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RESUMO

Introdugdo: O consumo de derivados de tabaco e dlcool é apontado como importante causa de doengas e
agravos no mundo. No Brasil, hd um aumento no consumo dessas drogas entre os jovens, principalmente
estudantes universitirios. Objetivo: Conhecer a prevaléncia e os fatores associados ao tabagismo e consu-
mo de bebidas alcodlicas entre estudantes de Medicina, além do nivel de conhecimento acerca das técnicas
de cessagio do hdbito tabagista em diferentes momentos da vida académica. Métodos: Estudo analitico,
de prevaléncia, envolvendo estudantes de Medicina de Fortaleza, Ceard, Brasil. Foram selecionadas todas
as escolas médicas e os estudantes do primeiro ano (51/S2), quarto ano (57/S8) e aqueles do 1iltimo ano
do internato (I3/[4). A amostra foi calculada considerando uma frequéncia esperada de 10% de pessoas
fumantes, com um erro de 3%, estimando 726 estudantes das quatro instituigoes. Foi aplicado um ques-
tiondrio estruturado, com 46 perguntas. Os dados foram analisados pelo software Stata 11.2. Resultados:
Foram entrevistados 1.035 estudantes, distribuidos proporcionalmente nos trés periodos, 392 (37,9%) do
primeiro ano (5§1-S2), 319 (30,8%) do quarto ano (S7-S8) e 324 (31,3%) do internato (13-14). Quinhentos e
cinquenta e trés (53,4%) eram do sexo feminino, a maioria era solteira (993; 96,3%), nascidos em Fortaleza
(748; 72,4%), residiam com os pais (896; 86,8%) e com renda familiar acima de dez saldrios minimos (652;
61,8%). Ao todo, 533 (51,5%) eram alunos de instituicdes particulares. Do total, 254 (24,6%) ja haviam
fumado. Esse consumo foi significativamente maior entre o sexo masculino (p = 0,025), sem diferenca em
relagdo ao estado civil (p = 0,247) ou renda familiar (p = 0,191). Todos os académicos que experimentaram
alguma substincia derivada do tabaco ji haviam ingerido bebida alcodlica alguma vez na vida (p < 0,000). O
consumo de dlcool foi referido por mais de 80% dos estudantes, sendo maior entre aqueles cuja familia apre-
sentou renda superior a nove saldrios minimos (p = 0,001). Houve relato de embriaguez em mais de 70%
dos estudantes, tendo esse fato ocorrido antes dos 18 anos. Cerveja e vodca sio as bebidas mais consumidas.
Apenas 39,5% afirmaram estar aptos a aconselhar um paciente a nio ingerir bebidas alcodlicas e apenas
28,4% receberam algum treinamento sobre o assunto em sua universidade. Conclusdo: A prevaléncia do
consumo de dlcool é muito elevada entre os estudantes de Medicina, principalmente entre aqueles que relata-
ram fumar. Esses temas sdo abordados de forma incipiente em sua formagdo. E preciso reforcar esses aspectos
na formagao desses futuros profissionais de satide.
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INTRODUCAO

ABSTRACT

Introduction: Tobacco and alcohol consumption is considered a major cause of diseases and disorders in
the world. In Brazil, there has been increased consumption of these drugs among young people, especially
university students. Objective: To discover the prevalence of and factors associated to smoking and alcohol
consumption among medical students, as well as their level of knowledge about techniques to stop smoking
at different times of their academic life. Methods: Analytical study of prevalence among medical students
in Fortaleza, Ceard, Brazil. The study sample included all the city’s medical schools and their first year (S1/
52) and fourth year (S7/S8) students and students in the final year of their internship (13/14). The sample
was calculated considering an expected smoker frequency of 10%, with a 3% margin of error, estimating
726 students in the four institutions. A structured questionnaire containing 46 questions was applied.
Data were analyzed using Stata 11.2 software. Results: 1,035 students were interviewed, distributed pro-
portionally in the three periods: 392 (37.87%) from the first year (S1 /S2), 319 (30.82%) from the fourth
year (S7/S8) and 324 (31.30%) interns (13/I4). 553 students (53.4%) were female; most of the students
were single (993; 96.3%), born in Fortaleza (748; 72.4%), living with their parents (896; 86.8%) and with
a household income of more than 10 minimum wages (652; 61.8%). In total, 533 (51.5%) were students
at private institutions. Of the total, 254 (24.6%) had smoked. This consumption was significantly higher
among males (p = 0.025), with no difference in relation to marital status (p = 0.247) or household income (p
=0.191). All the students who reported having experienced any tobacco derivative also reported using alco-
hol in their lifetime (p < 0.000). Alcohol consumption was reported by more than 80% of the students, and
was higher among those whose family income was more than nine times the minimum wage (p = 0.001).
Alcoholic intoxication was reported by over 70% of the students — where this had occurred before the age of
18 years. Beer and vodka are the most consumed beverages. Only 39.5% said they were inclined to advise a
patient to avoid alcoholic beverages and only 28.4% had received training on the subject at their university.
Conclusion: The prevalence of alcohol consumption is very high among medical students, especially among
those who reported smoking. These issues are addressed in a primitive manner in their training. We must
strengthen these aspects in the training of future health professionals.

A cidade de Fortaleza, no Nordeste brasileiro, apresenta

O consumo de derivados do tabaco e de alcool, ha bastante tem-
po, é apontado como importante causa de doengas e agravos
no mundo'? Em algumas situagdes, é identificado como a prin-
cipal razdo de alguns tipos de cancer como fator isolado e ain-
da relacionado diretamente com ébitos por doenca pulmonar
obstrutiva crénica (DPOC) e doengas cardiovasculares (DCV)>>.

Ha um aumento no consumo de drogas entre os jovens e a
experimentagdo tanto de produtos derivados do tabaco como
de &lcool, o que eleva o risco de que adultos fumem e fagam
uso de bebidas alcodlicas, levando a Organizagdo Mundial da
Satide (OMS) a manifestar grande preocupacdo em evitar a ex-
perimentacdo ou pelo menos adiar esse fato®'’. Anualmente,
cerca de cinco milhdes de pessoas morrem de doengas atribu-
idas ao cigarro, mesmo sendo o tabagismo a principal causa
evitavel de morte e de doengas cronicas'!.

No Brasil, a idade de risco se aproxima daquela em que
os estudantes ingressam no ensino superior e ha evidéncias
de que o consumo de &lcool entre estudantes universitarios é
maior que na populagado geral, independentemente do curso”*.

elevadas taxas de consumo de bebidas alcodlicas, ocupando a
segunda posicdo entre as capitais nordestinas e a terceira em
todo o Brasil®.

Os estudantes da area da satide, principalmente os de
Medicina, tém sido alvo de programas de orientagdo e pre-
vengao do consumo de tabaco e bebidas alcodlicas pelo papel
social que desempenhardo na orientagio de comunidades.
Entre suas principais atividades, destacam-se educagdo em
sadde, apoiar politicas antitabagistas e influenciar os esfor¢os
de controle nacional e mundial do uso do tabaco e do consu-
mo de bebidas alcodlicas®*!. Entretanto, a educacao médica
vem sendo subutilizada, evidenciando que os estudantes de
Medicina tém recebido treinamento inadequado sobre o taba-
gismo, bem como sobre o consumo de bebidas alcodlicas e sua
dependéncia’>*®.

Desta forma, o objetivo deste trabalho foi avaliar a preva-
léncia e possiveis fatores associados ao tabagismo e consumo
de bebidas alcodlicas entre estudantes de Medicina e o nivel
de conhecimento acerca das técnicas de cessacao do héabito ta-
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bagista e do consumo de alcool em diferentes momentos de
sua vida académica.

METODOS

Desenho do estudo

Foi realizado um estudo analitico, de prevaléncia, envolven-
do estudantes de Medicina de Fortaleza, Ceard, Brasil. Foram
selecionadas as quatro escolas médicas de Fortaleza — duas
publicas: Universidade Federal do Cearad (UFC) e Universi-
dade Estadual do Ceara (Uece) e; duas particulares: Univer-
sidade de Fortaleza (Unifor) e Centro Universitario Christus
(Unichristus). Foram incluidos estudantes de Medicina regu-
larmente matriculados nessas institui¢des e que cursavam o
primeiro ano do curso (S51/S2), o quarto ano do curso (S7/S8)
e aqueles do tdltimo ano do internato (I3/14).

Amostra

Foi considerado como populagao do estudo o ntimero méximo
de alunos nos seis semestres avaliados. Utilizou-se como para-
metro uma frequéncia esperada de 10% de pessoas fumantes,
com um erro de 3%. Aos valores calculados foram acrescenta-
dos 10% como correcao para possiveis perdas durante a coleta
dos dados. Desta forma, a amostra minima foi estimada em
726 estudantes das quatro instituigdes.

Coleta de dados

Foi aplicado um questionario estruturado, contendo 46 per-
guntas. Os itens referiam-se as caracteristicas sociodemogra-
ficas, informagdes sobre o consumo de tabaco e ingestdo de
alcool e sobre como esses temas foram abordados na grade

curricular das instituic¢oes.

Analise dos dados

Os dados foram digitados utilizando-se o programa Epi-info
Versdo 3.5.1, e a andlise foi realizada por meio do programa
Stata 11.2. Foram utilizados testes paramétricos (este ¢ de Stu-
dent) ou ndo paramétricos (chi quadrado de Pearson; teste de
Kruskal-Wallis) de acordo com as caracteristicas das variaveis
do estudo. Foram calculadas também as razdes de prevalén-
cia, bem como seus respectivos intervalos de confianga.

Aspectos éticos

Este estudo seguiu os principios éticos de pesquisa envolven-
do seres humanos da Resolucao 466/12 do Conselho Nacional
de Satide, respeitando os principios fundamentais de autono-
mia, beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e equidade. O es-
tudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Unichristus (Protocolo n® 020/2012) e autorizado pelas outras
instituicdes apds parecer do CEP.

RESULTADOS

Foram entrevistados 1.035 estudantes, distribuidos proporcio-
nalmente nos trés periodos, 392 (37,8%) do primeiro ano (S1-
S2),319 (30,8%) do quarto ano (S57-S8) e 324 (31,3%) do interna-
to (I3-14). Observou-se que 553 (53,4%) eram do sexo feminino,
a maioria era solteira (993; 96,3%), nascidos em Fortaleza (748;
72,4%), residiam com os pais (896; 86,8%) e com renda fami-
liar acima de dez salarios minimos (652; 61,8%). Ao todo, 533
(51,5%) eram alunos de institui¢des particulares e 502 (48,5%)
de publicas.

Do total, 254 (24,6%) ja haviam fumado alguma vez na
vida. O motivo para ter comecado a fumar foi respondido por
191 alunos e 96 destes (50,0%) afirmaram ter iniciado por von-
tade prépria. Por outro lado, 72 (37,5%) por influéncia de ami-
gos ou familia, uma vez que 15,2% apresentam algum familiar
que fuma em sua residéncia.

Ao se estratificarem as turmas avaliadas, dos alunos de
institui¢des particulares, 209 (39,2%) tém bolsa do Programa
Universidade para Todos PROUNI) ou Fundo de Financia-
mento Estudantil (FIES) . Desses, 129 (61,7%) encontravam-se
no inicio do curso, 38 (18,2%) no meio do curso e 42 (20,1%) no
altimo ano. Entre os estudantes do inicio do curso que ja ex-
perimentaram tabaco, 70,9% residiam com os pais, 17,7% com
amigos e 11,3% sozinhos (p = 0,002). Dos estudantes do meio
do curso, a maioria (86,0%) residia com os pais. Ja entre os
do final do curso, 87 (94,5%) moravam com os pais e 5 (5,4%)
moravam sozinhos.

Nao houve diferenca significativa entre os estudantes, do
inicio do curso (p = 0,414), do meio do curso (p = 0,175) ou do
final do curso (p = 0,416), de institui¢des particulares e ptbli-
cas em relacdo ao fato de ja terem usado alguma substancia
derivada do tabaco. Por outro lado, observou-se que entre
0s 392 alunos dos S1/52, 62 (15,8%) ja haviam consumido al-
gum derivado do tabaco. Esse consumo foi significativamente
maior entre o sexo masculino (p = 0,025), sem diferenca em
relagdo a estado civil (p = 0,247), renda familiar (p = 0,191) ou
receber algum tipo de bolsa académica (p = 0,757) ou Prouni/
Fies (p = 0,483).

Dos 319 alunos que se encontravam no S7/S8, 100 (31,3%)
ja haviam experimentado alguma droga derivada do tabaco.
Entre os homens, o percentual de consumo foi significativa-
mente maior (p = 0,001), mas ndo houve diferenca entre o es-
tado civil (p = 0,677).

Dos 324 estudantes no 13/14, 92 (28,4%) ja haviam experi-
mentado alguma droga derivada do tabaco. Essa experiéncia se
mostrou significativamente superior nos homens, com 44,0% de-
les em comparacao a 15,1% das mulheres (p = 0,000). No entanto,
ndo foi observada diferenca entre os estados civis (p = 0,228).
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Entre todos os entrevistados, 11,8% convivem com algum
fumante em casa, sem diferenga significativa em relagdo a ori-
gem da instituicdo de ensino (p = 0,784), e 38,6% estavam nos
S1/S2, 25,2% estavam cursando os S7/S8, e 36,1% os 13/14.

A maior parte dos estudantes do inicio e do meio do curso
afirmou que académicos de Medicina deveriam receber treina-
mento sobre técnicas de cessacao do uso de tabaco, 89,4% e 88,7%,
respectivamente, independentemente do fato de ja terem usado
alguma substancia derivada do tabaco. J4 entre os académicos do
final do curso, a maior parcela (59,4%) afirmou o contrério.

Entre os estudantes do inicio do curso que experimenta-
ram alguma substancia derivada do tabaco, 60 (96,8%) (p =
0,000) ja se embriagaram pelo menos uma vez na vida. Dos
alunos do meio do curso e nessa mesma condicdo, 93 (93,0%)
(p = 0,000) ja se embriagaram pelo menos uma vez na vida.
Todos os académicos do final do curso que experimentaram
alguma substancia derivada do tabaco ja ingeriram bebida al-
codlica alguma vez na vida (p = 0,016).

Dos 392 alunos do inicio do curso, 329 (83,9%) ja consu-
miram alguma bebida alcodlica em algum momento da vida,
sem diferenca significativa entre os sexos (p = 0,229), estado
civil (p = 0,247), residir em Fortaleza (p = 0,062) e origem da
institui¢do de ensino (p = 0,414). Por outro lado, o consumo foi
maior entre aqueles estudantes cuja familia apresentou renda
superior a nove salarios minimos (p = 0,001).

Entre os 319 estudantes do meio do curso, 296 (92,8%) ja
ingeriram bebida alcodlica, sem diferenca significativa entre
sexo (p = 0,623), estado civil (p = 0,321) ou ter nascido em For-
taleza (p = 0,454). Porém, da mesma forma que nos semestres
iniciais, o fato de ter renda familiar mensal maior do que nove
salarios minimos esteve associado ao maior consumo de élco-
ol (p = 0,006).

A proporcio de estudantes de institui¢des publicas
(19,0%) que nunca consumiu bebida alcoélica ndo mostrou di-
ferenca estatisticamente significante em relagdo as institui¢des
privadas (18,6%) (RP = 1,00 - IC:0,94-1,06; p = 0,912).

Dos 324 alunos do final do curso, 310 (96,7%) ja consumi-
ram bebida alcodlica em algum momento da vida. Nao houve
diferenca estatisticamente significante entre sexo (p = 0,174),
estado civil (p = 0,081), ter nascido em Fortaleza (p = 0,148),
a renda fixa mensal (p = 0,448) e a instituigdo de ensino (p
= 0,444). Morar com os pais ndo foi fator de prote¢do para o
consumo de alcool em nenhum periodo do curso (p = 0,082;
p = 0,316; p = 0,035, respectivamente). Apesar da significancia
estatistica nos alunos do internato, a razao de prevaléncia ndo
foi estatisticamente significativa (RP = 1,12 — 1C:0,98-1,27).

A maioria dos estudantes que ja consumiu bebida alco6-
lica, tanto do inicio como do meio do curso (56,2%; p = 0,000

e 64,2%; p = 0,000), afirmou fazer uso de bebidas alcodlicas
principalmente nas festas da faculdade (p = 0,000). J entre os
académicos do final do curso, a maioria consome bebidas al-
codlicas tanto nas festas da faculdade, 62,9% (p = 0,000) como
nos finais de semana, 56,7% (p = 0,000).

A dependéncia de alcool foi afirmada por apenas seis dos
210 respondentes (2,8%). Entretanto, dos 116 que responde-
ram a pergunta se ja tentaram parar de beber, 27 (23,3%) afir-
maram que sim. Isto esta diretamente relacionado ao consumo

excessivo de dlcool que foi relatado por 836 (83,8%) alunos.

TABELA 1
Informacoes relacionadas ao consumo de

bebidas alcodlicas por alunos de Medicina das

universidades do municipio de Fortaleza (CE)

Varidveis Ne %
Consumo atual de bebida alcodlica
Nao 173 18,80
Sim 747 81,20
Frequéncia com que consome bebidas
Ocasionalmente 414 5143
Pelo menos uma vez por més 200 24,84
1 ou 2 vezes por semana 184 22,86
3 ou 4 vezes por semana 6 0,75
5 vezes por semana ou mais 1 0,12
Ja se embriagou
Nao 266 28,85
Sim 656 71,15
Principal tipo de bebida
Whisky 41 5,64
Vodca 243 33,43
Vinho 58 7,98
Cerveja/chope 356 48,97
Aguardente/cachaga 14 1,93
Rum 2 0,28
Outro 13 1,79
Com que frequéncia exagerou o consumo
Nunca 291 32,88
Ocasionalmente 529 59,77
Mensalmente 43 4,86
Mais de uma vez no més 13 1,47
Semanalmente 9 1,02
Qual o periodo em que era maior o consumo de
bebida
Antes de preparar-se para o vestibular 105 13,55
Ao estudar para o vestibular 92 11,87
Logo que entrou na faculdade 339 43,74
Durante o periodo intermediario da faculdade 191 24,65
Durante o periodo do internato 48 6,19
Houve mudanca de hébito de beber apés entrar na
faculdade
Nao, nao bebia e continuo sem beber 113 12,87
Nao, continuo bebendo a mesma quantidade 270 30,75
Sim, aumentei 0 consumo 375 42,71
Sim, diminui o consumo 120 13,67

I REVISTA BRASILEIRA DE EDUCAGAO MEDICA

141@):231- 250 2017



Marcelo de Almeida Pinheiro et al.

DOIL: http://dx.doi.org/10.1590/1981-52712015v41n2RB20160033

O recebimento de informagdes sobre consumo exagerado
de alcool e suas consequéncias foi relatado por 83,8% dos alu-
nos. No entanto, 91,8% deles afirmaram que ainda é necessa-
rio um treinamento especifico para cessar o uso continuado
de &lcool. Apenas 39,5% afirmaram estar aptos a aconselhar
um paciente a ndo ingerir bebidas alcodlicas; os demais ndo se
consideram aptos ou ndo souberam responder a esta pergun-
ta, uma vez que apenas 28,4% receberam algum treinamento
neste sentido na grade curricular de sua universidade.

Conforme a Tabela 1, o consumo de bebida ainda esta
presente em mais de 80% dos alunos entrevistados e este con-
sumo se deu pelo menos uma vez no tltimo més. A presenca
de embriaguez é maior que 70%, sendo a cerveja e a vodca as
bebidas mais utilizadas. Destaca-se que o periodo de maior
consumo durante a vida académica se deu logo no inicio da
faculdade em aproximadamente 43% (339 estudantes). Isso
pode ser corroborado pelo fato de 42,7% dos alunos terem re-
ferido que aumentaram o consumo de bebida alcoélica apds o
inicio da faculdade.

Associando o consumo de alcool e ser tabagista, pode-se
observar que em todos os tabagistas hda uma idade média e
mediana inferior para o consumo de alcool com valores esta-
tisticamente significantes (Tabela 2).

O consumo de tabaco se mostrou de forma diferenciada
nos trés periodos, sendo significativamente maior (p < 0,001)
no quarto e sexto ano. A influéncia de outras pessoas nao foi
motivo diferencial entre os semestres, bem como fumar em
ambiente académico, que se mostrou de forma uniforme nos
trés periodos avaliados, apesar de ter uma frequéncia maior
entre aqueles do inicio do curso (Tabela 3).

TABELA 2
Associagao entre ser tabagista e idade, idade em
que experimentou bebida pela primeira vez, idade
da primeira embriaguez e nimero de doses que

costuma ingerir quando faz uso de bebida alcodlica

Variaveis continuas N° Meédia P25 Mediana P75 p-valor

Idade

Tabagismo 236 237 22,0 23,6 253

Nao tabagismo 739 226 20,0 224 245 0,000
Idade em que experimentou

bebida

Tabagismo 250 148 14 15 16

Nao tabagismo 664 166 15 16 18 0,0000

Idade em que se embriagou
pela primeira vez

Tabagismo 241 163 15 16 18

Naio tabagismo 402 182 17 18 20 0,0000
Numero de doses

Tabagismo 230 55 3 5 6

Nao tabagismo 526 2,3 2 3 4 0,0000

TABELA 3
Associagdo entre caracteristicas de consumo de tabaco

e periodo do curso de Medicina em Fortaleza (CE)

Semestres Total N % RP IC P valor
Utilizou tabaco
51/S2 392 62 158 1 -
S7/58 319 100 33 1,98 1,49-2,62 < 0,001
13/14 322 92 28,6 1,80 1,35-2,40
Presenca de outro fumante em casa
S1/52 339 48 141 1 -
S7/S8 286 31 108 0,76 0,50-1,16 0,353
13/14 297 43 14,5 1,02 0,69-1,49
Comegou a fumar por influéncia de outros
S1/S2 46 25 54,3 1 =
S7/S8 75 35 46,7 1,33 0,89-2,00 0,389
13/14 59 24 40,7 1,14 0,77-1,69
Foi criticado por fumar
S1/S2 283 134 47,3 1 -
S7/58 284 107 37,7 0,79 0,65-0,96 0,028
13/14 290 110 379 080 0,66-0,97
Fuma na universidade
51/S2 36 2 55 -
S7/S8 68 1 15 026 0,02-2,82 0,352
13/14 63 1 1,6 028 0,02-3,04
Fumar em ambiente hospitalar
S1/S2 32 0 00 1 -
S7/58 69 2 2,9 - - 0,834*
13/14 61 2 3% - -

Estudantes deveriam receber treinamento para parar de fumar
(populagdo total)

S1/S2 368 329 894 1 =
S7/58 294 261 88,7 0,99 0,94-1,04 0,924
13/14 303 272 89,7 1,00 0,95-1,05

Estudantes deveriam receber treinamento para parar de fumar
(apenas fumantes)

51/S2 58 45 775 1 =

S7/S8 93 81 871 1,12 0,95-1,31 0,139
13/14 90 80 889 1,14 0,98-1,33

Tentou parar de fumar

S1/s2 29 7 24,1 1 =

S7/58 49 9 184 076 031182 0483
13/14 38 1 289 1,19 0,53-2,71

* Exato de Fischer.

Apenas quatro estudantes fazem uso de tabaco em am-
biente hospitalar, nenhum dos semestres iniciais, ndo havendo
diferenca significativa entre os semestres (Tabela 3).

Todos os alunos, uniformemente, afirmam a necessidade
de receber treinamento para parar de fumar, mas, se fizermos
um corte apenas para aqueles que fazem uso de tabaco, a pro-
por¢do aumenta com o semestre de estudo.
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TABELA 4
Associagdo entre caracteristicas de consumo de alcool

e periodo do curso de Medicina em Fortaleza (CE)

Semestre  Total N % RP IC p-valor
Consumiu bebida
51/S52 392 329 839 1 =
S7/S8 318 296 93,0 1,10 1,05-1,16 < 0,001
13/14 324 310 957 1,14 1,08-1,19
Faz consumo de bebida
51/52 325 242 744 1 =
S7/S8 280 242 837 1,12 1,03-1,22 <0,001
13/14 306 263 859 1,15 1,06-1,24
Ja se embriagou em festas da faculdade
51/52 392 185 472 1 =
S7/S8 319 190 595 1,26 1,09-1,45 <0,001
13/14 324 195 602 1,27 1,11-1,46
Ja se embriagou em festas da familia
S1/S2 392 8 212 1 =
S7/S8 319 8 266 125 096-1,63 0,088
13/14 324 9 278 1,31 1,01-1,70
Ja se embriagou depois de uma prova
51/52 392 73 186 1 -
S7/S8 319 72226 1,21 0,90-1,61 0,017
13/14 324 45 139 0,74  0,53-1,04
Ja se embriagou no final de semana
S1/S52 392 121 309 1 -
S7/S8 319 143 448 145 1,20-1,75 <0,001
13/14 324 176 543 1,75 1,47-2,10
Considera-se dependente de dlcool
S1/S2 57 2 &5 1 =
S7/S8 81 3 37 105 0,186,111 0,669
13/14 72 1 14 039 0,03-4,25

Estudantes devem receber treinamento especifico sobre como
desestimular o consumo excessivo de alcool

51/S2 387 353 912 1 =

S7/S8 317 290 915 1,00 0,95-1,04 0,713
13/14 321 298 928 1,01 0,97-1,06

Recebeu esse treinamento na grade curricular

51/S2 379 42 111 1 =

S7/S8 314 91 290 261 1,87-3,65 < 0,001
13/14 322 155 481 434  3,19-590

Durante as aulas, recebeu informagdes sobre os maleficios do excesso
de alcool

51/S2 370 279 754 1 =

S7/S8 309 272 880 1,16 1,08-125  <0,001
13/14 318 285 896 1,18 1,10-1,27

Sente-se apto a aconselhar um paciente a parar de beber

S1/S2 169 76 449 1 =

S7/S8 198 119 601 1,33 109163  <0,001
13/14 255 169 71,9 1,59 1,32-1,92

Outro ponto que merece destaque é a proporg¢ao de alu-
nos que tentou parar de fumar. De forma geral, menos de 25%
ja tentou, e a maior proporcao se deu nos alunos do internato
com 28,9% (Tabela 3).

A proporgao de estudantes que consumiu bebidas alco-
¢6licas é muito superior a de tabaco, com a média de 90,8%.
Essa proporcao foi diferenciada e crescente entre os semestres,
com maior prevaléncia entre os alunos do internato (95,7%).
O mesmo padrio foi observado entre aqueles que fazem con-
sumo atual de bebidas alcodlicas, com diferenga significante
estatisticamente (p < 0,001) entre os trés periodos avaliados;
da mesma forma, o internato mostrou maior prevaléncia, 14%
maior que os alunos do inicio do curso.

A embriaguez é sempre presente entre todos os semestres,
sendo muito frequente em festas da faculdade, de forma seme-
lhante nos semestres intermedidrios e finais do curso. Com-
parativamente, em festas familiares, a propor¢édo é bem mais
reduzida, sem diferenca significativa entre os semestres.

Os momentos mais propicios ao consumo exagerado de
alcool sdo depois de uma avaliagdo ou no final de semana. O
primeiro se mostrou mais frequente nos alunos do periodo in-
termediario, com 22,6% de prevaléncia, enquanto o final de
semana foi mais frequente nos alunos do internato, apesar de
haver um crescimento gradual das proporgdes.

A autopercepgao como dependente do alcool foi mui-
to reduzida, com apenas seis individuos nos trés periodos
avaliados. Entretanto, mais de 90%, em todos os periodos,
afirmam que devem receber treinamento de forma especifi-
ca para desestimular o consumo excessivo de alcool, e este
treinamento foi dado na grade curricular apenas para 11,1%
no inicio do curso, chegando a 48,1% no final. Por outro lado,
mais de 75% deles receberam informagdes sobre os maleficios
do alcool durante as aulas. A maior propor¢do de alunos que
recebeu estas informacgoes pode estar diretamente ligada a
se sentir apta a realizar aconselhamento a um paciente, uma
vez que essa propor¢do aumenta significativamente com o
semestre avaliado.

Algo relevante é o fato de que 59,5% dos alunos do inicio
do curso ja haviam se embriagado até o momento da pesqui-
sa. Este percentual foi superior nos dois outros periodos da
faculdade, com valores maiores que 75% e significativamente
superiores (Tabela 5).

A idade em que os alunos se embriagaram pela primeira
vez é praticamente a mesma em todos os semestres: 17 anos
para os semestres iniciais e intermediarios, e 18 para o interna-
to. No entanto, esta diferenca foi estatisticamente significante
(p <0,001). Os intervalos interquartis foram de 16 a 18, 15a 19,
e 16 a 20 anos, respectivamente.
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TABELA 5

Proporgao de alunos de Medicina de Fortaleza

(CE) que ja se embriagou alguma vez na vida
de acordo com os semestres cursados

S1/S2 321 191 59,5 1 -
S7/S8 294 226 76,8 1,29 1,15-1,44
13/14 307 239 77,8 1,31  1,17-1,45

< 0,001

DISCUSSAO

O consumo de éalcool foi muito elevado em nossa casuistica.
Isso preocupa principalmente por ser uma droga socialmente
aceita. O consumo de alcool e de outras drogas esta presente
de forma importante na comunidade médica e frequentemen-
te esse consumo se inicia durante a faculdade. A prevaléncia
do consumo de alcool encontrada foi acima de 80%.

Um trabalho realizado em mais de cem cidades brasilei-
ras com mais de 200 mil habitantes apontou que o consumo de
alcool é muito relevante na faixa etdria de 18 a 24 anos e que
15,5% dessa populacdo referem dependéncia®. Entre estudan-
tes de Medicina, esse percentual variou de 25% de consumo
exagerado até 98% em algumas regides, dependendo da amos-
tra e da forma de coleta dos dados'®®. Além da elevada pre-
valéncia de consumo, hd uma preocupagdo importante com o
uso exagerado de alcool e embriaguez. Estudantes de Juiz de
Fora, por exemplo, apresentaram prevaléncia de 25% de consu-
mo exagerado®. Essa elevada ingesta alcodlica esta relacionada
ao consumo associado do tabagismo e principalmente ao sexo
masculino. Por outro lado, ter religido e relacionamento fixo
atuou como protetor desse consumo. Entre estudantes de Minas
Gerais, a prevaléncia do consumo de élcool foi de 60%, e 25%
destes referiram a necessidade de buscar programas para preve-
nir danos causados pelo consumo abusivo de bebida alcodlica®.

Apesar da alta prevaléncia de experimentacdo de alcool
e até mesmo de embriaguez, registrada em todos os periodos
avaliados, a dependéncia de alcool referida pelos estudantes
foi muito baixa, independentemente do periodo avaliado. Em
outras regides, esse percentual chegou a 25%. E previsivel
esse achado se considerarmos que alunos com dependéncia
de alcool teriam muita dificuldade em avangar na faculdade e
até mesmo em chegar aos semestres finais, ja que os prejuizos
causados pela dependéncia de 4lcool limitariam grande parte
das atividades académicas e profissionais.

Estudos apontam que o consumo de alcool mais pesado
esteve associado a realizacdo de festas na faculdade, a semes-
tres mais avangados e ao fato de nao residir com os pais, perfil

muito semelhante ao relatado em outra cidade no Nordeste
do Brasil?. Esses aspectos apresentam tendéncia crescente em
virtude da forma de sele¢do dos alunos, que aumenta o nime-
ro de estudantes de Medicina estudando em cidades distintas
das de seus familiares. E necessario orienta-los sobre os riscos
do consumo excessivo de alcool e pensar em alternativas para
trabalhar com esses estudantes de forma que ndo tenhamos
um aumento ainda mais significativo do consumo dessas dro-
gas e principalmente de possiveis consequéncias que este ha-
bito pode trazer para sua profissao.

Os alunos entrevistados neste trabalho julgaram impor-
tante a incorporagdo de treinamentos sobre os prejuizos pro-
venientes do consumo excessivo de alcool durante sua forma-
¢do académica. Mas um estudo recente realizado na regido
amazonica, por exemplo, aponta limitagdes importantes na
formagao universitaria dos profissionais de satide para traba-
lhar com pessoas que tém uso problematico de dlcool®.

A juventude brasileira® tem cultivado o hédbito de se em-
briagar. No Brasil, estudos epidemiolégicos mostram que o
consumo de alcool é maior entre universitarios do que entre
estudantes do ensino médio. Esses indices sdo preocupantes,
pois no futuro podem acarretar problemas de satide mais gra-
ves e a propria dependéncia, ja que esses jovens tém contato
com a droga cada vez mais cedo.

Estima-se que o uso de élcool esteja aumentando em de-
corréncia do estilo de vida, ansiedade, estresse, depressdo e
baixa autoestima’. Os universitarios estdo mais expostos aos
ambientes em que o dlcool é mais facil. Isso aponta uma neces-
sidade maior de o ambiente académico oferecer apoio e trei-
namento efetivo para esses profissionais/estudantes pararem
de beber.

Desde a década passada ja apontava que os habitos desen-
volvidos durante a vida universitdria poderiam ser levados
para a vida profissional*. Tal comportamento pode interferir
no aumento dos indices de médicos dependentes de alcool,
interferindo, assim, em seu ambiente de trabalho. Natural-
mente, quando um estudante de Medicina ou profissional de
saide assume a dependéncia alcodlica, isso ocorre numa fase
mais tardia, tornando mais dificil o inicio de um tratamento.

Apesar de considerada baixa essa dependéncia, os dados
mostram que o consumo vem crescendo a cada dia. A preocu-
pagdo, além da dependéncia alcodlica, é com a associagdo com
outras drogas, como o tabaco. Em Sdo Paulo, a prevaléncia
do uso de drogas entre estudantes de Medicina € alta, des-
tacando-se o alcool, mas ja aparecendo tabaco, maconha, sol-
ventes e tranquilizantes®. Em nosso estudo, percebemos uma
reducdo no consumo de cigarro quando comparado a estudos
realizados anteriormente. Estudantes de Medicina da cidade
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de Uberlandia, por exemplo, apresentavam perfil semelhante
desde a década passada®. Esses achados sugerem uma consci-
éncia maior sobre os maleficios do cigarro, mas o mesmo néo
ocorre com o consumo abusivo de bebidas alcodlicas, em que
se observa um comportamento de risco.

Os estudantes e profissionais da area da Satide tém papel
de destaque na sensibilizagdo da populagdo para a redugdo
do habito tabagista®. Entretanto, o periodo académico é con-
siderado propicio ao inicio do hébito de fumar por aspectos
associados, entre outros fatores, ao ambiente universitario®.
Além disso, tal situagdo preocupa pelo fato de que, quanto
mais precoce for a experimentagdo do tabaco, maior sera o ris-
co de dependéncia da nicotina.

O tabagismo permanece como uma das principais causas
de enfermidade evitaveis e o seu consumo ainda é alarmante
em alguns grupos. Mesmo que os estudantes tenham conheci-
mento sobre os prejuizos para a satide, quanto maior o uso e a
idade mais avancada, mais dificil se tornara a cessagao.

Vontade prépria e influéncia dos amigos foram referidas
pela maior parte dos estudantes como justificativa para iniciar
o consumo de cigarros. E tanto o hébito de fumar como o ni-
mero de cigarros fumados por dia foram maiores entre os estu-
dantes do internato, provavelmente por ser o momento em que
se encontram mais tensos e com acimulo de fungdes. A maio-
ria dos alunos entrevistados afirma que um treinamento para
parar de fumar é necessario para os estudantes de Medicina.

CONCLUSAO

A prevaléncia do consumo de alcool entre os estudantes de
Medicina é muito elevada, principalmente entre aqueles que
relataram ter fumado alguma vez na vida. O consumo de al-
cool e a formagdo sobre a cessagdo do habito tabagista foram
abordados de forma incipiente durante a formagao académi-
ca, independentemente da instituicdo. E preciso reforcar esses
aspectos na formagao desses futuros profissionais de satide.
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