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RESUMO: Introducdo: O uso de substancias ilicitas é uma preocupagio em satide ptblica. O estudo descreve sua

prevaléncia entre estudantes do nono ano do turno diurno de escolas publicas e privadas do Brasil, identificando
fatores associados. Método: Foram analisados dados da Pesquisa Nacional de Satide do Escolar (PeNSE) de

2015. A experimentagio de drogas ilicitas (maconha, cocaina, crack, cola, lol6, langa perfume, ecstasy ou oxy)

alguma vez na vida foi avaliada. Os dados foram submetidos a analise descritiva e regressdo de Poisson para
estimativa de razGes de prevaléncia brutas e ajustadas. Resultados: O uso na vida de drogas ilicitas foi relatado

por 9,0% dos escolares, foi mais prevalente entre as meninas e relacionado ao uso de alcool e tabaco, a atividade

sexual e também a percepgio de soliddo, pouco vinculo/responsabiliza¢do entre escola e pais e vivéncias de

agressoes no ambiente familiar. O desfecho esteve inversamente associado ao contato proximo e a supervisao

dos pais. O desfecho também foi mais prevalente entre escolares com maior escolaridade materna e inser¢do

no mercado de trabalho e entre jovens de escolas publicas. Discussdo: A prevaléncia do uso na vida de drogas

ilicitas mantém-se estavel entre as edi¢des da PeNSE, mas em 2015 o comportamento predominou entre as

meninas, ainda associado as mesmas condi¢oes de estudos anteriores. Conclusdo: Familia e escola se expressam

de modo protetor, especialmente quando ha supervisio e cuidados diretos. E preciso estar igualmente atento

a meninas e meninos com rela¢io a esse tema.
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ABSTRACT: Introduction: The use of illicit drugs is a public health concern. This paper describes the prevalence
and factors associated with the use of illicit drugs throughout life among 9th grade students attending public
and private schools in daylight period in Brazil. Method: Data from the Brazilian Adolescent School-based Health
Survey (PeNSE) were analyzed. Use of illicit drugs at some point in life was assessed considering marijuana,
cocaine, crack, solvent-based glue, ether-based inhalants, ecstasy, and oxy. Data were analized descriptively and
by the Poisson’s regression model. Results: The use of illicit drugs at least once in life was reported by 9,0% of
participants, being more prevalent among girls and associated with alcohol or tobacco use, active sexual life,
feeling of loneliness, little or no contact between school and parents, and the experience of familial aggressions.
The outcome was inversely associated with close contact with parents and their supervision. Prevalence was higher
among participants whose mothers had higher educational levels and had, who had a payed job, and who attended
public schools. Discussion: The prevalence of lifetime use of illicit drugs was stable when the three PeNSE samples
were compared, but it resulted more common among girls in 2015 for the first time and was associated with the
same conditions found in prior studies. Conclusion: Family and school appear to be protective factors, especially
when there is direct supervision and care. It is important that both girls and boys are given the same attention
when it comes to this this subject.

Keywords: Illicit drugs. Schools. Prevalence. Adolescent. Surveys. Behavior.

INTRODUCAD

A infancia e a adolescéncia sdo etapas criticas no desenvolvimento dos individuos'.
As diversas mudangas e os desafios do periodo os tornam vulneraveis as influéncias do
meio, explicando, em parte, a maior exposi¢ao a comportamentos de risco, como o uso de
substancias psicoativas®.

Ao longo de décadas, o consumo de substancias psicoativas vem sendo encarado como
um problema de satde ptiblica pelo conjunto de danos a ele associados®. O uso de substancias
esta relacionado a fatores contextuais que, nessa faixa etaria, incluem especialmente escola
e familia. Eventos estressantes, uso de substancias pelos adultos e violéncia no ambiente
familiar aumentam a chance de consumo em idade precoce®. O problema agrava-se nas
comunidades periféricas, onde sdo mais evidentes os processos de exclusido’ que resultam
em risco maior de consumo das substancias, mas também de inclusdo precoce em ativida-
des como o trafico.

Substancias reconhecidas sob a denominacio “ilicitas” tém caracteristicas bastante dis-
tintas entre si e, em alguns paises, a maconha ja ndo pode mais ser dita ilicita, mas estimar o
uso dessa substincia ainda parece util pela comparabilidade dos achados. No Brasil, o mer-
cado dessas substdncias se apresenta como um sistema nio regulamentado de producio,
oferta e distribui¢do, que opera a margem de qualquer regramento legal, levando seus per-
sonagens, inclusive a popula¢do de usuarios, a uma quase invisibilidade do ponto de vista
das politicas publicas.
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Criangas e adolescentes de paises de menor renda ou com piores perfis de inclusio social,
onde os riscos a satde sdo mais elevados®, representam grupo populacional merecedor de
atencdo ajustada as suas particularidades’. O tema do consumo de substancias ilicitas entre
criangas e adolescentes assume grande dimensdo num cenario mais amplo de atengio a
satde em diferentes paises e interveng¢des voltadas para sua redu¢io tém sido descritas®*’.

As escolas tendem a ser priorizadas, tanto por agentes do mercado de drogas ilicitas como
por agentes puiblicos e voluntarios interessados na promogcao de programas e interveng¢des
de cunho preventivo''. Criangas e adolescentes se reinem naquele ambiente durante os
periodos letivos, durante grande parte dos dias. Ha grande oportunidade de trocas e ali se
estabelecem inimeras redes de relacionamento. Esse ambiente é propicio ao fomento de
experimenta¢des e descobertas. Varios estudos ja se dedicaram a investigar as prevaléncias
e condi¢bes associadas aos comportamentos de uso de drogas ilicitas entre escolares no
Brasil. Os dados de Carlini et al.”” indicam que 25,5% dos estudantes referiram uso na vida
de alguma substancia, exceto alcool ou tabaco. A Pesquisa Nacional de Satde do Escolar
(PeNSE), na sua edi¢do de 2012, encontrou uma prevaléncia de 7,3%". As diferencas entre as
estimativas podem ser atribuidas a diferentes faixas de idade dos jovens nas duas amostras.

Conhecer a dimens3o em que tais comportamentos ocorrem nas escolas do Brasil e a
qué se associam pode contribuir para a qualificacdo da aten¢do em satide nesse tema em
particular. Este estudo estima a prevaléncia do uso de drogas ilicitas e identifica condi¢des
associadas a esse comportamento entre estudantes do nono ano do ensino fundamental de
escolas publicas e privadas do Brasil.

METODO

O estudo analisa dados da PeNSE 2015, inquérito de corte transversal, realizada pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e Ministério da Satide, entrevistando
escolares do nono ano do ensino fundamental de escolas publicas e privadas. A amostra é
representativa do Brasil, das capitais e das 27 unidades federadas e inclui 102.301 escola-
res, de 4.159 turmas, de 3.040 escolas, no ano de 2015. A amostra foi dimensionada para
estimar pardmetros populacionais (propor¢des ou prevaléncias) em diversos dominios
geograficos, com selecdo em trés estagios: no primeiro estagio foram selecionados os
municipios e/ou grupos de municipios (unidade primaria de amostragem); no segundo
estagio foram selecionadas as escolas (unidade secundaria de amostragem); e no terceiro
estagio foram selecionadas as turmas (unidade terciaria de amostragem), cujos alunos
formaram a amostra de estudantes em cada estrato'.

Foram excluidas da sele¢cio da amostra as escolas com menos de 15 alunos no nono
ano e as turmas do periodo noturno (menos de 3% do total dos alunos). Nas esco-
las visitadas, todos os alunos matriculados na nona série foram entrevistados, usando
questionario eletronico, de forma autdénoma. Os estudantes responderam a um ques-
tionario individual em um smartphone sob a supervisdo de pesquisadores treinados.
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Foram informados sobre a pesquisa, sobre sua livre participacdo e que poderiam inter-
romper a mesma caso nio se sentissem a vontade para responder as perguntas, segundo
as normas de ética em pesquisa. O estudo foi aprovado pelo Conselho de Etica em
Pesquisas do Ministério da Satide (CONEP/MS). Mais informacdes sobre os aspectos
metodoldgicos da pesquisa podem ser encontradas em http:/ / www.ibge.gov.br/home/
estatistica/populacao/pense/2015/.

Em 2015, a PeNSE ampliou seu escopo e a pesquisa teve, também, uma subamostra
com estudantes do sexto ano do ensino fundamental até o terceiro ano do ensino médio.
Entretanto, para fins do estudo atual, optou-se por realizar a anélise com estudantes do
nono ano, o que se justifica pela preservacdo da comparabilidade com edi¢des de 2009 e
2012 e, ainda, por ser a amostra de escolares do nono ano mais ampla e com representati-
vidade nacional, unidades da federag¢fo e capitais, enquanto a subamostra é mais restrita
na sua representatividade'.

Foi investigado o desfecho uso na vida de drogas ilicitas, variavel dicotomica, obtida pela
resposta do tipo sim/ndo a seguinte pergunta: “Alguma vez na vida, vocé ja usou alguma
droga, tal como: maconha, cocaina, crack, cola, lol6, lanca perfume, ecstasy, oxy?”.

Na analise dos fatores associados ao uso e drogas ilicitas na vida foi utilizado um
modelo hierdrquico', com seis niveis. No primeiro nivel foram incluidas as variaveis
sexo, raca/etnia, escolaridade da mie, tipo de escola (publica, privada) e residir com pai
e/ou mie. No segundo nivel, a idade e a inser¢ao do entrevistado no mercado de traba-
lho. No terceiro nivel, as variaveis frequéncia de refei¢des com o responsavel ou chefe da
familia, frequéncia com que os pais sabem o que o aluno faz no tempo livre, frequéncia
com que os pais verificam se o adolescente fez as atividades da escola, e numero de epi-
sodios de agressdo na familia nos tltimos 30 dias. No nivel quatro aparecem o numero de
faltas as aulas sem permissdo dos pais nos tltimos 30 dias e o relato de ja ter sido vitima
de bullying. No nivel cinco vieram a autopercep¢ao como solitario nos tltimos 12 meses,
dificuldades para dormir nos tltimos 12 meses e niimero de amigos préximos. No nivel
seis foram incluidas as varidveis uso na vida e nos ultimos 30 dias de tabaco e de 4lcool,
numero de parceiros sexuais na vida e nimero de dias na tltima semana em que realizou
pelo menos uma hora de atividade fisica.

A anilise de dados foi realizada com o pacote estatistico STATA, versdo 12.2. Nas ana-
lises ajustadas utilizamos a regressdo de Poisson para estimar as razoes de prevaléncia
(RP). A inclusio das variaveis no modelo respeitou o modelo hierarquico previamente
descrito. As varidveis do primeiro nivel foram ajustadas apenas uma para outra, as do
nivel 2 foram ajustadas pelas variaveis do mesmo nivel mais as do nivel superior, as
do nivel 3 por varidveis do mesmo nivel mais as dos niveis superiores, e 0 mesmo foi
feito para os niveis 4, 5 e 6. Todas as analises foram precedidas de controle para efeito
de delineamento, levando-se em consideragdo o efeito dos conglomerados (escolas)
no célculo da varidncia. Foi utilizado um fator de ponderacdo amostral para corrigir a
super e a infrarrepresentacao de grupos de escolares e de algumas escolas, em funcio
de especificidades do processo amostral™.
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RESULTADOS

O uso de drogas ilicitas na vida foi informado por 101.760 alunos. A prevaléncia do uso des-
sas substancias, pelo menos uma vez, entre escolares brasileiros foi de 9,0% (I1C95% 8,5 — 9,5).
Nas capitais o consumo foi maior (10,4%) do que nos demais municipios (8,6%; p < 0,001).
O consumo também foi maior nas escolas localizadas em zonas urbanas (9,4%; p < 0,001) e
nas regides sul (12,6%), centro-oeste (10,8%) e sudeste (10,6%) (Figura 1).

A prevaléncia de uso de drogas ilicitas na vida foi menor entre escolares do sexo mascu-
lino, que estudavam em escolas privadas e que moravam com pai e mie. Essas associa¢bes
foram observadas mesmo ap6s controle para as demais varidveis situadas nesse nivel hie-
rarquico. Ainda na analise ajustada, escolaridade materna mais elevada também se mostrou
associada a maior probabilidade de relato do desfecho em analise (Tabela 1).

A Tabela 2 mostra que o relato de uso na vida de drogas ilicitas tem maior probabilidade
de ocorrer entre alunos com trabalho remunerado e, mesmo ap6s controle para fatores de
confusio, a prevaléncia nesse grupo permaneceu 72% maior (IC95% 1,56 — 1,89) do que
no grupo de referéncia (sem trabalho remunerado). A idade esteve diretamente associada
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Figura 1. Prevaléncias de uso de drogas ilicitas na vida no Brasil, capitais, zonas urbana e rural

e macrorregioes. Pesquisa Nacional de Saude do Escolar, 2015 (n = 101.760).
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com o risco de uso de drogas na vida, sendo que aqueles estudantes com idade entre 16
e 19 anos apresentaram risco 3,14 vezes maior (IC95% 2,55 — 3,86). No tocante a coesao
familiar, os individuos que raramente faziam as refei¢ées com os responsaveis pela familia
apresentaram maior risco de consumo (RP = 1,26; IC95% 1,13 — 1,40). Além disso, as preva-
léncias de consumo tenderam a diminuir acompanhando a frequéncia com que os pais ou
responsaveis sabiam o que os escolares faziam no seu tempo livre (p < 0,001) e verificavam a

Tabela 1. Associacdo entre variaveis demograficas e socioeconémicas com o uso de substancias
ilicitas na vida em escolares do nono ano, Brasil.

Distribuicao (%)

Varidveis

Sexo p < 0,001
Feminino 48,7 9,5(8,9-10,1) 1
Masculino 51,4 8,5(8,0-9,1) 0,88 (0,82 - 0,95)

Raga ou etnia p=0,20
Branca 36,2 9.1(8,4-9,7) 1
Preta 13,4 10,3(9,2-11,4) 1,05(0,92-1,19)
Amarela 4,1 8,5(7,2-9,9) 0,98(0,82-1,17)
Parda 43,1 8,6 (8,0-9,3) 0,92 (0,83 -1,02)
Indigena 33 7,7(6,2-9,5) 0,86 (0,67 - 1,09)

Escolaridade materna p =0,007*
Sem escolaridade 7.4 8,6 (7,4-10,0) 1
Primario 3583 8,8(8,2-9,5) 1,04 (0,88 - 1,23)
Secundaria 32,9 9,2(8,5-10,0) 1,10 (0,93 -1,31)
Superior 24,4 9,4(8,6-10,3) 1,21 (1,01 - 1,46)

Tipo de escola p < 0,001
Publica 85,5 9,3(8,8-9,9) 1
Privada 14,5 6,8(6,1-17,6) 0,74 (0,64 -0,85)

Mora com os pais p < 0,001
Nao 5,7 13,1 (11,7 -14,7) 1
S6 pai 30,6 11,6 (10,8 -12,4) 0,90 (0,78 - 1,05)
S6 mae 4,4 12,6 (10,7 - 14,7) 0,94 (0,77 - 1,16)
Ambos pais 59,4 7,0(6,5-17,5) 0,54 (0,47 - 0,62)

IC95%: intervalo de confianga de 95%; RP: razdo de prevaléncia; *valor p de tendéncia; modelos ajustados para todas

as variaveis incluidas na tabela (nivel 1).
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realiza¢do das atividades escolares (p < 0,001). O maior nimero de agressdes familiares nos
ultimos 30 dias esteve associado com maior probabilidade de ocorrer o comportamento de
consumo: individuos que reportaram entre 4 e 5 agressdes tiveram 2,49 vezes mais proba-
bilidade de informar uso na vida de drogas ilicitas (IC95% 2,04 — 3,03) se comparados com
quem nio relatou agressoes.

Tabela 2. Associagdo entre variaveis de trabalho, idade e coesdo familiar com o uso de substancias

Analise ajustada

ilicitas na vida em escolares do nono ano, Brasil.

Prevaléncia

Variaveis Distribuicao (%)

Trabalho remunerado* p < 0,001
Nao 87,8 8(7,5-8,5) 1
Sim 12,2 16,1 (14,9-17,3) 1,72 (1,56 - 1,89)

Idade (anos)*

11a13 18,3 4,7 (4,7-5,3)
14 51,1 7,3(6,8-17,9)
15 19,7 13,5(12,5-14,6)
16a19 10,9 15,7 (14,4 -17,0)

Frequéncia de refeices com o responsavel™
Todos os dias 70,7 7,4 (6,9 - 8,0)
Raramente 19,2 14 (13,0 - 15,0)

Frequéncia que pais sabem o que faz no tempo livre™

Nunca 10,9 14,6 (13,3-16,0)
Raramente 8,7 17,1 (15,6 - 18,7)
Sempre 41,0 4,7 (4,3-5,1)

Pais verificam os deveres do aluno**

Nunca 25,2 13,6 (12,7 - 14,5)

Raramente 19,1 10(9,2-10,8)

Sempre 19,8 54(4,7-6,1)
Agressao familiar nos ultimos 30 dias*

N3o 85,5 7,4(7,0-17,9)

>12 1,4 20,6 (17,0 - 24,7)

p<0,001*
1
1,51 (1,24 - 1,84)
2,75 (2,27 - 3,35)
3,14 (2,55 - 3,86)
p < 0,001
1
1,26 (1,13 - 1,40)
p<0,001*
1
1,20 (1,05 - 1,37)
0,48 (0,42 - 0,56)
p<0,001*
1
0,88 (0,79 - 1,00)
0,60 (0,51 - 0,70)
p < 0,001
1
2,19 (1,76 - 2,73)

IC95%: intervalo de confianga de 95%; RP: razdo de prevaléncia; *valor p de tendéncia; *ajustados entre si (nivel 2) e

pelas varidveis do nivel 1 (sexo, escolaridade materna, tipo de escola, morar com os pais); “*ajustadas entre si (nivel 3)

e por variaveis dos niveis 1 e 2. Todas as varidveis tém categorias intermedidrias, além das expostas, mas com

comportamento que acompanha a dire¢do dos resultados apresentados.

7

REV BRAS EPIDEMIOL 2018; 21(SUPPL 1): E180007.SUPL.1



HORTA, R.L.ET AL.

Na Tabela 3 vemos que ja ter sido vitima de bullying aumentou a probabilidade de relato
de consumo na vida de substancias ilicitas (RP = 1,09; IC95% 1,01 — 1,18). O mesmo ocor-
reu para o absenteismo escolar sem o conhecimento dos pais. Similarmente, foram esti-
madas prevaléncias mais elevadas de consumo em alunos que reportaram se sentirem sozi-
nhos nos tltimos 12 meses, especialmente nos que reportaram se sentirem assim sempre
(RP = 1,39; IC95% 1,16 — 1,67) e nos que relataram dificuldade para dormir nos ultimos
12 meses (p < 0,001).

O uso na vida de drogas ilicitas esta associado com o consumo atual e na vida de cigarros
e bebidas alcodlicas, sendo seu relato 7,84 vezes mais prevalente entre alunos que fumam
atualmente (Gltimos 30 dias); 5,48 vezes maior nos que fumaram alguma vez na vida mas
nao nos ultimos 30 dias; 5,53 vezes maior nos que reportaram consumir alcool nos tltimos
30 dias; e 3,81 vezes maior nos que reportaram ter consumido alcool alguma vez na vida,
mas nio nos ultimos 30 dias. Adicionalmente, vemos que existe uma tendéncia de aumento
das prevaléncias de consumo na medida em que o aluno reporta ter um maior nimero de
parceiros sexuais na vida (p < 0,001) (Tabela 4).

DISCUSSAD

Em 2015, o uso de drogas ilicitas por escolares do nono ano no Brasil esteve associado a
caracteristicas individuais como sexo feminino, maior idade, habito tabagico e de consumo
de 4lcool, mais queixas em satde mental e maior niumero de parceiros sexuais. Quanto aos
contextos, foi estimada associacdo com ambientes urbanos, especialmente capitais, escola
publica, maior escolaridade materna, inser¢do no mercado de trabalho e menos evidéncias
de coesdo familiar ou supervisdo parental em casa.

Ao contrario dos achados de 2012", foram estimadas prevaléncias mais elevadas entre
escolares do sexo feminino e de escolas publicas. Em 2012, o predominio inicialmente veri-
ficado entre meninos desapareceu na analise ajustada. Em 2015, persiste o predominio do
relato desse comportamento entre as meninas, mesmo apoés analise ajustada. As mudangas
na distribui¢do desses comportamentos segundo os sexos, acompanhando as transforma-
¢Oes em questdes de género, apontam para a necessidade de a¢Ges e programas de preven-
¢do estarem atentos a inser¢do das meninas nesse mercado. O avango das estatisticas envol-
vendo meninas pode estar indicando que a industria desses produtos estd tendo sucesso
em seus esfor¢os pela expansio de seus mercados, com maior inclusdo de mulheres nas
cadeias de consumo'**®. Alguns estudos sugerem haver diferencas ligadas a idade, com pre-
dominio de consumo e danos a ele relacionados entre os homens na idade adulta e entre
mulheres na adolescéncia’, mas pode estar ocorrendo uma transi¢do epidemioldgica com
possibilidade de modifica¢des nos perfis da populac¢ao adulta quando as meninas usuarias
de hoje se tornarem adultas.

Quanto ao predominio do vinculo com escolas ptblicas dos que relataram ja ter feito uso
de drogas ilicitas, ha possibilidade de caracteristicas do mercado dessas drogas ter determinado
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Tabela 3. Associagdo entre variaveis relativas a problemas na escola e saude mental com o uso

de substancias ilicitas na vida em escolares do nono ano, Brasil.

VELEYES Distribuicao (%)
Sofreu bullying*

Nao 51,7

Sim 48,4

Prevaléncia

% (1C95%)

8(7,5-8,7)
9,9(9,4-10,5)

Faltou as aulas sem os pais saberem nos ultimos 30 dias*(dias)

Nunca 76,6
la2 15,7
3ab 4,9
6a9 1,4
=10 1,5

Se sentiu sozinho nos ultimos 12 meses**

Nunca 34,5
Raramente 21,6
As vezes 27,5
Frequentemente 10,1
Sempre 6,3

N&o conseguiu dormir nos ultimos 12 meses™

Nunca 34,8
Raramente 29,0
As vezes 24,9
Frequentemente 8,1

Sempre 3,2

Ndmero de amigos proximos*

Nenhum 4,3
1 6,2
2 12,6
>3 76,9

6,6(6,2-17,0)
13,1(12,0-14,3)
19,5(17,4 - 21,8)
29,9 (25,0 -35,3)
35,4(29,9 - 41,4)

6,6 (6,0-17,2)

8,2(7,3-9,2)
9,6 (8,7-10,5)
12,2(11,1-13,5)
16,9 (15,2-18,9)

6,3(58-6,9)

7,9 (7,3-8,5)
10,7 (9,9 - 11,6)
15,6 (14,2-17,1)
17,5 (15,0 - 20,3)

13,2(11,2-15,5)

10,6 (9,4 -12,0)

10,2 (9,1 -11,4)
8,4(7,9-8,9)

Analise ajustada
RP (IC95%)

p=0,030
1
1,09 (1,01 -1,18)
p<0,001*
1
1,64 (1,46 - 1,85)
2,03 (1,76 - 2,36)
2,58 (2,12 - 3,14)
2,91 (2,38 - 3,56)
p<0,001*
1
1,23 (1,06 - 1,42)
1,20 (1,05 -1,37)
1,35 (1,14 - 1,60)
1,39 (1,16 -1,67)
p < 0,001
1
1,18 (1,04 - 1,34)
1,37 (1,20 - 1,56)
1,64(1,39 - 1,93)
1,51 (1,22 -1,87)
p=091
1
0,95 (0,75 - 1,20)
0,98 (0,79 - 1,22)
0,95 (0,78 - 1,15)

IC95%: intervalo de confianca de 95%; RP: razdo de prevaléncia; *ajustados entre si (nivel 4) e pelas varidveis dos
niveis 1, 2 e 3; **ajustadas entre si (nivel 5) e por varidveis dos niveis 1, 2, 3 e 4; *valor p de tendéncia.
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maior expansdo em popula¢cdes que buscam esse grupo de escolas. Escolas ptblicas sdo as
que atendem popula¢des de areas urbanas expostas a infraestrutura e investimento social
precarios, que acarretaram maior exposi¢ao a todos os tipos de violéncia e negligéncia, ingre-
dientes favoraveis a expansdo dos mercados de drogas®. Mas as escolas podem estabelecer
acoes de monitoramento e intervencio, incluindo o estabelecimento de limites efetivos e

Tabela 4. Associagdo entre habitos de vida individuais com o uso de substancias ilicitas na vida
em escolares do nono ano do ensino fundamental no Brasil.

Disricioc poslise justads

Variaveis tra (%
amostra (%) % (IC95%) RP (IC95%)

Fumo p < 0,001
Nunca 81,7 2,4(2,1-2,6) 1
Alguma vez na vida 12,7 29,8 (28,2 - 31,5) 5,48 (4,74 - 6,34)
Fumo atual 5,6 58,0 (55,2 - 60,8) 7,84 (6,71 -9,16)
Alcool p < 0,001
Nunca 47,1 1,0(0,8-1,2) 1
Alguma vez na vida 29,6 8,8(8,1-9,6) 3,81 (2,97 - 4,90)
Alcool atual 23,3 25,3 (24,1 - 26,6) 5,53 (4,26 - 7,18)
Atividade fisica (nimero de dias por semana) p=0,29
Nenhum 34,4 9,8(9,1-10,5) 1
1 16,0 6,7(5,9-17,6) 0,88(0,78 - 0,99)
2 13,0 8,0(7,1-8,9) 1,00 (0,88 -1,13)
3 10,0 8,7(7,7-9.8) 0,99 (0,86 -1,13)
4 6,3 9,4(8,0-10,9) 1,08 (0,91 -1,29)
=5 20,3 10,0(9,2-10,9) 1,00 (0,90-1,11)
NUmero de parceiros sexuais na vida p<0,001*
Nunca 72,6 3,5(3,2-3,8) 1
1 10,1 17,3(15,5-19,4) 1,93 (1,69 - 2,21)
2 5,4 20,9 (18,9 -22,9) 2,05(1,79 - 2,34)
3a5 7,0 26,4 (24,4 - 28,5) 2,21 (1,94-2,52)
>5 5,0 34,1 (31,7-36,7) 2,30(2,00 - 2,65)

IC95%: intervalo de confianga de 95%; RP: razdo de prevaléncia; +modelos ajustados para todas as variaveis incluidas
na tabela (nivel 6) e variadveis dos niveis 1, 2, 3, 4 e 5 (sexo, escolaridade materna, tipo de escola, morar com os pais,
idade, trabalho, frequéncia de refeicGes com o responsavel, frequéncia que pais sabem o que o aluno faz no tempo
livre, pais verificam os deveres do aluno, agressao familiar, bullying, faltou as aulas sem os pais saberem nos ultimos
30 dias, ndo conseguiu dormir nos ultimos 30 dias, numero de amigos préximos); *valor p de tendéncia.

10
REV BRAS EPIDEMIOL 2018; 21(SUPPL 1): E180007.SUPL.1



PREVALENCIA E CONDICOES ASSOCIADAS AO USO DE DROGAS ILICITAS NA VIDA: PESQUISA NACIONAL DE SAUDE DO ESCOLAR 2015

afetivos, além de maior aproximacio e troca de informagoes entre a escola e os familiares
dos escolares. As escolas tém sido estimuladas a isso”* e é possivel que escolas privadas este-
jam fazendo isso com maior rapidez ou com maior efetividade do que as escolas publicas.
Nio foi aferido aqui se houve transferéncias de escolares da escola privada para a ptblica,
nao sendo possivel avaliar eventual associagdo entre uma eventual mudanca de escola e o
uso de drogas. O uso de drogas pode levar a evasdo ou ao abandono da escola, além de com-
prometimento da condi¢do financeira do individuo ou de sua familia. O crescimento da pre-
valéncia de uso em idades mais precoces pode, em algum momento, contribuir para maior
concentracio de jovens usuarios em escolas ptblicas. Serd, também, importante investigar
futuramente se escolas privadas nfo estdo reagindo a precocidade na experimentacio de
drogas ilicitas com politicas de exclusdo, por exposi¢do demasiada ou até por desligamento
da escola, como ja tem sido descrito em outros contextos®.

As associagdes de uso na vida de drogas ilicitas com a pratica de atividade fisica e com
o nimero de amigos relatado, ambas verificadas em 2012, nio se reproduziram em 2015.
As variaveis que representavam esses itens foram diferentes em 2015 e em 2012, mas a perda
de efeito pode estar acompanhando as transformag&es relacionadas ao género. Alguns estu-
dos indicam que ha especificidades de género relacionadas ao comportamento dessas varia-
veis, ainda que se movendo em dire¢Ges opostas, ja que entre as meninas a atividade fisica

vem sendo descrita como menos prevalente do que entre os meninos®?

e a inser¢ao em
redes sociais e em grupos de amigos aparece como mais expressiva®.

Diferencas também no que se refere ao poder aquisitivo podem explicar o comporta-
mento de algumas varidveis em associa¢do ao desfecho em estudo. Maiores prevaléncias de
uso de drogas ilicitas entre escolares com maior escolaridade materna, com trabalho remu-
nerado, de capitais de estados e da zona urbana (dreas com maior concentragio de renda
no pais), assim como entre os moradores das regies com maior produto interno bruto —
sul, centro-oeste e sudeste — podem indicar que individuos com maior poder de compra
ou residentes em mercados com maior circulagio desses produtos ficam mais expostos®.
Provavelmente, criangas e adolescentes em situa¢io de rua nio fazem parte da PENSE, ja
que costuma haver também abandono da escola. A condi¢ao de rua pode aumentar a expo-
si¢do a oferta e a uma série de condi¢des associadas ao consumo de drogas. A inclusdo desse
grupo de criancas talvez modificasse o comportamento dessas variaveis. Ainda assim, tal-
vez apenas a maior capacidade aquisitiva ndo explique o uso de drogas. Outras dimensoes
e contextos parecem ter influéncia marcante.

A PeNSE 2015 apresenta dados semelhantes aos de 2012" no que tange ao efeito do
bullying e das vivéncias de agressdes no ambiente doméstico, associadas a maior prevalén-
cia do uso de drogas ilicitas, enquanto a coesdo e a supervisdo familiar aparecem associa-
das a menores prevaléncias do desfecho. O ntcleo familiar tem significativa influéncia no
comportamento da crianca e do adolescente e o predominio de condi¢bes protetoras ou,
ao contrario, hostis faz diferenca®.

Esses fatores ndo influenciam apenas o comportamento de uso de drogas ilicitas, mas
também o consumo de bebidas alcodlicas e tabaco, cujo consumo costuma estar fortemente
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2822 como foi verificado também neste estudo.

associado ao uso de quaisquer outras drogas
Um aspecto importante aqui é o fato de que a inser¢do clara de drogas ilicitas na grande
midia ndo é tdo evidente, mas apesar das restri¢des, tabaco e bebidas alcodlicas ainda ocu-
pam espagos relevantes em termos de publicidade no pais. A midia tem papel importante
na construgio e transmissdo de ideologias em nossa sociedade. Sua mensagem atinge um
numero significativo de pessoas, incluindo criangas e jovens, e tem potencial para alterar
comportamentos, julgamentos e atitudes®. A expansdo dos mercados de alcool e tabaco
reforca a expansdo dos mercados de drogas ilicitas. O pais avangou nas restri¢des da publi-
cidade do tabaco, porém as empresas investem fortemente na oferta do seu produto para
publicos-alvo especificos através de embalagens diferenciadas em formatos, cores e descri-
tores®’. A industria utiliza o prazer e a satisfagdo como mecanismo para incitar o consumo
de drogas licitas (4lcool e tabaco) e esse marketing contribui substancialmente com os altos
indices de consumo, acompanhado da facil aquisi¢do dos produtos, uma vez que a fiscali-
zagao é precaria e defasada®**.

Nio foram verificadas diferencas estatisticamente significativas entre as prevaléncias
de uso de drogas ilicitas entre as amostras da PeNSE em 2009°%, 2012" e 2015, o que indica
que os esfor¢os em politicas publicas direcionados a conter o consumo de substancias ou
pelo menos postergar seu inicio (experimentag¢io) nio tem tido sucesso. No maximo, o
que se pode dizer é que se conseguiu evitar o crescimento das prevaléncias desse com-
portamento. O foco no publico mais jovem tem a mesma motiva¢ao para os produtores
e distribuidores de drogas ou para os servigos de satide. Os achados sugerem que essa
tensdo tem sido preservada em relativa estabilidade. O consumo iniciado precocemente
representa um maior periodo de consumo ao longo da vida e uma tendéncia a niveis
mais intensos de dependéncia. As escolas apresentam grande potencial para aplicacio
de inciativas com intuito de promover a satide. Porém, também propiciam um ambiente
atrativo para a venda, o consumo e a captacao de adolescentes para o trafico de drogas.
Em um estudo nacional realizado nos Estados Unidos, 25,6% dos estudantes relataram
terem recebido ou que alguém os ofereceu drogas ilicitas na area escolar nos ultimos
12 meses*. Em contrapartida, diversos programas aplicados em escolas de diversos pai-
ses tém apresentado resultados satisfatorios para prevengio ou redu¢io do consumo de
drogas®*”. Infelizmente, no Brasil sdo poucas as escolas que dispéem de programas rela-
cionados ao uso de drogas em suas grades curriculares®. Embora a rede ptblica no pais
enfrente sérias restri¢des econdmicas e na formacio de seus gestores, a criacio de uma
cultura preventiva ndo deve mais ser postergada, uma vez que a¢Oes isoladas dificilmente
englobarao a complexidade do tema; e essa edi¢do da PeNSE confirma a tendéncia a uma
maior prevaléncia de consumo em popula¢des mais jovens.

A principal limitagdo deste estudo é o fato de que os escolares que ja ndo estdo mais
frequentando a escola, que podem ter maior vulnerabilidade e maiores prevaléncias de uso
de substancias psicoativas, ndo foram aqui representados. Além disso, houve a exclusdo de
escolares do turno da noite, mas isso garante a comparabilidade com as edi¢Ges anterio-
res da PeNSE, onde o mesmo recorte foi estabelecido. O fato de ser relato autorreferido
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também pode estar sujeito a viés, mas, novamente, se garante a comparabilidade por usar
o mesmo padrio de coleta de dados de outros estudos. E importante também considerar
a possibilidade de reversibilidade causal em cada uma das andlises aqui apresentadas, ja
que o delineamento do estudo é do tipo transversal. Mesmo com algumas limita¢des, o
estudo desses comportamentos entre jovens brasileiros, especialmente de forma seriada,
como tem sido possivel com a PeNSE, subsidia o planejamento e a avaliagdo de a¢bes e
politicas ptblicas.

CONCLUSAOD

O uso na vida de drogas ilicitas entre escolares do nono ano no Brasil se mantém esta-
vel, ndo tendo sido verificadas diferencas significativas entre as amostras da PeNSE de 2009,
2012 e essa, de 2015. Nessa edi¢do, porém, o comportamento predominou entre as meni-
nas, aparecendo associado a atividade sexual, ao poder de consumo e as dificuldades como
vivéncias de bullying, agressdes ou queixas emocionais. As influéncias da familia e da escola
se expressam de modo particularmente protetor, especialmente quando ha registros de dife-
rentes a¢oes de supervisdo e cuidados diretos.
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