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RESUMO

Objetivo: avaliar o efeito das intervengdes breves na reducao do consumo de alcool em utentes de
uma Unidade de Saude Familiar.

Método: estudo pré-experimental, avaliagao antes e depois (quatro meses) de 205 utentes (grupo
unico). Utilizou-se o Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT). A coleta ocorreu em Coimbira,
Portugal, nos meses de maio/junho e setembro/outubro de 2019. Utilizou-se o teste Wilcoxon para
avaliacdo dos efeitos das intervencdes.

Resultados: na primeira avaliacdo, 189 (92,2%) encontravam-se na zona I; 15 (7,3%) na zona Il e
1 (0,5%) na zona IV. No seguimento, quatro meses apds as intervencoes com os 15 utentes que
pontuaram zona 2, teve-se perda da amostra de 5, demonstrando que 6 (60%) pontuaram zona |,
3 (30%) zona Il e 1 (10%) zona lll.

Conclusao: as intervencoes breves sdo recursos efetivos na deteccdo precoce do consumo de
alcool, sendo necessarios a disseminagao nos cuidados primarios a saude.

DESCRITORES: Alcoolismo; Consumo de Bebidas Alcodlicas; Servicos Preventivos de Saulde;
Atencao Primaria a Salde; Avaliagdo de Eficacia-Efetividade de Intervencdes.
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BRIEF INTERVENTIONS FOR PRIMARY CARE USERS ON RISKY
AND HARMFUL USE OF ALCOHOL

ABSTRACT

Objective: to evaluate the effect of brief interventions in decreasing alcohol use in users of a
Family Health Unit.

Method: a pre-experimental study, before and after evaluation (four months) of 205 users
(single group). The Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT) was used. Data collection
took place in Coimbra, Portugal, in May/June and September/October 2019. The Wilcoxon
test was used to assess the effects of the interventions.

Results: in the first assessment, 189 (92.2%) were in zone I; 15 (7.3%) in zone Il and 1 (0.5%)
in zone IV. In the follow-up, four months after the interventions with the 15 users who scored
zone 2, there was a sample loss of 5, showing that 6 (60%) scored zone I, 3 (30%) zone Il and
1(10%) zone IlI.

Conclusion: brief interventions are effective resources in the early detection of alcohol use,
which are necessary for dissemination in primary health care.

DESCRIPTORS: Alcoholism; Alcohol Drinking; Preventive Health Services; Primary Health
Care; valuation of the Efficacy-Effectiveness of Interventions.

INTERVENCIONES BREVES CON PACIENTES DE ATENCION
PRIMARIA EN USO DE RIESGO Y NOCIVO DE ALCOHOL

RESUMEN:

Objetivo: Evaluar el efecto de intervenciones breves en la reduccién de ingesta alcohdlica de
usuarios de una Unidad de Salud Familiar.

Método: Estudio preexperimental, evaluacién antes y después (cuatro meses) de 205 usuarios
(grupo unico). Se utilizo Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT). Datos recolectados
en Coimbra, Portugal, en mayo/junio y setiembre/octubre de 2019. Se aplicé test Wilcoxon
para evaluar el efecto de las intervenciones.

Resultados: En la primera evaluacion, 189 (92,2%) estaba en zona I; 15 (7,3%) en zona Il y 1
(0,5%) en zona IV. En el seguimiento, cuatro meses después de las intervenciones con los 15
usuarios de zona ll, se observé pérdida de la muestra de 5, expresando que 6 (60%) puntuaron
como zona I, 3 (30%) zona Il; y 1 (10%), zona lll.

Conclusién: Las intervenciones breves constituyen recursos efectivos para deteccién precoz
del consumo alcohdlico, siendo necesaria su diseminacion en atencién primaria de salud.

DESCRIPTORES: Alcoholismo; Consumo de Bebidas Alcohdlicas; Servicios Preventivos de
Salud: Atencidn Primaria de Salud; Evaluacion de Eficacia-Efectividad de Intervenciones.
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O consumo excessivo de alcool é considerado um problema de saide publica
mundial, causando graves consequéncias em nivel individual e coletivo. Segundo o
relatério da Organizacdo Mundial de Saiude (OMS), no ano de 2016, o uso nocivo de
alcool resultou em cerca de 3 milhdes de mortes (5,3% das mortes no mundo inteiro).
A mortalidade resultante do consumo de alcool é maior do que as mortes oriundas de
doengas como a tuberculose, HIV/AIDS e diabetes”. Embora sejam evidenciados riscos a
salde da populacdo mundial devido ao abuso de alcool, é dificil pensar na sua extingao
ao longo da vida, sendo, portanto, um problema que concerne milhdes de pessoas, sem
distincao cultural®.

Em Portugal, de acordo com o Relatério do ano de 2018 relativo aos padroes de
consumo abusivo e dependéncia de alcool, 2,8% da populacao (4,9% dos consumidores)
tinha, no Ultimo ano pesquisado, um consumo considerado de risco elevado/nocivo e 0,8%
(1,3% dos consumidores) apresentavam sintomas de dependéncia, conforme o Alcohol
Use Disorders Identification Test (AUDIT)®.

Diante dessa conjuntura e pensando no processo de cuidar, destacam-se as
Intervencoes Breves (IBs) relacionadas ao consumo de risco e nocivo de alcool e outras
drogas, tanto devido a sua universalidade quanto a grande proporcao da populacao que
acessa os servicos de saude diariamente.

A intervencao breve é um tipo de atendimento com tempo limitado, cujo foco é a
mudanca de comportamento do paciente. Sdo estabelecidas algumas etapas: avaliacdo do
problema (triagem), devolutiva (feedback), estabelecimento de metas, discussao de pros e
contras do uso, aconselhamento e desenvolvimento de autoeficacia do paciente. Usa uma
abordagem de reducdo de danos, buscando diminuicao de comportamento de risco e
efeitos prejudiciais da droga, para as pessoas que consomem de forma abusiva e nociva®.

A técnica da IB pode ser aplicada por profissionais de varias formacoes, desde que
tenham recebido um breve treinamento. Desde simples recomendacoes para reducao do
consumo, fornecidas por um profissional, até uma série de recursos oferecidos em um
programa estruturado de tratamento podem ser empregados®.

A formacao de profissionais de salde, especialmente os enfermeiros, é essencial
para a detecgao precoce dos consumos de risco de alcool; implementar as Intervencoes
Breves na reducao de consumo excessivo de alcool, monitorizacdo e encaminhamento,
deve, portanto, ser uma prioridade durante o processo de formacao profissional®.

E necessério valorizar aspectos da formacdo em enfermagem, ndo se limitando
apenas aos conhecimentos técnicos, mas enaltecer os recursos existentes para um cuidado
integral, com implicacdes positivas na assisténcia as pessoas que consomem alcool e outras
drogas de forma abusiva”. Desta via, percebe-se a relevancia da aplicacdo das IBs nos
cuidados primarios de saude, sendo os enfermeiros pecas fundamentais no processo da
deteccao precoce de utentes com padroes de risco/nocivo em relacdo ao uso de alcool e
a aplicacao das IBs de acordo com o nivel de risco encontrado®.

Para se alcancar um modelo de cuidar voltado para a promocao da salide e prevencao
de agravos, os profissionais envolvidos devem estar preparados e aptos a reconhecer os
prob?emas relacionados ao uso de drogas e desenvolver agoes assistenciais. E considerando
o estudo!” que aponta os servicos de cuidado primarios de salde como porta de entrada
dos usuarios, familiares e comunidades em geral, pode-se afirmar que estes sdo espagos
relevantes para realizagbes de formas de cuidar e tratar.

No Brasil, a atuacdo dos enfermeiros na Estratégia Saide da Familia (ESF) é essencial

na identificagcdo dos pacientes, bem como na sistematizacdo da assisténcia na atencao
primaria, conforme preconizado nas atuais politicas de salde nacionais e internacionais"?.
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Destarte, no intuito de compreender o consumo de risco/nocivo, sdo imperativas
estratégias e intervencdes mais condizentes com os utentes que usam bebidas alcdolicas.
E também necessario que os programas de atendimento e as politicas desenvolvidas
sejam mais embasadas nas evidéncias cientificas ja disponiveis sobre o tratamento das
dependéncias quimicas, para que sejam mais efetivas e haja maior controle deste grave
problema de salude publica. Todavia, as IBs nao estao disseminadas nas praticas clinicas e
os estudos acerca desse dominio sao escassos.

Salienta-se que em Portugal existem diretrizes da Direcao Geral de Saude que
recomendam a utilizagao das IBs, através na Norma 030/2012 de 28 de dezembro, atualizada
em 18/12/2014"", Nesse contexto, sobreleva-se a importancia desse estudo. Especula-se
que as implicagbes para a pratica assistencial ocorrerao no sentido de contribuir para que
orgaos e entidades que tratam da salde populacional, governamentais ou nao, possam
elaborar estratégias e politicas voltadas para o aprimoramento da saide dessa populacéo,
especificamente no que se refere ao uso de alcool, proporcionando melhorias na qualidade
de vida e prevenindo agravos decorrentes do uso problematico de alcool.

Portanto, este estudo objetivou avaliar o efeito das Intervencdes Breves na reducao
do consumo de alcool em utentes de uma Unidade de Saude Familiar.

Trata-se de um estudo de natureza quantitativa, pré-experimental, de avaliacao antes
e apos as IBs (quatro meses apds), com grupo Unico. O estudo foi realizado na Unidade de
Saude Familiar (USF) Rainha Santa Isabel, nos Polos assistenciais Santa Clara, Cernache e
Almalagués, localizados em Coimbra — Portugal, com amostra por conveniéncia, constituida
pelos utentes cadastrados na Unidade de Salude. A coleta ocorreu nos meses de maio e
Junho-2019 e apds quatro meses (setembro/outubro) do mesmo ano. A escolha para este
tempo se deu baseado em estudo? que orienta avaliagdo seguinte apds quatro a seis
meses.

A amostra foi constituida por 205 utentes, que tinham mais de 18 anos, disponibilidade
e aceitaram o consentimento formal para responder ao inquérito, sendo estes os critérios
de inclusdo. Para o pds-teste, foram considerados critérios de exclusdo: utentes que
pontuaram zona IV, ou seja, provavel dependéncia e que apresentavam alguma deficiéncia
ou incapacidade de responder aos questionamentos.

Para a coleta de dados, utilizou-se um questionario sociodemografico e o Alcohol
Use Disorder Test (AUDIT), questionario de avaliacao de niveis de risco para o consumo de
alcool indicado pela norma Clinica da Direcao Geral de Saude de Portugal.

O AUDIT é um instrumento de rastreio, reconhecido mundialmente, desenvolvido
pela OMS, para avaliagao de risco relativo ao consumo de alcool, em servigos de saldde
de diferentes niveis e contextos. E um questionario composto por 10 questdes, que
abordam trés dominios (padrao do consumo de éalcool, sinais e sintomas de dependéncia
e problemas decorrentes do uso de alcool) e cujas pontuagdes variam identificando quatro
padroes de uso: consumo que nao levarad a problemas: 0 a 7 pontos (baixo risco — zona
1), receberam uma intervencao educacional; consumo que podera levar a problemas: 8
a 15 pontos (uso de risco - zona 2), receberam aconselhamento simples; consumo que
provavelmente podera levar a problemas: 16 a 19 pontos (uso nocivo - zona 3), receberam
aconselhamento simples, aconselhamento breve e acompanhamento continuo e consumo
que provavelmente ja origina problemas: 20 pontos ou mais (possivel dependéncia - zona
4), foram referenciados para diagndstico, avaliagao, e tratamento®.

Os trés ultimos padroes de uso sao tidos como uso problematico, apresentando
este instrumento boa especificidade e sensibilidade para detectar os diferentes padroes
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nestes casos. As IBs foram desenvolvidas com base em guias estruturadas, adaptadas®, no
ambito do projeto Salude sem Reservas inscrito na Unidade de Investigagao em Ciéncias
da Saude: Enfermagem.

Os dados foram coletados por enfermeiros capacitados, especialistas em saude
mental com treino especifico, através de entrevistas em local privado e reservado. Os
questionarios foram numerados e codificados para posterior avaliagdo no péds teste, no
qual cada utente recebeu um cartdo com as informacgoes de contato telefénico e data de
agendamento do pos teste. Na fase do rastreio, foi identificado um utente com provavel
dependéncia que foi referenciado para diagndstico, e nao integrou a avaliagdo posterior.
Foi obtido consentimento informado e esclarecido de todos os participantes.

Para a analise dos dados adquiridos, recorreu-se ao uso do software Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS), versao 22.0. Foram utilizados os testes de normalidade
Shapiro-Wilk (para uma amostra inferior a 50 sujeitos), todas as varidveis dependentes
poem em causa os pressupostos da normalidade, decorrente do tipo de variavel em estudo
(niveis de risco para o consumo de alcool) e do tipo de amostra (amostra emparelhada),
optou-se pelo teste ndo paramétrico Wilcoxon, para avaliacdo do efeito das IBs.

Para atender aos critérios éticos, a pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em
Pesquisa da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra, da Unidade de Investigagdo em
Ciéncias da Saude (UICISA:E), com parecer P550/01-2019. Antes do processo de coleta dos
dados, obteve-se consentimento do Conselho Técnico de Administragcao da Unidade de
Saude Familiar Rainha Santa Isabel, na sequéncia autorizagao da Administracado Regional
de Saude Centro, pertencente ao governo de Portugal, com parecer 120/23.

RESULTADOS

A amostra foi constituida por 205 individuos, sendo a média de idades de 55,2
anos (DP=17,1). Quanto ao sexo, observou-se predominio do feminino (n=120/58,5%).
Relativamente a escolaridade, verificou-se que 60 entrevistados (29,7 %) da amostra tem o

1° ciclo; 148 (74,4%) sao casados, 83 (42,1%) sao reformados, 167 (81,5%) vivem em casa
prépria, 186 (91,2%) possuem rendimento (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas sociecondémicas dos utentes da Unidade de Salde Familiar Rainha Santa Isabel.
Coimbra, Portugal, 2019 (continua)

Variaveis n (%)* %
Sexo
Masculino 85 41,5
Feminino 120 58,5
Faixa Etaria
< 20 anos 2 1
20|-|59 anos 107 52,2
> 60 anos 96 46,8
Estado Civil
Casado(a) /Unido de Facto 148 74,4
Divorciado(a) /Separado(a) 13 6,5
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Solteiro(a) 25 12,6
Viavo(a) 13 6,5
Habilitagbes Literarias
Nao sabe ler e escrever 1 0,5
<4 anos de escolaridade 7 3,5
1° Ciclo (4° ano) 60 29,7
2° Ciclo (6° ano) 6 3
3° Ciclo (9° ano) 36 17,8
Bacharelato e Licenciatura 51 25,2
Ensino Secundario (10°, 11°, 12°) 41 20,3
Situagcao em que vive
Casa alugada 36 17,6
Casa arrendada 1 0,5
Casa da sogra 1 0,5
Casa propria 167 81,5
Tipo de ocupacao
Desempregado(a) 6 3
Empregado(a) 65 33
Outro 43 21,8
Reformado(a) 83 42,1
Fonte de Rendimento
Com rendimento 186 91,2
Sem rendimento 18 8,8

*Algumas colunas ndo pontuam os 205, pela falta de respostas de alguns participantes aos devidos questionamentos

Analisando o nivel de risco, verificou-se que, na primeira avaliagao, 189 (92,2%) dos
participantes apresentavam nivel de risco | (baixo risco), 15 (7,3%) estavam no nivel de
risco Il (nivel de risco) e um (0,5%) no nivel IV (provavel dependéncia), este foi excluido e
referenciado para o médico de familia, sendo efetuado diagndstico e encaminhamento
para unidade especializada (Tabela 2).

Tabela 2 - Caracterizagdo da classificagdo do AUDIT inicial dos utentes da Unidade de Saide Familiar
Rainha Santa Isabel. Coimbra, Portugal, 2019

Niveis de riscos n (%) Média = DP
Zona | 189 (92,2)

Zona ll 15 (7,3)

Zona IV 1(0,5)

Escore AUDIT 3,0+£3,4
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No seguimento, quatro meses ap0s as intervengoes com os 15 utentes que pontuaram
Zona ll, verificou-se uma perda da amostra de 5. Dos 10 restantes, seis (60%) pontuaram
zona |, trés (30%) zona Il e um (10%) zona lll (Tabela 3).

Tabela 3 - Relagcdo da amostra antes e apds IB quanto as zonas de risco dos utentes da Unidade de Saude
Familiar Rainha Santa Isabel. Coimbra, Portugal, 2019

Nivel de risco Pré-Intervencao Pés-Intervencao
n (%) n (%)

Zona | 0(0) 6(60)

Zona Il 15(100) 3(30)

Zona lll 0(0) 1(10)

Zona IV 0(0) 0(0)

A Tabela 4 aponta o teste de normalidade, Shapiro-Wilk. Com base no teste de
normalidade, ao nivel de significancia de 5%, temos evidéncia estatistica que o escore do
AUDIT no primeiro momento nao segue distribuicao normal, e o segundo momento segue
uma distribuicdo normal.

Tabela 4 - Teste de Normalidade para os escores do questionarario AUDIT dos utentes da Unidade de
Saude Familiar Rainha Santa Isabel. Coimbra, Portugal, 2019

Shapiro-Wilk
Estatistica df p-valor
Escore AUDIT (1° Momento) 0,795 10 0,013
Escore AUDIT (2° Momento) 0,859 10 0,074

*Teste de Normalidade, Shapiro-Wilk, ao nivel de significancia de 0,05 (5%).

Por se tratar de uma pequena amostra, utilizamos na sequéncia o teste nao
paraméricos Teste de Wilcoxon.

Nos resultados apresentados (antes e apds as IBs), e conforme se pode observar na
Tabela 5, inerentes a evolugao do nivel de risco, verifica-se uma evolugao positiva do nivel
de risco, ou seja, o nivel de risco apds a intervencao é menor que antes da intervencao.
Ha apenas um participante da amostra que aumentou o nivel de risco, e trés participantes
mantiveram o nivel de risco apds a intervencao. Esta evolucdo positiva, como se pode
verificar, indica um efeito positivo das IBs na redugao do consumo de risco.
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Tabela 5 - Evolugdo da amostra relativamente a zona de risco, antes e apds IB dos utentes da Unidade de
Saude Familiar Rainha Santa Isabel. Coimbra, Portugal, 2019

Postos Frequéncia Z p-valor
Escore AUDIT (2° Momento) / Negativas 73 -1,402 0,161
Escore AUDIT (1° Momento) (N=10)

Positivas 1=

Empate 2¢

*Teste de Wilcoxon, ao nivel de significancia de 5%.
Nota: a Nivel de risco apds < Nivel de risco antes. b Nivel de risco apds > Nivel de risco antes. ¢ Nivel de risco apds = Nivel de
risco antes.

DISCUSSAO

Mesmo diante de uma amostra reduzida, os resultados sugerem que os utentes
submetidos a B apresentam uma evolucao positiva quanto aos niveis de consumo, reduzindo
assim os niveis de risco. Fato que merece destaque e relevante para a pratica clinica, foi
o encaminhamento de um utente com provavel dependéncia para consulta especializada
devido a deteccao precoce, que demonstrou prontidao para mudanca, juntamente com
apoio familiar.

Nessa conjuntura, estudo!"™ que objetivou caracterizar a produgao do conhecimento
cientifico sobre a implementacao de IB na atencdo primaria a salude e identificar as di-
ficuldades da equipe de saude sobre o tema, constatou que a capacitacao profissional
de salde para triagem do uso de alcool e a realizacdo de IB sdo essenciais e necessarias.
Entretanto, os autores apontam as dificuldades da equipe relacionadas ao planejamento,
organizacao do sistema de saude, crencas e atitudes dos trabalhadores voltadas aos
usuarios de alcool e a técnica aplicada, sendo necesséaria a ampliacao de discussoes acerca
da ’Ejerﬂgtica, para que politicas publicas sejam incentivadas nos contextos dos servigos de
saude".

No decorrer das entrevistas, verificou-se por alguns momentos reagdes de surpresas
uando questionados os habitos de consumo, o que pode estar associado a auséncia
ge tais indagagoes durante consultas rotineiras nos servicos de saude. Nessa vertente,
estudiosos® apontam que os profissionais da atengao primaria a saide devem utilizar o
Alcohol Smoking and Substance Involvement Screening Test (ASSIST) como ferramenta
de rastreio precoce do consumo de alcool, a fim de intervir de forma breve, para evitar a
busca por servicos secundarios e terciarios em decorréncias de problemas relacionados ao
uso abusivo de substancias psicoativas.

Estudo que avaliou o padrao do consumo de alcool e suas consequéncias apods a
aplicacdo da intervengao BASICS (Brief Alcohol Screnning and Intervention for College
Students), em uma amostra de universitarios brasileiros, demonstrou a importancia da IB e
aplicacao de instrumentos de rastreio, pontuando resultados positivos e efetivos da IB para
diminuicao do consumo problematico!™. Pesquisa também realizada entre universitarios
consumidores de risco de bebidas alcéolicas apontou que a IB apresentou resultado
positivo, significativo e prontidao para mudanca relacionado ao padrdao do consumo,
promovendo saude!®.

Contextualizando o efeito da IB nos servigos primarios a saude, pesquisa que verificou

a efetividade da intervencao grupal realizada por enfermeiros na redugao do uso de risco/
nocivo de alcool foi efetiva, sugerindo que a tecnica seja replicada em outros servicos, pois
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demanda menor tempo dos profissionais de saide a fim de atender um maior niimero de
pacientes quando comparada a forma individual”.

Os mesmos autores reforgam em outro estudo que a IB é uma estratégia efetiva,
pautada nos estagios de motivacdo do cliente, para que assim se obtenha uma mudanga
comportamental do modo de beber, sugerlndo a aplicagdo da técnica em diferentes locais,
no cotidiano do trabalho dos enfermeiros dos servicos de atencao primaria, integrando a
IB éj (c1<8))nsu|tas de enfermagem ou grupos de psicoeducacido existentes nos servicos de
saudel®.

Contextualizando dados epidemioldgicos, uma pesquisa que objetivou avaliar
a Intervencdo Breve em utentes de unidade de salude familiar mostrou que 88,6% dos
utentes encontravam-se em nivel de risco | e 11,4% no nivel de risco Il. E no seqguimento
de cinco meses ap6ds a IB, 97,7% encontravam-se em nivel de risco |, e 3% no nivel de risco
I, concluindo que as IBs tiveram efeito na diminuicado e estabilizacdo nos niveis de risco de
consumo de alcool, reforcando a importéncia da aplicagdo de IBs nos cuidados de salde
primarios®.

Outro achado investigativo que também utilizou a eficacia da IB em servico de
urgéncia apontou que trés utentes referenciados para consulta de provavel perturbacao
por uso de alcool, trés meses apos as IBs, reduziram os niveis de risco'?. Pesquisa que
identificou o impacto de uma IB emparelhada com arteterapia em pacientes que usam
alcool apresentou uma elevada eficacia na diminuicdo/cessacao do uso abusivo de alcool.
A implementacao de diversas frentes de atendimento a pessoas com uso abusivo de alcool
na rede de atencao primaria subsidiam um atendimento adequado e efetivo ao paciente,
confirmado pelo nimero expressivo de individuos que cessaram o uso do alcool®“?.

Em inquérito que analisou o caso clinico de uma paciente feminina que reporta o
consumo de alcool de risco e um alto nivel de estresse, realizado no México, os resultados
obtidos no final e no seguimento da intervencao mostram que a paciente deixou de
consumir alcool e seus niveis de estresse diminuiram®@”,

Vale destacar que as IBs também podem ser aplicadas em outros contextos, tal como
estudo!' que realcou o efeito positivo da IB na reducdo do consumo problematico de
alcool em portadores de HIV, mostrando evolugdo positiva quando comparada ao grupo
controle, que recebeu ensinos habituais.

Portanto, diante dos resultados encontrados e da literatura comparada, pode-se
evidenciar o efeito positivo da IBs na reducdo do consumo de risco de alcool, sendo assim
confirmada a hipdtese incialmente levantada. Por fim, considera-se importante maiores
investigacdes em diversos contextos com pacientes submetidos a esta intervencao, para
que assim se reforce a efetividade da IB na redugao do consumo de risco/nocivo de éalcool.

A amostragem foi ndo probablllstlca com utentes que estavam em atendimentos nos
servicos de salde, podendo assim ter provocado vieses e dificultado a representatividade
da populacao alvo. Além do grupo Unico, ou seja, sem grupo controle, permitindo assim
comprometimento da validade interna dos dados, pois ndo foram controladas outras
varidveis que pudessem garantir a evolugao positiva Unica a partir da IBs, sendo estas as
limitacoes deste estudo.

Outrora, mesmo a avaliacao apds intervencao ter seguido os protocolos necessarios,
com um seguimento de quatro meses, seriam validas avalicbes posteriores para se verificar
a continuidade e manutencao da eficacia das IBs. O segmento realizado serviu para reforcar
a importancia do rastreio precoce e a instrumentalizagao das IBs na redugcao do consumo
de risco de alcool, sendo esta a maior potencialidade deste estudo.

Novas pesquisas devem ser realizadas, entretanto devem considerar as limitagoes
existentes, pois, embora as pesquisas mostrem resultados positivos quando submetidos
as IBs, sugere-se que em pesquisas futuras sejam integrados grupos controle e aumento
do tempo de seguimento, sendo fundamental investir na educacao continuada dos
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profissionais da atencdo primaria para consolidagdo das melhorias obtidas através das IBs
e fortalecimento das evidéncias.

CONCLUSAO

Evidenciou-se efeito positivo das Intervencoes Breves na reducao de risco de consumo
de alcool, sendo estas artificios essenciais na deteccdo precoce do consumo de alcool, e os
enfermeiros imprescindiveis na identificacdo e intervencédo dos individuos que apresentam
consumo de risco nocivo de alcool.

E vélido salientar a importancia da disseminacdo de treinamentos, capacitacio e
formacao de profissionais, com destaque para os enfermeiros, a fim de implementar as IBs,
para detecgdo, monitorizagdao e encaminhamentos necessarios diante de pessoas com uso
problematico de alcool. Esta tematica é importante no contexto da enfermagem, saide
mental e sadde publica, a fim de fortalecer os cuidados e assisténcia a saide de qualidade,
pois as IBs sdo recursos efetivos e simples, que podem ser utilizados principalmente nos
cuidados primarios de saude.

Por fim, as implicacbes para a area da enfermagem sao de que é uma pratica
empreendedora, fomentada em bases cientificas, que sobreleva o cuidado de saide mental
e fortalece a pratica do enfermeiro na atuacao profissional e difunde uma tecnologia de
cuidado de baixo custo, capaz de reduzir o consumo de risco/nocivo de alcool e prevenir
o uso, evitando desta maneira morbidades e problemas relacionados ao longo do tempo.
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