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RESUMO

O presente artigo tem por objetivo descrever as implicagoes do alcoolismo na vida social e
familiar do individuo, conceituando a doenga Alcoolismo, assim classificada no CID 10, e em
seguida relatando segundo os achados na literatura, onde o alcoolista se torna mais
vulneravel, em quais cendrios a doen¢a o prejudica, bem como as consequéncias de ser um
bebedor compulsivo na sociedade e no seio familiar. Para a pesquisa bibliografica, buscou-
se atraves de artigos publicados no meio eletronico, entre os mais atuais que se referem ao
tema Alcoolismo, utilizando basicamente as palavras-chave. Escolhidos cerca de vinte
artigos recentes e mais citados. Ao final deste trabalho concluiu-se que, socialmente
inumeras situagoes decorrem do alcoolismo, como violéncia, dire¢do perigosa de veiculos
automotores, absenteismo no trabalho, dificuldades financeiras. Todas essas situagcoes afetam
diretamente a vida familiar causando ainda traumas e desafetos nas criangas, adolescentes,
aléem do aumento de separagoes conjugais. Sem aceitagdo pela sociedade, sem uma familia
estruturada e sem trabalho, a dependéncia vai se tornando uma bola de neve e ficando cada
vez pior. O apoio familiar, mesmo que seja dificil aceitar, ainda é o ponto que se deve
priorizar no tratamento eficaz.

Palavras-chave: Alcoolismo, Vida social, Familia.

ABSTRACT

This article aims to describe alcoholism implications for social and family life of the
individual, conceptualizing the Alcoholism disease, so classified in CID-10, and then
reporting according to the findings in the literature, where the alcoholic becomes more
vulnerable, in which scenarios the disease harms as well as the consequences of being a
compulsive drinker in society and within the family. For literature, it sought through articles
published in electronic form, from the most current referring to the theme Alcoholism
basically using keywords. Selected about twenty recent articles and more talk. At the end of
this work it was found that socially numerous situations arise from alcoholism, such as
violence, dangerous driving of motor vehicles, absenteeism at work, financial difficulties. All
these situations directly affect family life still causing trauma and dislikes in children,
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adolescents, and increased marital separations. Without acceptance by society, without a
structured and no working family, dependence becomes a snowball and getting worse. Family
support, although it is difficult to accept, is still the point that it must prioritize the effective
treatment.

Keywords: Alcoholism, social life, family.

1 Introducao

Este artigo descreve as implicacdes do alcoolismo, na vida social e familiar do
individuo através de uma revisao bibliografica, realizada em cerca de vinte artigos buscados
nos sitios eletronicos académicos, Google e Scielo. Foram escolhidos os escritos mais
recentes ¢ mais citados, que abordavam o assunto pertinente a esta pesquisa. A opcao e

impressao desses artigos se deram entre os meses de abril e maio do ano corrente.

Basicamente os efeitos do alcoolismo na vida do individuo sdo comuns, onde
estao as dificuldades familiares de relacionamento entre pais e filhos e até mesmo conjugal, o
que leva frequentemente a separagdes e rompimentos. Decorrem de diversas questdes, como
financeiras, absenteismo no trabalho e a falta de emprego, aumento dos gastos domésticos,
pelo valor do produto em si priorizando suas compras em torno da bebida alcoolica.
Socialmente além dos citados, embriaguez ao volante, direcdo perigosa, multas e apreensdes,
violéncias domésticas, no transito e pessoais levam o alcoolista a ndo conseguir dar conta de

sua vida social e familiar.

Entretanto, por maior sofrimento que esta doenca traga as familias, observa-se que
o héabito de beber geralmente se inicia no seio familiar e ¢ na propria familia onde deve estar o
ponto forte para o tratamento, seja ele qual for o escolhido. O apoio familiar ¢ a parte mais

dificil e a mais necessaria.

2 Revisao da literatura

2.1 Alcoolismo — uma doenca social

Muito utilizado por seus efeitos desinibidores, antidepressivo e de facil acesso,
tornando-se um dos maiores problemas de saude publica que afetam homens e mulheres em

todas as idades e classes sociais, o alcoolismo, descrito por (Mansur, 2004) esta associado ao



forte desejo de beber e dificuldade em controlar o consumo e a utilizagdo insistente apesar das

consequéncias negativas que o alcool produz.

De acordo com Laranjeira, L., & M. (2007), no Brasil um estudo aponta que 65% dos
homens adultos e 41% das mulheres adultas bebem pelo menos uma vez ao ano, resultando
em 52% da populagdo brasileira maior de 18 anos de idade. No primeiro grupo, 11% bebem
todos os dias e 28% de trés a quatro vezes por semana. Em numeros absolutos, 3% da
populacdo brasileira maior de 18 anos fazem uso nocivo de éalcool e 9% ¢ dependente dessa

substancia.

A ingestdo de maneira abusiva do alcool estd relacionada a causar diversas
patologias e transtornos como os mentais em geral, cirrose hepatica, pancreatite, cancer, além
de estar associado a ocorréncia de acidentes de transito e homicidios (Filzola, Tagliaferro,
Andrade, Pavarini, & Ferreira, 2009) Aproximadamente 5,2 milhdes de mortes por acidentes
ocorrem todos os anos, destas, 1,8 milhdes estdo associadas ao consumo de bebidas alcoolicas

(Malta, Mascarenhas, & Porto, 2011).

Do ponto de vista da satide o alcoolismo ¢ uma doenga cronica, com aspectos
comportamentais € socioecondmicos, caracterizada pelo consumo compulsivo de alcool, na
qual o usuario se torna progressivamente tolerante a intoxicacdo produzida pela droga e

desenvolve sinais e sintomas de abstinéncia, quando a mesma ¢ retirada. (Varella, 2011)

O alcoolismo, se comparado os outros problemas de satde, ¢ responsavel por
gerar trés vezes mais licengas médicas, aumentar em cinco vezes as chances de acidentes de
trabalho, aumentar em oito vezes a utilizagdo de diarias hospitalares e levar as familias
recorrerem trés vezes mais as assisténcias médica e social. Visto que o aumento de consumo
de alcool eleva também a gravidade dos problemas decorrentes, consequentemente o custo
social serd maior. Os investimentos realizados ndo estdo conseguindo reduzir os problemas
decorrentes tais como criminalidade, acidentes, violéncia doméstica, absenteismo,

desemprego (Moraes, Campos, Figlie, Laranjeira, & Ferraz, 2006)

Os sintomas da intoxicagdo aguda podem variar de pessoa para pessoa, como
euforia, perda das inibi¢gdes sociais, comportamento expansivo, geralmente inadequado para o
ambiente e emotividade exagerada, desenvolve maior agressividade ou, ao contrario sentem-
se sonolentas e entorpecidas, mesmo que tenham bebido moderadamente. (Moraes, Campos,

Figlie, Laranjeira, & Ferraz, 2006)



Com a continuidade de ingestdo da droga e seu aumento na concentraciao
sanguinea o cérebro comega a demonstrar sinais de deterioracdo, provocando desequilibrio,
alteracdo da capacidade cognitiva, dificuldade crescente para a articulacao das palavras, falta
de coordenacdo motora, movimentos vagarosos ¢ irregulares dos olhos, visao dupla, rubor
facial e taquicardia. O pensamento fica desconexo e a percepc¢do da realidade se desorganiza.
Mais tarde ainda surgem letargia, diminui¢do da frequéncia cardiaca, queda da pressdao
arterial, depressdo respiratoria e vomitos, que podem eventualmente ser aspirados e chegar
aos pulmdes provocando pneumonia ou outros efeitos colaterais perigosos. Para concluir,
pode acontecer estupor e coma, depressdo respiratoria severa, hipotensdo e morte. (Moraes,

Campos, Figlie, Laranjeira, & Ferraz, 2006)

Segundo Aradjo (2007) ao comparar o cérebro de uma pessoa saudavel, o de um
alcoolista apresenta atrofia, pois, os neurdnios sao progressivamente destruidos e isso pode
ser observado pela dilatagao dos ventriculos, pelo estreitamento do corpo caloso (a principal

conexao entre os dois hemisférios) e pela reducao do hipocampo — regido da memoria.

2.2 Definicoes de alcoolismo

Existem evidencias da utilizagdo de bebidas alcoolicas desde a antiguidade, em
diversas culturas. O uso do alcool estava estreitamente relacionado a rituais misticos ou
religiosos (Santana, Oliveira Neto, Capattil, Moreira, & Silva, 2012). Com a revolucao
industrial ocorreu um grande aumento na producao e comercializa¢do de bebidas alcodlicas, e
por aumentar o consumo, foi possivel observar efeitos como dependéncia por parte de alguns
individuos. Assim, em meados do século XVIII surgiu o conceito de alcoolismo pelos

primeiros autores Benjamin Rush, Thomas Trotter e Magnus Huss (Gigliotti & Bessa, 2004)

Outras contribuigdes vieram por socidlogos e epidemiologistas onde foram
introduzidos os conceitos de bebedor pesado, bebedor abusivo e bebedor problema. Ressalta-
se ainda o surgimento de um subgrupo de pessoas que niao possuiam a doenga alcoolismo,
mas que mereciam atengdo por serem responsaveis pelos acidentes de transito e de trabalho,
agressoes fisicas domésticas e publicas. (Santana, Oliveira Neto, Capattil, Moreira, & Silva,

2012)

Em 1976 surge o conceito da Sindrome de Dependéncia de alcool (SDA), mas

somente na segunda metade do século XX, o alcoolismo passa a ser considerado doenca,



quando o usudrio apresenta tolerancia, abstinéncia e perda de controle. Onde tolerancia se
caracteriza como a necessidade de doses cada vez maiores para se produzir o mesmo efeito,
abstinéncia como o surgimento de sintomas de desconforto fisico e/ou psiquicos na
diminui¢do ou interrup¢ao do consumo etilico. (Santana, Oliveira Neto, Capattil, Moreira, &

Silva, 2012)

O alcoolismo estd relacionado ao consumo excessivo e prolongado de alcool e
pode ser entendido como o vicio de ingestdo excessiva e regular de bebidas alcoodlicas e suas
consequéncias decorrentes. E, portanto, um conjunto de diagnosticos, pois traz consigo a
dependéncia, abstinéncia, abuso e intoxicacao por alcool, sindrome amnésica, deméncia
alucinatoria delirante de humor, assim como distarbios sexuais, do sono, de ansiedade e
outros distirbios ndo especificos e ndo menos importantes. (Santana, Oliveira Neto, Capattil,

Moreira, & Silva, 2012)

O dlcool faz vitimas em todas as classes sociais, por ser uma droga de facil
acesso, ja que se trata de uma droga licita, muitas vezes ¢ de baixo valor comercial, dai ser
considerada por Lazo (2008) como sendo uma droga bastante poderosa e que mata mais

pessoas que todas as drogas juntas (exceto o cigarro).

Carvalho (2003) pontua como o consumo assumido de substancias com acdo
psicotrdpica tem evoluido com as civilizagdes e que, embora num primeiro momento atue
causando euforia, estimulos, oferecer efeito anestésico e inebriante, num segundo momento

induz em dependéncia e tolerancia, apresentando elevados riscos biopsicossociais imediatos.

Considerado por muito tempo como falta de carater da pessoa, um problema
moral, com o passar dos tempos percebeu-se o alcoolismo como uma doenga, partindo do
pressuposto que os dependentes tém caracteristicas genéticas e de personalidade, diferentes
dos filhos de pais que ndo fazem uso do alcool. (Santana, Oliveira Neto, Capattil, Moreira, &

Silva, 2012)

Assim, em 1967 o alcoolismo foi incorporado pela OMS (Organizagdo Mundial
de Satde) na Classificagdo Internacional de Doengas (CID-8), a partir da 8* Conferéncia de
Saude. Mas a discussdo sobre o impacto do abuso do 4lcool sobre a satde ja vinha sendo
considerada desde o inicio dos anos 50, compondo um processo longo de maturacdo que
ainda hoje gera conflitos e novas discussdoes no meio médico cientifico. (Santana, Oliveira

Neto, Capattil, Moreira, & Silva, 2012)



Martins (2007) ressalta que atualmente o alcoolismo ¢ conceitualmente descrito
na Décima Revisdo da Classifica¢do Internacional de Doengas (CID-10) e na quarta revisao
do Manual Diagnostico e Estatisticos dos Transtornos mentais da Associagdo Norte
Americana de Psiquiatria (DSM-IV) como sindrome de dependéncia do alcool. Assim, a
defini¢do de alcoolismo adotada em CID-10 e DSM-IV passou a privilegiar também os

padrdes de consumo e ndo s6 os resultados da ingestao excessiva de alcool.

Complementado por Oliveira (2009) a magnitude do problema do uso indevido do
alcool, verificado nas tltimas décadas ganhou proporgdes tdo graves que hoje € uma questao
de satude publica no pais. Ressalta-se que seus efeitos sdo sentidos nos demais segmentos da
sociedade por sua relagdo comprovada com os agravos sociais como os acidentes de transito e
de trabalho, os casos de violéncia familiar e crescimento da criminalidade, frequentemente

relacionados com abuso de alcool.

Percebe-se que os problemas relacionados com o alcool ndo resultam apenas do
exagerar na quantidade consumida, mas da auséncia de controle da forma de consumo, como,
quando e onde. Por isso o abuso de alcool gera dependéncia, depressao e instabilidade de

personalidade. (Oliveira, 2009)

Aratjo (2007) destaca que “o alcoolismo ¢ a reinvindicagdo de um gozo infinito.
O alcoolista procura a possibilidade do gozo e deseja ser reconhecido e respeitado como
sujeito. E alguém que ndo tem receios, ndo para diante de barreiras ou limites, estd disposto a

ir até o fim na busca do prazer”.

Completam Santana, Oliveira Neto, Capattil, Moreira, & Silva (2012) que, um
estudo apontado por Nascimento e Justo (2000) aborda outras causas do alcoolismo,
constatou-se 0 uso abusivo do alcool como forma de esquecer os problemas, fortalecer a
coragem € minimizar os transtornos causados por conflitos afetivos, especialmente a

infidelidade conjugal.

Santana, Oliveira Neto, Capattil, Moreira, & Silva (2012) pontuam que o alcool
tem posicao elevada entre as causas de varias doencas e afeta toda a familia e suas relagoes,
acarretando sérias repercussoes sobre os filhos. O alcoolismo atinge tanto o usudrio de alcool
quanto pelo menos mais um membro da familia, que acaba reconhecendo que toda a familia
adoece. Sao, portanto, notorios os problemas de ordem biopsicossociais decorrentes do abuso

e/ou dependéncia alcodlica, que afetam tanto o proprio usudrio quanto seus familiares.



2.2 O alcoolismo, as influencias e consequéncias na vida social e familiar

Familia ¢ um sistema, um conjunto de elementos que interagem entre si €
possuem caracteristicas comuns, ligados por interacdes especificas cujos atributos podem ser
expressos com relagdo aos papeis ou fungdes que desempenham. Nao se refere
necessariamente a familia nuclear, ou a familia cujos membros vivem juntos, mas aquela

composta por individuos que interagem intensamente. (Oliveira, 2009)

A familia tem grande responsabilidade com o contato inicial da crianga com o
alcool, pois estudos cientificos apontam que, seu uso comega na infincia. E comprovado,
segundo Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, & Liberato (2011) que, as familias que ndo
vivenciam situagdes de violéncia doméstica, onde existe didlogo sobre os problemas do dia a
dia e onde ha interesse dos pais pelos filhos, a probabilidade de existir o uso de alcool, ¢

muito menor.

Por ser uma droga licita, e, portanto, de facil acesso, o que motiva gradualmente o
aumento do consumo, o alcool representa alto risco para o usudrio e consequentemente para
sua familia, que, ndo raro estimula a primeira experiéncia como forma de lazer ou habito
cultural dos proprios pais. Na medida em que atinge a familia no seu todo, o alcoolismo deixa
de ser um problema individual e passa a ser uma doenga familiar, uma vez que o sofrimento ¢

de todos e ndo s6 do dependente. (Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, & Liberato, 2011)

Seguindo este pensamento, Oliveira (2009) enfatiza que principalmente as
criancas e adolescentes sdo afetadas e podem ter seu desenvolvimento psiquico, social e
emocional negativamente afetado devido ao grande estresse emocional vivenciado em seu dia
a dia, por presenciar e também serem vitimas constantemente de violéncia, brigas, maus

tratos, entre outros.

Oliveira (2009) relata que na Convengdo sobre os Direitos da crianca em
20/11/1989, os Estados partes declararam-se “convencidos de que a familia, como elemento
basico da sociedade e meio natural para o crescimento € o bem estar de todos os seus
membros, € em particular as criancas, deve receber a protegdo e assisténcia necessarias para
poder assumir plenamente suas responsabilidades na comunidade” e reconhecem que a
“crianga, para o pleno e harmonioso desenvolvimento de sua personalidade, deve crescer no

seio da familia, em um ambiente de felicidade, amor e compreensao”.



Oliveira (2009) ainda enaltece a relevancia da estrutura familiar para o equilibrio
dos adolescentes e jovens: “uma familia estruturada, harmodnica e equilibrada produz, quase
sempre, jovens equilibrados e estruturados. A falta dos pais ¢ sentida de forma substancial

pelo jovem, sendo causa maior de fragilidade emocional”.

Quando existe um alcoolista na familia, esta demonstra preocupacdo com a
questdo, mas procura ndo falar sobre isso, e assim comec¢a a desordem familiar, a troca de
papeis, desenvolvendo um desgaste emocional de todos os membros da familia, determinando
afastamento entre eles. Muitas tém dificuldades para admitir o problema, inclusive por
vergonha, ¢ demoram para procurar ajuda profissional, fato que corrobora por agravar a

situacdo. (Oliveira, 2009)

Se o alcoolista for o chefe da familia, o provedor dos meios de subsisténcia, entdo
os outros integrantes terdo que se organizar de forma a cuidar deste membro além de
desempenhar as fungdes até entdo atribuidas a ele. (Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, &

Liberato, 2011)

Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, & Liberato (2011) defendem que uma
pessoa consome alcool abusivamente por diversos motivos, podendo-se citar alguns exemplos
como a necessidade de 4&lcool para aceitar a realidade, a tendéncia a fugir as
responsabilidades, a angustia, agressividade, ma resisténcia as frustragdes e tensdes; o nivel
de consciéncia tende a leva-lo a uma conduta impulsiva, negligente perante a familia,
frequentes perdas de emprego, problemas financeiros, agressividade perante a sociedade.
Podera haver algum contributo genético que facilite a dependéncia do éalcool, mas fatores

culturais sdo, sem duvida, os mais importantes.

Sao vérias as consequéncias individuais e sociais do consumo de alcool, além da
embriaguez, pois seu consumo abusivo € responsavel por muitos Obitos e incapacidades
(devido aos acidentes e doencas que provoca), falta de produtividade no trabalho e violéncia
familiar e criminal. Todos esses fatores, aliados ao fato de provocar grande dependéncia fisica

e psiquica e ser das poucas substancias que causam lesdes irreversiveis (Mello, 1981)

As situagdes de violéncia, criminalidade, acidentes de transito ocasionados por
individuos alcoolizados ndo deixam davida que o alcoolismo ¢ também uma doenga cujos
sintomas sociais devem ser alertados e prevenidos. Isso da margem muitas vezes para que a

sociedade trate o individuo de forma a exclui-lo de seu meio, o que faz com que o alcoolista



tenha dificuldades para se reconhecer como doente. (Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, &

Liberato, 2011)

O processo de aceitagdo € longo e tem como objetivo atingir a abstinéncia, que s6
comecga com a aceitagdo e adesdo do alcoolista. O tratamento também esta direcionado a
familia, pois o alcoolismo ndo acarreta prejuizos somente em nivel individual, ele também
coloca em risco todas as pessoas que convivem com o alcoolista. (Barbosa, Barreiro, Santos,

Veneziani, & Liberato, 2011)

De acordo com Oliveira (2009) a maioria dos tratamentos procura ajudar pessoas
a diminuir o consumo de alcool, seguindo-se por mudanca de habitos ou suporte social de
modo que ajude a pessoa em resistir ao consumi-lo. Como o alcoolismo envolve multiplos
fatores que incentivam a pessoa a beber, todos esses fatores devem ser suprimidos para que se
previnam com sucesso os casos de recaidas. O aconselhamento em grupo através de ajuda

mutua ¢ um dos meios mais comuns de ajudar os alcoo6licos a manter a sobriedade.

Martins & Farias Junior (2012) ressaltam que ao se olhar a familia pelo viés
histérico de sua formacao, observa-se que certos padroes de comportamento de seus membros
se repetem, se acentuam ou diminuem em relacdo ao comportamento de seus antepassados.
Tais repeti¢cdes poderdo acontecer em maior ou menor nivel, mas de maneira geral, alteradas
conforme a vivencia e experiéncia pessoal de cada individuo. Portanto, existe a possibilidade
de alterar, a partir de conteudos particulares, a heranca do conteudo psiquico das geracdes

anteriores ou, simplesmente as repetir.

O fato ¢ que, na formacdo de uma familia influenciam herancas genéticas,
psiquicas, e o alcoolismo, visto como um problema familiar € inserido neste contexto, no qual
cada membro da familia participa, a0 mesmo tempo com sua individualidade e sua heranga de

geracgdes anteriores. (BRASIL, 2004)

Em um estudo apresentado pelos autores Mello, Barrias & Breda (2001) apontado
por Martins & Farias Junior (2012), constatou-se que o alcoolismo € uma patologia e que, na
maioria das vezes, seus sintomas se restringem apenas a fatores fisicos; no geral, o individuo
acaba buscando ajuda médica apenas baseado em sintomas que sdo decorrentes do uso
abusivo de alcool e sem se preocupar muitas vezes com a causa do problema de dependéncia

de alcool.



Martins & Farias Junior (2012) apontam um padrao sequencial da maioria das
mulheres casadas com alcoolistas, com base nos fatores mais recorrentes, de inicio vem a
negacao do problema, em seguida, tentativas de controlar ou impedir o comportamento
problemaético de seu esposo, a familia vai se isolando dos contatos sociais, permanecendo a
maior parte do tempo em casa. Mais tarde, a esposa comega a perceber que suas tentativas e
estratégias para que o comportamento problematico de seu esposo desapare¢a ndo estdo
funcionando. Possivelmente neste momento comeca a temer pela propria sanidade por vezes

se sentindo desesperancada frente ao caos familiar.

O relacionamento sexual diminui ou cessa, ¢ paira uma sensacao geral e
continuada de distancia, medo ou raiva. Neste momento, a esposa geralmente aconselha o
marido a procurar ajuda e, se ele ndo o faz, ¢ grande a chance de o casamento chegar ao fim
ou, se continuar, entrar numa fase caracterizada por estratégias de impedimento. (Martins &

Farias Junior, 2012)

O uso de alcool e outras drogas surgem com cada vez maior frequéncia entre as
mulheres, relacionado a tentativa de se automedicar, eliminando a dor e o mal-estar resultante

das situagdes violentas e traumaticas no lar. (Martins & Farias Junior, 2012)

Os problemas que afetam a esposa de ordem tanto emocional quanto praticas, ou
seja, emocionalmente a vida da mulher pode passar por momentos de ansiedade, medo,
desgosto, decepgdo, duvida, raiva, sentimento de culpa, sensa¢do de fracasso, caréncia

emocional, baixa autoestima, etc. (Martins & Farias Junior, 2012)

Na pratica, os problemas podem estar vinculados aos aspectos financeiros, como
falta do pagamento do aluguel, escola dos filhos, despesas cotidianas relacionadas a
alimentagdo, transporte etc. Como os danos fisicos que podem ser causados por atitudes
violentas, transtornos com a vizinhanca em funcdo dos desajustes de conduta, auséncias

constantes e crises de ciimes. (Martins & Farias Junior, 2012)

Por si s6, o ato de beber ¢ muito dispendioso, mas, tal como acontece com os
problemas da habitacao, o individuo estard protegido por um periodo de tempo maior quanto
mais possibilidades econdmicas tiver. Isso pode leva-lo a procurar um segundo emprego, a
vender bens pessoais, hipotecar a casa, entre outros. A familia pode entdo, vivenciar um caos

financeiro, motivo de novas preocupacdes. (Martins & Farias Junior, 2012)



Juntamente com esses problemas, o alcodlico pode também deparar-se com a infragao
de intimeras leis e normas ndo sé sociais como juridicas. A relagdo alcool-crime apresenta
inimeras variagdes sendo raro encontrar delitos que ndo tenham sido, pelo menos uma vez,
relacionados com o consumo excessivo de alcool. Condugao de veiculos sob efeitos de alcool,
pequenos roubos, passar cheques sem provisdo, violéncia doméstica, entre outros. (Oliveira,

2009)

Os mesmos autores citam que estatisticas da Associagdo Brasileira de Alcool e
Drogas (ABEAD) relatam que a associa¢do de 4lcool e diregcdo € responsavel por 75% dos
acidentes de transito com mortes; 39% das ocorréncias policiais e constitui-se a 3* causa de
absenteismo, respondendo por 40% das consultas psiquiatricas no Brasil. Além disso, dados
do Ministério da Satde demonstram que os transtornos mentais sdo a 4* causa de internagao
hospitalar, sendo suplantada apenas pelas internacdes por problemas respiratdrios,
circulatorios e dos partos, sendo o alcool a razdo principal em 20,6% dos casos. (Oliveira,

2009)

A interface entre o consumo de bebidas alcodlicas e o comportamento violento ou
agressivo tem sido muito estudada por meio de pesquisas em todo o mundo. Embora a
associacdo direta seja dificil, ¢ possivel sugerir que o consumo inadequado de bebidas
alcoolicas esteja relacionado a crimes violentos, tais como aqueles relacionados a condugao
perigosa de veiculos automotores. Pesquisas mostraram que os acidentes de transporte com
veiculos motorizados, apos o consumo de 4lcool matam uma pessoa a cada trinta minutos e

ferem alguém a cada dois minutos. (Gongalves & Santos, 2014)

A mudanga na legislacdo brasileira a respeito do uso do élcool e o transito
aconteceu em 20 de junho de 2008, quando foi promulgada a Lei 11.705 — popularmente
referida como “Lei seca” — que alterou o codigo de transito brasileiro e estabeleceu o que foi
divulgado como tolerancia zero, quanto a pratica de dirigir sob efeito de alcool. Varios
estudos tém apontado que, apds a implantacdo da Lei seca houve diminui¢do no numero de

acidentes envolvendo motoristas alcoolizados. (Gongalves & Santos, 2014)

Referem Gongalves & Santos (2014) que o uso do alcool compromete as fungdes
para a conducao do veiculo tais como: sistema motor ocular, visdo periférica, processamento
de informagdes, memoria, performance, fungdo vestibular e controle postural, o que
certamente propicia a ocorréncia de acidentes. Pode-se afirmar que quanto mais grave o

acidente automobilistico, maior € o envolvimento com o consumo de bebidas alcodlicas.



Outros dados sdo apontados por Zilberman & Blume (2005) o uso de substancias
pode estar envolvido em até 92% dos casos relatados de violéncia doméstica. Citando varios
estudos, os autores relatam que foram encontradas taxas de alcoolismo entre 67% e 93% nos
casos de maridos que ja praticaram algum tipo de violéncia fisica contra suas esposas. A
violéncia intrafamiliar apesar de conter muitos elementos da violéncia doméstica, estd mais
ligada ao contexto relacional da familia. Para Martins & Farias Junior (2012), “as relacdes e
0s comportamentos entre os membros da familia terdo na violéncia nao s6 uma inspiragao,

mas também a pedra sobre a qual serdo construidos”.

Em familias onde hd um membro alcoolista, os filhos podem ter seu
desenvolvimento afetado pela situacdo a qual estdo expostos. (Tiba, 2007) Filhos de pais
alcoolistas sdo muito mais passiveis de se tornarem alcoolistas, os riscos destes na idade
adulta ¢ trés vezes maior do que aqueles cujos pais ndo sao alcoolistas. (Martins & Farias

Junior, 2012)

E possivel citar problemas de baixa autoestima, ansiedade, depressdo, transtorno
de conduta e fobia social, dificuldades de aprendizagem, evasdo escolar. Entre o casal
ocorrem fatores como: falta de disciplina, falta de intimidade no relacionamento entre pais e
filhos e dificuldades de educar os filhos conjuntamente. (Barbosa, Barreiro, Santos,

Veneziani, & Liberato, 2011)

Uma outra tendéncia identificada em familias com individuos dependentes
prende-se com os estilos educacionais. Verifica-se uma inconsisténcia disciplinar resultante
quer da fraca defini¢do de regras, quer da excessiva rigidez de limites comportamentais, ou
ainda, do tipo de disciplina usado — demasiado permissivo, autoritario ou os dois em
simultaneo. Assim muitas vezes pais e filhos evitam situagdes de responsabilidade, ou seja,
fogem a situagodes de stress refugiando-se no consumo de alcool ou drogas, apresentando-se
como modelos de evitar responsabilidade para os seus filhos que, quando crescerem tendem a

adotar o0 mesmo padrdo de comportamento. (Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, &

Liberato, 2011)

Como influencia, t€ém-se ainda as caracteristicas psicologicas dos progenitores do
consumidor e o tipo de relacdo entre o casal, (Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, &
Liberato, 2011) referem que a mae do alcoolista ¢ muitas vezes retratada como uma figura
dominante, conflituosa, emocionalmente imatura e ambivalente quanto ao papel a

desempenhar na familia, enquanto o pai aparece como uma figura ausente emocional ou



fisicamente. O autor verifica também, que quando casado, o consumidor tem tendéncia para

repetir a dinamica relacional da sua familia de origem.

3.Consideracoes finais

No decorrer da historia, a relagdo do individuo com o alcool mudou, “é como se
houvesse sido revelada a outra face da moeda. Ou seja, a mesma substancia que irmana,
comunga e alegra, também estimula a agressividade. A discordia e a dor, rompendo lagos de

familia, de amizade e de trabalho”. (Gigliotti & Bessa, 2004)

O alcoolismo ¢ um conjunto de problemas relacionados ao consumo excessivo de
alcool que afeta o individuo e a familia como um todo, causando adoecimento psicolédgico,
emocional, espiritual, e desagregacdo no sistema familiar. (Barbosa, Barreiro, Santos,

Veneziani, & Liberato, 2011)

A Lei da Reforma psiquiatrica no Brasil suscita novas expectativas com relagao
ao papel da familia, ressaltando o seu comprometimento no processo de promogiao e
prevencao de satde. Diante deste contexto, entende-se que os resultados deste estudo
merecem ser refletidos e repensados pelos profissionais de satude, principalmente de atengao
basica, e pelos gestores, visto o “tamanho” do problema que € o alcoolismo, e pelos danos que
o mesmo pode causar para a familia e sociedade. (Barbosa, Barreiro, Santos, Veneziani, &

Liberato, 2011)

Cresce assustadoramente no Brasil as situagdes de violéncia, criminalidade,
acidentes de transito, originando pessoas com graves deficiéncias, ocasionados por individuos
alcoolizados. Portanto, estes fatos ndo deixam duvidas: o alcoolismo é também uma doenca
cujos sintomas sociais devem ser alertados e prevenidos. Ja ha um entendimento de que as
questdes de alcool constituem um problema de saide publica, desse modo, sdo alvos

principais de agdes das diversas politicas publicas.

O alcoolismo dentro de uma familia traz uma grande dose de estresse
transformando-se rapidamente numa doenga de todo grupo familiar, como postulou Martins &
Farias Junior (2012). Esse estresse € responsavel pelo rompimento da estabilidade que, por

sua vez, conduz a familia a um exagerado apego ao conhecido, cronificando atitudes calcadas



em mecanismos reguladores. Sempre existe um vai e vem entre o desejo da familia de manter

sua estabilidade e o desejo de mudar e crescer.

A familia ndo ¢ impotente diante do alcoolismo, mas peca fundamental no
combate do mesmo, sendo necessario o tratamento também dos membros familiares, pois
todos sdo afetados pela dependéncia. Desse modo, o tratamento familiar se faz imprescindivel
para a harmonia familiar e a diminuicdo de dependentes quimicos do alcool. (Martins &

Farias Junior, 2012)

O individuo bebedor compulsivo sofre diversas exclusdes sociais, pois perde sua
identidade social, perde sua autoestima, autoconfianga, de perspectivas de futuro, de
motivacdes e sonhos. Entdo se pode dizer que o alcoolismo, antes de ser um problema
familiar ¢ um problema social que, por afetar o individuo em todos os campos da sua vida,
afeta também todas as classes, todos os géneros e todas as esferas da vida em sociedade direta
ou indiretamente. Afeta econdmica, psicoldgica, familiar e socialmente ndo s6 os doentes,
mas também aqueles que os rodeiam. Facilmente pode-se concluir que a doenga influencia e
condiciona a vivencia familiar do sujeito na medida em que ela ndo pode ser encarada como
uma dimensao isolada na vida dos mesmos, mas deve ser vista como uma doenga que afeta a

varios niveis — doente e familiar.

Mais do que uma doenca do individuo, suas implica¢des e conseqiiéncias na vida

social e familiar, acima de tudo uma doenca social.
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