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RESUMO

O alcool é uma droga bastante consumida no mundo, especialmente por
adolescentes e jovens adultos. A idade média para inicio do consumo é 15 anos, e a
maior utilizacao é entre 18 e 22 anos, o que é preocupante, ja que o alcool é
prejudicial para o desenvolvimento neuropsicomotor nessa faixa etaria. A
dependéncia do alcool é um problema sério, que causa forte desejo e falta de
autocontrole para beber. O Beber Pesado Episédico é uma pratica comum entre
jovens, que consiste em beber 5 ou mais doses em um mesmo dia. Os riscos do
consumo de alcool sao fisicos e psicologicos, e medidas preventivas devem ser
tomadas, como disseminacao de informacgdes em escolas e faculdades e melhoria do
tratamento relacionado as internagdes por transtornos mentais e comportamentais
devido ao uso de alcool. Um estudo epidemioldgico do tipo ecoldgico de série
temporal com comparagdes espaciais entre as regioes do pais no periodo de 2001 a
2020 foi realizado para analisar a tendéncia das internag¢des hospitalares por uso
abusivo de alcool entre jovens brasileiros. O Brasil é o 62 pais mais populoso do
mundo e é dividido em 5 regides. Houve uma reducao de 60% nas internagdes por
transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de dlcool em jovens de 15 a
29 anos no Brasil desde o inicio da série histérica. Todas as regides apresentaram
uma tendéncia de reducao na proporg¢do de internagdes por transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de alcool em jovens brasileiros entre 2010 e 2020,
sendo que a regido Sul apresentou a maior propor¢ao de internagées em 2010, mas
teve uma queda significativa de 62,3%. A regido Norte apresentou a menor
proporc¢io e manteve-se estavel nesse periodo, com uma discreta reducio. E notério
que o coeficiente de internagdes € menor na faixa etaria de 15 a 19 anos e maior no
intervalo de 25 a 29 anos. Pode-se notar uma tendéncia de queda no nimero de
internagdes de jovens brasileiros por transtornos mentais e comportamentais
relacionados ao uso de alcool, tanto para o sexo masculino quanto para o feminino,
entre 2010 e 2020. Embora o coeficiente de morbidade ainda seja significativamente
maior para o sexo masculino, essa tendéncia pode ser atribuida a fatores como a
reforma da assisténcia psiquiatrica, maior reinser¢do dos pacientes por meio de
servicos extra-hospitalares e conscientizacao da populacao sobre os danos do
excesso de alcool. Contudo, ainda é necessario implementar mais politicas publicas
de incentivo a redu¢ao do consumo de alcool no pais. Por fim, recomenda-se que
sejam realizados mais estudos considerando outras variaveis para explicar essa
tendéncia de queda nas internagdes de jovens por transtornos mentais e
comportamentais relacionados ao uso de alcool no Brasil.

Palavras-chave: Internacgo. Alcool. Brasil. Jovens.



ABSTRACT

Alcohol is a widely consumed drug in the world, especially by adolescents and
young adults. The average age of onset of consumption is 15 years old, and the
highest use is between 18 and 22 years old, which is worrisome, since alcohol is
harmful for neuropsychomotor developmentin this age group. Alcohol dependence
IS a serious problem, causing strong cravings and lack of self-control to drink.
Episodic heavy drinking is a common practice among young people, which
consists in drinking 5 or more drinks in a single day. The risks of alcohol
consumption are physical and psychological, and preventive measures should be
taken, such as dissemination of information in schools and colleges and improved
treatment related to hospitalizations for mental and behavioral disorders due to
alcohol use. A time-series epidemiological study with spatial comparisons among
the country's regions from 2001 to 2020 was conducted to analyze the trend of
hospital admissions for alcohol abuse among young Brazilians. Brazil is the 6th
most populous country in the world and is divided into 5 regions. There has been
a 60% reduction in hospitalizations for mental and behavioral disorders due to
alcohol use among 15-29 year olds in Brazil since the beginning of the historical
series. All regions showed a downward trend in the proportion of hospitalizations
for mental and behavioral disorders due to alcohol use in young Brazilians between
2010 and 2020, with the South region showing the highest proportion of
hospitalizations in 2010, but had a significant decrease of 62.3%. The North region
presented the lowest proportion and remained stable in this period, with a slight
reduction. It is notable that the hospitalization coefficient is lower in the 15-19 age
group and higher in the 25-29 age group. A downward trend in the number of
hospitalizations of young Brazilians for alcohol-related mental and behavioral
disorders can be noted for both males and females between 2010 and 2020.
Although the morbidity coefficient is still significantly higher for males, this trend
can be attributed to factors such as the reform of psychiatric care, greater
reinsertion of patients through out-of-hospital services, and public awareness
about the harms of alcohol abuse. However, it is still necessary to implement more
public policies to encourage the reduction of alcohol consumption in the country.
Finally, it is recommended that further studies be conducted considering other
variables to explain this downward trend in hospitalizations of young people for
alcohol-related mental and behavioral disorders in Brazil.

Keywords: Hospitalization, alcohol, Brazil, youth.



SUMARIO

INTRODUCAO

OBJETIVOS

2.1

2.2

OBJETIVO GERAL

OBJETIVOS ESPECIFICOS

REVISAO DE LITERATURA

METODOS

41 DESENHO DO ESTUDO

4.2 LOCAL E PERIODO DO ESTUDO
43 FONTE DOS DADOS

4.4  CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
45 INDICADORES

4.6 DADOS VARIAVEIS

4.7  ANALISE DOS DADOS

4.8 ASPECTOS ETICOS
RESULTADOS

DISCUSSAO

REFERENCIAS

06

07

07

07

08

11

11

11

11

12

13

13

13

14

14

18

21



INTRODUCAO

O alcool é a substancia psicoativa licita mais consumida no mundo e € muito
apreciada pelos adolescentes e jovens adultos (1). A idade usual que os adolescentes
tendem a iniciar o consumo de alcool é 15 anos, sendo que o uso mais pesado ocorre
entre 18 e 22 anos (2). Nessa faixa etaria, o consumo de alcool é extremamente perigoso,
afinal, o risco de dependéncia aumenta quando a idade de inicio do consumo € precoce.
O consumo de alcool causa diversas modificagcbes neuroquimicas, com prejuizos na

memoria, aprendizado e controle dos impulsos (1).

A dependéncia alcoolica pode ser caracterizada por alguns fatores, tais como um forte
desejo e falta de autocontrole para ndo beber, tolerancia - precisar de altas doses de
alcool para obter o mesmo efeito de embriaguez - e dependéncia fisica, que inclui

sintomas como transpiracdo excessiva, ansiedade e confusdo mental (3).

O conceito de beber pesado episodico (BPE) vem sendo utilizado para definir a
conduta de jovens em relacdo ao consumo de bebidas alcodlicas. Corresponde ao
consumo em quantidade excessiva de alcool em um determinado episodio, ou seja,
guando h&a o consumo de cinco ou mais doses de alcool em um Unico espaco de tempo,

independentemente da frequéncia de consumo (4).

Logo, a pratica do BPE, representa um problema de saude publica, sendo um dos
agravos nao transmissiveis mais relevantes da atualidade. Esse tema € um problema
social complexo, pois os 6rgdos governamentais € ndo governamentais ndo tém

conseguido gerar uma resposta efetiva para o problema (4).

No Brasil, ocorrem aproximadamente 20 Obitos para cada 100.000 habitantes por
acidentes de transito ocasionados pelo uso do alcool, com cerca de 120.000 internacdes
ao ano. Esses numeros causam impacto principalmente no setor de saude e previdéncia,
onerando ambos o0s sistemas devido aos gastos com internagbes, medicamentos,

reabilitagdo, auxilios doengas, aposentadorias por invalidez e pensoes (5).



Portanto, apesar de ser socialmente aceito e estimulado, o beber excessivo traz uma
série de riscos para saude, que muitas vezes sdo negligenciados. Dessa forma, 0 uso
abusivo do alcool € um grave problema de saude publica. Sado necessérias, entdo, uma
politica clara quanto ao uso de alcool por adolescentes, informacdes cientificas e
estratégias de educacédo voltadas a prevencdo do consumo abusivo dessa substancia.
Sendo assim, podem ser implementadas atividades preventivas que desestimulem o
consumo do alcool, além de ser necessario melhorar o tratamento relacionado as
internacdes por Transtornos Mentais e Comportamentais Devido ao Uso de Alcool. A
vista disso, estratégias visando a reducdo do consumo tém se mostrado uteis na

prevencao de dependéncia e tém sido adotadas mundialmente (4).

Dessa forma, faz-se necessario conhecer o perfil das internacdes hospitalares por uso
de alcool em jovens no Brasil, identificando os diferenciais regionais, assim como as
tendéncias nos ultimos 20 anos e as caracteristicas clinicas e epidemiol6gicas dos casos.
Estudos como esse sdo essenciais para orientar ou reorientar a formulacdo de politicas

para prevencdo do uso abusivo de alcool nessa faixa etaria.

2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Descrever a tendéncia das internacdes hospitalares por uso abusivo de é&lcool entre

jovens brasileiros nos ultimos 10 anos.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Analisar a tendéncia das internagcdes hospitalares relacionadas ao uso de alcool entre os

jovens ao longo do tempo.
Caracterizar as internagfes segundo género e faixa etéria.

Comparar os indicadores de internacdes hospitalares das regides brasileiras.



3. REVISAO DE LITERATURA

DEFINICAO DE USO ABUSIVO DE ALCOOL:

Na Classificacdo Internacional de Doenca (CID-10), o “uso nocivo” de alcool é
conceituado como aquele que, sendo feito de forma excessiva, resulta em danos fisicos
ou mentais. Em relacéo ao termo “abuso”, a classificagdo se da de forma mais especifica,
pois considera-se também consequéncias sociais do uso problematico da bebida
alcoodlica, a auséncia de compulsividade e fenbmenos como tolerancia e crises de
abstinéncia. Sendo assim, tem-se que: 0 uso abusivo do alcool € considerado
estabelecido quando ocorrem recidivas dos seguintes problemas nos ultimos 12 meses:
incapacidade de cumprir as obrigacdes; abuso de &lcool em situacbes que exigem
atencdo, habilidade e coordenacdo motora; litigios legais relacionados com o alcool;

problemas de relacionamento interpessoal causados ou exacerbados pelo alcool (6).
EPIDEMIOLOGIA DO USO ABUSO DE ALCOOL

Segundo dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), considerando todo o planeta,
o alcool é a droga de primeira escolha entre adolescentes e jovens adultos. As taxas
internacionais de consumo alcéolico variam em torno de 3,9% a 51,9%. No que tange ao
Brasil, esse consumo torna-se ainda mais exacerbado, com indices que diferem entre
23,3% e 51,6% (6).

Os estudos epidemiolégicos mostram que o uso na vida de alcool na populagéo total foi
de 68,7%. Essa proporgdo se mantém mais ou menos estavel para as diferentes faixas
etarias, lembrando que, entre 12 e 17 anos, 48,3% dos entrevistados ja usaram bebidas

alcodlicas (7).

O consumo do alcool foi avaliado em todas as edi¢cdes da Pesquisa Nacional de Saude
do Escolar (PeNSE), realizadas nos anos de 2009, 2012, 2015 e 2019. A analise aborda

diversos indicadores de consumo entre jovens, como a experimentacdo ou inicio da



exposi¢cdo ao alcool, precocidade da iniciagdo (se ocorreu antes dos 14 anos de idade),
consumo recente (feito nos 30 dias anteriores a pesquisa), uso abusivo e “episodios de
embriaguez”, utilizado como outro indicador de uso abusivo do alcool (7).

As investigacOes experimentais do IBGE referentes ao consumo abusivo indicaram uma
tendéncia de aumento ao longo das edi¢des da pesquisa. Para 0s meninos, passou de
19% em 2009 para 26,2% em 2019 e para as meninas, foi de 20,6% para 25,5% no
mesmo periodo. Entretanto, a diferenca entre meninos e meninas, que era relativamente

significativa em 2012 e 2015, praticamente desaparece em 2019 (7).

Em relacdo as internagbes atribuiveis ao alcool em 2020, o pais apresentou 155
hospitalizacdes por 100 mil habitantes, sendo que em 11 Estados e o Distrito Federal
foram observados indices maiores que o nacional. Parand, pelo terceiro ano consecutivo,
aparece em primeiro lugar, com taxa de 248 internacdes relacionadas ao uso de alcool
por 100 mil habitantes, seguido por Piaui (201) e Rio Grande do Sul (193) (8).

CONSEQUENCIAS DO USO ABUSO DE ALCOOL NA JUVENTUDE

Vérios estudos apontam para consequéncias graves nos adolescentes expostos ao
alcool. Por exemplo, estd comprovado que a iniciacdo na exposi¢ao ao alcool antes dos
14 anos resulta numa taxa de dependéncia do &lcool na idade adulta 4 vezes superior a

dos individuos que fazem essa iniciacdo depois dos 20 anos (9).

Sabe-se que a adolescéncia € um periodo critico no qual certas areas do cérebro sofrem
alteracdes estruturais e funcionais importantes, nomeadamente na plasticidade da
sinapse e na conectividade neuronal, modificacdes dos niveis de receptores dos
neurotransmissores, entre outras. Assim, fungdes cognitivas como atencdo, memoria, e
controle da inibicdo, também se desenvolvem durante a adolescéncia e a exposi¢ao
exagerada ao alcool tem consequéncias comportamentais, cognitivas e
psicossociais. Alteragcbes neurocognitivas relacionadas com a exposicdo dos
adolescentes ao alcool tém sido identificadas: diminuicdo da atencdo e do

processamento da informacdo, do funcionamento visuoespacial, capacidades de
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expressdo verbal, realizacdo de fungdes executivas, memoria verbal estruturada e

velocidade psicomotora (9).

Com base no que foi supracitado, pode-se projetar algumas consequéncias na idade

adulta para os consumidores de alcool de forma abusiva na adolescéncia:

1. Maior predisposicao para a uso abusivo e dependéncia do alcool e de outras drogas
ao longo da vida.

2. Comportamentos de risco, resultando em maior incidéncia de acidentes de viacao, atos
violentos, contracdo de doencas em resultado de comportamentos sexuais de risco.

3. Alteracdes cognitivas e abandono escolar (9).
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4 METODO
4.1 DESENHO DO ESTUDO

Estudo epidemioldgico do tipo ecoldgico de série temporal com comparacdes espaciais

entre as regides do pais no inicio e fim do periodo de estudo.
4.2 LOCAL E PERIODO DO ESTUDO

Brasil/regides e periodo de 2001 a 2020. Descri¢édo do Brasil (breve, territorio,

populacao (faixa etaria), divide 5 regides)

O Brasil € 0 6° pais mais populoso do mundo, sendo que esse pais € dividido em 5
regides, que correspondem as divisdes do territdrio nacional com base em critérios,
como aspectos naturais, sociais, culturais e econémicos. O 6rgao responsavel pela
regionalizacdo do Brasil é o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), que
divide o pais, atualmente, em: Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sul e Sudeste. A
populacdo do Brasil esta mais velha. Entre 2012 e 2021, o niUmero de pessoas abaixo
de 30 anos de idade no pais caiu 5,4%, enquanto houve aumento em todos 0s grupos
acima dessa faixa etaria no periodo, ou seja, o pais apresenta um envelhecimento
populacional (10).

Além disso, estima-se a populagéo brasileira de adolescentes e jovens adultos, entre 15
e 29 anos, seja cerca de 47 milhdes de pessoas, correspondendo a, aproximadamente,
23% da populacéo total, sendo que nas regides Norte e Nordeste existe uma maior

proporcdo de habitantes nessa faixa etaria (11).
4.3 FONTE DOS DADOS

A fonte dos dados adveio do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) e
dos dados demograficos do IBGE. Esse sistema (SIH/SUS), do qual coletamos o0s
dados, existe desde 1991 e é alimentado por informacdes coletadas através da AlH,

Autorizacao de Internacédo Hospitalar.

O AIH tem como finalidade transcrever todos os atendimentos que provém de

internacdes hospitalares que foram financiadas pelo SUS e, assim, gerar relatorios para
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0s gestores que Ihes possibilitem fazer os pagamentos dos estabelecimentos de saude.

(12).

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram incluidas todas as internag6es hospitalares no Brasil, no periodo de 2001 a

2020, em individuos com idade entre 15 e 29, com codigo CID F10, que indica a

Classificacao Internacional de Doencas para Transtornos mentais e comportamentais

devidos ao uso de alcool. Esse CID F10 abrange as comorbidades:

(13).

F10.0 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —

Intoxicag&o aguda.

F10.1 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool - uso

nocivo para a saude.
F10.2 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —

sindrome de dependéncia.

F10.3 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —
sindrome (estado de abstinéncia).

F10.4 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —
sindrome de abstinéncia com delirium.

F10.5 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —
transtorno psicotico.

F10.6 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —
sindrome amnésica.

F10.7 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —
transtorno psicotico residual ou de instalacéo tardia.

F10.8 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool — outros
transtornos mentais ou comportamentais.

F10.9 Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de alcool —

transtornos mental ou comportamental ndo especificado.
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Foram excluidos todos os dados das interna¢@es por outras CIDs, com diferente faixa

etaria e em diferentes periodos.

4.5 INDICADORES
Foi calculado o coeficiente de internacdo hospitalar, definido pela seguinte formula:

Sendo X o numerador que representa o nimero Internacfes hospitalares por
transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool em jovens de 15

a 29 anos, temos que:

Coeficente de internacao hospitalar em jovens =

X
Populacao entre 15 e 29 anos *100.000

4.6 DADOS VARIAVEIS
Os dados variaveis serdo os seguintes:

e Internagdes hospitalares por transtornos mentais e comportamentais devido ao
uso de alcool em jovens de 15 a 29 anos.

e Os dados serao descritos segundo ano, regido, faixa etéaria, (15-19) (20-24) (25-
29), sexo, raca/cor.

e Adicionalmente, serdo apresentados os dados da média de tempo de

permanéncia e gastos hospitalares.
4.7 ANALISE DOS DADOS

Os dados foram extraidos do SIH/SUS em planilhas de arquivos no formato CSV,

posteriormente, os dados foram analisados descritivamente utilizando o software Excel.
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Os dados foram analisados observando-se o padréo ao longo do tempo. Para essas
analises, foi calculado o coeficiente de interna¢cdes ano a ano, sendo a tendéncia das
internacdes hospitalares, em funcdo do tempo, definida através de linhas de tendéncia

utilizando o software Excel.

Ademais, as caracteristicas de sexo, faixa etaria e raca cor foram comparadas atraves

de frequéncias simples e relativas.
4.8 ASPECTOS ETICOS

Por se tratar de uma pesquisa com dados secundarios de dominio publico, néo foi

necessaria submiss&o ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

5.0 RESULTADOS

Ao longo do periodo de 2010 a 2020 ocorreram no Brasil um total de 477.793
internagdes por transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool. Desse
total, 41.628 ocorreu em jovens de 15 a 29 anos, o que corresponde a 8,71% do total

de internacdes por essa causa.

Grafico 1 - Coeficiente de morbidade hospitalar por transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de alcool, em jovens brasileiros, no periodo de 2010 a
2020.

Coeficiente de morbidade hospitalar por
transtornos mentais e comporamentais em
jovens brasileiros

HOSPITALIZACOES/100
.000 HABITANTES
n o o

o

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Fonte: SIH/SUS (2023)
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Ao longo do periodo, observa-se uma reducdo nas internagdes hospitalares por
transtornos mentais e comportamentais devido ao uso abusivo de alcool de 2010 a
2020. Em 2010, ocorriam 11,57 internagdes a cada 100.000 jovens. Ao longo do tempo,
esse indicador apresentou tendéncia de redugéo, chegando a 4,63, 0 que corresponde
a uma reducdo de 60% em relacdo ao inicio da série historica.

Grafico 2: Coeficiente de morbidade hospitalar por transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de &lcool, em jovens brasileiros, no periodo de 2010 a
2020, por regido do Brasil

Coeficiente de morbidade hospitalar por transtornos
mentais e comporamentais em jovens brasileiros
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Fonte: SIH/SUS (2023)
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A partir do grafico 2, podemos extrair que em todas as regides a tendéncia do gréfico é
de queda, indicando que entre 2010 e 2020 houve reducédo na proporgao de
internacdes por transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool em
jovens brasileiros. Nesse sentido, a regido Sul apresentou a maior proporcao de
internagcdes em 2010, atingindo um pico de 30,10 internagdes a cada 100.000 jovens.
Essa, também, foi a regido que apresentou a maior queda da proporcao de internacdes
durante o periodo analisado, chegando a 11,35 internac¢des a cada 100.000, o que
representa uma queda de aproximadamente 62,3%. J4 a regido Norte, apresentou a
menor proporc¢ao, 1,37 para cada 100.000 habitantes, e manteve-se praticamente

estavel ao longo do periodo, apresentando discreta reducao.

Grafico 3: Coeficiente de morbidade hospitalar por transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de alcool, em jovens brasileiros, no periodo de 2010 a

2020, segundo faixa etaria
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A partir do grafico 3, pode-se extrair que a tendéncia do coeficiente de morbilidade de
2010 a 2020 é de queda, em quaisquer uma das faixas etarias analisadas. E notorio,
também, que o coeficiente durante o periodo analisado € menor na faixa de 15 a 19

anos, média 2,78, e maior no intervalo de 25 a 29 anos média 14,325.

Grafico 4: Coeficiente de morbidade hospitalar por transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de alcool, em jovens brasileiros, no periodo de 2010 a
2020, segundo sexo.
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Fonte: SIH/SUS (2023)

A partir do grafico 4, pode-se notar que a tendéncia do coeficiente de morbilidade de
2010 a 2020 é de queda, em ambos 0s sexos. O coeficiente para o sexo masculino em
2010 era de 19,93 internacdes para 100.000 habitantes. Ja em 2020, o coeficiente
passou a ser 7,1 para 100.000 habitantes, o que representa uma queda de 64,37%. O
coeficiente para o sexo feminino em 2010 era de 3,2 internacdes para 100.000

habitantes. J& em 2020, o coeficiente passou a ser 2,1 para 100.000 habitantes, o que
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representa uma queda de 34,37%. E notorio, também, que o coeficiente durante todo o

periodo analisado é significativamente maior em pacientes do sexo masculino.

6.0 DISCUSSAO

Ao longo do periodo de 2010 e 2020, no Brasil, observou-se que houve reducéo nas
internagdes por transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool em
jovens entre 15 e 29 anos. Essa reducao foi importante, chegando a 60% ao final de 10
anos. Outra pesquisa, realizada por estudantes da Universidade Federal de Santa
Catarina, corrobora com os achados desse trabalho, reforcando que essa reducao foi
mesmo encontrada, sendo que nessa pesquisa foi encontrada reducéo de 60% nas
internacdes por transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool em
toda populacédo de 2010 a 2020.

Similarmente, os resultados de uma pesquisa nacional sobre as tendéncias de
consumo abusivo de alcool nas capitais brasileiras revelam reducdo na prevaléncia de
consumo abusivo de alcool em pessoas de 18 a 29 anos, passando de 23,7% em 2010,
para 20,7% em 2013 (14).

Outrossim, podemos refletir que tal tendéncia provém de alguns fatores, tais como:
reforma da assisténcia psiquiatrica que prevé a reducao de leitos, maior reinsercéo dos
individuos como decorréncia da implantacdo de uma rede de servigos extra-
hospitalares, criagdo de comunidades terapéuticas e uma maior conscientizacéo da

populacdo, pela midia, dos danos oriundos do consumo excessivo de alcool(15).

Além disso, pode-se extrair do trabalho que a regiao Sul foi a que apresentou queda
mais expressiva durante o periodo analisado, apresentando reducao de
aproximadamente 62%, 0 que mostra que possivelmente as politicas publicas de

prevencéao do alcoolismo tem surtido efeito nessa regido. Por outro lado, o Norte
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apresentou a menor reducao, o que pode estar conectado ao fato de que as taxas para
essa regido ja eram as menores desde 2010(15).

Ademais, analisando os resultados segundo faixa etéria, nota-se que as internacdes
tiveram taxas menores no intervalo de 15 a 19 anos, e maiores no intervalo de 25 a 29
anos. Outro estudo com dados nacionais sobre consumo excessivo de alcool entre
jovens brasileiros também revelou maior prevaléncia entre individuos com 21 a 24 anos,
guando comparados com a faixa etaria de 18 a 20 anos (16). Essa diferenca esta
associada a diversos fatores, incluindo a legislacdo em que parte da faixa etaria de 15 a
19 anos encontra-se legalmente impedida de beber, o que gera reducéo da taxa para
esses jovens. Além disso, existem os ambientes aos quais cada faixa etaria é
submetida, que influencia drasticamente no consumo e, por conseguinte, sua
internacdo. Por exemplo, a faixa etaria de jovens a partir de 18 anos tem facil acesso a
bares e boates que podem colaborar para o aumento do consumo por essa faixa, além
de estarem submetidos a ambientes universitarios, em que os préprios colegas

incentivam o uso de alcool (17).

O ultimo fator analisado foi o sexo, sendo que o masculino apresenta uma maior taxa
de internacdes ao longo de todo o periodo, além de que também sofreu maior reducao
em comparacao ao sexo feminino. O estudo nacional com dados do VIGITEL também
revelou maior prevaléncia de uso abusivo de alcool entre os homens jovens, assim
como maior reducéo, passando de 34,4% em 2009 para 26,8% em 2013. Entre as
mulheres jovens, a prevaléncia apresentou reducao de 15,4% em 2010 para 14,3% em
2013 (14). Essas diferencas estéo atreladas a pressédo social em torno dos homens
para beber, propagandas direcionadas ao publico masculino, habitos de jogar e assistir

futebol acompanhado de cerveja, entre outras razbes (16).

Os novos dados fazem o Brasil seguir, finalmente, os passos da maioria dos paises de
primeiro mundo, onde a ingestao entre os jovens vem diminuindo acentuadamente
desde os anos 2000(18).
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Em relacdo as limitac6es desta pesquisa, destaca-se o fato que os dados séo
provenientes de sistemas de informacgdes que dependem do correto preenchimento da
Autorizacao de Internacédo Hospitalar — AIH — pelo profissional de saude responsavel, o
que pode, inclusive, subestimar as internacdes através de uma subnotificacdo, se ndo
for registrado o item do CID-10 correspondente ao transtorno em questao. Por fim, haja
vista a cobertura do SUS restringir-se a populagdo usuéria das redes credenciadas no

SUS, os dados acabam sendo limitados por ndo serem universais.

Conclui-se que, apesar de se mostrar declinante, o uso nocivo do alcool ainda € um
grande problema para a saude publica e esté intimamente ligado a uma carga de
morbidade, afinal esse uso prejudica toda a cadeia de desenvolvimento
neuropsicomotor dos jovens, além de gerar dependéncias futuramente. O impacto
desse abuso no consumo dessa substancia, é tema de relevancia nos ambitos:
individual, social, familiar e econémico(17). Urgem-se, portanto, mais préaticas publicas
de incentivo a reducéo do consumo de alcool, maior cuidado na prevencao do
alcoolismo, reducao ou, até mesmo, a diminuicdo da publicidade voltada ao consumo
de alcool, disseminacédo de informacdes cientificas sobre as consequéncias do uso
desenfreado para jovens em escolas e universidades e manutencao das politicas

existentes.

O Brasil ainda tem muito a avancar. Sendo assim, é necessario um trabalho conjunto,
de toda a sociedade, envolvendo poder politico, iniciativa privada, acdes nao
governamentais e contando com engajamento da area médica, para que esses
indicadores de internacfes por transtornos mentais e comportamentais por uso de

alcool em jovens no Brasil, continuem a declinar.

Recomenda-se a realizacdo de mais estudos de diferentes desenhos e que considerem
outras variaveis, com vistas a compreensao da magnitude dos problemas de saude

relacionados ao uso abusivo de alcool em jovens brasileiros, para além do contexto das
internacdes hospitalares, assim como para proposicédo de novas hipoteses explicativas.

Dessa forma, reforca-se a importancia da realizagéo de estudos epidemiologicos
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observacionais individuados, que investiguem a prevaléncia do uso abusivo de alcool

entre jovens e seus possiveis fatores associados.
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