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RESUMO: A Perturbacdo de Uso de Alcool (PUA) nas mulheres é um fenémeno que nas
ultimas décadas tem vido a aumentar consideravelmente. Apesar da prevaléncia da PUA
no sexo feminino ainda ser significativamente menor que nos homens, verifica-se que esta
diferenca se tem vindo a esbater. Tal alteracao € ja notéria no crescente numero de pessoas
do sexo feminino que procura tratamento para a dependéncia alcodlica. Considerando as
consequéncias fisicas, psicoldgicas e sociais da dependéncia de alcool nas mulheres, bem
como o aumento da procura dos cuidados de saude e a escassez de intervengdes dirigidas
a esta populacgao, foi implementada num servigo de tratamento ambulatério de um hospital
psiquiatrico de uma cidade portuguesa, uma Intervengao Grupal (IG) dirigida a mulheres com
PUA. Asua dinamizagao semanal tinha como principal objetivo identificar as estratégias para
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lidar com as consequéncias do consumo de alcool com vista a promogao e manutencao da
abstinéncia. Método: Na procura da sustentagéo da pertinéncia da intervencgao e tratamento
das mulheres com PUA, foi desenvolvido um estudo qualitativo com recurso a 3 Focus
Grupo (FG) que congregaram um total de 24 participantes. A analise de dados foi realizada
através da metodologia de analise de conteudo segundo Bardin. Resultados: Os resultados
apontam para a importancia da |G na manutengao da abstinéncia uma vez que contribui
para a diminuicao da ansiedade e do estigma associado ao consumo. A capacitagao para
a mudanga, o sentir-se integrada no grupo e o aumento da literacia sobre a doenga sao
aspetos major da IG. Conclusao: A IG para mulheres com PUA é uma abordagem essencial
no tratamento e na manutencao da abstinéncia.

PALAVRAS-CHAVE: Alcoolismo. Mulheres. Tratamento.

GROUP INTERVENTION FOR WOMEN WITH ALCOHOL DEPENDENCY

ABSTRACT: Alcohol Use Disorder (AUD) in women is a phenomenon that has increased
considerably in recent decades. Although the prevalence of PUA in females is still
significantly lower than in men, it appears that this difference has been blurring. This change
is already noticeable in the growing number of females seeking treatment for alcohol
dependence. Considering the physical, psychological and social consequences of alcohol
dependence in women, as well as the increased demand for healthcare and the scarcity
of interventions aimed at this population, it was implemented in an outpatient treatment
service of a psychiatric hospital in a Portuguese city, a Group Intervention (Gl) aimed at
women with AUD. The main objective of its weekly promotion was to identify strategies
for dealing with the consequences of alcohol consumption with a view to promoting and
maintaining abstinence. Method: To support the relevance of the intervention and treatment
of women with PUA, a qualitative study was developed using 3 Focus Groups (FG) that
brought together a total of 24 participants. Data analysis was carried out using the content
analysis methodology according to Bardin. Results: The results point to the importance of Gl
in maintaining abstinence as it contributes to reducing anxiety and stigma associated with
consumption. Empowerment for change, feeling integrated into the group and increasing
literacy about the disease are major aspects of Gl. Conclusion: Gl for women with AUP is an
essential approach in treating and maintaining abstinence.

KEY-WORDS: Alcoholism. Women. Treatment.

INTRODUGCAO

O consumo de alcool a nivel mundial € um dos principais problemas de saude
publica. Em 2020, cerca de 3 milhdes de mortes foram atribuidas ao consumo de alcool.
Destas, 7,7% reportam-se a individuos do sexo masculino e 2,6% do sexo feminino
(World Health Organization [WHOQ)], 2022). Apesar da maior prevaléncia de consumo nos
individuos do sexo masculino, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) alerta para a maior
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vulnerabilidade feminina para esta substancia, uma vez que se tem vindo a constatar
um aumento dos consumidores do sexo feminino em paralelo com o desenvolvimento
economico e com as mudancgas de papéis habitualmente atribuidos a cada um dos sexos
(WILSNACK, WILSNACK, KANTOR, 2013; WHO, 2022).

Em Portugal, nos ultimos anos, constata-se um aumento da populagédo abstinente
do consumo de bebidas alcodlicas entre os 15-74 anos, no entanto, verificou-se a
diminuicao da idade média dos consumos, o aumento do consumo recente e atual de alcool,
embriaguez severa, consumos de riscos e dependéncia. Este agravamento registou-se em
ambos 0s sexos, na maior parte dos grupos etarios, com o consumo de risco elevado nos
15-24 anos e 25-34, e a dependéncia nos intervalos 35-44 anos e 45-54 anos (SERVICO
INTERVENCAO COMPORTAMENTOS ADITIVOS [SICAD], 2023). O mesmo autor realga
que o numero de pessoas que iniciam tratamento tem vindo a aumentar assistindo-se, em
2023, ao valor mais alto dos ultimos 10 anos (SICAD, 2023) tal alteracao, € ja notdria, e
comeca a ter expressao significativa no aumento do numero de pessoas do sexo feminino
que procura tratamento para a PUA. (TEIXEIRA, FERREIRA, MOUTINHO, 2023).

As ultimas décadas, em Portugal, tém sido palco de inumeras alteragbes socias
no que se refere ao papel da mulher. E disso exemplo o aumento do nimero de mulheres
no mercado de trabalho bem como a frequentar o ensino superior, a adopc¢éao de estilos de
diversao juvenil idénticos em ambos 0s sexos e o maior numero de factores de stress na
vida adulta, como consequéncia do acumular de papéis de mulher e de mae (COMISSAO
PARA A CIDADANIA E A IGUALDADE DE GENERO [CIG], 2022).

A literatura aponta inumeras dissemelhangas entre consumos de alcool nos
homens e mulheres, designadamente: fisiolégicas, socias e psicologicas. No que se
refere as consequéncias fisiolégicas, a OMS (2018), alerta para a maior vulnerabilidade
feminina para esta substancia, refererindo-se a mesma como o efeito telescépio, ou seja,
comparativamente aos homens, as mulheres apresentam um periodo de tempo mais curto
entre o inicio do consumo de alcool e a dependéncia do mesmo (FOSTER, HICKS, DURBIN,
IACONO, MCGUE, 2018).

Relativamente as repercussdes sociais e psicolégicas do consumo de alcool no
sexo feminino, a literatura salienta também a existéncia de algumas peculiaridades. A
reprovacéo social de que é alvo (NOBREGA, OLIVEIRA, 2005), suscita muitas vezes uma
culpa mais intensa com um maior risco para a depressao. Por outro lado, a dificuldade no
cumprimento dos diferentes papeis sociais que sao atribuidos as mulheres e em alguns
casos a negligéncia do papel parental contribuem para o agravamento do consumo de
alcool e consequentemente para a dependéncia, parecendo existir o efeito telescépio
social (MOUTINHO, 2018). Acerca das ressonancias psicologicas, a literatura refere que
as mulheres associam o seu alcoolismo a perturbag¢des de humor, registando-se também
maior frequéncia de policonsumos de produtos psicotropicos e, também, a dependéncia de
benzodiazepinas (KIRITZE-TOPOR, BENARD, 2007).
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Tendo em consideragao as consequéncias fisicas, psicoldgicas e sociais referidas, o
aumento da procura de mulheres com PUA dos servigos de saude bem como a parca oferta
de intervencgdes dirigidas a esta populagao, foi implementada, numa unidade de tratamento
ambulatério para PUA numa cidade portuguesa, uma IG. direcionada a mulheres com
PUA. Esta tem como objectivo identificar estratégias para lidar com as consequéncias do
consumo de alcool com vista a promog¢ao e manutengao da abstinéncia.

Esta intervengao destinada a grupos que podem ir até 15 mulheres com PUA, esta a
ser desenvolvida desde 2017, tendo emergido a necessidade de avaliar a sua efetividade
bem como o significado da inclusdo num grupo terapéutico. Mais especificamente, neste
recorte do estudo, pretende-se avaliar a forma como as participantes vivenciam o grupo.
Assim, a presente investigacao foi norteada pela pergunta de investigagao “Qual o significado
da IG, para mulheres com PUA em tratamento ambulatério?

METODOLOGIA

Foi escolhida uma abordagem qualitativa descritiva, que envolveu Grupos Focais
(LONGO, FERNANDES, 2014). Foram realizados trés Focus Group (FG), com um total de
24 pessoas (8 participantes em cada grupo focal) em tratamento ambulatério num hospital
psiquiatrico de uma cidade portuguesa.

As participantes foram selecionados utilizando um procedimento de amostragem
por conveniéncia. Os critérios de inclusdo sdo os seguintes: (1) mulheres com =18 anos;
(2) comunicarem em portugués; e (3) concordam em participar neste estudo; (4) pessoas
que frequentam o grupo ha pelo menos 6 meses. As sessdes de FG tiveram lugar durante o
més de janeiro 2023, presencialmente, na sala onde é dinamizado semanalmente a |G com
a duracao aproximada de 60 minutos. Antes de cada FG, as participantes preencheram um
pequeno questionario com algumas variaveis sociodemograficas bem como um formulario
de consentimeto informado declarando que conheciam os objetivos do estudo e que
aceitavam partipar no mesmo voluntariamente. As sessdes de FG foram gravadas e depois
transcritas dando origem ao corpus de analise. O momento de interagao no FG foi realizada
com um grupo de perguntas (Quadro 1) e as participantes foram encorajados a dar a sua
opinido.

Quadro 1 — Questdes do Focus Grupo
O que significa para si este grupo?
O que tem aprendido com a vinda ao grupo?
Qual a importancia dos técnicos no grupo ?
Ha mais alguma coisa importante que queiram dizer?

Hle NI~

O estudo foi conduzido no seguimento da Declaragao de Helsinquia e aprovado pela
Comissao de ética do Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa (cédigo de protocolo P08-
2018, aprovado a 21 de dezembro de 2018).

Apos constituicdo do corpus de analise, o tratamento dos dados realizou-e atraves
da aplicagao da técnica de Bardin (2013).
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Numa primeira fase realizou-se a leitura fluente da transcricao dos FG. Nas leituras
seguintes e sistematicamente procedemos a “uma microanalise, referida como “uma
analise linha-a-linha” por Strauss e Corbin (1998, p 57), identificando e codificando, linha a
linha, as frases que geram codigos e posteriores categorias e subcategorias. Estas frases
correspondem ao que Bardin (2013) designa como unidades de registo. Para este autor a
unidade de registo € a unidade de significagao a codificar e corresponde ao segmento de
conteudo a considerar como unidade de base visando a categorizagao. Apds a identificagcao
das “unidades de registo” foi realizada a codificagao aberta. No interior de cada tema foi
efetuada a comparagao das unidades de registo. Por semelhancga ou diferenga procedemos
ao reagrupamento das mesmas obtendo categorias e subcategorias. Para controlo
do processo verificou-se se estas eram mutuamente exclusivas, pertinetes e cobriam a
toatlidade da informagao recolhida fazendo reajustes quando tal ndo se verificava (SOUSA,
FERRITO , 2022).

A revisao dos temas foi confirmada pela revisdo de todos os cédigos e do conjunto
de dados. A codificacdo envolveu dois (co)investigadores: o investigador principal (L.M.)
codificou todas as transcri¢des, que foram depois codificadas independentemente por um co-
pesquisador com formagao cientifica e competéncia em processamento de dados. Quando
surgiram diferengcas ou desacordos durante a codificagdo, os codificadores refletiram até
se chegar a um consenso. Um quarto investigador (O.V.) foi consultado para chegar a uma
decisao final.

Os FG foram planeadas e conduzidas pela equipa de investigacao constituida pelo

investigador principal e pelos co-pesquisadores com conhecimentos sobre PUA.
O investigador principal foi eficaz na condugdo de conversas envolventes com as
participantes. Facilitou conhecer as participantes e ter uma relagdo empatica e assertiva.
Demonstrou neutralidade, sem juizos de valor, dando algum tempo as participantes para
exporem as suas opinides.

As conclusdes foram revistas por co-autores (triangulagdo de investigadores) e
resultaram na revisao de nomes de temas e subtema para legitimamente captar a esséncia
das conclusoes.

A equipa de investigacado era constituida por duas enfermeiras especialista em
enfermagem de saude mental e psiquiatria, uma psiquiatra e uma psicéloga.

O investigador principal (Phd) e uma co-investigadora tém experiéncia anterior
de investigacdo e estavam familiarizados com o grupo. Um dos co-investigadores foi o
secretario das sessdes da FG. As participantes foram informadas sobre os objectivos da
investigacao.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A amostra é constituida por 24 participantes do sexo feminino com uma média de idades
de 43,16, Dp =14,50.
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Tabela 1- Carateristicas Sociodemograficas da amostra (N=24)

Focus Group (FG) FG1 FG2 | FG3
, . Portuguese 6 6 7
N lidad
acionalidade Outra 5 5 1
Ter filhos Sim 6 4 >
Nao 2 4 3
Tempo de abstinéncia >< grrnns:tt:ss j g g
>
Tempo de tratamento < 1122 Tnzr:t:z 2 j g
Situagao Laboral Empregada 4 2 >
Desempregada 4 6 5
Solteira 4 3 4
Estado Civil Casada/Unido fato 2 2 2
Divorciada 2 3 2

As participantes estdo maoritariamente desempregadas e vivem sés o0 que é
concordante com outras investigagdes realizadas nesta populagdo (SANTOS et al, 2019;
EBLING, et al, 2019). Estes dados vém realcar a vulnerabilidade das participantes pela
falta de rendimento e apontam para a fragilidade dos lagos familiares. Assim no tratamento
das mulheres PUA é importante ter em consideragcédo necessidades socias e a reintegragao
social de forma singularizada (POWELSON et al., 2014).

Este estudo tinha como objetivo identificar a importancia da IG no tratamento
das mulheres com PUA. Do processo de analise dos FG foi identificado um tema, quatro
categorias e cinco subcategorias.

Quadro 2- Temas, categorias e sub-categorias do FG
Dependéncia alcoolica

Informacgao sobre doenca . .
Estratégias para manter abstinéncia

Companheirismo

Sentimento de pertenca :
Significado do grupo Apoio

Capacitar para a mudancga

Diminui¢do do Estigma

Diminuigao da Ansiedade

No que se refere ao significado da |G, as mulheres com PUA falam da importancia
que o grupo teve na aquisigao de informacgao sobre a doencga (dependéncia alcodlica):
“novos conhecimentos (...) sobre a bebida’(FG1; E5), “aprendo muito (...) em especial
sobre o mal que me fazia beber” (FG3; E5). A aquisicdo de conhecimentos sobre as
consequéncias do uso de alcool potencia a tomada de decisbes com vista a manutengao
da abstinéncia uma vez que a informacao sobre os seus problemas de saude ira permitir a
tomada de decisbes mais consciente sobre os seus comportamentos (PRIEBE, WIKLUND,
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GUSTIN, FREDRIKSSON, 2018).

Apos a interrupcado da ingestdo de bebidas alcodlicas é importante manter a
abstinéncia. No dia a dia de cada uma das participantes acontecem inumeras situagoes
em que surge a vontade de consumir, pelo que € importante a aquisicao de estratégias que
vizem a manutencao da abstinéncia. A IG é apontada como uma abordagem de tratamento
onde é possivel aprender estratégias para manter a abstinéncia: “aqui ddo pistas para nos
orientarmos” (FG2; E2), “Aprendo com novas situagées “ (FG2; E6), “Ajuda-me a manter as
escolhas certas que vou definindo” (FG3; E5). Carvalho, Malagris, Rangé, (2019), dizem que
ajudar a lidar com problemas e emog¢des desagradaveis, bem como, aprender estratégias
para enfrentar os problemas sem a substancia, sao técnicas importantes no tratamento da
PUA. Além da aquisigao de conhecimentos e de estratégias para manter a abstinéncia,
€ fundamental que as mulheres com PUA estejam capacitadas para as mudangas que
deveréo realizar nas suas vidas.

Esta capacitagao € uma construcao que é feita a medida que as mulheres se tornam
mais autonomas e transformam a sua realidade em meio da aprendizagem (KANAAN,
2015).

A |G é referida como tendo um papel crucial na capacitagao para a mudancga:
“pensar nas coisas que posso mudar” (FG1; E2), “ aqui penso em fazer coisas...” (FG2; E3),
“sinto-me mais confiante (...) acredito que vou conseguir’ (FG3; E3). Através da participagao
da IG, as mulheres olham para a sua realidade e para a de outras que vivenciam os memos
problemas o que pode potenciar a aprendizagem. Realga-se que a capacitagdo também
pode ser o resultado da autonomia que vao adquirindo, da atuagéo na tomada de decisdes
e na transformacao da realidade (MARINHO, GONCALVES, 2016).

Para a mantencéo da abstinéncia é importante que cada mulher consiga lidar com
situacdes e/ou estados emocionais que a deixam mais vulneravel ao consumo. Por outro
lado, a estigmatizacao e a ansiedade sdo muitas vezes referidas como fatores de risco para
a ingestédo de bebidas alcodlicas (LIMBERGER, SCHNEIDER, ANDRETTA, 2015; SILVA,
PEREIRA, PENNA, 2018).

A IG para mulheres com PUA é também apontada como uma estratégia importante
para a diminuicdo do estigma: “A partilha faz sentir que ndo somos diabos” (FG1; E7),
“Sensacédo de que ha outras como eu...” (FG2; E5). A diminuigao da ansiedade ¢é outro
aspeto apontado pelas participantes: “Sinto-me relaxada quando vou para casa depois do
grupo...” (FG1; E1), “aqui estou descontraida” (FG2; E4), “Fico mais tranquila (...) aqui e
quando vou embora” (FG3; E1).

O sentimento de pertenca é outro dos aspetos referidos pelas participantes:
“gosto de ser acarinhada” (FG1; E3), “amizade...aqui sinto que tenho amigas” (FG2; E7),
“a coesdo que sinto aqui é muito importante para mim” (FG3; E1), “Apoio (...) levo daqui
apoio”(FG3; E8), "Entra-se mas néo se sai” (FG2; E8), “Convivio é muito importante "(FG1;
E3), “sinto-me aconchegada” (FG2; E4). Segundo Azevedo (2011), os grupos terapéuticos
sdo uma ferramenta importante de ressocializagao na medida em que € proposto o agir e o
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pensar coletivos, analisados por uma logica prépria de acordo com a capacidade de cada
sujeito. A possibilidade de socializar é referida pelos participantes “aqui posso socializar um
bocadinho’(FG2; E4).

Tendo em consideracao tudo o que foi referido parece fundamental a inclusdo da
IG no tratamento as pessoas com PUA. A utilizagao de grupos terapéuticos é referenciada
pela literatura pela sua importancia na promog¢ao do papel de cada um no seu proprio
tratamento (BISEUL, ICICK, SEGUIN, BELLIVIER, SCOTT, 2017; MACIEL, LEAL, 2022). O
grupo oferece um espacgo estruturado para a partilha das experiéncias individuais sobre o
processo de doenca (MEZZICH et al., 2017). Partilhar as suas experiéncias e ouvir as dos
outros proporciona uma troca que permite reflexdes sobre a gravidade do problema pessoal
e da sua proépria condicao (MACIEL, LEAL, 2022). Estes autores salientam ainda que a
oportunidade de conhecer pessoas que enfrentam problemas semelhantes tem um papel
central para a aprendizagem de estratégias para os ultrapassar.

CONCLUSAO

A |G dirigida a mulheres com PUA mostrou ser uma abordagem com impacto
positivo no tratamento. O presente estudo contribui para a sensibilizagdo dos profissionais
de saude em pratica clinica para a importancia da abordagem em fungéo do género. No
ensino dos profissionais de saude e especificamente de enfermagem deve ser realizada
a sensibilizagdo para a importancia das especificidades do consumo de alcool pelo sexo
feminino. Na investigacdo deverao ser realizados mais estudos, com amostras mais
alargadas, que permitam uma melhorar ndo apenas a caraterizagcdo mulheres com PUA
mas, sobretudo, as intervengdes a elas dirigidas.
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