9% Outros

Fonte: Dados da pesquisa.

Ao perguntar se os mesmos trabalham. O grafico a seguir demonstrard com mais

clareza o resultado dessa questao:
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Griafico 2 — Relagao dos que trabalham.

Fonte: Dados da pesquisa.

Deste modo, podemos verificar que apenas 16% dos entrevistados afirmaram que sim.
No entanto, uma grande parcela, ou seja, 81% alegaram que ndo trabalham e 02% nao
respondeu. Vale ressaltar, que dos 16% que trabalham somente 12% revelaram onde prestam

esses servigos, observemos: venda de lanches, padaria, bar, cantina e agricultura.

Também procurei saber desses adolescentes quantos dos seus familiares trabalham.
Foi verificado que a maior parte dos entrevistados respondeu que duas dos seus familiares
trabalham. E importante ressaltar, que dois dos entrevistados ndo deram nenhuma informacgao,

e outros dois responderam que nenhuma pessoa da sua casa trabalha.

Para penetrar na temdtica explorada questionei os entrevistados a respeito do consumo

de bebida alcodlica na familia.
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Grafico 3 — Alguém da sua familia consome bebida alcodlica?

19% Sim
Nao

N3ao opinou

79%

Fonte: Dados da pesquisa.

De acordo com o grafico 3, podemos constatar um dado bastante relevante, uma vez
que, 79% dos entrevistados afirmaram que sim, e apenas 19% responderam que ndo, sendo
que 02% nao opinaram. Para adquirir mais informagdes sobre essa problemdtica, também
solicitei aos participantes da pesquisa, que mencionasse quem sao estes familiares, para assim,
sabermos o grau de parentesco. As informagdes apontam que a maioria dos entrevistados
respondeu que sé o pai consome bebida alcodlica, mas, o que chama a ateng¢do é que uma boa

parte dos informantes citou que os pais, ou seja, 0 pai e a mae sao usudrios de bebidas.

Diante dessas informagdes, ¢ importante aqui assinalar que os comportamentos
desenvolvidos pelos pais em determinadas fases do desenvolvimento de personalidade dos
filhos s@o facilmente imitados por esses, cabendo aos mesmos, entdo, a atengdo necessdria € o

didlogo sobre os males causados pelo uso do dlcool e outras drogas.

Com intuito de adquirir mais informacdes dessa problematica, se fez necessario que os
entrevistados apontassem a freqii€ncia de consumo de bebidas alcodlicas que seus familiares

ingerem.
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Tabela 2. Relacdo da Frequéncia de consumo.

Freqiiéncia de consumo de bebida alcodlica

VALORES %
1 vez na semana 10 29
2 vezes na semana 7 21
1 vez no més 4 12
Raramente 7 20
Outros 6 18
TOTAL 34 100

Fonte: Dados da pesquisa.

Entretanto, como podemos observar na tabela acima, a maioria, isto €, 29% dos
entrevistados responderam que seus entes queridos bebem uma vez na semana, 21% duas
vezes na semana, 12% apontaram uma vez no més e 20% responderam que raramente estes
ingerem bebidas alcodlicas. No entanto, 18% dos entrevistados optaram pela alternativa
outros, sendo que 15% destes especificaram a frequéncia da ingestdo de bebidas. Segundo
eles: finais de semana; socialmente; fim de semana e algumas vezes na semana; variado;

todos os dias, basta ter dinheiro.

Conforme Cardoso Filho (1995, p. 46), “o uso abusivo de bebidas alcodlicas traz
consequéncias desastrosas no convivio familiar, envolvendo pessoas diretamente vinculadas

ao processo evolutivo de uma dependéncia quimica”.

Conhecendo os danos que o dlcool pode causar na vida dos individuos, se fez
pertinente abordar os participantes sobre os incidentes ocorridos com os seus familiares

devido a ingestao do dlcool.
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Griafico 4 — Incidentes depois do consumo de élcool.

Briga
31% 37% Acidente de transito
Outros
N.R
14% N3ao opinaram

39 14%

Fonte: Dados da pesquisa.

Os ndmeros nos revelam o seguinte: 37% se envolveram em brigas, 14% em acidentes
de transito, somente 3% marcou a op¢do outros, no qual mencionou que seu familiar sofreu
uma queda de bicicleta apds a ingestdo de bebida alcodlica. 14% ndo responderam e 31% ndo
opinaram. E importante ressaltar que um dos entrevistados, nessa questio afirmou que seu
familiar sofreu acidente de trinsito, porém, no questionamento anterior em que pergunto se

alguém da familia consome bebida alcodlica, 0 mesmo, ndo opinou.

Grafico 5 — Vocé toma bebidas alcodlicas?

Fonte: Dados da pesquisa.
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Ao indagar se estes tomam bebidas alcodlicas, obtive o seguinte resultado: dos 100%
participantes da pesquisa, 33% afirmaram que consomem bebidas alcodlicas e 67%
responderam que ndo. A pesquisa revelou ainda que nesse grupo de consumidores, as

mulheres ganham destaque, pois elas sdo a maioria, ou seja, 71% do grupo sdao mulheres.

Desta forma, podemos constatar que o alcoolismo, que até pouco tempo era quase
exclusivamente observado no sexo masculino, hoje em dia pode ser notado também entre as
mulheres.

Menezes (2009 apud SILVA, 2010, p. 20) declara que mulheres mais velhas buscam
com o alcool “diminuir sentimentos de frustracdo, tristeza, baixa estima e ansiedade, enquanto
que as mais jovens buscam copiar o comportamento masculino”.

Vale salientar que as pessoas que afirmaram que tomam bebidas alcodlicas,
comecaram a beber muito cedo, pois, ao abordéd-las sobre a idade de inicio de consumo,
verifico que a idade varia entre 11anos a 18anos.

Portanto, podemos alegar que a pratica do consumo de bebida alcodlica no nosso
municipio, é um episédio comum para diferentes faixas etdrias. Pechansky et al. (2004 apud
REIS, 2008, p. 8), “afirma que o alcool ¢ a droga mais consumida em todas as faixas etdrias e
o seu consumo em adolescentes vem aumentando cada vez mais. O jovem tem iniciado o uso
de élcool cada vez mais cedo”.

Em relacdo aos tipos de bebidas que esses adolescentes costumam ingerir, a tabela a

seguir ilustrard a preferéncia de bebidas apontadas pelos mesmos. Vejamos:

Preferéncia dos tipos de Bebidas

Tabela 3. Relacio dos tipos de bebidas, quantidade, nimero.

Tipos de bebidas Quantidade %0
Cerveja 12 30
Vodka 7 17
Vinho 5 13
Whisky 7 17
Cachaca 6 15
Outros 2 5
Niao opinou 1 3
TOTAL 40 100

Fonte: Dados da pesquisa.
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De acordo com a tabela 3, o tipo de bebida predileta dos usudrios de dlcool € a cerveja,
pois, 30% dos adolescentes optaram por ela. Em segundo lugar ficou a vodka e o whisky, pelo
fato do resultado ser igual, isto €, 17% dos jovens preferem ambas. 13% marcaram o vinho,
enquanto, 15% escolheram a cachaca. E 5% marcaram a opg¢ao outros, sendo que 3% destes
citaram que bebe tudo. Isto nos leva a assegurar que este individuo consome todo tipo de
bebida alcodlica. S6 3% que ndo quis opinar. Vale ressaltar que 13% dos entrevistados
marcaram sé um tipo de bebida, os demais escolheram duas ou mais tipos de bebida alcodlica.

Suponho que a preferéncia pela cerveja seja pelo fato de considerar a mesma mais
fraca do que as demais bebidas. Tendo em vista, que € uma bebida fermentada, contendo uma
menor quantidade de teor alcodlico. Sendo assim, a maioria dos jovens nao associa a cerveja
ao 4lcool.

E importante enfatizar que na questdio anterior, apenas 14 adolescentes confirmaram
que sdo consumidoras de bebidas alcodlicas, no entanto, duas pessoas que afirmaram que nao
ingerem bebida alcodlica, marcaram essa questao.

Para investigar de uma maneira eficaz o grau de consumo de dlcool por parte desses
usudrios, foi importante saber a frequéncia do uso da bebida alcodlica na vida desses jovens.

O gréfico abaixo servird como suporte nesta andlise:

Grafico 6 — Frequéncia do uso de bebida alcodlica.

1% 13%

13% Semanalmente

Mensalmente
Eventualmente

67% )
N3ao opinou

Fonte: Dados da pesquisa.
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O griéfico ilustra que 13% dos entrevistados responderam que bebem semanalmente,
mais 13% também afirmaram que tomam dlcool mensalmente, 67% afirmaram que saboreiam

a bebida alcodlica eventualmente, e 7% nao opinou.

Embora que a frequéncia de consumo de dlcool desses jovens seja razodvel, pelo fato
de ndo beberem diariamente. Verificamos que maioria bebe eventualmente, no entanto, isso se
torna um pouco preocupante, porque sabemos que os adolescentes sempre participam de
eventos, no qual, a bebida alcodlica estd sempre presente. E na companhia de amigos se
embriagam, sem grandes preocupacgdes com os efeitos ou possiveis consequéncias. Ademais,
a pessoa que bebe ocasionalmente, estd pondo em risco sua seguranca pessoal, sua satide
futura e o bem estar dos outros.

Sobre a quantidade de bebidas consumidas por esses adolescentes, a pesquisa efetuada

obteve o seguinte resultado:

Grafico 7 — Quantidade de bebida alcodlica ingerida pelos adolescentes.

7%

1, 2, 3 copos
29% 1 garrafa
1 a 3 latas
S0% Mais
7% N3ao opinou

7%

Fonte: Dados da pesquisa.

Podemos observar através do grifico que metade dos adolescentes afirmam que
tomam de 1, 2, 3 copos de bebida, 7% ingere 1 garrafa, 7% bebem de 1 a 3 latas e mais 7%

ndo opinou. Um ponto importante que deve ser colocado, é que dos 33% dos jovens que
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consomem bebidas alcodlicas, 29% responderam a op¢ao Mais, isto significa dizer que esses
individuos bebem mais do que as outras quantias que estdo expostas. Eles ndo sabem
exatamente a quantidade de bebidas que ingerem.

Em seus relatos isto fica bastante claro, Vejamos: “Nio sei a quantidade exata, bebo
quantas der vontade, tem bebida to bebendo, sei 14 da quantidade.”

De acordo com Laranjeira & Romano (2004 apud FONSECA; SANTANA; GOMES,
2011, p. 31), “o uso excessivo do alcool ¢ capaz de causar danos através de trés mecanismos
distintos: toxicidade, intoxicacdo aguda e dependéncia, portanto é preciso considerar as
distintas estratégias para que se possam minimizar os problemas causados pelo uso do
alcool”.

O processo de dependéncia segundo o Portal da Saude “desenvolve-se como o de
qualquer outra dependéncia, como por exemplo, em relacdo ao tabaco, as drogas e outras
substancias psicoativas, comeca-se por experimentar beber, depois bebe-se pontualmente e
dai passa-se a beber com regularidade, até criar dependéncia. Para algumas pessoas € um
processo relativamente rapido”.

Somos sabedores que sdo varios os motivos que podem influenciar, ou mesmo levar os
jovens ao consumo de drogas psicotrdpicas, nesse caso, as bebidas alcodlicas. Assim, é
importante conhecer os motivos que levaram esses adolescentes a iniciarem o consumo de

bebida alcodlica tdo precocemente.

Tabela 4. Motivos do inicio do consumo de alcool nos adolescentes.

Motivos do inicio do consumo de alcool

Valores %
Iniciativa propria 9 21
Incentivo de amigos 2 5
Outros motivos 3 7
TOTAL 14 33%

Fonte: Dados da pesquisa.

Através da tabela podemos verificar as principais causas de inicio de consumo de
bebidas na vida dos adolescentes da E.E.E.F.M Professor José Gongalves de Queiroz sdo elas:
21% dos entrevistados comecaram a beber por iniciativa propria, 5% devido o incentivo de

amigos € 7% iniciou 0 consumo por outros motivos.
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Apesar da maioria dos adolescentes afirmarem que comecaram a consumir dlcool, por
iniciativa prépria, hé indicios de que uma das causas seja também, o incentivo da familia. Pois
as informacdes anteriores nos revelam o histérico familiar de uso de élcool.

Visando corroborar com as informagdes anteriores, abordei os mesmos, perguntando a
respeito dos locais que costumam consumir bebidas alcodlicas. O grafico a seguir ird nos

auxiliar na explanacdo dos dados:

Grafico 8 — Os locais que costumam consumir bebidas alcodlicas.

Os Locais que costumam consumir bebidas
alcoolicas

B Residéncia

m Locais de lazer

Fonte: Dados da pesquisa.

Conforme a representacdo, os entrevistados responderam o seguinte: 25% ingerem as
bebidas alcodlicas na residéncia e 75% em locais de lazer. Cabe ressaltar que 69% dos
entrevistados optaram apenas por uma das alternativas, enquanto, 19% marcaram duas, ou
seja, que toma bebida na residéncia e em locais de lazer.

E manifesto que o dlcool é uma droga legalizada na sociedade brasileira, no entanto,
ndo podemos esquecer que existem leis vigentes, que proibem a venda de alcool para
menores. Nesse sentido, foi de fundamental importincia investigar se esses adolescentes ja

compraram pessoalmente bebidas alcodlicas.
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Griafico 9 — Ja comprou pessoalmente alguma bebida alcodlica?

30% Sim
Nao
N.R.

Nao opinaram

42%

2%

26%

Fonte: Dados da pesquisa.

Diante do exposto, percebemos a real situagdo do problema, haja vista, que 42% dos
entrevistados confirmaram que ji compraram bebida alcodlica. Exclusivamente 26%
afirmaram que ndo, 2% nao responderam e 30% nao opinaram. Vale enfatizar que este
apanhado foi feito com todos os entrevistados dessa pesquisa, porque, mesmo aqueles que nao
consomem bebida alcodlica, responderam esta questdo. Acredito que a compra dessas
bebidas, seja para outras pessoas.

E importante ressaltar, que os adolescentes que afirmaram que ndo compram bebidas
alcodlicas, mas sdao usudrios. Mencionaram que a compra de bebidas é executada por seus
pais, amigos € outras pessoas.

De acordo com o Art. 243. Vender, fornecer ainda que gratuitamente, ministrar ou
entregar, de qualquer forma, a crianca ou adolescente, sem justa causa, produtos cujos
componentes possam causar dependéncia fisica ou psiquica, ainda que por utilizacao
indevida. Pena — detencdo de 02 (dois) a 04 (quatro) anos, e multa, se o fato ndo constitui
crime mais grave (ESTATUTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE, 1990).

Elias (1994 apud ZAUPA, 2008, p. 1) enfatiza “é, portanto, desejavel que se puna
aquele que faz com que tais produtos cheguem as maos da crianca ou do adolescente, de

qualquer forma que seja”.
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Considerando estas informacdes, podemos declarar que mesmo sendo proibida a
venda de bebida alcodlica para menores, a ingestdo de dlcool por adolescentes cresce a cada
dia.

No que diz respeito aos danos do uso indevido e do abuso de bebidas alcodlicas
apontados pelos estudantes, sdo apresentados na tabela a seguir:

Tabela 5. Os danos do uso indevido e do abuso de dlcool.

Depois de beber vocé ja:

Valores %
Brigou 1 8
Faltou a escola 2 15
Passou mal 8 62
Outros 2 15
TOTAL 13 100

Fonte: Dados da pesquisa.

Antes de apresentarmos o resultado, vale ressalvar que nessa questdo, 13 pessoas
apontaram as consequéncias sofridas apds a ingestdo do dlcool. Sendo que um desses
adolescentes nao se identificou como usudrio de dlcool. Assim, 8% alegaram que se envolveu
em briga, 15% faltaram a escola e a maior parte, no caso, 62% passou mal. O restante, isto é
15% marcaram a alternativa outros, porém, ndo descreveram o tipo de consequéncia sofrido.
Ainda € importante salientar, que nessa questdo dois dos entrevistados marcaram duas

alternativas.

Contudo, o uso problemadtico de alcool por adolescentes estd associado a uma série de
prejuizos no desenvolvimento da propria adolescéncia e em seus resultados posteriores. Para
Pechansky, Szobot & Scivoletto (2004) os prejuizos decorrentes do uso de édlcool em um
adolescente sdo diferentes dos prejuizos evidenciados em um adulto, seja por especificidades
existenciais desta etapa da vida, seja por questdes neuroquimicas deste momento do

amadurecimento cerebral.

Quanto aos efeitos causados pela ingestao de dlcool, podemos constatar o seguinte
resultado:
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Griafico 10 - Efeitos causados pelo dlcool.

Sem alteracao

Euférico

10% 4% 5% 28% Com alteragao visual

38% Com alteracdo motoras

5% 10% Sonolento

Outros

Nao opinou

Fonte: Dados da pesquisa.

Como podemos observar, os adolescentes marcaram o seguinte: 5% afirmaram que
ndo apresentam nenhuma alteragdo ao consumir dlcool, 28% responderam que ficam
euféricos, 10% com alteragdes visuais, 5% com alteracdes motoras, a maioria, isto €, 38%
confirmaram que ficam sonolentos, 10% marcaram a op¢ao outros, onde 5% citou que nao
sente quase nada apds ingerir bebida alcodlica, enquanto 5%, expds que se sente feliz e 4%
nao opinou.

Na questdo abordada, 15 jovens responderam, sendo que duas ndo quiseram se
identificar anteriormente como consumidoras de bebida. Além disso, trés pessoas optaram

por mais de uma alternativa.

Nesse estudo foi verificado que a bebida alcodlica é uma droga de fécil acesso na vida
dos adolescentes, onde a maioria afirmou que ja compraram pessoalmente ou adquiriram

bebidas alcodlicas através de outras pessoas.

No entanto, foi imprescindivel abordar esses jovens a respeito da lei que proibe o

consumo de alcool para menores. Obtive um saldo surpreendente, vejamos:
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Griafico 11 — A lei proibe o consumo de dlcool antes de 18 anos. O que vocé acha a respeito?

5% Normal
5% 12%

Certo
Errado
25% Afavor
N.R.

51% Nao opinou

2%

Fonte: Dados da pesquisa.

Os dados desvendam que a maior parte dos entrevistados, ou seja, 51% acham que a
lei € certa, 12% apontam ser normal a lei, 25% sao a favor da lei, 5% dos entrevistados nao
responderam, como também, 5% ndo opinaram e o mais surpreendente é que apenas 2%

aprovaram que a lei € errada.

Almejando alcangar melhores resultados, solicitei aos mesmos que respondessem o
que acham da lei que proibe o consumo de dlcool para menores, articulando se ela € certa ou
errada e a0 mesmo tempo, justificando a resposta. Seguem na integra alguns relatos a este

respeito:

“Acho a lei certa, porque os jovens de hoje em dia, estd com
um consumo de dlcool muito grande e isso estd soO
prejudicando, a vida dos jovens, entdo com essas leis pode
melhorar alguma coisa”. (Aluno 3)

“Certa, pois o nosso cérebro ndo estd preparado para os
efeitos do dlcool nessa idade”. (Aluno 35)
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“Na minha concepgdo, acho que a lei é certa, por que é um
modo de diminuir o consumo da bebida alcoodlica. Mas, nem
isso as pessoas respeitam. S6 querem saber de beber, e ndo se
conscientizam sobre as conseqiiéncias do consumo de bebida
alcodlica”. (Aluno 7)

“Certa, porque hoje em dia os jovens estdo consumindo
bebida alcodlica muito cedo, e isto ocasiona doengas e vicios
em uma idade em que eles deveriam estd estudando. Essa lei é
facilmente invertida, por jovens, pois os donos dos bares so
querem vender. Os governantes deveriam tornar essa lei mais
rigida”. (Aluno 14)

“Mesmo sendo de menor, e consumindo bebida alcodlica, sou
a favor, porém, a cada dia os jovens reconhecem o mundo das
drogas, “dalcool”, mais cedo”.(Aluno 27)

“Eu acho certa, mas hoje em dia ninguém respeita e
consome bebidas alcodlicas nas festas em casa em todo
lugar”. (Aluno 37)

“Acho a lei certa porque muitos jovens se envolvem em
acidentes e na maioria das vezes estdo alcoolizados. Com a
lei isso diminuiria”. (Aluno 33)

“Certa, porque se com a lei acontece acidentes e etc., imagina
se ndo tivesse a lei”. (Aluno 5)

“Errada, por que consome quem quer’”’. (Aluno 30)

“Errado, porque os de menores ndo pode beber e votar pode
e entdo poderia acabar com essa lei”. (Aluno 10)

Perante o exposto, podemos perceber através dos dados e, sobretudo, nos relatos

apresentados, que a maioria dos adolescentes embora compreenda a importancia da lei que

proibe o consumo de dlcool para os menores de 18 anos, no entanto, acabam infringindo a

mesma e consumindo bebida alcodlica cada vez mais cedo.

Apesar da existéncia da legislacdo, podemos perceber que a dificuldade para comprar

uma bebida é quase inexistente. Ao contrdrio, a compra € facilitada. Pois existe uma grande
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variedade de bebidas nos estabelecimentos comerciais, em todos os lugares. Em geral, os
jovens compram bebidas alcodlicas, sejam, em supermercados, bares, locais de lazer, etc.;
sem serem abordados, isto é, ndo sdo coagidos a apresentarem documentos que possam

comprovar se ja sdo maiores de idade.

Um fato alarmante que nos chamou a aten¢do nesse estudo foi que alguns adolescentes
que afirmaram que ndo compram bebidas, mas, sdo usudrios, adquirem a bebida alcodlica
através dos proprios pais, pois, estes compram bebidas para os filhos. Isto significa dizer que

de alguma forma os pais incentivam os filhos a ingerirem bebidas alcodlicas.

Segundo Serrat (2001 apud LUZ e GOMES, 2013, p. 3) os pais que bebem incentivam
os filhos a beberem, ndo por meio de palavras, mas por meio de atitudes. Para Soares (2006
apud LUZ e GOMES, 2013, p. 3) o comportamento dos adultos é fundamental para definir a
relacdo dos filhos com o élcool. Atitudes negativas dos pais podem levar os filhos a atos
destrutivos, como o envolvimento com essa bebida.

Para tanto, a0 mesmo tempo em que a lei brasileira define como proibida a venda de
bebidas alcodlicas para menores de 18 anos, é pritica comum o consumo de dlcool pelos
adolescentes, seja no ambiente domiciliar, ou em locais de lazer, conforme fora colocado
pelos adolescentes, nessa pesquisa.

Resumindo, a aplicabilidade da Lei 8069/90, do Estatuto da Crianca e do Adolescente
(ECA), no que tange a proibicao da venda ou indugdo de bebidas alcodlicas para menores de
18 anos esta cada vez mais ameacada e num primeiro momento pode até indicar ser menos

eficaz.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo buscou identificar a relagdo do consumo de dlcool entre os adolescentes
da cidade de Sumé-PB. Os dados obtidos através da pesquisa realizada na Escola Estadual de
Ensino Fundamental e Médio Professor José Gongalves de Queiroz revelaram nimeros
preocupantes em relacdo ao consumo de bebidas alcodlicas pelos adolescentes,
principalmente pelas mulheres. Estes dados servirdo de alerta para as futuras geracdes e para
os Orgdos publicos sobre os padrdes de consumo de dlcool que o municipio apresenta e os
riscos relacionados ao seu consumo problematico.

Constatamos que os adolescentes comecam a beber de maneira precoce, pois a idade
de inicio de consumo € minima. Verificamos que o consumo se dd por iniciativa propria e/ou
incentivados por amigos ou familiares. Diante desse fato, e dos danos causados pelo dlcool, é
imprescindivel desenvolver politicas publicas mais eficazes, como também, é preciso que haja
uma maior participacdo e intervencdo dos familiares, técnicos da satide publica, instituicdes
educativas, poder publico, enfim toda sociedade civil organizada, no combate do consumo de
bebidas alcodlicas pelos adolescentes.

Outrossim, considero importante que os individuos sejam de alguma forma
conscientizados, para as consequéncias fisicas, psicolégicas e sociais da ingestdo de bebida
alcodlica. A comecar pela familia, pois sabemos que a familia é a base de tudo. Pois € a
primeira fonte de socializagio, onde se inicia grande parte das relacdes interpessoais. E o
espaco onde aprendemos a obedecer a regras de convivéncia, a lidar com a diferenca e com a
diversidade.

Culturas que educam seus jovens, desde cedo, em relacdo ao uso de substincias
psicoativas tendem a ter taxas menores de abuso e dependéncia do que aquelas que
simplesmente proibem seu uso ou as que ndo estimulam nem valorizam a moderagdo, fazendo
apologia da embriaguez. Entretanto, analisar como a droga € utilizada pode esclarecer como
esta cultura estd se apresentando (DORIA; MAIA, 2007 apud SANTOS, 2011, p. 43).

Cabe mencionar, que as politicas relativas ao uso e abuso de dlcool sdo de
responsabilidade coletiva e nenhum segmento social sozinho, seja ele governo ou
organizacOes ndo governamentais, conseguird lidar de forma eficiente com essa questdo.
Entretanto, nio basta apenas dizer que esta é uma responsabilidade de todos e que a sociedade
precisa estar atenta e d4 a sua parcela de contribui¢do, € preciso fornecer os meios para que

isto aconteca.
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Conhecer o padrao do consumo de substancias psicoativas de uma dada sociedade é
imprescindivel para a implantacdo de programas de prevengdo ao consumo, pois as
informagdes fornecem parametros para a criacdo de politicas publicas voltadas a prevencado e
ao tratamento, otimizando os resultados (LARANIJEIRA et. al., 2008 apud CASSIMIRO,
2009, p. 15).

Levando em consideracdo a amplitude da temética, foram muitas as dificuldades para
construcdo desta monografia. Falo isto porque, os subsidios, principalmente, na drea das
ciéncias sociais, ainda sdo poucos. Dificultando, assim, na constru¢do de novos
conhecimentos. No entanto, isso nao foi o suficiente para desistir de elaborar esse trabalho,
pois acredito que pesquisas relacionadas ao consumo de dlcool na populacdo, podem facilitar
a triagem dos individuos com consumo alcodlico abusivo.

Ademais, conhecer os motivos que levam os adolescentes a ingerir dlcool e as
consequéncias desse ato, bem como a dindmica de consumo, é particularmente importante,
pois creio que os resultados facilitardo no desenvolvimento de politicas publicas de prevencao
e combate ao alcool.

Por fim, espero que esta monografia, ndo sirva somente como um requisito para
conclusdo de curso. A inteng¢do € despertar em outras pessoas o interesse pelas questdes que
envolvem o dlcool. Porque este € um assunto que ndo se encerra nesta monografia, visto que
os problemas sdo muitos e mudam conforme o tempo, necessitando, portanto, de constante
atualizacdo e consequentemente de novas medidas que possa de alguma forma combater essa

problematica.
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APENDICE A- SOLITACAO DIRIGIDA A INSTITUICAO

¢

Universidade Federal i Centro de
| Ao NDesenvolviment
de Campina Grande 1 i_“’ nvolvimenio.
Sustentavel do Semiarido

CENTRO DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL DO SEMIARIDO-CDSA

UNIDADE ACADEMICA DE EDUCACAO DO CAMPO - UAEDUC

SOLICITACAO

Eu, Maria Das Dores Bezerra da Silva, venho muito respeitosamente solicitar a V.Sa.
Autorizacdo para coleta de dados para realizagdo da pesquisa: UM ESTUDO SOBRE O
CONSUMO DE BEBIDAS ALCOOLICAS ENTRE ADOLESCENTES, realizada como
requisito para elaboracao do Trabalho de Conclusdo de Curso de Licenciatura em Ciéncias
Sociais, do Centro de Desenvolvimento Sustentavel do Semiarido, da Universidade Federal

de Campina Grande, sob orientacdo da Prof*"Ms. Sheylla de Kassia Silva Galvao.

A referida pesquisa utilizard como populac¢do alunos do ensino médio do turno diurno
da Escola Professor José Gongalves de Queiroz. Tendo como objetivo identificar a relacio de

adolescentes com o consumo de alcool.

Maria Das Dores Bezerra da Silva Sheylla de Kassia S. Galvao

Aluna Pesquisadora Professora Ms.Orientadora

Sumé, 2014.
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Sr.(a)

Eu, Maria Das Dores Bezerra da Silva, como aluna do Curso de Licenciatura em Ciéncias
Sociais da Universidade Federal de Campina Grande/Centro de Desenvolvimento Sustentdvel
do Semidrido — Campus- Sumé-Pb, pretendo desenvolver uma pesquisa com os adolescentes
que estudam na escola E.E.E.F.M Professor José Gongalves de Queiroz, com o objetivo geral
de identificar a relacao de adolescentes com o consumo de dlcool, sob orientacdo da Prof
Sheylla de Kassia S. Galvao (pesquisadora responsavel). Esta pesquisa se realizard através de
aplicacdo de questiondrio contendo perguntas abertas e fechadas.

O motivo que nos levam a estudar o assunto € pelo fato de observarmos que a
cada dia o consumo de alcool cresce com mais intensidade, sobretudo, na vida dos
adolescentes, onde podemos perceber que muitos desses adolescentes experimentam as
bebidas alcodlicas cada vez mais cedo. Acarretando assim problemas, tanto na vida desses
adolescentes, quanto na sociedade em geral.

Informamos que serd garantido o direito ao anonimato, assegurando sua
privacidade. Vocé serd livre para retirar seu consentimento ou interromper a participacdo a
qualquer momento. A sua participacdo € voluntdria, pois ndo acarretard qualquer dano nem
custos para vocé. Esclarecemos que nao serd disponivel nenhuma compensacio financeira e
que os dados contidos nesta investigacao serdo divulgados em eventos cientificos da categoria
e em periddicos.

Diante do exposto, reitero minha responsabilidade no referido estudo, através da
assinatura abaixo:

Atenciosamente,

Sheylla de Kassia S. Galvao
Fone: (83) 3353.1850

Consentimento do voluntario.

Declaro que fui devidamente esclarecido (a) e admito que revisei totalmente e entendi o
conteido deste termo de consentimento.

Eu, , aceito
participar desta pesquisa desde que assegurado o anonimato. De minha parte o faco de livre e
espontanea vontade, ndo tendo sido forcado ou coagido para tal, e ciente de que os dados
serdo usados pela responsdvel pela pesquisa com propdsitos cientificos.

Sumé,

Assinatura do Participante

Enderego da pesquisadora responsavel (trabalho): Sheylla de Kassia S. Galvao

Centro de Desenvolvimento Sustentavel do Semidrido - CDSA/UFCG Rua Luiz Grande, S/N
- Sumé-PB - CEP 58540-000 - Telefone: (83) 3353.1850

E-mail: skgalvao @gmail.com

Enderego da pesquisadora responsavel (trabalho): Maria Das Dores Bezerra da Silva

Telefone para contato: (83) 9943-2116

E-mail: dasdores16-02 @hotmail.com


mailto:dasdores16-02@hotmail.com

APENDICE C - QUESTIONARIO

Sexo: M () F ()
Idade: anos
Série: 1°ano (), 2°ano (), 3°ano ()

Turno: Diurno ()

1- Com quem reside?
() Pai, mie, irmaos
() Avés

() Tios

(') Outros, quem?

2- Vocé trabalha?
() Sim () Nao

3- Se sim, em qué?

4- Quantas pessoas em sua casa trabalham?

5- Alguém da sua familia consome bebida alcodlica?

() Sim () Nao

Quem?

6- Se a resposta anterior foi Sim. Com que freqiiéncia ele(s) ou ela(s) bebem?
() 1 vez na semana

() 2 vezes na semana

() 1 vez no més

() Raramente

() Outros, especifique.

7- Esta pessoa ja se envolveu em algum incidente depois de consumir bebida alcodlica?
() Briga

() Acidente de transito



() Homicidio

() Outros _ Qual (is)?

8-Vocé toma bebidas alcodlicas? Sim ( ) Ndo ()

9- Se sim, desde que idade:___ anos.

10- Tipo de bebida alcodlica que costuma tomar?

() Cerveja () Vinho () Cachaga
()Vodka () Whisky () outros ( )

11- Com que freqiiéncia vocé toma bebida alcodlica?
() Diariamente

() Semanalmente

() Mensalmente

() Eventualmente

12- Qual a quantidade?
() 1,2, 3 copos

() 1 garrafa

()1 a3 latas

() Mais? Quantas?

13-. Se toma, porque comegou a tomar bebida alcodlica?
() Iniciativa propria

() Incentivo de amigos

() Incentivo da familia

() Outros motivos

14- Qual o local onde costuma consumir bebida alcodlica?
() Residéncia

() Trabalho

() Locais de lazer

() Escola
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15- Voce ja comprou pessoalmente alguma bebida alcodlica?
() Sim
() Nao

() Ja tentei, mas ndo consegui

16- Se ndo, quem compra bebida alcodlica para voce?

17- Depois de beber voceé ja:
Brigou () Sim () Nao

Sofreu acidentes ( ) Sim ( ) Nao
Faltou a escola () Sim () Nao
Faltou ao trabalho ( ) Sim ( ) Nao
Passou mal () Sim ( ) Nao

Outros

18- Quando consome bebida alcodlica como se sente?
() Sem alteracao

() Euférico

() Com alteracdo visual

() Com alteracdes motoras

() Sonolento

() Outros,

19- A lei proibe o consumo de dlcool antes de 18 anos. O que vocé acha a respeito?

() Normal () Certo
() Contra () Errado () A favor

20- Voce acha a lei certa ou errada? Responda por qué?

73



ANEXOS

74



ANEXO A - PORTARIA n° 001/2007.

Estado ﬁa Paraiba
Poder Judiciario/Ministérioc Pablico
COMARCA DE SUME

i

Portaria n® 001/2007.

Dispde sobre o uso de som na via publica, clubes recreativos,
bares e barracas; uso de maquinas caca nigueis, menores na
diregao de veiculos e dd outras providéncias.

Os  Doutores, ANDREA  ARCOVERDE
CAVALCANTI e EDUARDO BARROS MAYER,
respectivamente, Juiza de Direito e Promotor: de
Justica da Comarca de Sumé, Estado da Paraiba,
usando as atribuices que lhes sio conferidas pela
Constituicio da Repiiblica (art. 125, 127, caput;
art.129, incisos I, II e II); Lei das Contravencdes
Penais( arts. 42, inc. T11, 50, 63, I e 65, do Decreto-
Lei n® 3.688/41); Codigo Transito Brasileiro (arts.
309 e 310, da Lei n° 9.503/97); Estatuto da Crianca
e do Adolescente ( arts. 80, 81, 82, 243 e 250, da Lei
n° 8.069/90) e com base nas disposicies legais
contidas a Lei n° 6.938/81, que trata da Politica do
Meio Ambiente, e ainda,

CONSIDERANDQ que o uso abusivo de instrumentos
sonoros ou sinais aciisticos fora dos padrdes normais e legais, tem ensejado
reclamacoes de diversos setores da sociedade local;

CONSIDERANDQ que os bares, clubes recreativos,
estacionamento de veiculos com sons, em sua maioria, usam os locais habitados
para utilizarem a poluicio sonora, em especial, na Praca José Américo,
molestando e perturbando a tranqiiilidade de maneira reprovavel;

CONSIDERANDO que tal hébito reprovivel perturba
sobremaneira o sossego piblico, podendo, ainda, causar aborrecimentos e
contrariedade a toda ordem;

—
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CONSIDERANDQ o uso de miquinas conhecidas por
“cagas niqueis”, consideradas “jogo de azar”, acessivel ao publico em geral,
em especial aos menores;

CONSIDERANDO a venda ¢ fornecimento,
indiscriminado, de bebidas alcodlicas a menores de 18 anos;

CONSIDERANDQ o uso e abuso de menores na
direcao de veiculo automotor (carros e motos), em via publica, sem a devida
permissao para dirigir ou habilitagio;

CONSIDERANDO que os menores, conduzem
veiculos, por maioria das vezes, com a permissdo de seus pais, responsaveis ou
proprietarios dos veiculos ou motocicletas;

CONSIDERANDO que os responsdveis por
estabelecimentos que exploram comercialmente bilhar, sinuca, ou congéneres,
ou casas de jogos, assim entendidas as que realizam apostas, ainda que
eventualmente, devem observar a proibicdio de entrada e permanéncia de
menores no local;

CONSIDERANDO o hébito de trafego de bicicletas e
motocicletas ao largo das calcadas desta cidade, pondo em risco a vida das
pessoas;

CONSIDERANDO o disposto no art. 144, paragrafos
4% e 5°, da Carta Magna: “a Policia Civil cabe as fun¢des da policia judiciaria
e a apuraciio das infracdes penais, e a Policia Militar o procedimento
ostensivo e a preservacio da ordem publica”.

CONSIDERANDQO, por fim, a necessidade de se
prevenir e coibir tais praticas delitivas, que comprometem o sossego da
populagao, bem como o desenvolvimento social e psicolégico da crianca e do
adolescente.

RESOLVEM:

Art. 1°. Proibir, o uso indevido de aparelhos sonoros
ou sinais actsticos, de carros automotores, em bares, quiosques, barracas e em
todo local publico, por caracterizar “polui¢do sonora”.

Ar. 2°, Proibir o uso de méaquinas “cagas niqueis”, em
toda a extensao deste Municipio;

Art. 3° Proibir o acesso e permanéncia de criangas e
adolescentes nos estabelecimentos que explorem comercialmente, bilhar, sinuca,
ou congéneres ou casas de jogos de qualquer espécie.

p - \@
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Art. 4°. Proibir a venda de bebidas alcodlicas a
criancas, adolescentes e deficientes mentais;

Ar. 5°. Proibir a conducio de veiculos automotores,
por. menores, bem como a permissio ou entrega de veiculos, por qualquer
pessoa, aos mesmos.

Art. 6°, Proibir o trafego de bicicletas, motocicletas,
ou qualquer outro veiculo que venha a por em risco a vida das pessoas, em
calcadas e pracas.

Art. 7°. Determinar que, uma vez verificada a
ocorréncia de contravengdo, ato infracional e crime, sejam adotadas as
providéncias policiais cabiveis com o fim de apuragio da responsabilidade
criminal do infrator, ficando a cargo das policias militar e civil e do Conselho
Tutelar, no que for afeito a este Gltimo (criangas e adolescentes).

Art. 8°. Determinar a condugao coercitiva do infrator
a Delegacia de Policia, com a conseqiiente lavratura do Termo Circunstanciado
(TCO), Procedimento Especial (no caso de menor) e Inquérito Policial (IP) e a
tomada de todas providéncias necessarias a instauracio da acio penal.

Art. 9°. Determinar que os veiculos de som de
natureza particular ou comercial (carros de propaganda, difusora, alto falantes,
etc.), bem como casas de diversao (bares, churrascarias, clubes recreativos ou
sociais) e outros congéneres, obedecam ao horério estabelecido nesta Portaria, a
saber: :
I — Periodo compreendido das 08:00 as 18:00 horas,
SOM MODERADO (casas comerciais, carros de propaganda, difusoras e
alto falantes);

II - Periodo compreendido das 08:00 as 23:00 horas,
SOM AMBIENTE, (bares, quiosques, barracas, churrascarias, etc.);
Periodo compreendido das 23:00 as 08:00 horas, TERMINANTEMENTE
PROIBIDO:;

IIl — Periodo compreendido entre 22:00 as 02:00
horas, SOM MODERADO (clubes recreativos e sociais), da sexta-feira ao
sabado. Periodo compreendido das 20:00 as 01:00 horas, SOM MODERADO,
aos domingos. Periodo compreendido de 01:00 as 08:00, do domingo para a
segunda-feira, TERMINANTEMENTE PROIBIDO;

Art. 10°, Para efeitos desta PORTARIA, considera-se
MODERADO aquele som compativel com o usual, que nao venha a perturbar a
tranquilidade da comunidade em geral, nem agrida a audigio de quem se
encontre proximo ao local de origem do movimento acistico e, AMBIENTE
aquele som audivel apenas por quem o executa e pessoas Proximas, nao
rompendo os limites de sua propriedade.

.. _ @
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Art. 11°. Quem for encontrado em flagrante
desrespeito a presente, fazendo uso de som em periodo considerado
PROIBIDO, terd o veiculo apreendido ou o instrumento perturbador, com
cortseqiiente recolhimento as dependéncias da sede do destacamento de policia
local, podendo ser liberado pela autoridade policial competente, Juiza de Direito
ou Promotora de Justica desta Comarca, desde que a documentacio da
propriedade esteja em dia e ndo paire dividas quanto a sua legalidade.

Art. 12°. A auséncia de fiscalizagio e coibicio do
disposto nesta PORTARIA, bem como a ndo lavratura do respectivo
procedimento (TCO, IP e PE), do autor do fato, implicard em crime de
PREVARICACAO, com a conseqiiente instauragio de inquérito e posterior
acao penal.

Art. 13° Fica toda a sociedade Sumeense conclamada
a auxiliar na identificagio e apreensdo do autor do descumprimento desta
Portaria, levando ao conhecimento das autoridades competentes, em caso de
aviltamento da ordem em referéncia.

Art. 14°. Esta portaria entra em vigor na data de sua
publicacao, ficando mantidos, em todos os seus termos, a Portaria n°® 02/99, da
lavra do Dr. Giovanni Magalhdes Porto, a Portaria n° 02/2003 e a Notificacio n°
03/2003 emitidas pela Dr* Miriam Pereira Vasconcelos.

'

Art. 15°. Ficam revogadas as disposicdes em
contrdrio, inclusive a Portaria n°® 01/2003, de 22 de setembro de 2003.
Publique-se

Cumpra-se.

Sumé, 12 de fevereiro de 2007.

[

———

Andréa Arcoverde Claifa]canti Eduardo Barr
Juiza de Direito ‘ Promotor de Justies
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ANEXO B - CAMPANHA DE PROIBICAO DE VENDA DE BEBIDAS DO
CONSELHO TUTELAR DE SUME

PROIBIDA A VENDA DE
BEBIDAS ALCOOLICAS A
MENORES DE 18 ANOS.

ATENCAO REDOBRADA



