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RESUMO: Realizou-se uma analise critica da literatura académica acerca do uso de alcool
e drogas na infancia e adolescéncia, na forma de uma revisdo narrativa. Este artigo teve
como objetivo investigar fatores de risco relacionados ao uso precoce de alcool e drogas,
consequéncias a longo prazo e intervengdes como fator de protecdo. A adolescéncia &
um periodo da vida marcado por mudangas, geralmente acompanhado de curiosidade,
impulsividade e imediatismo. As drogas licitas e ilicitas comumente conhecidas pelos efeitos
relacionados ao prazer, vem ao encontro das caracteristicas presentes nessa faixa etaria. A
desestruturacdo familiar apresentou-se como elemento relevante para o0 consumo precoce.
As consequéncias envolvem prejuizos ao desenvolvimento neurocognitivo, queda no
rendimento escolar, comportamentos sexuais de risco, saude mental, regulagdo emocional,
entre outros. Compreende-se a importancia de medidas do ambito legislativo, mas reitera-se
a necessidade de atitudes no ambito educacional baseadas na compreensao do ambiente e
realidade social em que se encontram.

PALAVRAS-CHAVE: Curiosidade. Desestruturacédo. Educacional.
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ALCOHOL AND DRUG USE IN CHILDHOOD AND ADOLESCENCE: A NARRATIVE
REVIEW

ABSTRACT: Acritical analysis of the academic literature on alcohol and drug use in childhood
and adolescence was carried out in the form of a narrative review. This article aimed to
investigate risk factors associated with early alcohol and drug use, long-term consequences,
and interventions as protective factors. Adolescence is a stage of life marked by change,
often accompanied by curiosity, impulsivity, and immediacy. Legal and illegal drugs,
commonly known for their pleasurable effects, align with characteristics commonly present
in this age group. Family dysfunction emerged as a relevant factor for early substance use.
Consequences include impairments in neurocognitive development, decreased academic
performance, risky sexual behaviors, mental health issues, emotional regulation difficulties,
among others. While the importance of legislative measures is acknowledged, the need for
educational strategies based on an understanding of the environment and social reality in
which individuals live is emphasized.

KEYWORDS: Curiosity. Destructuring. Educational.

INTRODUCAO

No Brasil, a Lei 11.705 de 19 de junho de 2008, também conhecida como Lei Seca,
determinou restricdbes e penalizagbes rigidas ao condutor que apresentasse alcoolemia
superior ou igual a 0,6 decigramas/I (Brasil, 2024). Essas, dentre outras proibigdes, buscam
reduzir o consumo excessivo de bebidas alcodlicas e as consequéncias que o acompanham.
Dirigir sob a influéncia de alcool ou beber e dirigir & fator de risco para 27% de todos
os acidentes de transito. Estimativas da Organizagdo Mundial da Saude indicam que, no
Brasil, o alcool seja responsavel por 36,7% de todos os acidentes de transito entre homens
e 23% entre as mulheres (Cisa, 2024).

Outras drogas, tanto licitas quanto ilicitas, participam do cenario brasileiro e
representam desafios ao sistema de saude. O tabagismo representa um dos principais
fatores de risco de neoplasias e doengas do aparelho circulatério, além dos custos para
o sistema de saude. O tabagismo é responsavel por 200 mil mortes por ano no Brasil, em
média 23 por hora (Brasil, 2022). O fumo esta associado a 25% das doengas vasculares,
25% das mortes cardiovasculares, além de causar 90% dos casos de cancer de pulmao e
30% das mortes decorrentes de cancer de laringe, faringe, boca, eséfago, pancreas, rim,
bexiga e colo do utero (INCA, 2008). Embora seja explicitamente proibida a comercializagéo
e fabricagdo no Brasil, os cigarros eletrénicos vém ganhando cada vez mais espago no
pais, principalmente entre os mais jovens. Estudos mostram que os jovens que usam
cigarros eletrbnicos tém quase trés vezes mais probabilidade de fumar cigarros na vida
adulta (Brasil, 2024). O uso de cigarro eletrénico € maior entre criangas de 13 a 15 anos do
que entre adultos em todas as regides da OMS, sendo necessarias medidas urgentes para
prevenir o uso de cigarros eletrénicos e combater a dependéncia da nicotina (OMS, 2023).
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A adolescéncia é uma fase marcada por muitas mudancas fisicas, psicologicas e
sociais (Ribas et al., 2018). Compreende-se que esse momento de instabilidade aprofunda
a condic¢ao de vulnerabilidade e aumenta o risco de inicio precoce do uso de substancias
psicoativas. Além disso, a satisfacdo imediata proporcionada pelo uso de substancias
psicoativas vem ao encontro do comportamento impulsivo e do imediatismo muitas vezes
presentes nos jovens dessa faixa etaria (Bittencourt, 2015). Dessa forma, percebe-se que
a adolescéncia € um periodo muito suscetivel a experimentagao do alcool e outras drogas.
Sabe-se que ha fatores de risco como origem em familia desestruturada (Silva et al, 2021),
mau desempenho escolar (Ribas et al., 2018) e influéncia de pares (Zappe e Draper,
2017). De mesmo modo, sabe-se que 0 uso precoce pode gerar graves consequéncias
a saude do individuo a longo prazo, como o cancer de pulmao, no caso do tabagismo, e
a insuficiéncia hepatica no alcoolismo. Todavia, ha certa discussao sobre as correlagdes
entre uso de drogas na adolescéncia e desfechos como sucesso financeiro, criminalidade
e predisposi¢cao para outras doengas.

OBJETIVO

Considerando a relevancia do tema, o presente trabalho tem como objetivo analisar
os fatores predisponentes ao uso precoce de alcool e drogas na adolescéncia, além de
investigar correlagdes entre determinados desfechos na vida adulta com o uso precoce de
tais substancias. Procura-se, também, verificar a eficacia das medidas intervencionistas
como fator protetivo.

METODO

Trata-se de uma revisao narrativa da literatura sobre o uso de alcool e drogas na
infancia e adolescéncia. Nao houve uso de método sistematico com limitagao temporal,
nem preferéncia por determinados modelos de pesquisa. A pesquisa ocorreu em varias
plataformas de literatura cientifica e dados disponiveis pelo governo brasileiro na internet.
Tanto artigos em portugués como inglés foram incluidos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O consumo de alcool, tabaco e de drogas ilicitas na adolescéncia pode aumentar o
risco de dependéncia futura, associando-se a uma série de comportamentos de risco e ao
desenvolvimento de sintomas emocionais e de comportamento (Chaplin et al., 2014).

Os principais fatores de risco para o consumo de alcool e outras drogas sao
vulnerabilidade socioeconémica, caracteristicas do funcionamento familiar, ser do género
masculino e estar na fase da adolescéncia, especificamente na faixa etaria entre 12 e 18
anos de idade (Andrade et al., 2017; Cerutti et al., 2015; Noto et al., 2003; Rocha, 2012;
Vargas et al., 2015). Quanto ao funcionamento familiar, os estudos indicam risco aumentado
se ha elevados niveis de conflito, deficiéncia na comunicagéo intrafamiliar, distanciamento
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emocional entre pais e filhos, pais/cuidadores usuarios de alcool e/ou outras drogas
(Broecker & Jou, 2007; Costa et al., 2014), estratégias ineficazes de enfrentamento das
adversidades e falta de suporte religioso (Andrade et al., 2017; Broecker; Jou, 2007), estilo
parental negligente e permissivo (Cerutti; Argimon, 2015; Cerutti et al., 2015), exposicao e
ocorréncia de violéncia fisica e sexual (Fosco; Feinberg, 2018; Noto et al., 2003).

Tais fatores geralmente se sobrepdem e desencadeiam problemas de comportamento
externalizantes e internalizantes nos adolescentes. Os primeiros se expressam em
relacdo as outras pessoas e envolvem dificuldade de controlar impulsos, hiperatividade,
agressividade fisica ou verbal, raiva, delinquéncia e uso de drogas (Achenbach; Rescorla,
2001). Os internalizantes se expressam por meio de comportamentos introspectivos e em
relacao ao proéprio individuo e envolvem tristeza, isolamento, queixas somaticas e medo,
entre outros sintomas (Cerutti; Argimon, 2015; Hess; Falcke, 2013).

A pandemia de covid-19 teve um impacto ambiguo sobre o uso abusivo de
substancias na adolescéncia. Durante os periodos de permanéncia em casa, as taxas de
iniciagao diminuiram, mas as taxas de uso intenso aumentaram porque alguns adolescentes
passaram a consumir mais substancias como um mecanismo para lidar com o estresse (
Johnston LD, Miech RA, O’'Malley PM, et al., 2021).

Em primeira analise podemos observar o contexto e a prevaléncia do consumo de
entorpecentes e alcool por parte de menores de idade, no ultimo Levantamento Nacional
sobre o Uso de Drogas pela Populagdo Brasileira (LNUD). Os dados apontaram que
aproximadamente 7 milhdes (34,3%) dos individuos menores de 18 anos reportaram ter
consumido alcool na vida (FIOCRUZ, 2017). Além disso, a pesquisa ainda ressalta que
entre os quase 101 milhdées de individuos que utilizam bebidas alcodlicas ao menos uma
vez na vida, a idade mediana de inicio de consumo foi menor entre homens (15,7 anos) do
que entre as mulheres (17,1 anos), mostrando que individuos do sexo masculino tendem a
iniciar o consumo de alcool mais cedo, quando comparado as mulheres (FIOCRUZ, 2017).
Ja do ponto de vista do cigarro, a pesquisa apontou que 1,3 milhdes de adolescentes de 12
a 17 anos ja consumiram cigarros industrializados na vida. No que diz respeito aos dados
relacionados ao primeiro consumo de cigarros, dentre 51 milhdes de pessoas que utilizam
cigarros industrializados alguma vez na vida, a mediana de idade no inicio do consumo
foi aproximadamente 15 anos (FIOCRUZ, 2017). Por fim, no que diz respeito as drogas
ilicitas, a LNUD apontou que o consumo desses entorpecentes se apresentou baixo, porém
indicou que muitos adolescentes consideram facil obter drogas como maconha e cocaina
(FIOCRUZ, 2017).

Seguida a abordagem, podemos exemplificar os danos que o consumo de alcool e
drogas na adolescéncia e infancia podem ocasionar no desenvolvimento da forma adulta.
Nesse sentido, 0 consumo excessivo de alcool durante a adolescéncia representa um fator
de risco significativo para o desenvolvimento neurobiolégico e psicossocial (Pechansky,
et al., 2004). Alteracbes nestes sistemas acarretam efeitos significativos em termos
comportamentais e emocionais em adolescentes. E importante destacar que, durante a
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adolescéncia, o cortex pré-frontal ainda esta em desenvolvimento. Como ele pode ser
afetado pelo uso de alcool e substancias ilicitas, uma série de habilidades que o adolescente
necessita desenvolver e que sao mediadas por este circuito como o aprendizado de regras
e tarefas focalizadas ficarao prejudicadas (Brown et al., 2004). O hipocampo, associado a
memoria e ao aprendizado, € afetado pelo uso de alcool por adolescentes (Pechansky, et al.,
2004). Estes dados sao importantes, pois demonstram haver um efeito cerebral consequente
ao consumo de alcool e drogas em adolescentes, os efeitos ocorrem em areas cerebrais
ainda em desenvolvimento e associadas a habilidades cognitivo-comportamentais que
deveriam iniciar ou se firmar na adolescéncia. Desse modo, o uso abusivo de alcool pode
interferir nesses processos, resultando em prejuizos neuropsicoldgicos, como déficits de
memoria, alteragdes no sistema dopaminérgico e limbico, e problemas de comportamento.
Assim, o consumo de alcool e drogas na adolescéncia também esta associado a uma
série de prejuizos académicos. Esses podem decorrer do déficit de memoaria: adolescentes
com dependéncia de alcool apresentam mais dificuldade em recordar palavras e desenhos
geomeétricos simples apds um intervalo de 10 minutos, em comparagao a adolescentes sem
dependéncia alcodlica (Brown etal., 2004). Sabendo-se que a memoaria é fungédo fundamental
no processo de aprendizagem e que essa se altera com o consumo de alcool, € natural que
este também comprometa o processo de aprendizagem. A queda no rendimento escolar,
por sua vez, pode diminuir a autoestima do jovem, o que representa um conhecido fator
de risco para maior envolvimento com experimentagao, consumo e abuso de substancias
psicoativas (Pechansky et al., 2004). Assim, a consequéncia do uso abusivo de alcool para
0 adolescente poderia leva-lo a aumentar o consumo em uma cadeia de retroalimentagao,
ao invés de motiva-lo a diminuir ou interromper o uso.

Além disso, a associagao do consumo de alcool a atividades de lazer e experiéncias
afetivas e sexuais pode condicionar o individuo a depender da substancia para enfrentar
situagdes sociais, comprometendo o desenvolvimento de habilidades emocionais e sociais
independentes (Pechansky et al., 2004). Esse padrdo de comportamento aumenta o risco
de dependéncia quimica na vida adulta e contribui para a perpetuagao de dificuldades de
adaptagcao em contextos sociais e emocionais sem o uso de substancias. Tais impactos tém
efeitos duradouros, influenciando qualidades na saude mental e no funcionamento social
do individuo ao longo da vida. Além disso, estando intoxicado, o adolescente envolve-se
mais em atividades sexuais sem prote¢cao, com maior exposi¢cao as doengas sexualmente
transmissiveis, como ao virus HIV, e maior exposi¢cao a gravidez (Huizinga D, Loeber R,
Thornberry TP, 1993). Dados nacionais apontam para uma associagao entre uso de alcool,
maconha e comportamentos sexuais de risco como inicio precoce de atividade sexual, ndo
uso de preservativos, pagamento por sexo e prostituicao (Scivoletto et al., 1999).

Outrossim, entende-se a necessidade de politicas de prevencao e tratamento para
tal situacao apresentada. A Lei n°® 13.106/2015 publicada pelo Governo Federal Brasileiro
proibe a venda ou quantidade suficiente, por qualquer meio, de bebidas alcodlicas ou
substancias que possam causar dependéncia fisica ou psiquica a menores de 18 anos
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no Brasil, estabelecendo pena de detencdo de dois a quatro anos, multa de trés mil a
dez mil reais e, em alguns casos, interdicado do estabelecimento comercial. Apesar dessa
legislacdo, pesquisa realizada pelo Centro de Informagdes sobre Alcool e Saude (CISA)
em 2019 revelou que cerca de 43% dos adolescentes brasileiros ja consumiram bebidas
alcodlicas em festas.

Adicionalmente, o Decreto n® 9.761, de 11 de abril de 2019, dentro da Politica
Nacional sobre Drogas, coloca o uso de alcool e outras substancias como um problema que
afeta diretamente a infancia, a adolescéncia e a juventude, com énfase na prevencao do
uso precoce e nao tratamento e assisténcia para aqueles ja expostos a essas substancias.
Nesse contexto, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) reforca a necessidade de
protecao integral, garantindo o direito a informag¢ao adequada e a protegao contra conteudos
relacionados a saude e ao bem-estar dessa populagao, com énfase em emissdes licitas e
ilicitas.

Essas iniciativas juridicas e politicas tém como objetivo reduzir o impacto do
consumo de substancias psicoativas entre adolescentes, abordando o problema de
maneira integrada, por meio da prevencgao, do tratamento e da protecao legal. Embora
as medidas legislativas sejam importantes para restringir o consumo alcodlico ou uso de
entorpecentes, compreende-se que nao sao suficientes, haja visto, ainda, altas taxas de
consumo na populagdo mais jovem. Assim, entende-se que outras medidas de prevengao
sao necessarias. Dentre essas medidas, intervengdes educacionais permanecem como
elemento fundamental (Buchele et al., 2009; Fonseca, 2006; Nelson et al., 2022; Aly et
al., 2020). Ha certa discussédo sobre a melhor maneira de se realizar essas intervengdes.
Conforme abordado porBulchele etal (2009), discute-se que medidas puramente repressivas,
como “proibido drogas”, sao ineficazes, haja vista curiosidade tipica dessa faixa etaria. Os
autores ressaltam a importancia do estabelecimento de vinculo com o publico alvo, tal
qual uma abordagem baseada na compreensao do ambiente e realidade social em que se
encontram. Dentro disso e na perspectiva da promog¢éo de saude preconizada pela atengao
primaria, deve-se focar no estabelecimento de vinculo com as criangas e a conscientizagao
frente aos riscos e consequéncias do consumo de drogas. E dificil prever a eficacia dessas
intervencgdes, uma vez que cada individuo possui uma identidade unica, além de um préprio
meio familiar, cultural e social, os quais exercem forte influéncia no seu modo de agir e ser.

CONSIDERAGOES FINAIS

O uso de alcool e outras substancias psicoativas por criangas e adolescentes no
Brasil reflete um problema multifacetado, com raizes em fatores individuais, familiares,
sociais e econdmicos. Os dados apresentados na revisao revelam que a adolescéncia € um
periodo particularmente vulneravel devido as mudangas bioldgicas, sociais e psicologicas
tipicas dessa fase, as influéncias externas, como a pressao dos pares, além das fragilidades
estruturais, como disfuncdes familiares e vulnerabilidade socioeconémica.

Apesar de iniciativas como do Estatuto da Crianca e do Adolescente, que buscam
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proteger os menores e reduzir os riscos associados ao consumo de drogas e alcool, a
eficacia dessas politicas sofre devido a ma distribuicdo de recursos publicos para o
combate, falta de formacéo de profissionais para abordar essa tematica, além de praticas
culturais que influenciam criangas e adolescentes a entrarem nesse mundo de substancias
toxicas. O acesso precoce ao alcool e as drogas, muitas vezes € facilitado pelo ambiente
familiar e escolar ou pela falta de fiscalizacdo adequada, evidencia lacunas no controle e
na implementacgao dessas regulamentacdes. Além disso, novas formas de consumo, como
os cigarros eletrénicos, ganham espacgo, especialmente entre os jovens, criando novos
desafios para a saude publica.

Conclui-se, portanto, que enfrentar o problema do uso de alcool e outras drogas por
adolescentes e criangas requer uma abordagem abrangente, que combine educagao com
saude, politicas publicas efetivas e suporte socioemocional. E necessario apontar os limites
dessa revisao, haja vista o uso de um numero restrito de estudos e a auséncia de um
meétodo sistematico, possibilitando a existéncia de vieses. Dada a importancia do assunto
para a saude publica, ressalta-se a importancia de estudos em conjunto com a esfera
governamental para o desenvolvimento de intervencdes cada vez mais eficazes.
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