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Resumo:

No Brasil, o consumo de alcool se configura como o mais grave problema de salde
publica, visto que este fator determina mais de 10% da morbidade e mortalidade ocorrida no
pais (Meloni & Laranjeira, 2004; Brasil, 2004). O contato inicial dos usuarios de alcool com
0s servicos de saude por intermédio de clinicos gerais, que pouco detectam o acometimento
pelo uso, trazendo consequéncias negativas sobre diagndstico e tratamento (Adams, Ockene,
Wheller, & Hurley, 1998; Happell, Carta, & Pinikahana, 2002; Brasil, 2004). Além de
apresentarem falta de conhecimento sobre os sintomas do uso abusivo e da dependéncia do
uso de alcool, os profissionais de salde apresentam atitudes estigmatizantes em relacdo ao
alcoolista (Gassman, 2007; Kelleher, 2007; Ronzani & Andrade, 2006). Os estereotipos sdo
um dos componentes da estigmatizacao, assumindo func¢des no desenvolvimento, manutencéao
e perpetuacdo da estigmatizagdo, formando um conjunto de crencas que guiam O
processamento da informacéo e atribui¢bes, podendo produzir profecias auto-realizadoras
(Biernat & Doividio, 2003). O objetivo deste estudo foi explorar esteredtipos sobre usuarios
de alcool dos profissionais de saude mental e hospital geral do municipio de Juiz de Fora -
Minas Gerais. As seguintes hipGteses foram testadas: pessoas com menor escolaridade
apresentam uma visdo mais estereotipada sobre alcoolistas e; a motivacao e o convivio direto
sdo fatores relacionados a uma visdo mais estereotipada. O estudo foi exploratério, de
definicdo intencional da amostra. Constituiu a amostra deste estudo 183 profissionais de
salde de niveis superior e técnico da cidade de Juiz de Fora - Minas Gerais vinculados ao
servico de satude mental da rede municipal de saude (n=51) e dois hospitais gerais (n=132).



Os seguintes instrumentos foram utilizados questionario sdcio-demografico (Ronzani,
Furtado, & Higgins-Biddlec, 2009) e a escala de moralizac¢éo sobre o uso de alcool (Babor et
al.,1986). Os entrevistados foram convidados a participar da pesquisa em um momento que
ndo interferisse a rotina de trabalho. Todos os participantes assinaram o TCLE. Apoés a coleta
e as analises, devolutivas foram feitas aos servicos. Os dados foram tabulados e analisados no
pacote estatistico SPSS®for Windows. Adotou-se como intervalo de confianca p<0,05. A
escala de moralizacéo sobre o uso de alcool apresentou média de 27,85 (DP=12,90) e mediana
de 26. Nao foram encontradas diferencas significativas entre convivio direto com usuario de
alcool, motivacdo para trabalhar com pacientes que fazem uso nocivo de alcool. Embora tenha
sido observada uma diferenca entre as medianas dos profissionais de nivel superior (M=21) e
técnico (M=29) pelo teste de Mann-Whitney, (p<0,01) e em relacdo ao género, masculino
(M=27) e feminino (M=24) (p<0,05). A hipdtese que a escolaridade influencia os estere6tipos
foi corroborada, provavelmente porque os profissionais de nivel de escolaridade superior
recebem maiores informagfes a respeito do problema do uso de alcool e drogas do que os
profissionais de nivel técnico, portanto apresentam uma visdo menos estereotipada. Nao
foram observadas correlacdes significativas da escala de moralizacdo sobre o uso de alcool
com idade e tempo de trabalho na profissdo. Avaliar os estere6tipos e outros componentes
como crengas e atitudes dos profissionais sdo de grande importéncia para melhoria dos
servicos de salde e do atendimento para os usuarios de alcool, e garantir o atendimento
igualitario, uma vez que conhecidos 0s esteredtipos, € possivel tracar estratégias para

mudanca na educacdo dos profissionais.
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