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RESUMO

O presente artigo visa abordar a extensdo universitaria como possibilidade de formacdo em
intervencdo breve numa problematica de saude publica — o uso e/ou abuso de alcool e outras
substancias por jovens e adultos. Como objetivos especificos, este pretende descrever aspectos
do consumo de alcool e outras drogas e seu uso nocivo através do aporte teorico; apresentar as
caracteristicas do trabalho que seré desenvolvido na extensdo; as possibilidades de intervencges
breves; enumerar, em linhas gerais, as principais substancias psicoativas, sua funcdo e seus
efeitos, além de identificar fatores culturais, politicos, econdbmicos que contribuem para a
dependéncia de substancia psicoativa, por meio de uma revisao de literatura.
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1. INTRODUCAO

A universidade, enquanto instituicdo de formacdo de profissionais possui trés pilares na
producdo de conhecimento cientifico: pesquisa, ensino e extensdo. Esses pilares possuem
atividades que firmam o compromisso social e sdo direcionadas as demandas da comunidade.

Um dos pontos principais utilizados na formacdo profissional estd na relagdo do
académico com a comunidade, seja para o individuo se situar historicamente, se identificar
culturalmente ou para basear sua formacdo com os desafios que ira enfrentar um dia (BRASIL,
1999). Dessa forma, a universidade precisa estar a disposicdo da comunidade, na qual
estabelece uma relacéo reciproca de desenvolvimento.

No Brasil, o termo de “Extensdo Universitaria” surgiu primeiramente na legislacdo
educacional no Estatuto da Universidade Brasileira. O Decreto-lei n°. 19.851, discorre no art.
109 que a extensdo universitaria tem a finalidade de difundir conhecimentos filosoficos,
artisticos, literarios e cientificos, beneficiando o aperfeicoamento individual e coletivo sendo
realizado através de cursos internos e externos, além de conferéncias e demonstragdes praticas
(BRASIL, 1931). Segundo a Resolugdo n° 147/2019 do Presidente do Conselho de Ensino,
Pesquisa e Extensdo da Universidade de Pernambuco — CEPE — (2019, p. 2), a extensdo ¢ “um
conjunto articulado de atividades pedagogicas, de caracter tedrico e/ou pratico, presencial e/ou
a distancia”, onde o discente € o docente estardo construindo conhecimento além da sala de
aula, em proximidade com a comunidade e em consonancia com o desenvolvimento de
pesquisas cientificas.

A atividade de extensdo auxilia no aprimoramento do conhecimento adquirido na
graduacdo, pois melhora a autoconfianca do académico e proporciona uma expansdo do
conhecimento educativo do profissional; esse conhecimento melhora seu curriculo e aumenta
as chances para o0 mercado de trabalho (DESLANDES, ARANTES, 2017). Com isso, entende-
se que o projeto de extensdo deve ser voltado as problematicas sociais, na qual garante sua
funcionalidade e compromisso com a comunidade, além de agregar beneficios ambivalentes
com a mesma, promovidos pela préatica da pesquisa cientifica e servicos prestados.

Nesse contexto, salienta-se a problemética do uso abusivo de alcool e outras drogas
como um dos principais problemas de satde publica. Em destaque ao alcool, Monteiro (2016)
afirma que seu consumo afeta milhdes de pessoas em todo o0 mundo, ndo existindo uma solugao
Unica para o problema, onde cabe a cada governo implementar suas medidas de luta contra o
consumo abusivo na populagéo.

No Brasil, segundo o site oficial do Ministério da Saude (2019), € estimado que 17,9%
da populacdo nacional faca uso abusivo de alcool, sendo responsaveis por 1,4% do total de
Obitos ocorridos em 2017. J& sobre as substéncias ilicitas, o 111 Levantamento Nacional sobre o
Uso de Drogas pela Populacéo Brasileira revela que cerca de 3,2% dos brasileiros fizeram uso
de drogas ilicitas nos Gltimos 12 meses anteriores a pesquisa, sendo a maconha como a mais
utilizada pelos brasileiros (BASTOS, 2018). Os estudos afirmam que cerca de 7,7% dos
brasileiros ja usaram a droga em algum momento da vida, seguida da cocaina em que 3,1%
fizeram seu uso. Contudo, o estudo ainda revela a prevaléncia no uso do alcool em detrimento
as outras drogas, onde 66,4% da populacdo afirma ja ter usado a substancia em algum momento
davida (BASTOS, 2018). Toledo (2014) afirma que essa pratica de consumir bebidas alcodlicas
no Nosso pais é tida como cultural, pois é algo que geralmente esta associado a eventos culturais,
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como assistir jogos de futebol, brincar o carnaval e etc. Dessa forma, observa-se que esta sempre
presente em momentos de comemoracao e diversao.

Apesar da pratica de ingerir alcool ser bastante normalizada na nossa sociedade, é
evidente a falta de conscientizacdo da populagdo em relacdo aos seus maleficios. A partir de
estudos cientificos, Kolling, et al. (2007) afirmam que o alcool, mesmo em doses moderadas,
pode provocar perturbagdes no funcionamento cerebral, dificuldades motoras, atrasos de
resposta a estimulos sensitivos, prejuizos na memoria, entre outras complicacGes relacionadas
as habilidades cognitivas, perceptuais, verbais e motoras.

No que diz respeito ao uso danoso, classificam-se diferenciagdes qualitativas e
quantitativas na pratica de ingerir substancias psicoativas. O uso seria 0 ato de experimentar ou
consumir de forma episddica, com isso, ndo acarretando em prejuizos significativos. Ja o abuso
ou uso nocivo, estaria atrelado a algum tipo de consequéncia prejudicial, seja ela social,
psicoldgica ou mesmo bioldgica. A dependéncia seria considerada o estado mais grave, onde
ocorre a perda do controle no consumo e 0s prejuizos sdo mais evidentes (ZANELATTO, et
al., 2013).

A Organizagdo Mundial da Satude (OMS) em frente a essa questdo assumiu tal fendmeno
como problema de salde publica e resolveu propor alternativas a serem implantadas pelos
profissionais de salde para lidar com os problemas relacionados ao uso de alcool e outras
drogas (JUNQUEIRA, 2010). Uma das estratégias incentivadas € o modelo de Intervencdes
Breves (IB), cujo tempo é limitado e tem como objetivo ajudar no desenvolvimento de
autonomia das pessoas. Essa técnica foi proposta por Sanchez-Craig e colaboradores em 1972
no Canadd, como uma abordagem terapéutica, sendo uma estratégia estruturada, focal e
objetiva. O primeiro passo na intervencédo breve € a identificacdo das pessoas que fazem o uso
de substancias, com a triagem inicial, onde o profissional de satde recebe informagdes para o
planejamento.

Existe ainda a prevencao primaria que ocorre quando a intervencdo € junto a populacéo
antes do primeiro contato com as drogas, e a secundaria - realizada quando ha o uso.
Geralmente, esta esta relacionada a 1B com o objetivo de evitar a progressao de consumo e
minimizar as consequéncias (MICHELI, FORMIGONI, CARNEIRO, 2017). E indicada a
utilizacdo da intervencgdo breve para individuos com uso abusivo ou de risco, ja com relagdo
aos casos mais graves (dependentes) € necessario 0 encaminhamento para Servico
especializado, como os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS-AD).

Segundo Micheli, Formigoni e Carneiro (2017, p. 14) a IB:

Pode ser realizada por profissionais com diferentes tipos de formagédo, como: médicos,
psicélogos, enfermeiros, auxiliares de enfermagem, nutricionistas, educadores,
agentes comunitarios e outros profissionais da salde e da assisténcia social.
(MICHELI; FORMIGONI E CARNEIRO, 2017, p. 14).

Sendo assim, o presente artigo apresenta a extensdo como possibilidade de formacgao em
intervencdes breves para jovens e adultos que fazem o uso de substancias psicoativas; descreve
aspectos de consumo e uso nocivo a partir da vertente cientifica e enumera as principais
substancias, suas funcdes e efeitos. Tal trabalho e intervencdes estdo sendo desenvolvidos pela
docente e graduandos do curso de Bacharelado em Psicologia - Formacao de Psicdlogo. Além
disso, em linhas gerais, ainda tenciona verificar se os fatores culturais, politicos e econdmicos
contribuem para a dependéncia de lcool e outras drogas.
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2. METODOLOGIA

A pesquisa foi realizada a partir do método da revisdo integrativa de literatura, que
possibilita uma sintese das pesquisas relevantes sobre o assunto estudado, de forma que possa
advir desta revisao um maior embasamento para refletir sobre possibilidades nas praticas em
salde. A escolha pela revisdo integrativa permite a analise e sintese dos resultados sobre o tema
de interesse, além da observacado de lacunas no campo de estudo pesquisado e do levantamento
de necessidades de novas pesquisas (SOARES et al., 2014). Além disso, se mostra uma
modalidade de pesquisa qualitativa que possibilita, por meio da andlise e sintese de resultados,
valorizar a evidéncia cientifica do processo de investigacao qualitativa que se deu a partir da
busca de artigos cientificos e livros sobre substancias psicoativas, intervencGes breves,
formag&o em psicologia e resolucfes sobre extensdo universitaria.

A pesquisa na literatura cientifica ocorreu a partir de busca em base de dados
informatizados, Pubmed (U.S. National Library of Medicine), Web of Science, Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) e Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Nao houve restricao
de idioma ou data de publicacdo. A busca dos estudos aconteceu entre os meses de julho e
agosto de 2020, utilizando o0s seguintes descritores e termos: “Extensdo Universitaria”,
“Psicologia”, “Abuso de Substancias”, “Formagdao em Psicologia”, “Interven¢ao Breve”,
“Formagao Profissional”, “Satde Publica” e “Dependéncia de Substincias Psicoativas”. Para a
selecdo foram aplicados os seguintes critérios de inclusdo: artigos originais, relatos de
experiéncia e coleta documental a partir de periddicos publicados no periodo de 1993 a 2020,
nos idiomas portugués, inglés ou espanhol disponiveis nas plataformas online em texto
completo de livre acesso. Como critérios de exclusdo, definiram-se: 0s que ndo se referiam ao
uso abusivo de substancias; os que ndo abordam a formacao em salde; os que ndo integravam
as praticas extensionistas as politicas publicas; editorial e carta ao editor; ponto de vista; e
biografia.

O vigente estudo foi realizado com o intuito de identificar aportes tedricos acerca das
contribuicdes que a Extensdo Universitaria acarreta para a formacéo em Psicologia, a partir de
estudo e pratica de intervencbes breves em jovens e adultos que fazem uso de substancias
psicoativas. Faz-se importante salientar que o presente estudo surge a contar de praticas
extensionistas do Projeto de Extensdo “Avaliag¢do e Interven¢do em Uso abusivo de Alcool e
outras Drogas”, da Universidade de Pernambuco — Campus Garanhuns, o qual se encontra em
andamento. Segundo Assenheimer e Pegoraro (2019, p. 141), a revisdo consiste em “método
de reunido e sintese de resultados de investigacdes, originalmente construido a partir das areas
de educacéo e psicologia”, que parte de varias perguntas ou hipéteses cuja revisdo pretende
levantar. Nessa direcdo, pode-se refletir acerca dos potenciais contribuicdes obtidas para a
formacdo em Psicologia que as praticas extensionistas e estudos acerca do uso abusivo de
substancias possibilitam.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES
3.1. IMPORTANCIA NA FORMACAO DOS DISCENTES DE PSICOLOGIA

Tendo em vista a importancia da inser¢do do campo de Avaliacdo Psicolégica (AP) e
intervencdo breve associado a Terapia Cognitivo Comportamental (TCC) como abordagens da
Psicologia, essas se fazem relevantes para a questdo de satde publica e langam olhar para o uso
abusivo de alcool e outras drogas. Além de serem fundamentais para o desenvolvimento e
aprofundamento teorico e pratico do (a) estudante dentro do projeto de extens&o.
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Diante da formacdo como profissionais do campo da saude, percebe-se a necessidade
de atuacdes amplificadas de prevencdo e promocéo de salde unida a comunidade, conforme a
extensdo universitaria possibilita, a fim de adquirir e compartilhar conhecimentos com acdes
de deteccdo precoce e intervencdes breves correspondentes ao uso abusivo de &lcool ou de
outras drogas. Dessa forma, os (as) estudantes, futuros profissionais de salide podem atuar com
atitudes adequadas de acordo com a capacitacdo em intervencdo breve, ao ajudar os (as)
pacientes a reconhecerem 0s seus casos e adotarem mudangas de comportamento ao uso
abusivo.

A partir dos estudos e praticas em intervencdo breve, compreende-se ser essencial
possuir uma postura adequada na formagéo profissional, pois conforme apresenta Ronzani e
Furtado (2017), é imprescindivel atender o usuario sem estigmatiza-lo (a) e/ou rotula-lo (a),
entendendo assim, a problematica dos seus padrdes de consumo excessivo. Vé-se que diante
dessa préatica, € possivel o desenvolvimento de habilidades e capacidades para lancar
possibilidades de cuidado e motivagdo para mudangas e prevengdo ao uso abusivo de
substancias psicoativas junto a comunidade.

Desse modo, ampliam-se 0s conhecimentos sobre a salde ao expandir as a¢fes com
instrumentos para educacdo nessa area. Ronzani e Furtado (2017) discorrem que a partir de
ferramentas especificas de triagem para o uso de alcool e outras drogas, como 0 AUDIT Teste
para ldentificacdo de Problemas Relacionados ao Uso de Alcool/ (Alcohol Use Disorders
Identification Test), ASSIST (Teste de Rastreamento de Envolvimento de Alcool, Tabagismo
e Substancias/Alcohol, Smoking and Substance Involvement Screening Test) e CAGE
(Avaliacdo de Instrumento de Deteccdo de Problemas Relacionados ao uso de Alcool),
permitem detectar, auxiliar a intervencao e solucionar determinadas dificuldades existentes.
Entdo, os aprendizados em educagdo para a saude pelos estudantes universitarios propiciam a
integracdo de técnicas de atencdo primaria e a comunicagdo junto a comunidade, através da
atitude empética de respeito pela opcdo do (a) paciente e compreensdo de sua cultura, além dos
conhecimentos préaticos para o beneficio das questdes de saude.

As nocBes da problematica do uso de alcool e de outras drogas acompanham acgdes
através da intervencdo breve como meio de facil acesso e benéfico para as dificuldades desse
campo, assim sendo, para Ronzani e Furtado (2017), essa técnica é utilizada nas unidades
basicas de saude, de forma interdisciplinar, constituindo-se fundamental na formacéo,
permitindo a seguranca e a preparacdo profissional nas atuacGes praticas, ao instruir na
aplicacdo da triagem e intervencdo, com uso do tempo necessario, desenvolver postura nao
moralizadora na abordagem ao (a) paciente, bem como, ao estabelecer o trabalho em equipe
para implantar as acdes com grupos de triagem e de intervenc@es breves, e sobretudo, saber
quando encaminhar a grupos e tratamentos para o apoio social adequado na regido, como
“Alcodlicos Anonimos”, “Servicos de Satde Especializados”, etc.

Destarte, a atuacdo em intervengdo breve em uso abusivo de substancias psicoativas
ainda na formacdo em salde, permite trabalhos com mais qualidade e solucionados com mais
rapidez. Dessa forma, os conhecimentos de intervencgéo breve ao uso abusivo de alcool e outras
drogas possibilita o trabalho em equipe e a producdo de conhecimentos Uteis, considerando a
realidade social para prestar melhores condicGes de salde, em conjunto da universidade e
comunidade, para que na pratica os extensionistas desenvolvam confiangca e autonomia no
cultivo de saude.
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3.2. PROJETO DE EXTENSAO

O “Projeto de Extensdo Avaliagio e Intervengdo em Uso Abusivo de Alcool e outras
Drogas” esta sendo realizado na Universidade de Pernambuco - Campus Garanhuns sob
orientacéo docente e com a participagéo dos discentes do Curso de Psicologia. A extenséo busca
integrar a teoria e a pratica psicologica, no qual desenvolve um trabalho de cuidado a satide dos
jovens e adultos que residem na cidade de Garanhuns - PE e regido, além de possibilitar a
construgédo e producéo de conhecimento e formagéo em intervengdes breves. De acordo com
Rodrigues e Santos (2020), o (a) estudante € protagonista de sua propria formacéo técnica,
participacdo em pesquisa-acao e busca de conhecimento através de metodologias participativas,
integracdo de saberes e pratica que auxiliem para sua futura préatica profissional.

Dentro desse espacgo de construgdo, producdo e formacédo a (0) professora (0) se torna
uma (um) tutora (0), pedagoga (0) e orientadora (0) no desenvolvimento do projeto de extenséo,
no qual conduz em direcédo ao aprendizado e guia para 0 crescimento da autonomia, pesquisa,
utilizacdo de técnicas especificas e entre outros (RODRIGUES, SANTOS, 2020).

A primeira etapa do projeto de extensdo corresponde na construcdo de grupos de estudo
para a aquisicdo de conhecimento sobre a temética do uso de substancias psicoativas, manuseio
e aprendizado sobre Avaliacdo Psicologica, TCC e sobre técnicas a serem desenvolvidas nas
Intervencdes Breves. Além disso, 0 mesmo também pretende realizar pesquisas para a coleta
de dados, além de proporcionar a criagao de vinculo entre a orientadora e os estudantes. Essas
atividades acontecem por meio de encontros remotos, sincronos e assincronos, através da
plataforma Google Classroom, na qual é disponibilizada literaturas, contetdos digitais e
orientacGes. Além de utilizar o Google Meet para a realizagdo de reunides e aulas.

Ja a segunda etapa sera composta por realizacdes de pesquisas, Avalia¢Ges Psicologicas
e IntervencBes Breves com a participacdo do publico alvo - jovens e adultos. Nessa etapa 0s
(as) discentes irdo executar a teoria/pratica sob supervisdo/orientacdo da Profa. Dra. Heloisa
Sousa de forma presencial e perceber se os (as) participantes necessitam de encaminhamentos
psicoldgicos, psiquiatricos e/ou outros.

3.3. INTERVENCAO BREVE

A intervencdo breve (IB) € uma técnica utilizada por profissionais e discentes da area
da salde, educacdo e assisténcia social (MICHELI, FORMIGONI, CARNEIRO, 2017), na qual
obtém resultados imediatos de conforto, alivio, redugdo dos danos e riscos causados por
problemas psiquicos, fisicos e uso de alcool e outras drogas. De acordo com Micheli, Formigoni
e Carneiro (2017), a intervencdo breve possui uma estratégia de tempo limitado focado na
mudanca de comportamento do (a) paciente. E uma técnica usada em Centros de Atencio
Psicossociais (CAPS), Atencdo Primaria a Saude (APS) e outros, sendo eficaz e benéfica a
salde.

O uso da IB deve acontecer ap0s a triagem, na qual se identifica o grau do dano e pensa-
se nos proximos passos, pois pode ter pacientes que necessitem de encaminhamentos. Segundo
Micheli, Formigoni e Carneiro (2017), um dos objetivos da IB é convencer e encorajar o (a)
paciente a reduzir o uso das substancias e perceber os prejuizos que causam, além de o (a)
terapeuta ndo julgar e o ndo se sentir ineficaz quando houver recaidas, esse sentimento também
pode ser do (a) paciente, por isso € importante sempre fortalecé-lo (a).

3.3.1. Triagem a partir de testes
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Um dos primeiros passos para a execucao da intervencdo breve é a triagem, na qual por
meio de testes e entrevistas, consegue-se obter informacdes fundamentais sobre o uso abusivo
e risco de substancias psicoativas. De acordo com Micheli, Formigoni e Carneiro (2017), com
a coleta de dados sobre o (a) paciente se consegue planejar a intervengdo breve que sera mais
adaptada ao contexto desse (a) paciente.

E fundamental que os profissionais da Atencao Primaria & Sadde (Unidades Bésicas de
Saude, Estratégia Saude e Familia entre outros servicos) e 0s (as) estudantes participantes desse
projeto de extensdo busquem proporcionar a prevencdo e orientacdo sobre os riscos e a
utilizacdo de alcool e outras substancias. Por isso, os instrumentos de triagem detectam as
pessoas que possuem mais probabilidade de apresentar determinada doenca, ajuda na
identificacdo do foco principal para a intervencdo e servem como meio de informacao ao (a)
paciente (MICHELLI, et al., 2017). Através desse cuidado que os profissionais e estudantes das
areas de educacdo e saude precisam ter, percebe-se que ha a promocéo de salde e qualidade de
vida.

Existe uma grande quantidade de instrumentos que auxiliam na triagem como o CAGE,
AUDIT, ASSIST e outros. Segundo Micheli, et al. (2017), o ASSIST (Teste de Rastreamento
de Envolvimento de Alcool, Tabagismo e Substancias/Alcohol, Smoking and Substance
Involvement Screening Test) foi desenvolvido em 1997 pela OMS para ser utilizado na ateng¢ao
primaria a saude. Esse instrumento possui um sistema de pontuacdo com niveis de risco do
baixo ao alto e é composto por oito questbes, nas quais, de um a sete abordam o uso e 0S
problemas relacionados a diversas substancias (tabaco, alcool, maconha, cocaina/crack e entre
outros) e sendo a questdo oito, voltada ao uso de drogas sob a forma injetavel. E importante
salientar que, inicialmente na entrevista, € comum haver a explicacdo e explanacdo do conteido
que esta contido nas questdes do ASSIST, além do fornecimento de maneira clara e evidente
das orientacdes para as respostas (MICHELI, FORMIGONI, CARNEIRO, 2017). Esse
instrumento é considerado ainda, como uma ferramenta valiosa para aplicacdo no Brasil (ja que
houve a adaptacao para nossa lingua trazendo aspectos culturais ligados ao nosso territorio) e é
capaz de avaliar ndo somente a utilizacdo de alcool, mas também de outras drogas, como 0
crack/cocaina, maconha, tabaco, anfetamina, sedativos/hipnaéticos, estimulantes e entre outros.
Através dele, se consegue coletar informacGes sobre o risco atual e futuro, indicios de
dependéncia, o uso de substancia durante a vida e nos ultimos trés meses, uso de drogas
injetaveis entre outros.

Esses instrumentos desempenham um papel norteador e informativo de grande valia, no
qual é possivel elaborar ferramentas de orientacdo e tratamento para as pessoas com
probabilidades de desenvolvimento de doencas (quando o risco é baixo se pode orientar para
os efeitos futuros que virdo a ser desencadeados com o uso). E de grande importancia para o (a)
profissional desenvolver a intervencdo breve frames que significa: feedback (devolutiva),
responsabilidade, aconselhamento, menu de opcGes, empatia e auto eficacia. Além de existir
inimeras intervencgdes voltadas a cada risco - essas trabalham com os usuérios de substancias
psicoativas a reducédo de danos e com orientagédo e informacéo sobre a composicao e danos do
alcool e outras drogas. De acordo com Amaral, Formigoni e Carneiro (2017), o (a) profissional
precisa encorajar, fortalecer, orientar e ajudar o (a) paciente a tomar suas proprias decisoes,
organizar horario e local do uso da droga e entre outros.

3.3.2. Principios basicos (frames)
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A IB refere-se a uma estratégia de atendimento limitada de uma a trés sessoes,
podendo durar de cinco minutos (na forma de orientacdo breve) a 15/40 minutos, com foco
na mudanca do comportamento do usuéario, visando a prevencdo ou reducdo do consumo
abusivo de alcool e/ou outras drogas, orientando de modo focal e objetivo sobre os efeitos e
consequéncias de tais substancias (AVALLONE, CARNEIRO, FORMIGONI, 2017).

Como forma de classificar os niveis de prevencao interventiva (baseado no modelo
médico do uso de drogas), a cartilha “Intervengdo Breve: Principios Basicos e Aplicacao
Passo a Passo” apresenta a Prevenc@o Priméaria que tem por objetivo impedir ou retardar o
inicio do consumo de drogas; a Prevencdo Secundaria que objetiva evitar a progressao para
niveis de consumo associados a riscos mais intensos e minimizar os prejuizos ja existentes
relacionados ao uso atual e, por fim, a Prevencdo Terciaria, na busca de evitar prejuizos
adicionais e reintegrar os sujeitos com problemas sérios na sociedade, melhorar a qualidade
de vida dos usuéarios junto a familia, ao trabalho e a comunidade de forma geral
(AVALLONE, CARNEIRO, FORMIGONI, 2017).

Como ja mencionado, a intervencdo breve pode ser definida como um enfoque
terapéutico de carater breve e focal, ademais, o primeiro impacto da IB é motivacional
estimulando o (a) paciente a se comprometer com a mudanca. Esse primeiro impacto
influencia o (a) paciente a ter uma tomada de decisdo consciente e responsavel quanto ao seu
tratamento de reducédo dos danos causado pelo uso abusivo de alcool e outras drogas. Desse
modo, busca-se através da IB, um aumento a adesdo ao tratamento, como também uma
mudanca de comportamento e conduta (SEGATTO, et al. 2007). De acordo com Miller e
Sanches (1993), idealizadores da intervencao breve, para que aconteca a operacionalizagao
da IB, torna-se imprescindivel a adesdo de 6 elementos essenciais que fundamentam esta
pratica terapéutica, juntos formam a nomenclatura FRAMES que em inglés significa
“moldura” ou “enquadramento”. FRAMES é uma sigla em inglés que serve para facilitar e
trazer a memoria e os elementos a serem aplicados, como pode ser visto a seguir, na tabela
1:

Tabela 1 - FRAMES

F R A M E S
(feedback) | (responsibili (advice) (menu of (empathy) (Self-
DEVOLUC ty) ACONSELH options) EMPATIA efficacy)

AO RESPONSA | AMENTO MENU DE AUTOEF

BILIDADE OPCOES ICACIA

Proporciona | Enfatiza ao | Fornece O (a)usuario | O @ |0

ao (@) | (@) paciente | conselhos, (a) pode profissional | profissional é
paciente, de | que ele (a) é | orientacBes, | estabelecer deve utilizar | um ponto de
forma responsavel | adverténcias | estratégias uma apoio,

atenciosa e |pelas  suas |sobre o wuso | para modificar | comunicacd | motivador e
cuidadosa, escolhas, abusivo  de | seu 0 assertiva, | encorajador
uma comportamen | alcool ou | comportament | sem NO Processo
devolutiva tos e | outras drogas. | 0 (reduzir ou confrontos e | de mudanca
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sobre 0s | processos de interromper o | agressividad | do (a)
riscos mudanca. uso). O (a) es ao dirigir | paciente,
associados ao profissional a palavra ao | levando-o (a)
seu padrao de orienta e (@ usuario | a
consumo. E estimula o €)] autoconfiang
um elemento usuario no a em relacdo
que serve manejo de asua
para reflexdo habilidades e habilidade
e avaliacdo estratégias para para mudar
evitar e saber seu
lidar com comportame
situacdes de nto
risco

Fonte: AVALLONE, D. M.; CARNEIRO, A. P. L.; FORMIGONI, M. L. O. S. 2017.

Com a aplicagdo desses elementos, o (a) profissional pode se desenvolver enquanto
terapeuta, coletar dados, obter resultados e melhorar o estado de satde do (a) paciente.

3.4. ENTREVISTA MOTIVACIONAL

A entrevista motivacional é uma das principais bases da Intervengédo Breve, pois além
de detectar o problema, pretende-se motivar o (a) paciente na aquisicdo de novos
comportamentos. A partir dessa conjuntura, Micheli, Formigoni e Carneiro (2017) enfatizam
iSso ao apontar a entrevista motivacional como ““[...] técnica especifica para ajudar as pessoas a
reconhecer e fazer algo a respeito de seus problemas” (p.32). Esse processo, como afirmado
pelas autoras, se afasta de acOes repressivas e de imposicOes, ao passo que busca pela
compreensdo desenvolver autonomia num ambiente encorajador e se aproximar dos resultados
desejados — pois se entende a necessidade dos sentimentos de capacidade e disposi¢ao para as
pessoas mudarem seus comportamentos.

3.4.1. Estagios de mudanca

Diante da correlagdo entre novo comportamento e ténus motivacional do (a) paciente,
como a abertura a mudanca, é possivel observar diferentes niveis de motivagdo. Ou seja, além
da aquisicdo de novos comportamentos (mudando seu modo de vida anterior), 0 processo
continua com a manutenc¢éo e continuidade dessas mudancas, e nesse processo, a motivacao se
encontraria em diferentes estagios que podem se apresentar como um ciclo: Pré-contemplacgéo,
em que ainda ndo é pensado na possibilidade de mudanca; Contemplacéo, agora ja cogitando a
possibilidade; Preparacdo e acdo, como momento de elaboracdo através da formacdo de
estratégias e execucdo do planejado, e por fim, Manutencdo, em que a durabilidade é trabalhada,
juntamente com os momentos de recaidas (MICHELI, FORMIGONI, CARNEIRO, 2017). A
descricdo dos estagios pode ser vista na tabela 2, a seguir.

A acdo e orientacdo fornecida pelo profissional depende exatamente de qual estagio o
(a) paciente em questdo se apresenta; Micheli, Formigoni e Carneiro (2017) retrata cada
posicionamento: no estado inicial da Pré contemplacao, ndo ha conhecimento ou aceitacéo dos
riscos do uso das substancias, portanto, o profissional pretende trazer essa conscientizacéo dos
riscos e possibilidade de mudanca ao (a) paciente através do feedback do teste, com o seu
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resultado da classificacdo do uso detectado no instrumento psicolégico. No estagio da
Contemplacao, ha ambivaléncia diante da percep¢do dos aspectos positivos e negativos do uso,
logo o profissional além de conscientizar, com andlise conjunta dos pros e contras do uso,
consegue elucidar os maleficios do consumo, utilizando até analogias como ilustracdo de
balanca, e propor, juntamente disso, estratégias para diminuicao do uso.

Quando o (a) paciente se encontra no estagio de Preparagéo, o profissional deve auxiliar
0 (a) mesmo (a) em seu plano de mudanca de comportamento, caracteristico da fase. Deve,
também, ajuda-lo a identificar situacdes de risco e orienta-lo quanto a estratégias que o ajudem
a lidar com as dificuldades encontradas para a mudanca que busca. No estagio da Acdo, em que
0 (a) paciente coloca em pratica o que planejou, ele pode precisar de suporte de encorajamento
e fortalecimento para manter-se firme em sua decisdo de mudar, uma vez que esse estagio pode
trazer-lhe davidas quanto a efetividade da mudanga. Tendo a mudanca ocorrido, temos o estagio
de Manutencdo, demandando do profissional ainda mais reforco de estratégias para evitar
situacdes de risco podendo resultar em recaidas; encorajamento ao (&) paciente com relagdo a
sua mudanca de comportamento e ajudando-o a se reerguer caso haja alguma recaida
(MICHELI, FORMIGONI, CARNEIRO, 2017).

Quando esta acontece - 0 que é bastante comum — o (a) paciente tende a voltar ao estagio
inicial de Pré-contemplacdo seguindo aos estados posteriores. E necessario atentar para
aspectos do (a) paciente que necessitam de fortalecimento e foram poucos discutidos. Pode
também acontecer um lapso, quando o (a) paciente volta a consumir a substancia em algum
momento sem voltar ao padrdo de uso habitual. Nesse caso, ele permanece no estagio de
Manutencdo, diferentemente de quando ocorrem recaidas e ha uma regressdo aos estagios
anteriores.

Tabela 2 — Estagios de Mudanca

Pré- Contemplacéo Preparacéo Acéo Manutencao
Contemplacéo

Negacdo: o (a) [ Ambivaléncia: o| O (a) paciente [ O (a) paciente | O (a) paciente, ja

paciente ndo | (a) paciente | planejar sua | coloca em [ tendo posto seu
considera ser | considera a | mudanca de | pratica o que | plano de mudanca
usuario de risco e | necessidade de [ comportamento | planejou para | em agdo, precisa
ndo pensa na | mudanca ao|uma vez que | conseguir atentar para
possibilidade de | mesmo  tempo | reconheceu ter | alcancar a | manter-se na
mudanca quanto a rejeita | problemas com | mudanca mudanca

uso de drogas

Fonte: elaboracédo propria.
3.4.2. Principios gerais da entrevista motivacional

A ambivaléncia € um estado mental presente em todos 0s (as) pacientes, uma vez que
eles tém sentimentos coexistentes e conflitantes, fazendo-os voltar & vulnerabilidade
precocemente (FIGLIE, GUIMARAES, 2014). Sendo assim, na Entrevista Motivacional é
importante que o profissional ndo assuma o papel de autoridade, mas sim de encorajador, caso
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contrario o (a) paciente acaba adotando um lado da ambivaléncia que retarda seu progresso

terapéutico (FIGLIE, GUIMARAES, 2014).

De acordo com Micheli, Formigoni e Carneiro (2017), existem cinco principios gerais
que compdem a Entrevista Motivacional que guiaré o profissional nesse processo de mudancas
e evolucdo na vida dos (as) pacientes. Estes podem ser vistos na tabela 3 a seguir:

Tabela 3 - Principios esquematizados

Expressar Desenvolver Evitar a Lidar com a Fortalecer a
empatia discrepancia confrontacao resisténcia autoeficacia do
paciente
Esse principio | Ajudaopaciente | Ndo se  deve | Esse  principio | O paciente deve
diz respeito ao|a perceber a | confrontar 0| atenta para a| serencorajado de
acolhimento do | discrepancia de | paciente; deve-se, | resisténcia modo que ndo

paciente, sem | seu sim, convida-lo a|apresentada por|desista e se
julgamento. comportamento | refletir juntamente | muitos pacientes, [ orgulhne a cada
Busca considerando a Vvocé e assim|demandando do | etapa vencida
compreender seu foco e metas | pensarem profissional,

seus pessoais possibilidades e [ ferramentas para

trabalhar os lados
da ambivaléncia

sentimentos e de

perspectivas

estratégias
recuperacgao

Fonte: elaboragdo prépria

A abordagem tem o objetivo de desenvolver ferramentas que ajudem o (a) paciente a
lidar com sua ambivaléncia, partindo de principios multiprofissionais e construtivistas para o0s
processos de modificacdo comportamental se tornarem mais abrangentes e humanizados
(FIGLIE, GUIMARAES, 2014). Contudo, os autores destacam o carater autdbnomo da
abordagem, salientando a necessidade de um papel ativo do (a) paciente durante o processo.

4. CONCLUSOES

Como visto, a extensdo universitaria € um dos pilares das Instituicdes de Ensino
Superior (IES) que tem como objetivo a troca de conhecimentos entre comunidade e
académicos, como também a aproximacdo da universidade e comunidade em uma relacdo
reciproca de desenvolvimento mutuo. A partir do momento em que esta ocorre, os discentes
tém a oportunidade de sair da sua rotina habitual e podem colocar em préatica o que aprenderam
em sala de aula e ter a possibilidade de acesso as diversas camadas da populacdo em questéo,
com o intuito de prestar assisténcia e promover melhoria na qualidade de vida das mesmas, uma
vez que a mudanga social é um dos principais propo6sitos da extensao.

Nesse estudo, verificou-se que ha uma prevaléncia no uso do alcool em detrimento a
outras substancias e essa dominancia, provavelmente é mais alta, porque como aponta Toledo
(2014) é uma prética tida como cultural em nosso pais, ou seja, por ser algo comum na maioria
das festividades e comemoracBes, as pessoas ficam mais suscetiveis a consumir e/ou
experimentar tal estimulante o que pode ocasionar no uso abusivo - considerado como
problematica, no campo da satde publica. Além disso, viu-se ainda que ndo existe uma solucao
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Unica para o problema do alcool, sendo necessario que cada governo implemente suas medidas
de luta contra o consumo abusivo na populacdo (MONTEIRO, 2016).

Como estratégias de intervencdo, a OMS criou 0 modelo de IB que é indicada para
individuos que fazem o uso abusivo de alcool ou outras substancias e/ou aqueles que possuem
graus de risco. Viu-se que essa técnica se mostra eficaz e é benéfica a saude; além disso, ela
contribui para convencer e encorajar o (a) paciente a reduzir o uso das substancias, a perceber
0s prejuizos que as mesmas causam, etc. (MICHELI, FORMIGONI, CARNEIRO, 2017). Além
disso, esse modelo de IB possibilita ndo somente 0 mapeamento por meio de triagens (podendo
ser efetivado pelos instrumentos CAGE, AUDIT, ASSIST), mas também por outros
instrumentos, como o FRAMES, sendo este - mencionado no presente trabalho, de fundamental
importancia para o (a) profissional desenvolvé-lo, ja que para que aconteca a operacionalizacdo
da IB, torna-se imprescindivel a adesdo dos 6 elementos essenciais que fundamentam esta
pratica terapéutica (MILLER, SANCHES, 1993).

Viu-se que os instrumentos aqui discutidos, desempenham um papel norteador e
informativo de grande valia, no qual é possivel elaborar ferramentas de orientacao e tratamento
para as pessoas com probabilidades de desenvolvimento de doengas, além de conseguirem
identificar o grau do dano, assim como também se ha ou ndo a conveniéncia para
encaminhamento a outra especialidade como o Centro de Atencdo Psicossocial ou demais
unidades basicas de saude. Dentre estes, foi significativo destacar o ASSIST, uma vez que 0
mesmo serd o responsavel por nortear esta pesquisa, ja que é capaz de avaliar ndo somente a
utilizacdo de alcool, mas também de outras drogas, como o crack/cocaina, maconha, tabaco,
anfetamina, sedativos/hipnoticos, estimulantes e entre outros, além de possuir estrutura
padronizada, rapidez em sua aplicacéo, facilidade de interpretacéo, etc.

Com relacdo a formacdo dos discentes em Psicologia, notou-se ser importante a
necessidade de atuacGes amplificadas de prevencdo e promoc¢édo de saude em conjunto com a
comunidade (conforme a extensdo universitaria possibilita) com intuito de adquirir e
compartilhar conhecimentos com acfes de deteccdo precoce e intervengdes breves
correspondentes ao uso abusivo de alcool ou de outras drogas. Dessa forma, a aquisicdo desse
conhecimento contribui tanto para os (as) estudantes em formacdo, como para futuros
profissionais - principalmente os da area da salde, uma vez que permite trabalhos com mais
qualidade e solucionados com mais rapidez; além disso, 0s mesmos podem atuar com atitudes
mais adequadas - de acordo com a capacitacdo em intervencdo breve, auxiliando os (as)
pacientes a reconhecerem o0s seus casos, desenvolverem habilidades de cuidado, motivacdo e
prevencdo para que adotem mudangas de comportamento ao uso abusivo; cabendo aos
profissionais ainda, o entendimento de ndo estigmatizar e/ou nem rotular os (as) seus (suas)
pacientes nos atendimentos, visto que uma postura adequada s6 ird contribuir na “recuperagao”
dos mesmos, conforme apresenta Ronzani e Furtado (2017).

A respeito da entrevista motivacional, verificou-se sua importancia por a mesma ser
capaz de desenvolver ferramentas (como disposicao e autonomia, por exemplo) que ajudam o
(a) paciente a reconhecer seus problemas e lidar melhor com eles. Além disso, percebeu-se que
esse processo continua com a manutencdo e continuidade dessas mudancas, sendo possivel
encontrar a motivacdo em diferentes estagios que podem apresentar-se como um ciclo.
Ademais, viu-se que a acdo e orientacdo (fornecida pelo profissional) depende exatamente de
qual estagio o (a) paciente em questdo se apresenta, sendo essencial que este (na Entrevista
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Motivacional que é composta por cinco principios gerais) ndo assuma um papel de autoridade,
mas sim de encorajador, pois caso contrario, o (a) paciente acabara adotando um lado da
ambivaléncia que retardara seu progresso terapéutico (FIGLIE, GUIMARAES, 2014).

Assim, considerando a cooperacdo da extensdo universitaria e do que foi explanado
sobre o uso da Intervengdo Breve na tematica do “Uso abusivo de alcool e outras drogas por
jovens e adultos” (como ferramenta na formagao e capacitagdo dos estudantes de psicologia), €
notdria a acdo dessa pratica como possiveis contribuicGes de devolutiva a sociedade. Sendo
necessario pontuar por fim, a relevancia de investir nesse eixo (uso abusivo de drogas) de modo
dialdgico, reflexivo e critico, tendo as atividades de extensdo como um espago propicio a essa
l6gica.
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