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RESUMO

Introducdo: Os ambientes de lazer noturno tém sido considerados um potencial fator
de risco para o uso de drogas e a adogdo de comportamentos de risco como violéncias
sexual e fisica, criminalidade e distarbios na condugdo rodoviaria. Objetivos:
Identificar e descrever os habitos recreativos e 0s comportamentos de risco de
universitarios que frequentam estes locais de lazer. Método: Aplicacdo de um
questionario em uma amostra de estudantes da &rea da saude da Universidade Federal
de Juiz de Fora e analise estatistica basica dos dados. Resultados: Os académicos
apresentam habitos recreativos noturnos significativos e positivam para 0 consumo de
alcool e a adocdo dos comportamentos de risco estudados, a excecao da violéncia fisica.
Considerac0es finais: Os jovens frequentam ambientes noturnos para se divertirem

adotando alguns dos comportamentos de risco estudados.

Palavras-chaves: Universitarios; Ambientes recreativos noturnos;

Comportamentos de risco.



ABSTRACT

Introduction: The nightlife environments has been considered a potential risk factor for
drug use and other risk behaviors related, like physical and/or sexual violence,
criminality and problems in the road driving. Objectives: Investigate and describe the
nightlife recreational habits and risk behaviors of college students from Federal
University from Juiz de Fora. Methods: Applying of a self-responsive questionnaire
and basic statistical analysis of the data. Results: The students have significant
recreational habits, use alcohol and adopt the risk behaviors studied, with exception for
physical violence. Final considerations: The young people attend nightlife recreational
environments for having fun and, in short, they present a significant relationship with

some of the risk behaviors studied.

Keywords: College students; Nightlife recreational environments; Risk behaviors.



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 — CaracterizaGio da AmMOSTIA ........ccceveiveriiiiiiiieies e 22
Tabela 2 — RESIABNCIA ....ccuveieieiieiie i et 23
Tabela 3 — OCUPAGAD ......veeuveiveeie e see ettt e etee e te et e et e e enae e e e sraenteennesreene e 23
Tabela 4 — Habitos recreativos NOLUIMOS .........ccveveierierenesies ceereeiesies e seeste e sresseeseees 24
Tabela 5 — Frequéncia de saidas noturnas para ambientes recreativos ..............c.ccceue.e. 25
Tabela 6 — Saidas noturnas, por dias da semana, para ambientes recreativos ............... 26
Tabela 7 — Locais freqUENtAdos ..........cceiieiiiiieiiiest e 26
Tabela 8 — Motivos envolvidos na escolha do local para Sair ...........c.. cooererenienieeieennn, 28
Tabela 9 — Consumo de SubStancias PSICOALIVAS ..........cccevve coerieiieiee e 29
Tabela 10 — Regularidade no consumo de substancias psicoativas .............ccceceeeennenn. 31
Tabela 11 — Dados sobre 0 consumo de &IC00I ...t coriiiiiiiiie e 32
Tabela 12 — SEXUAHAAAE ........cceeir i 33
Tabela 13 — Comportamentos SEXUAIS € FISCO .....vevvrrves wovveiesieenieeieeeee e see e sreenee e 34
Tabela 14 — Motivos para 0 Ndo uso de PreServativos ........c.ccccveeveeiveecieeseesiesieeseennens 35
Tabela 15 — Motivos que levaram a optar por N80 fazer SEX0 .........ccce vevvevvevieeieireenenn, 36
Tabela 16 — Comportamentos SEXUAIS € FISCO .....vevveries wovveieiienieeieeeee e see e 37
Tabela 17 — CondUGAD FOJOVIANIA ......eveuieveiieeieieiiee et e e 38
Tabela 18 — Motivos para a ndo utilizacdo do transporte publico ............cccccveveinennnn. 39
Tabela 19 — Embriaguez percebida nas Gltimas 4 Semanas ...........cc.cceeevveveeveeieceennenn, 40

Tabela 20 — Comportamentos rodoViarios de fiSCO ........ccev voveierieressesiese e seeeeieeas 42



SUMARIO

LINTRODUGAO .. oottt 1
2 FUNDAMENTAGAO TEORICA ......oviiiieieieinsiseiss st ssesssenas 3

2.1 Juventude, Lazer e INdUstria CUtUra ..........ccoviiiiniiii e 3
2.2 Universidade, Ambientes Recreativos Noturnos e Comportamentos de Risco ......... 7
2.2.1 Consumo de SUbSEANCIAS PSICOALIVAS .......cceeveiieriieieiienieeies ceesieesieeie e seeeee e 11
2.2.2 Sexualidade e Comportamentos Sexuais de RISCO ........ccccvver coveveereeie s 12
2.2.3 Violéncia Fisica e Criminalidade .............cccovvmiiiieniiiiiies e, 13
2.2.4 Conducgdo Rodoviaria e Sinistralidade ............ccoceoiiiiiiiiencce e 14
BIUSTIFICATIVA E HIPOTESE ...ttt 16
4 OBJIETIVO oottt ettt e ne e 17
5 METODOS E ESTRATEGIAS DE ACAO ..ot v 18
5.1 Delineamento dO ESTUAO ......coveiiiieiiee e e 18
5.2 Participantes do Estudo: POpulagdo € AMOSIa .........ccceveriienenes cerienesiesieeeeeeeen, 18
5.3 Instrumentos para a Coleta de Dados .........ccccvveeeiieiecie e 20
5.4 ASPECLOS ELICOS ......vveveeceeceeseeee ettt ettt n s ettt 21
5.5 Andlise Estatistica d0S DAdOS .........c.ccuerierieieiieeieiesese e e 21
6 RESULTADOS/DISCUSSAOQ.........ooiiiiriiiiiieinsie s ssess sesssssssssssesssssseens 22
6.1 CaracterizaGao da AMOSIIA .......cceeiiiiieieeie et e sre e sre e ns 22
6.2 Habitos ReCreativos NOTUINOS ........ccueiiiiiiiiiiiiieisieieies et 24
6.3 Consumo de SUbSLANCIAS PSICOALIVAS .......cecvveiierieieiieieeie e eeereesieeee e e e 29
6.4 Sexualidade e Comportamentos Sexuais de RISCO ........ccevcveriers covereenvere e 33
6.5 Violéncia Fisica e Criminalidade ...........c.ccooveiiiiiiiiieiiciiies e, 37
6.6 Conducdo Rodoviaria e Sinistralidade ............cccoovveviiiiiieiicies e 38
7 CONSIDERACOES FINAIS e e 44
REFERENCIAS ..ottt essssss s 46
APENDICES ...ttt et 52

ANEXOS . 54



1 INTRODUCAO

Toda sociedade vivencia, em algum momento, uma série de fatores que promovem um
rearranjo de suas estruturas, seus costumes, habitos e crencas, bem como por uma
redefinicdo de seus eixos e da concepgdo de seus grupos e suas posicOes dentro dessa
estrutura social. No mundo ocidental o jovem é o espelho do novo e do moderno,
representando um conjunto de valores e potencialidades que se sucedeu ao longo do
tempo (Barral, 2006).

De acordo com concepcdes socioldgicas, o ser humano passa por dois estados de
socializacdo: um primeiro, no qual os individuos vivenciam elementos socioculturais
mais basicos, estando inseridos em contextos familiares, escolares e vizinhanca, e um
segundo, onde ja adolescentes ou jovens adultos, tomam as rédeas de seus caminhos e
partem para as descobertas externas, lindando com situaces menos formais, menos
normativas, abrindo espagos para o estabelecimento de relagBes mais impessoais. E
nesse segundo contexto de socializagdo que os jovens passam a formar grupos e a adotar

habitos noturnos de divertimento (Berger & Luckmann, 2004).

Cada vez mais impostos a uma série de obrigacfes, muitas delas precoces de acordo
com contextos particulares, os jovens tem se visto envoltos em tarefas familiares,
laborativas e educativas que, em seus entendimentos, sdo causadoras de stress, pressao,
regularizacdo. Dentro dessa perspectiva, tem-se percebido que esses individuos tém sido
submetidos a uma importante carga de afazeres e preocupacOes, fator que tem
influenciado sensivelmente naquilo que podemos chamar de ‘“migragdo” para

comportamentos noturnos (Lomba, Apdstolo, Mendes & Campos, 2011).

Em busca de libertacdo, de sanar os prejuizos causados pela pressao do dia-a-dia, cada
vez mais 0s jovens tem buscado a convivéncia em grupos, estes compostos por
individuos que partilham de caracteristicas semelhantes, com os quais exploram e
vivenciam as mais diversas situa¢Ges, sem se preocuparem com julgamentos, tarefas,
satisfagbes, fato que pode promover uma série de consequéncias indesejaveis,
comportamentos de transgressdo e enfrentamento, bem como envolvimento em
problemas de dmbito social, ocupacional, educacional e, por que ndo mencionar, legal
(Calafat et al., 2000).



E com esses objetivos que os espacos de recreacdo noturnos tem sido alvos de constante
interesse e procura por parte dessa populacdo. Com o intuito priméario de se divertir,
cada vez mais os jovens aderem a frequentar ambientes noturnos nos quais podem
romper com as caracteristicas diurnas de suas experiéncias cotidianas e experimentar

novos contextos, novas relacdes, novas socializacfes (Lomba et al., 2011).

Entretanto, é sabido que consideravel parte dessa experimentacdo encontra-se
intimamente relacionada a condutas indesejaveis, com destaque ao uso de substancias
psicoativas, enfatizando-se o consumo alcoodlico, livremente executado nesses
ambientes e, muitas das vezes, pouco fiscalizado, sendo realizado, inclusive, por jovens

legalmente inaptos a tal pratica (Calafat et al., 2000).

N&o obstante, tais substancias sdo, sabidamente, uma linha de partida para uma gama de
comportamentos prejudiciais, ndo somente a integridade do individuo, bem como ao seu
entorno, em inumeros &mbitos, como o social, rede de amigos e familiar. Tanto o &lcool
quanto as demais drogas promovem, conforme suas caracteristicas peculiares, uma serie
de alteracBes na esfera biopsicossocial do individuo, podendo causar prejuizo de sua
funcdo cognitiva, o que pode comprometer sua capacidade de raciocinio, discernimento
e escolha (Leite, 2005), levando-o a adocdo de iniUmeros comportamentos de risco,
dentre os quais destacamos as questbes da sexualidade, da violéncia fisica e
criminalidade e da conducdo rodoviaria e sinistralidade (Calafat et al., 2000; Lomba et
al., 2011).

Fazendo referéncia especial aos estudantes de ensino superior, é consciente que este
momento de transi¢do com a entrada em uma universidade é um ponto crucial na vida
desses jovens, constituindo uma experiéncia social Unica e distinta de qualquer outra até
entdo vivenciada, colocando-o acerca de muitas expectativas, novas tarefas e grandes
desafios. Em outro aspecto, € um periodo de novas socializacdes, formacgdes de novos
grupos, descoberta de novos anseios e vivéncia de téo distintas experiéncias, no qual o
jovem universitario se unira a outros na formacao de grupos levemente homogéneos e
que compartilhem de objetivos comuns. Tais caracteristicas podem produzir dindmicas
gue conduzam a comportamentos que resultardo num conjunto de experiéncias de
grande intensidade, as quais poderdo envolver, ou ndo, o consumo de substancias

psicoativas e a adogao subsequente de comportamentos de risco.



2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Jovens, Lazer e Industria Cultural

O processo de construcdo das identidades encontra-se totalmente imerso dentro de um
outro processo chamado de socializagéo, o lidar em coletivo. Para Hall (2005) e Simmel
(1983), este aspecto ocorre conforme as regras do momento e local em que vivemos.
Comunidades menores e com habitos mais simples possibilitam a construcdo de
mentalidades mais homogéneas, ao passo que a coletividade moderna, cujos aspectos
sdo sensivelmente mais complexos, promove uma exacerbacdo desses contextos,

permitindo o desenvolvimento de multiplas personalidades.

A transicdo dos individuos para as esferas da segunda socializacdo, quebrando os
vinculos com os ambientes primevos através da descoberta de novos espacos de
interacdo, permite a estes seres maior controle no processo de descoberta pessoal e
construcdo de suas identidades. Segundo Barral (2006), a inser¢do dos individuos em
inimeros espacgos interacionais promove a fragmentacdo da realidade vivenciada na
primeira socializacdo em mdltiplas realidades parciais. E nesse momento que esses
individuos, especialmente os jovens, vivenciam experiéncias cruciais que 0s permitem

se posicionar frente as novas realidades.

Nos tempos modernos ha uma coexisténcia entre ideologias individualistas e
mecanismos socioculturais, onde a reciprocidade entre 0s pares e 0S grupos sociais
ocupa posi¢cdo de destaque no processo de construcdo da identidade dos individuos
(Velho, 1986). Conforme exposto por Barral (2006), a vivéncia em multiplos espacos
socioculturais, tanto fisicos quanto virtuais, orienta a expressdo de novos valores,
atitudes, disposicGes e comportamentos frente a uma nova realidade, na qual dialogo,
sexo, drogas e bebidas surgem, muitas das vezes, como elementos idearios de certos

grupos.

Invariavelmente, o processo de construgédo da identidade € influenciado por uma ligagéo
com outros pares, o que pode negativar ou positivar valores, atitudes e comportamentos,

fatores que levam o individuo a parecer e pertencer a determinado grupo, com o qual



percebe a existéncia de afinidades e interesses (Guatarri & Rolnik, 2000). Para
Mannheim (1968), pertencemos a um determinado grupo ndo por escolha, lealdade ou
porque dele nascemos, mas sim porque vemos o mundo e suas particularidades da

maneira como este grupo Ve.

Dentre os fatores que afetam a multiplicidade de identidades dos jovens, tem o tempo
livre e o lazer posicOes de destaque no processo de construcdo e identificacdo, pois o
modo como se permeia a relacdo jovem-lazer e ditadora das condi¢Bes que representam
a vivéncia juvenil e que influenciardo no processo de maturacdo dessas personalidades
ainda fragmentadas (Barral, 2006; Calafat, 1999).

Segundo Maffesoli (1997), o processo de construcdo e maturacdo das identidades tem
forte conexd@o com o lazer, sendo os espacos de recreacdo aspectos diferenciadores que
influenciam diretamente na forma de ser jovem. Calafat (1999) e Lomba et al. (2011)
apontam peculiaridades dessa relacdo, expondo que os espacos de lazer e convivio
coletivo propiciardo aos individuos a troca de experiéncias com respaldo na moda, na
mausica, nas artes e em varios outros simbolismos, as quais lhes permitirdo o senso de

julgamento, incluidos em um contexto de socializacao.

Os ambientes de lazer propiciam ao individuo ver e ser visto, encontros e desencontros,
o0 estabelecimento de novas relacdes e o reforco daquelas ja existentes, dentro de uma
esfera de sociabilidade (Barral, 2006). Ainda, segundo Lomba et al. (2011), os espacos
de divertimento e o tempo livre sdo propiciadores de uma inversdo da ordem, rompendo
com a seriedade cotidiana através da abertura de espaco para manifestacfes de alegria,

entusiasmo, prazer e libertacéo.

Conforme exposto por Barral (2006), ndo existe uma definicdo precisa e unificada do
termo lazer, estando esta ainda obscura e pouco concisa. Ainda, aponta que o lazer tem
de ser visto sob inGmeras Oticas, perpassando por questdes culturais, historicas,

econbmicas e biossociais, variando de acordo com o tempo e 0 espago.

Camargo (2003) prop6e uma pequena divisdo da historicidade do lazer. Este autor, em
seu raciocinio, nos remete ao entendimento da evolucdo deste termo ao longo de trés
periodos. O primeiro, em torno dos anos 1800, periodo do &pice da afirmacdo do
capitalismo no qual o lazer € visto sob um prisma pejorativo, algo negativo, associado a

vagabundagem e a improdutividade. O segundo momento data da época da Revolucéo



Industrial, periodo histdérico no qual os seres trabalhadores permaneciam por mais de 15
horas seguidas em intensa e exaustiva atividade laborativa. O lazer, nesta época, era tido
como o0 momento de descanso e reposicdo das energias, bem como o tempo destinado a
pequenos cultos. O terceiro e Ultimo momento é o da era contemporanea, na qual o lazer
emerge com identificacdo e status préprio, ndo mais um simples momento de descanso,
mas sim, um periodo de oposicdo aquele destinado as obrigacGes rotineiras. Camargo
(1986) afirma que o lazer nesta época esté intrinsecamente associado a problemaética do
tempo, dentro de um prisma de dualidade, trabalho-lazer, no qual o segundo sé pode ser
entendido em funcdo do primeiro. Este autor pontua que somente compreendendo 0s
esforgos fisico e mental destinados as atividades laborativas cotidianas € que poderemos
perceber o grau de importancia e alcance que os ambientes de divertimento apresentam
em nossa sociedade atual, pois “ ¢ o mesmo relogio de trabalho que determinara o inicio

e o fim do tempo de lazer”.

Apresentando o lazer status proprio e papel bem determinando na era contemporanea, a
chamada inddstria da diversdo, do entretenimento ou cultural tratou de buscar
estratégias para abarcéa-lo, sendo verificadas no final do século XIX as primeiras
articulacbes em torno de equipamentos e grupos sociais, tendo essa industria imediata
aceitacdo pelo universo juvenil (Barral, 2006). Aprofundando essa analise, Mannhein
(1968) destaca o lazer manufaturado, o qual consiste no surgimento de inimeras midias
que, com 0 objetivo de seduzir esse mundo jovem, vao se infiltrando dentro desse
universo e conquistando pronta aceitacdo por parte desse publico. Desta forma, cinema,
quadrinhos, radio e televisdo, dentre outras midias, passam a ganhar papel de
centralidade pela industria do entretenimento, se tornando instrumentos que ocupam 0s

momentos livres dos jovens, sendo considerados os novos padrdes de lazer.

Esse mecanismo de industrializagdo do tempo livre é seguido de um intenso processo de
construcdo de equipamentos e ambientes de divertimento, de modo que possam atuar
imperativamente sobre esses momentos de liberdade, culminando em uma explosao
heterogénea de opgbes de entretenimento a qual quebra com os padrbes de lazer
estruturados que foram vivenciados nas épocas passadas. Entretanto, acerca da
heterogeneidade de opcles de diversdo, hd uma tendéncia a homogeneizacdo dos seus
conteddos por parte desta ainda incipiente industria do lazer, levando ao surgimento de
uma nova problemaética, a escolha de uma dentre as maltiplas opg¢bes de recreagéo.
(Barral, 2006).



Segundo o filésofo Adorno (2004), a industria cultural se solidifica a cada momento
como um dos bragos do capitalismo monopolista. Embora possa parecer que sua oferta
visa suprir as necessidades dos individuos oferecendo-lhes divertimento, musica,
socializacdo e arte, tudo €, no fundo, desprovido de sentimento. Estando esses produtos
encerrados dentro de um quadro de consumo alienado, os fins financeiros visados por
esta grande empresa transformam as sensacOes de libertacdo, satisfagdo e prazer
vivenciadas pelos individuos em um mero arsenal comercializado para consumo

imediato.

Foi a partir dos anos 1950 que a visdo acerca do lazer passou a se destoar do seu
contexto de surgimento. A consolida¢do do tempo livre como fator real e as relacGes
estabelecidas entre este e a juventude culminaram com o boom da industria cultural a
qual, através de sua multiplicidade de formas de divertimento, promoveu uma
massificacdo do modo de viver juvenil. Nesse momento, o lazer deixou de apresentar-se
como atividade espontanea e prazerosa, passando ao status de bem de consumo,

alienacdo e adogéo de atitudes de contestacdo diante do mundo (Barral, 2006).

Para Calafat, Jerez, Iglesias e Gomez (2007), ha de se considerar o lazer como uma
moeda de dois lados, uma faca de dois gumes. Segundo os autores, sdo inquestionaveis
0S aspectos positivos da diversdo, seus efeitos sobre a socializagdo e a
construcdo/maturacdo das identidades. Porém, ha um outro lado que ndo pode ser
negligenciado, intimamente relacionado a forma como socialmente se constréi o
significado e os contextos da diversdo. Estes mesmos autores, citando outros varios,
apontam para algumas importantes peculiaridades a serem observadas sobre a cultura da
diversdo. De inicio questionam o carater consumista e alienante que esses espacos de
lazer incorporam, através da existéncia de uma dinamica formulada por estratégias que
visam ao consumismo, em diversos aspectos, desde as taxas pagas para que se possa

estar no local até a utilizacdo de drogas, com destaque para as bebidas alcodlicas.

Outro aspecto por estes indagado é todo o entorno que permeia o lazer. Sua estrutura,
seu significado e suas mais distintas expressoes sdo todas obras de construgdes culturais
e de valores que estdo interligados em prol de ideais e interesses sociais. Advertem que
0 culto aos ambientes de recreacdo esta se expandindo a um dominio tdo amplo que
estes estdo adquirindo um intenso potencial como criadores de crencas e valores

pessoais e coletivos.



O divertimento, como parte constituinte da estrutura social, estd embasado nos pilares
de socializagdo, relagdes de poder e dindmica econdmica, ndo sendo este um processo
neutro, sendo sim um objeto que pode ser utilizado para cumprir maltiplas fungdes.
Segundo Calafat et al. (2007), o grande foco do problema encontra-se no controle dos
mecanismos de lazer por parte da industria cultural. Uma vez que a sociedade ndo
dispde de ferramentas para criticar o papel formador/educativo exercido pela recreagéo
e promover a integracao entre estes, tal controle fica a cargo da industria do lazer, a qual
se torna poderosa para utilizar deste importante aspecto a seu bel prazer, cujos fins

sempre apontam para um proveito econémico.

Estudos europeus nos remetem a analise da complexidade dessa questdo. Calafat et al.
(2000) e Lomba et al. (2011) em suas pesquisas acerca das conexdes existentes entre
frequentar ambientes recreativos e adotar padrdes de comportamentos danosos,
detectaram importantes conexfes entre a diversdo e problemas da esfera da saude
publica, com destaque para 0 uso/abuso de alcool e outras drogas, pratica de relacbes
sexuais desprotegidas, acidentes de transito e violéncia. Outrossim, verificaram que
dentre os multiplos locais de divertimento, os espagos de lazer noturnos tem adquirido

papel de destaque devido as suas peculiaridades.

2.2 Universidade, Ambientes Recreativos Noturnos e Comportamentos de Risco

A entrada na universidade inaugura um periodo Unico na vida daqueles que o vivencia,
um momento de transicdo que pode ser analisado como uma passagem de grande
dualidade. Em uma das faces deste prisma, percebemos uma imposi¢do ao jovem pela
necessidade de um amadurecimento frente a emancipacdo adquirida, esta muitas vezes
associada ao momento de aquisi¢do da maioridade legal (18 anos completos), a saida do
convivio familiar para residir com outros que, via de regra, lhe sdo meros estranhos, e,
sem qualquer davida, a formacao de novos grupos sociais. Numa outra face, encaramos
gue a ascensdo desses jovens ao mundo académico constitui em um momento de
exposicdo de suas vulnerabilidades, as quais se indevidamente exploradas podem
culminar na adocao de padrdes de comportamentos tidos como negativos e prejudiciais.

O documento publicado pela Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas (SENAD)



em 2010, apds um levantamento nacional sobre o uso de drogas com universitarios das
27 capitais deste pais, evidenciou que o Brasil conta com mais de 2250 Institui¢fes de
Ensino Superior (IES), o que abarca uma soma de mais de 6 milhdes de estudantes
universitarios (SENAD, 2010).

No ano de 1997 o pesquisador Arthur Guerra de Andrade, doutorando e atual docente
da Universidade de S&o Paulo (USP) realizou uma pesquisa com graduandos da referida
instituicdo acerca do uso e consumo de alcool. Chamada de primeira pesquisa, tal
estudo foi replicado por dois de seus alunos de doutorado, a saber: Vladimir Stempliuk
em 2004 e Gabriela Wagner em 2011. Em suma, dentre outros muitos achados, 0s
autores verificaram que o uso de &lcool era menor nos académicos de cursos de
humanas, que o uso de drogas era menos frequente entre os estudantes de exatas e que
ambos 0s usos se destacavam entre os graduandos da area da salde, mais
especificamente do curso de Medicina. Ainda, apontaram para um uso da substancia
mais expressivo entre os estudantes do turno noturno, em comparagdo aos do periodo

diurno.

Analisando a questdo do uso de substancia por parte dos jovens numa perspectiva da
salde mental, inUmeros autores buscaram categorizar os fatores de risco que
probabilizariam maior ou menor pré-disposicdo ao uso de alcool (ou outras drogas) por
parte dos jovens. Thatcher and Clark (2008), Swadi (1999) e Whitesell, Bachand, Peel
and Brown (2013) listam trés diferentes ditos de agrupamentos desses fatores, a saber:
fatores individuais (tracos da personalidade, alteracbes de humor, genética,
psicopatologias), fatores ambientais (convivio familiar, grupo de amigos, ambiente de
trabalho, universidade) e experiéncias vividas ao longo da vida. Analisando a
classificacdo proposta, percebemos que o ambiente universitario age diretamente em
cada qual: além de ser um novo ambiente para o individuo, abarca jovens que estdo no
processo de descoberta e construcdo de suas personalidades e caracteristicas, estas
bastante influenciaveis e interdependentes das experiéncias a serem vividas nesse novo

contexto.

Ao passo que o0 periodo diurno nos remete a uma gama de obrigacdes e formalidades
passiveis de submeter o ser humano a um alto grau de carga e stress, a noite, com tempo e
espaco diferenciados do dia, rompe com o cotidiano rotineiro repleto de afazeres e

representa um universo mistico e dual, uma galaxia de libertacdo que exerce cada vez



maiores encanto e poder aos olhos dos jovens de todo 0 mundo. Nesse contexto observamos
uma crescente e exponencial migragdo juvenil para uma chamada “vida recreativa noturna”,
dada a expansivel oferta de ambientes de diversdo destinados a este publico, os chamados
ambientes recreativos noturnos (ARN) (Calafat et al., 2000; Gomez & Pampols, 2000;
Elbaum, 2008; Lomba et al., 2011).

A mercé de constantes cobrancas e exigéncias, sejam familiares, educacionais ou sociais, a
juventude atual anseia por momentos de diverséo e descontracdo para que, segundo eles,
possam “exorcizar os demonios” do dia-a-dia. O status do divertimento pressupde algumas
exigéncias como estar entre os seus, em ambientes “descolados”, em sua maioria ligados a
masica e a danca, nos quais possam desfrutar de atividades carentes de preocupacdes e
responsabilidades (Calafat et al., 2003; Lomba et al., 2011).

Ainda que a mitica expressdo dos anos 70/80 “sexo, drogas € rock ‘n’ roll” represente
fortemente uma associacao entre o cenario musical, 0 consumo de substancias e a liberacdo
sexual (Calafat et al., 2000), triade ainda intensamente presente nos dias atuais, € fato que o
rock ‘n’ roll perdeu seu posto supremo frente a musica eletronica nas baladas da atualidade.
A nova cultura dance se enraizou no universo juvenil e tem se expandido desde o
submundo underground de raves e afins até os frequentados bares e casas noturnas,
antigamente conhecidas por danceterias (Deehan & Saville, 2003; Lomba, Apdstolo &
Mendes, 2009; Measham, Aldridge & Parker, 1998).

Nesses espacos de festa e experimentacdo, os valores dominantes na vida séo substituidos
por instintos primarios de entretenimento e transgressao, permitindo atos de beber, “ficar” e
dancar até que se esgotem todas as forcas. O principal momento de escolha para a vivéncia
desses anseios de diversdo em plenitude tem sido o fim de semana, o qual vem romper com
a falta de tempo, o cansaco e a estruturacdo cotidiana. Compreendendo o periodo entreposto
da noite de sexta-feira ao domingo, tem-se 0 sabado como 0 ponto auge da diversao
(Calafat, 1999).

Um fato a se destacar € que, além de se apropriarem dos finais de semana como periodos de
recreacao, esses jovens dispendem um consideravel nimero de horas noturnas destinadas a
diversdo. E nesse periodo que eles experimentam momentos, vivéncias e relagbes que
tomardo importante papel na construgdo e formacao de suas identidades, através de rituais,

gestos e simbolos partilhados por um grupo de “iguais” (Lomba et al., 2011).
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Essa relacdo dicotdmica temporal entre semana/fim de semana demonstra que, para esses
individuos, h& uma necessidade de rompimento com as atividades estruturadas
desenvolvidas ao longo dos dias Uteis. Vistas sob este aspecto, as atividades recreativas
noturnas, mais do que uma alternativa de escape as obrigacfes formais, representam um
contraponto a estas, tomando lugar de oposicao as rotinas inescapaveis dos dias de segunda

a sexta-feira (Lomba, Apdstolo & Cardoso, 2012).

No entanto, seguindo a l6gica que regra as atividades laborativo-educacionais e sociais dos
dias Uteis da semana, essas noites de tempo livre vividas aos fins de semana tem se tornado
padronizadas, mercantilizadas pela industria da diversdo noturna, a qual rotiniza o uso
desses momentos recreativos ditando géneros, padrdes de divertimento e a formacdo de
guetos e grupos, 0s quais recorrem a ambientes especificos para se divertirem (Lomba et al.,
2012).

As pesquisas que se enveredam por este intrigante campo das diversdes noturnas ainda séo,
atualmente, bastante escassas. Num panorama internacional, Temos importantes estudiosos
do European Institute of Studies on Prevention (IREFREA) como Amadar Calafat, Lurdes
Lomba e Fernando Mendes. Em nosso pais, estudos nessa area sdo ainda mais raros.
Atualmente, a renomada professora e pesquisadora Profa? Dr2 Zila van der Meer Sanchez da
Universidade Federal de S&o Paulo (Unifesp) coordena uma linha de pesquisa sobre os
fatores ligados a intoxicdo alcoodlica na saida de baladas da Cidade de S&o Paulo, ainda sem

publicar dados concretos.

No ano de 1998 o pesquisador espanhol Amador Calafat coordenou um estudo a vida
noturna na Europa e o uso de drogas recreativas intitulado SONAR 98, desenvolvido com
2700 respondentes em nove cidades de paises europeus, a saber: Atenas (Grécia), Berlim
(Alemanha), Coimbra (Portugal), Manchester (Reino Unido), Modena (ltalia), Nice
(Franca), Palma de Mallorca (Espanha), Utrecht (Holanda) e Viena (Austria).

Em 2011, Lurdes Lomba publicou os achados do projeto que coordenou junto ao IREFREA
de Portugal, com o suporte de Fernando Mendes, intitulado Recreational Culture as a Tool
to Prevent Risk Behaviours. Seguindo os moldes do estudo de Calafat, este foi realizado
com 1257 jovens, frequentadores de ambientes recreativos noturnos em nove cidades de
Portugal, a saber: Angra do Heroismo, Aveiro, Funchal, Lisboa, Porto, Viana do Castelo,

Viseu, Ponta Delgada e Coimbra.
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Ambos os estudos acima citados culminaram em achados que convergiam para uma mesma
direcdo: uma relacdo bastante intima entre a frequéncia a ambientes de recreagdo noturna e
0 consumo de substancias psicoativas, notoriamente de alcool, e, consequentemente, a
adocdo dos demais comportamentos de risco anteriormente citados. Seguindo essa
perspectiva, esses ambientes de lazer noturno tém sido intrinsecamente relacionados ao
consumo de drogas em escalas de uso téo elevado que tais locais tém sido destacados como
potencial fator de risco para tal consumo, bem como para a ocorréncia de casos de violéncia
sexual, violéncia fisica, criminalidade e distdrbios na conducao rodoviaria (Calafat et al,
1999; Lomba et al., 2011, 2012).

2.2.1 Consumo de Substancias Psicoativas

Segundo o exposto em 2002 pelo Observatdrio Europeu da Droga e da Toxicodependéncia
(OEDT), existe uma intima ligacdo destes ARN ao consumo de substéncias psicoativas
(SPA) em tal proporcdo que este seja efetuado pela maioria dos jovens ativamente
frequentes nestes locais. Frente a essa exposicao, Scholey et al. (2004) afirmam em seu
estudo de 2004 que as SPA ocupam posicdo central de destaque no universo da diversdo

noturna, se mostrando estreitamente relacionadas a masica e a danca.

Tal posicdo e o crescente protagonismo das SPA sédo de facil entendimento segundo a Gtica
de Godinho (1995), Lorga (2001) e Viana (2002), autores segundo 0s gquais 0 consumo
destas substancias leva os jovens a um comportamento de libertacdo dos medos e das
frustraches, a0 mesmo passo que os afasta de inibigcOes, gerando estados de euforia e
descontracdo que facilitam o envolvimento com outros jovens e o estabelecimento de

relacBes das mais variadas proporcoes.

Para Calafat et al. (2004) e Lomba et al. (2008), os ARN e as SPA sdo elementos que se
combinam, e estas sdo tidas como fator estrutural coadjuvante para a aquisi¢do do estado de
diversdo pretendido. Para o European Monitoring Center for Drugs and Drug Addiction
(EMCDDA, 2011), esses jovens ‘“baladeiros” representam um grupo potencial para o
policonsumo de drogas, no qual o uso de alcool e tabaco concorre com o consumo de SPA
ilicitas. Diversos estudos apontam para esta inclinacdo ao policonsumo (Lomba, 2006;

Measham & Moore, 2009; Suérez, Tomas & Tomas, 2003) e levam a tona a tendéncia de
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que a permanéncia prolongada nesses ambientes de diversdo promove um aumento do
consumo de SPA, fortalecendo os lacos negativos existentes entre o0 uso de substancias e a
frequéncia aos ARN (Calafat et al, 2007), colocando esses locais num patamar de fator de

risco para o seu consumo (Bellis, Hugues & Lowey, 2002; OEDT, 2012).

Segundo dados publicados em 2005 pelo Centro Brasileiro de Informacdes sobre Drogas
Psicotrdpicas (CEBRID), dentre as drogas (licitas e ilicitas) consumidas em nosso pais, 0
alcool ¢é aquela com a maior taxa de prevaléncia (74,8% dentre os entrevistados relataram
fazer consumo de alcool). Tal constatacéo se aplica ao universo juvenil, sendo as bebidas
alcodlicas as drogas psicotropicas de maior consumo entre adolescentes e jovens adultos
(Faden, 2005; Galdur6z, Noto, Fonseca & Carlini, 2005). Ndo obstante, 13% do total de
adolescentes que consomem alcool o fazem em padréo binge (bebem uma vez ou mais por
semana e consomem mais de 5 doses por ocasido) e outros 10% consomem ao menos uma
vez ao més e em doses potencialmente arriscadas (Laranjeira, Pinsky, Zaleski & Caetano,
2007).

2.2.2 Sexualidade e Comportamentos Sexuais de Risco

O consumo de drogas recreativas em larga escala, ao promover estados de desinibicao e
socializacdo facilitada, pode assumir um papel crucial como estimulante sexual, pois ao se
livrar de travamentos e inibicGes, os jovens permitem que desejos aflorem, inclusive os de

carater sexual, libertando seus instintos mais primitivos (Hayaki, Anderson & Stein, 2006).

A sexualidade é tida, nos atuais panoramas, como uma atividade de facil acesso nesses
ARN, uma vez que uma simples conversa pode se converter em uma relacdo sexual,
puramente fisica, totalmente desvinculada de sentimentos, romantismo e obrigacdes
(Calafat et al., 2004), indicando um caminho que percorre para experiéncias do tipo one
night stand (Lomba, 2006).

N&o obstante, esses ambientes sdo, também, cendrios comuns de violéncia sexual, esta
definida pela OMS como “qualquer ato sexual, ou tentativa de obter um ato sexual [...]

através do uso de coercdo, por qualquer pessoa independentemente de sua relagdo com a
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vitima, em qualquer cenario, incluindo, mas nao se limitando, a casa e o trabalho” (Krug,

Dahlberg, Mercy, Zwi & Lozano, 2002, 149).

A natureza desses ambientes, muitas vezes altamente sensual e provocativa, em
combinacdo com o livre consumo de &lcool e outras substdncias, pode contribuir
sensivelmente para o despertar de desejos e impulsos sexuais 0s quais podem culminar em
violéncia sexual no ou ao redor dos cenarios noturnos, variando entre casos que vao desde
uma atencdo sexual indesejada ao estupro e exploracdo comercial (VPA Working Group,
2008). Os impactos decorrentes de quadros de violéncia sexual, em ambos 0s aspectos
fisico e psicoldgico, podem ser devastadores e, inclusive, fatais (Abbey, Zawacki & Buck,
2001; Krug et al., 2002).

Estudos realizados em diversos paises apontam para uma tendéncia de libertacdo sexual pds
consumo de SPA, de alcool principalmente, sendo estas substancias desinibidoras e
sexualmente estimulantes, propiciando e/ou facilitando a ocorréncia de contatos de carater
sexual, muitos destes sem a devida protecdo. Tal pratica aumenta sensivelmente a exposi¢ao
e a propensao a infecgdo por virus de doengas sexualmente transmissiveis (DST’s), com
destaque para o virus da imunodeficiéncia humana (HIV), e a ocorréncia de casos de

gravidez indesejada (Malbergier & Cardoso, 2009).

Dentre os padrbes de comportamentos sexuais de risco adotados que aumentam a
probabilidade de infeccdo por tais virus, destacam-se um aumento na frequéncia de troca
dos parceiros sexuais e no numero destes, seja num mesmo ato sexual ou em momentos
distintos, pratica de sexo nao desejado, desprotegido, ou em troca de dinheiro e/ou drogas e,
ainda, os casos de estupro, individual ou coletivo (estupro cometido por um grupo de
pessoas, independente do nimero de vitimas) (Greig, Peacock, Jewkes & Msimang, 2008;
Stoner, Georde, Peter & Norris, 2007).

2.2.3 Violéncia Fisica e Criminalidade

Em outra ética sobre a violéncia, bares, clubes noturnos e os demais ambientes recreativos
sdo frequentemente cenarios de violéncia fisica, brigas e atos de brutalidade entre os jovens,

casos cada vez mais relacionados ao consumo de SPA, notoriamente de alcool, o qual
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representa importante papel na cultura da vida noturna e é tido como um crucial fator de
risco, tanto para a vitima quanto para o0 agressor, para que esses casos de violéncia fisica
sejam consumados (VPA Working Group, 2007a).

Lomba et al. (2012) apontam que o consumo de SPA representa um grande contributo para
0 perpetrar da violéncia fisica, uma vez que tais substancias, ndo se cingindo apenas aos
seus efeitos psiquicos, influenciam positivamente na promocdo de atos agressivos,
exposi¢do dos individuos & situacbes de vulnerabilidade e, em muitos casos, problemas
decorrentes do trafico ilegal de drogas, situages as quais a violéncia comumente se associa.

A mesma autora acima destaca a importancia ndo somente do local da diversdo em si, mas
também dos seus entornos, visto que os atos de violéncia podem ocorrem in & out dos
ambientes propriamente ditos. Locais desconfortaveis, com tendéncias a superlotacdo, com
um staff ineficiente e medidas duvidosas quanto a seguranca, podem representar op¢des de

escolha para jovens com envolvimentos anteriores em situacoes de agressao e brigas.

Conforme os estudos acima, existe uma sensivel relagdo entre o uso de drogas e 0 cenario
da violéncia urbana, podendo esta se refletir desde uma pequena confusdo a casos
importantes no palco da criminalidade, como o consumo e o trafico de drogas ilicitas nas
baladas, o porte de armas ao sair para se divertir e, por fim, os assassinatos. Segundo o
estudo de Waiselfisz (2013), a taxa de homicidios em nosso pais aumentou
substancialmente, passando de 13.910 casos em 1980 para 52.198 em 2011, com um
crescimento significativo de 275,30%. Igualmente expressivos sdo 0S numeros que
representam os homicidios devidos ao uso de armas de fogo: de 6.104 em 1980
aumentaram para 36.792, ou seja, 502,80%. Interessante destacar que mais de 50% desses
casos referem-se a jovens entre 15 e 29 anos: no ano de 2010 foram 21.843 casos frente aos
3.159 registrados em 1980, o que representa um crescimento de 591,50% na taxa de
perpetracdo (Waiselfisz, 2013a, 2013b).

2.2.4 Conducdo rodoviéria e Sinistralidade

Frequentar ambientes recreativos implica, consequentemente, em ter que se deslocar de,

para e entre os locais de diversdo o0s quais, muitas das vezes, se situam em areas distantes e
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de dificil acesso, 0 que torna necessario dispor de algum meio de transporte para que chegar
nesses ambientes se torne possivel (Lomba, Apoéstolo, Azeredo & Mendes, 2011). Neste
contexto, dois fatores tomam importante destaque: 1. os frequentes “esquentas” realizados
em bares centrais e/ou domicilios, atuando como um preview do “sair para a noite”, os
quais sao realizados em sua maioria regados a bebidas alcoolicas (Hughes, Anderson
Morleo & Bellis, 2008) €, 2. a limitada e escassa oferta de transportes publicos nos horarios
mais tardios, o que forca a utilizacdo de transportes privados ou taxis (VPA Working
Group, 2007b; Lomba et al., 2011).

Desta associacdo consumo de alcool (e/ou de outras drogas) e conducdo rodoviaria,
panoramas de risco sdo observados quando os jovens conduzem ou sdo conduzidos por
alguém sob efeito alcodlico ou estado de embriaguez, o que toma proporcoes de
sinistralidade rodoviaria passivel de acidentes, brigas e atos de violéncia e, em casos mais

extremos, fatalidades (Lomba et al., 2011).

A escassez de servicos de transportes publicos noturnos, associada a fatores como medo de
violéncia, cansaco e diminuicdo do discernimento, podem levar os individuos a adocéo de
métodos pouco seguros de retorno a casa, incluindo aceitar caronas de estranhos, direcdo
alcoolizada ou andar por locais desconhecidos, fatos que potencializam a vulnerabilidade
deste publico a atos de violéncia, assaltos, estupros e acidentes de transito (VPA Working
Group, 2007b).
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3 JUSTIFICATIVA E HIPOTESE

O desenvolvimento e a execucdo desta pesquisa se justificam pela soma dos fatores

abaixo elencados:

1. As mudancas contextuais vivenciadas pelos individuos quando do processo de
entrada e saida da vida académica;

2. A mudanca do cenario recreativo, com a continua expansdo dos ambientes
recreativos noturnos e seu importante papel no momento de escolha de onde ir
para se divertir;

3. A escassez de estudos que investigam essa relacdo, de modo a ser importante
comegcar a deslocar o olhar para essa triade passivel das mais diversas interagdes.

Frente a triade acima exposta, temos como hipdtese ndo uma tentativa de estabelecer
causa-efeito, qual leva a qual, mas sim identificar uma normalizacdo dos habitos
recreativos frente a esse novo cendrio da diversao juvenil e se a frequéncia habitual a
estes locais tendenciam para a adocdo dos comportamentos de risco acima

anteriormente explanados.
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4 OBJETIVO

Identificar e descrever os habitos recreativos e comportamentos de risco adotados no
ambito do consumo de substancias psicoativas, sexualidade, conducdo rodoviéria e

violéncia de universitarios que frequentam ambientes recreativos noturnos.
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5 METODOS E ESTRATEGIAS DE ACAO

5.1 Delineamento do Estudo

Este estudo apresenta delineamento transversal, exploratorio e descritivo.

5.2 Participantes do Estudo: Populagdo e Amostra

A populagdo-alvo deste estudo foi constituida por estudantes da Universidade Federal
de Juiz de Fora (UFJF) regularmente matriculados em um de seus sete cursos de
graduacdo na éarea da salde, a saber: Educacdo Fisica, Enfermagem, Farmaécia,
Fisioterapia, Medicina, Nutricdo e Odontologia. Cada qual conta, respectivamente, com
0s seguintes nimeros maximos de alunos: 400, 360, 320, 200, 960, 500 e 400.

Cientes de que a UFJF oferece cursos em outras duas areas do conhecimento, exatas e
humanas, a escolha dos alunos da &rea da saude se justifica pela realizacdo de um estudo
piloto com académicos de um desses cursos em novembro de 2012. Desta forma,
optamos por focar na mesma éarea de conhecimento, apenas ampliando para a

participacdo de alunos de todos os cursos deste campo do saber.

A amostra pretendida para esta pesquisa correspondeu a um numero de 140 estudantes.
Tal qual se justifica por este trabalho se basear em uma série de estudos europeus, cujas
coletas foram feitas em distintas cidades, em cada uma sendo abordadas,
aproximadamente, 150 pessoas. Como sdo sete 0S cursos junto aos quais desenvolvemos
este trabalho, optamos por selecionar, por conveniéncia, vinte alunos de cada curso,
totalizando 140 respondentes, podendo este nimero variar para maior ou menor
conforme a disponibilidade dos estudantes e a aceitacdo ou recusa da participacao nesta

pesquisa.

Baseamos 0 nosso método de selecdo da amostra nos critérios de recrutamento dos

alunos habilitados a participar do Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes
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(ENADE), sistema utilizado pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas
Educacionais Anisio Teixeira (INEP) para avaliagdo num ciclo trienal dos cursos de

graduacdo do ensino superior em nosso pais.

Segundo as diretrizes da avaliagdo mais recente, ENADE 2013, os estudantes aptos a
participarem deste processo, desde que em situacdo regular junto a sua Instituicdo de
Ensino Superior (IES), sdo aqueles que se encontram no primeiro ano e que tenham
concluido, no méximo, 25% da carga horéria de seu curso, caracterizados como
ingressantes e aqueles que estejam no ultimo ano e apresentem 80% ou mais da carga

horéaria de seu curso cumprida, caracterizados como concluintes (INEP, 2013).

O processo de recrutamento dos alunos se iniciou com um prévio contato junto ao
coordenador de cada curso, encontro destinado a explicar o escopo e 0s objetivos deste
estudo e solicitar uma autorizacdo para a coleta de dados junto aos seus respectivos
académicos. Todos os coordenadores deram parecer positivo ao desenvolvimento da

pesquisa.

Apos este parecer, cada coordenador ficou livre para sugerir o método mais adequado,
conforme sua opinido, para que o contato com seus graduandos fosse realizado,
variando esse processo entre o fornecimento do quadro de horarios dos periodos
correspondentes ao primeiro ano (1° e 2° periodos) e ao Gltimo ano do curso (8° e 9°
periodos para os cursos com 4,5 anos de duracéo, 9° e 10° para 0s cursos com 5 anos e,
por fim, 11° e 12° periodos para os cursos com 6 anos de duracéo) ou dos contatos de
telefone e e-mail dos representantes de turma de cada periodo apto a ter alunos

recrutados (0s mesmos periodos acima expostos).

Feitos os contatos com os académicos dos sete cursos, obtivemos retorno positivo de
apenas quatro destes, Enfermagem, Fisioterapia, Medicina e Odontologia. Junto aos
alunos dos demais trés cursos apenas o contato telefonico inicial foi bem sucedido. As
demais tentativas, inclusive as realizadas via e-mail, ou ndo sou foram bem sucedidas,

ou ndo foram retornadas.

Para 0s cursos que aceitaram participar, o encontro com os alunos foi feito durante o
intervalo em uma das disciplinas cursadas, contato previamente agendado e com estes
acordado. O procedimento consistiu da explicacdo da pesquisa, selecdo aleatdria dos

respondentes e aplicagdo dos instrumentos de coleta dos dados.
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Desta forma, findamos o prazo de recrutamento com uma amostra de 95 respondentes,
distribuidos na seguinte proporg¢do: 15 alunos do curso de Enfermagem, 20 graduandos
em Odontologia e, por fim, 30 académicos dos cursos de Fisioterapia e Medicina (cada
um). O n acima de 20 destes dois ultimos cursos se justifica pelo fato de alguns
universitarios que ndo haviam sido selecionados pelo método aleatério nos procurarem
demonstrando interesse sobre o tema em estudo e vontade em participar. J& 0 n abaixo
de 20 do primeiro se deve ao motivo diretamente oposto, pois 5 dos alunos selecionados
ndo aceitaram participar, sendo esta recusa também verificada em todos os demais

previamente eliminados.

5.3 Instrumentos para a Coleta de Dados

Foram dois os instrumentos utilizados para a coleta de dados deste estudo, ambos

tratando-se de questionarios estruturados, autorresponsivos e de rapida aplicacéo,

O primeiro, intitulado Questionario de Caracterizacdo da Populacdo, dos Habitos
Recreativos Noturnos e dos Comportamentos de Risco Adotados (Anexo 1), foi
desenvolvido pelo European Institute of Studies on Prevention (IREFREA) e traduzido
e adaptado ao portugués de Portugal em 2006. Este é o instrumento original utilizado
nos estudos desenvolvidos na Espanha e em Portugal, principais norteadores deste
trabalho.

Foi-nos disponibilizada, pelos autores originais do estudo, a versdo em portugués do
questionario. Por se tratar do mesmo idioma ndo houve a necessidade de fazer a
traducdo, sendo este submetido apenas a adequacdo cultural. O instrumento original é
estruturalmente constituido de nove blocos de perguntas, cada qual versando sobre um
topico especifico, a saber: bloco N — saidas noturnas; bloco T — transporte utilizado;
bloco H — saude; S — sexualidade; D — consumo de alcool e outras drogas; bloco R —
adocdo de comportamentos de risco; bloco F — amigos; Z — rede de amizades e, por fim,
Y — questdes pessoais para caracterizacdo da amostra. Para este estudo, o instrumento
foi reduzido a apenas seis blocos de forma a conter os questionamentos pertinentes aos

objetivos propostos, tendo sido eliminados os blocos H, F e Z.
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O segundo questionario trata-se de uma triagem rapida (Apéndice 1) desenvolvida pelos
autores deste estudo, contendo algumas das questdes do instrumento anterior em um
molde mais especifico, bem como agregando duas indagac¢des baseadas no formulério
Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT), cujo uso é preconizado pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) para o rastreio e a identificacdo de problemas
relacionados a utilizagdo e consumo de alcool (Babor, Higgins-Biddle, Saunders &
Monteiro, 2001).

5.4 Aspectos Eticos

Todos os aspectos éeticos foram cuidadosamente avaliados e respeitados durante o curso
da realizacéo desta pesquisa. Este estudo foi devidamente submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da UFJF e por este aprovado sob o parecer niUmero 195.644 na data de 24
de janeiro de 2013 (Anexo I1I).

Trata-se de um trabalho com risco minimo de desenvolvimento, o qual corresponde
apenas a aplicacdo dos questionarios autorresponsivos. Todos os participantes foram
corretamente orientados quanto ao escopo e objetivos desta pesquisa, sobre o sigilo das
informagdes e preservagdo da identidade e preencheram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice I1), documento que comprova a aceita¢do para a

participacdo neste trabalho.

5.5 Andlise Estatistica dos Dados

Os dados foram analisados quantitativamente através de técnicas estatisticas descritivas
basicas, a saber: medida de tendéncia central (média) e medidas de dispersdo (desvio-

padréo e frequéncias relativas ou porcentagens) e processados no software R®.
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6 RESULTADOS / DISCUSSAO

6.1 Caracterizacdo da amostra

A amostra foi composta por jovens universitarios com idades variando entre a minima
de 18 e a maxima de 30 anos (X = 21,66, DP = 3,08), com exce¢do dos cursos de
Odontologia, cuja idade minima foi de 19 e a maxima de 24 anos, e Enfermagem, cuja
idade méxima foi de 27 anos. A idade média para cada curso pode ser observada logo
abaixo na tabela 1.

Tabela 1 — Caracterizacdo da amostra.

Idade (Anos) Sexo” (%) Orientacéo Sexual® (%) Residéncia

CURSO n — - -

X DP Masc. Femin. Heteros. Bissex. Homos. JF Outra

Enfermagem 15 20,07 2,63 0 100,00 100,00 0 0 100,00 0
Fisioterapia 30 22,67 3,25 16,67 83,33 100,00 0 0 100,00 0
Medicina 30 21,87 359 43,33 56,67 90,00 3,33 6,67 100,00 0
Odontologia 20 21,05 1,43 10,00 90,00 100,00 0 0 100,00 0
Total 95 21,66 3,08 21,05 78,95 96,84 1,05 2,11 100,00 0

Y'Masc. — Masculino; Femin. — Feminino.
2 Heteros. — Heterossexual; Bissex. — Bissexual; Homos. — Homossexual.

Analisando o0 sexo dos componentes da amostra percebemos uma massiva
predominancia do sexo feminino, o qual corresponde a 78,95% dos nossos
respondentes. Tal predominancia também foi observada isoladamente em cada um dos
cursos, sendo a amostra de cada um deles constituida de mais de 50% por mulheres. Em

especial, destacamos o curso de enfermagem cuja amostra é 100% feminina (tabela 1).

Esses dados se encontram em grande discordancia com os levantados nos estudos com
tematica semelhante. Lomba el al. (2011) encontraram ligeira homogeneidade em sua
amostra, a qual foi constituida por 50,08% de individuos do sexo masculino e 49,92%
do feminino. J& Calafat et al. (1999) e Deehan & Saville (2003) verificaram uma

predominancia de individuos do sexo masculino bem mais expressiva.

Esse desencontro de valores pode ser justificado pelas peculiaridades de cada amostra.
Nos estudos acima citados, todos europeus, a amostra foi constituida por jovens que

eram abordados nas proprias baladas. Neste, o foi por jovens sdo universitarios da area
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da saude, notoriamente mais requisitada por mulheres. Talvez se nossa amostra fosse de
estudantes da &rea de exatas, por exemplo, encontrassemos uma predominancia de

individuos do sexo masculino.

Quanto as outras duas caracteristicas expostas na tabela 1, percebemos que quase a
totalidade da amostra se declara heterossexual (96,84%) e todos os respondentes
residem na cidade de Juiz de Fora, o que ndo significa que sejam naturais desta cidade.

A grande maioria (61,70%) reside ainda com a familia (tabela 2).

Tabela 2 — Residéncia® (%).

Curso n Familia Parentes Cobnjuge Rep Estudantes Rep Amigos Pensdo Sozinho
Enfermagem 14 66,67 13,33 6,67 6,67 0 0 0
Fisioterapia 30 70,00 6,67 3,33 3,33 6,67 0 10,00
Medicina 30 46,67 6,67 0 6,67 23,33 3,33 13,33
Odontologia 20 65,00 10,00 0 5,00 15,00 0 5,00
Total 94 61,70 8,51 2,13 5,32 12,77 1,06 9,57

T Rep. — Replblica.

Ao serem abordados sobre o binbmio estudo/trabalho, mais de 2/3 da amostra (76,84%)
informou que é apenas estudante, ndo exercendo qualquer tipo de atividade laborativa.
Outros 21,05% declararam que séo bolsistas de algum projeto da universidade e, por
fim, apenas 3,16% informou que trabalham extracampus, ou seja, fora do contexto

académico, seja em modo temporario ou permanente (tabela 3).

Tabela 3 — Ocupacéo (%).

Curso n  Somente Estudante Bolsista Trabalho Temporario Emprego Permanente
Enfermagem 15 73,33 26,67 0 0
Fisioterapia 30 73,33 23,33 3,33 3,33

Medicina 30 83,33 13,33 3,33 0
Odontologia 20 75,00 25,00 0 0
Total 95 76,84 21,05 2,11 1,05

Tais dados se encontram em ligeira concordancia com aqueles obtidos por Lomba et al.
(2011), em cuja pesquisa observaram que 55,83% dos respondentes eram estudantes,
dos quais 52,20% de nivel universitario. Em contrapartida, 36,25% da amostra do
estudo de Portugal foram constituidas por jovens trabalhadores, frente aos nossos
24,21%, se considerarmos a atividade do estudante bolsista como uma forma de
trabalho.
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6.2 Habitos Recreativos Noturnos

Os universitarios deste estudo saem em torno de 3 a 4 noites por més (X = 3,87, DP =
2,93), mais do que uma noite por fim de semana (X = 1,40, DP = 0,61), visitando entre
1 e 2 locais diferentes a cada noite que saem (X = 1,55, DP = 0,71), durante um periodo
que compreende entre 4 e 5 horas de diversio (X = 4,40, DP = 1,27), com gastos

financeiros entre R$40,00 e R$50,00 (X = 45,70, DP = 24,19). Os dados individuais

para cada curso podem ser verificados na tabela 4.

Tabela 4 — Habitos recreativos noturnos.

N° noites/més  N° noites/FDS*  N° horas/noite  N° locais/noite  Reais/noite

Curso n

X DP X DP X DP X DP X DP

Enfermagem 15 3,60 3,38 147 0,64 400 146 140 051 46,07 15,46
Fisioterapia 30 3,67 2,95 143 068 467 135 167 066 41,15 2503
Medicina 30 3,97 3,03 1,30 053 437 119 137 061 4586 2345
Odontologia 20 4,26 249 1,47 061 435 114 175 097 52,06 2995
Total 95 387 293 140 061 440 127 155 0,71 4570 24,19

TFDS — Fim de semana.

Ao observarmos o0s cursos separadamente, percebemos que os graduandos em
Odontologia sdo aqueles que apresentam habitos de recreacdo noturna mais intensos,
sendo o Unico curso a sair mais de quatro noites por més, apresentando o maior indice
de numero de noites recreativas por final de semana, a maior média de locais
frequentados em uma mesma noite de diversao e, por fim, a maior média de quantia

gasta por saida, sendo o Unico a ultrapassar o valor médio de R$50,00.

Analisando 0s quesitos expostos na tabela 4 podemos identificar uma relagdo de
continuidade entre os itens investigados, na qual o primeiro pressupde o segundo e este
0 préximo. Jovens que saem um maior nimero de noites por més, tendem a sair uma
média maior de noites por fim de semana, visitando um maior namero de locais em uma
mesma ocasido, permanecendo em diversdo por um maior numero de horas e
apresentando, por fim, um maior gasto monetario. Os resultados levantados para o curso

de Odontologia s&o um bom indicio dessa possivel associacao.
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Os dados encontrados mostram que 0s jovens universitarios apresentam habitos
recreativos noturnos consideravelmente expressivos, fato também verificado no estudo
de Lomba et al. (2011). Neste foi verificado que os jovens portugueses saem uma media
de 6,14 noites por més, mais de uma noite por fim de semana, frequentando entre 2 e 3
lugares por ocasido, permanecendo em diversdo entre 5 e 6 horas, com gastos

monetarios de aproximadamente 16 euros por noite que saem.

Tabela 5 — Frequéncia de saidas noturnas para ambientes recreativos (%).

Curso n 2-4x/semana 1x/semana 1-3x/més -1x/més -1x/6 meses N&o saio
Enfermagem 15 26,67 33,33 40,00 0 0 0
Fisioterapia 30 20,00 23,33 33,33 16,67 3,33 3,33

Medicina 30 16,67 33,33 43,33 6,67 0 0
Odontologia 20 15,00 45,00 25,00 15,00 5,00 0
Total 95 18,95 32,63 35,79 10,53 2,11 1,05

Tendo conhecimento dos dados verificados na tabela 4, mais especificadamente o
nimero medio de noites que esses universitarios saem por més, buscamos identificar
qual a frequéncia dessas saidas noturnas. Os dados levantados (tabela 5) apontam para
uma quase completa homogeneidade na qual os respondentes, em sua maior
porcentagem, evidenciaram uma tendéncia de saidas de uma a trés noites por més. O
unico curso que destoou deste achado foi a Odontologia, o qual tendenciou para um

padrdo de uma saida noturna semanal.

Os estudos de Alonso (2002) e Calafat et al. (2000) expdem que a frequéncia de saidas
para ambientes recreativos noturnos ocorre, preferencialmente, aos fins de semana, com
grande énfase para o sabado. Os autores apontam que tal fato se justifica por se tratar de
um periodo no qual esses jovens podem criar suas proprias experiéncias, desenvolver
suas identidades e experienciar atividades e momentos partilhados com um grupo
composto de individuos semelhantes, fatores que propiciam e potencializam as

interagdes sociais.

Buscando identificar se esta caracteristica referente a preferencial escolha dos fins de
semana para 0s momentos de recreagdo noturna também seria verificada em nossa
amostra de respondentes, 0s questionamos sobre quais os dias da semana em que optam
por sair a noite. Os dados levantados (tabela 6) estdo em perfeita consonancia com 0s

achados dos dois autores mencionados no paragrafo anterior.
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Tabela 6 — Saidas noturnas, por dias da semana, para ambientes recreativos (%).

Curso n 2%Feira 3*-Feira 4%Feira 5%Feira 6%Feira Sabado Domingo
Enfermagem 15 0 0 6,67 6,67 53,33 93,33 46,67
Fisioterapia 30 0 0 3,33 6,67 60,00 96,67 13,33

Medicina 30 3,33 3,33 10,00 10,00 66,67 90,00 23,33
Odontologia 20 0 0 0 5,00 60,00 85,00 30,00
Total 95 1,05 1,05 5,26 7,37 61,05 91,52 25,26

Analisando a tabela 6 verificamos uma perfeita homogeneidade no que se refere aos
dias nos quais esses jovens optam por sair a noite para se divertir. Nao restam duvidas
de que o sabado é o dia preponderante, escolhido por 91,52% dos respondentes. Porém,
ndo podemos negligenciar o expressivo indice de jovens que também saem as sextas-

feiras, tendo sido este dia relatado como opgéo de escolha por 61,05% da amostra.

Né&o foram investigados neste estudo 0s motivos pelos quais 0s jovens optam ou ndo por
um determinado dia. Porém, pensando a luz das obrigagdes rotineiras as quais estamos
cotidianamente submetidos, um forte motivo que pode justificar a preferéncia pelo
sébado € a possibilidade de permanecer um maior tempo em diversdo sem ter de se
preocupar com o horario de retorno e com as obrigacdes para com o dia seguinte visto

gue o domingo, em suma, nao é um dia de estudos e, tampouco, considerado laboral.

Ao falarmos em ambientes de recreacdo noturna ndo podemos considerar tal expresséo
como um sinénimo de casa noturna (boate), sendo esta apenas uma dentre as inimeras
opcdes as quais poderemos recorrer como forma de diversdo. Desta forma, buscamos
identificar quais os locais que nossos respondentes consideram como ambientes de

recreacdo noturna, sendo por estes comumente frequentados (tabela 7).

Tabela 7 — Locais frequentados’ (%).

Esquenta  Esquenta
Bar ~ Rest . Raves  Casas
Curso n Cafés ) Shop (Casade  (Minha Outros
Pubs Pizz ) Festas Noturnas
amigos) casa)

Enfermagem 15 60,00 6,67 80,00 93,33 26,67 26,67 13,33 26,67 20,00
Fisioterapia 30 73,33 26,67 73,33 53,33 53,33 23,33 30,00 60,00 3,33
Medicina 30 73,33 6,67 80,00 76,67 40,00 20,00 13,33 50,00 10,00
Odontologia 20 65,00 5,00 75,00 70,00 30,00 5,00 5,00 40,00 0
Total 95 69,47 12,63 76,84 70,53 40,00 18,95 16,84 47,37 9,47

! Rest. — Restaurantes; Pizz. — Pizzarias; Shop. — Shoppings.
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Os principais locais de opc¢éo para diversdo noturna indicados pelos respondentes foram
restaurantes/pizzarias (76,84%), shoppings (70,53%) e bares/pubs (69,74%). As casas
noturnas, apesar de néo terem sido o local apontado como principal opc¢do de escolha
pela maioria, apresentaram um indice bastante expressivo de 47,37%. Sabemos que esta
modalidade especifica de diversdo noturna esta intimamente relacionada ao uso de SPA,

com destaque para o consumo de alcool.

Outro modelo de diversdo para o qual devemos atentar € o chamado esquenta. Definido
por Hughes et al. (2008) como “o inicio do consumo de alcool dentro de casa, pelos
jovens, pouco antes de sairem para as baladas”, o esquenta tem sido altamente
negligenciado nas pesquisas que versam sobre a tematica do uso de alcool. Para os
autores, 0 esquenta traz importantes contribui¢des visto que induz a um maior consumo
alcodlico o que, por sua vez, contribui para que aumentem as chances de adocdo de

comportamentos de risco.

No estudo acima citado, realizado com 380 jovens, 77,40% da amostra relatou fazer uso
de alcool quando sai para as baladas sendo que, destes, 57,6% informaram que ja
iniciam o consumo da substancia antes mesmo de sair de casa. Trata-se de um numero
bastante expressivo, tal qual o encontrado neste estudo. Em nossa amostra, 40% dos
respondentes positivaram para a realizacdo de esquentas em casa de amigos e 18,95%

para a realizacdo em domicilio proprio.

Em seu livro La Previa, Rossi, Arregui e Bottrill (2012) apontam para outra questao
bastante pertinente a respeito dos esquentas. Os autores expdem que muitos pais
permitem tal pratica em seu domicilio, pois acreditam que por seus filhos e os amigos
estarem fazendo o uso em um ambiente familiar, supervisionado em teoria, havera
maiores chances de controle para um consumo menos expressivo. Porém, conforme
exposto por Hughes et al. (2008), o esquenta € um dos primeiros passos para uma
posterior noite de diversdo noturna conduzida sob o consumo alcod6lico num padréo de

risco.

Por fim, buscamos identificar quais os fatores que influenciam na escolha dos locais de
diversdo para 0s quais nossos respondentes optam por frequentar (tabela 8). Os motivos
considerados os principais para tal escolha foram os seguintes: ser um local seguro
(96,85%), tipo de musica tocada (92,62%), a possibilidade de encontrar 0os amigos
(88,42%), ter os banheiros limpos (82,11%), ser de facil acesso (81,05%), o local onde
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estd situado (74,74%), ndo ter pessoas fumando (69,47%), a facilidade de estar com

alguém (58,59%) e, por fim, poder entrar sem pagar (50,53%)

Tabela 8 — Motivos envolvidos na escolha do local para sair (%).

Motivos Ndo é importante  Pouco Importante  Importante  Muito importante
Bom para dangar 20,00 31,58 26,32 22,11
Tipo de musica 2,11 5,26 42,11 50,51
Encontrar os amigos 0 10,53 31,58 56,84
Conhecer pessoas novas 15,79 37,89 37,89 8,42
Facil estar com alguém 15,79 25,26 38,95 20,00
Possivel fumar no local 87,37 6,32 3,16 3,16
Féacil arrumar drogas no local 90,53 5,26 4,21 0
Bebidas alcoolicas mais baratas 43,16 23,16 20,00 13,68
Local seguro (sem violéncia) 1,05 2,11 14,74 82,11
Conhecer alguém do staff 52,63 30,53 9,47 4,21
Ter um ambiente muito louco 76,84 20,00 2,11 1,05
Ser muito movimentado 31,58 40,00 22,11 5,26
Ser um local underground 62,11 24,21 9,47 421
Ser de fécil acesso 2,11 16,84 49,47 31,58
Local onde se situa 6,32 18,95 47,37 27,37
Poder entrar sem pagar 17,89 31,58 30,53 20,00
Ter os banheiros limpos 6,32 11,58 26,32 55,79
Nao ter pessoas fumando 13,68 16,84 24,21 45,26

Os principais motivos subjacentes a escolha dos locais de diversdao para 0S Nnossos

respondentes sdo coincidentes aqueles verificados nos estudos de Calafat et al. (2000),
Deeham & Saville (2003) e Lomba et al. (2011). Neste tltimo, os itens possibilidade de

encontrar amigos, tipo de mdsica e seguranca dos ambientes foram os mais

considerados (96,10%, 94,98% e 92,02%, respectivamente). Tal fato aponta uma vez

mais para 0 que ja foi anteriormente exposto, que a noite é o espaco no qual as

interacOes sociais se entrelacam e onde a musica exerce a funcdo de ser a catalisadora

dessa socializagdo. Ainda, a valorizacdo da seguranca do ambiente e de seu entorno

pode ser justificada pelo reconhecimento do elevado potencial de risco associado aos

locais de recreacgdo noturna (WHO, 2010), bem como ao desejo particular de uma noite

de diversdo tranquila, seja no local ou no trajeto para ele.
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Em contrapartida, verificamos uma grande discrepancia entre nosso estudo e o de
Lomba et al. (2011) no que se refere ao peso dado a possibilidade de se ter acesso a
bebidas alcodlicas mais baratas. No estudo de Portugal, este fator foi considerado de
grande importancia na escolha do ambiente de diversdo por 59,44% dos respondentes.
Ja em nosso estudo, 66,32% relataram que este ndo € um ponto relevante no momento
de escolha do local. Apesar desta divergéncia e, conforme explicitado pelos autores
anteriormente citados, é inquestiondvel a objetiva relagdo existente entre os ambientes

recreativos noturnos e o consumo de alcool.

6.3 Consumo de Substancias Psicoativas

As trés substancias mais consumidas pelos universitéarios deste estudo sdo o alcool, as
bebidas energéticas (bebida nédo alcoodlica estimulante a base de taurina) e cafeina e as
trés mais experimentadas (com posterior abandono do consumo) foram o tabaco, as
bebidas energéticas e o alcool (tabela 9). Além das oito substancias apresentadas nessa
tabela, outras sete foram investigadas, para as quais ndo foi obtido nenhum relato de
uso, seja presente ou passado. Sdo estas: cocaina, crack, ecstasy, LSD, heroina,

inalantes e cogumelos.

Tabela 9 — Consumo de substancias psicoativas.

Nao _ ) s Idade do 1° Consumo
) Consumiu  Experimentou™
Substancia Consumiu Total® (Anos)
n % n % n % X DP
Alcool 12 12,63 82 86,32 18 21,95 94 15,30 1,91
Tabaco 69 7263 25 26,32 19 76,00 94 16,14 2,80
Maconha 80 84,21 14 14,74 10 71,43 94 16,92 2,23
Anfetaminas 92 9684 2 211 2 100,00 94 17,00 1,41
Inalantes 88 92,63 5 5,26 5 100,00 93 19,00 2,58
Tranquilizantes 88 9263 5 526 2 40,00 93 19,67 4,04
Cafeina 55 57,89 37 3895 5 13,51 92 12,45 3,31
Bebidas
35 36,84 57 60,00 13 22,81 92 16,85 2,67

Energéticas

10 n do campo Experimentou esta contido dentro do n do campo Consumiu, indicando individuos que, em algum
momento, fizeram o consumo de determinada substancia, porém nédo prosseguindo com 0 mesmo.

2 Os célculos deste campo foram realizados com base no n levantado no campo anterior, Consumiu.

% 0 campo Total se refere & soma dos campos N&o Consumiu e Consumiu.
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Os dados levantados neste estudo referentes as drogas mais consumidas estdo em
parcial concordancia com os dados apresentados no Relatorio Brasileiro Sobre Drogas
de 2009, documento desenvolvido e apresentado pela Secretaria Nacional de Politicas
Sobre Drogas (SENAD) e no World Drug Report 2013, documento elaborado
anualmente pelo World Drug Office for Drug and Crime (Escritorio das Nagdes Unidas
sobre Drogas e Crime, UNODC).

O documento de 2009 da SENAD aponta que as trés drogas mais consumidas em nosso
pais sdo o alcool, o tabaco e a maconha, sendo esta sequéncia a mesma verificada quatro
anos apoés pelo relatério da UNODC (Duarte, Stempliuk & Barroso, 2009; UNODC,
2013). Em nosso estudo também identificamos o alcool como a principal substancia
consumida pelos jovens universitarios estando o tabaco e a maconha nos respectivos

patamares de 4° e 5* drogas mais utilizadas (tabela 9).

A mais pertinente e satisfatoria explicacdo para esta divergéncia de achados aponta para
a ndo inclusdo da cafeina e das bebidas energéticas nas investigagdes que culminaram
com a producdo dos documentos oficias. Desta forma, se neste estudo ambas as
substancia nao tivessem sido incluidas, nossos dados estariam em perfeita parciménia

aqueles de referéncia.

Nossos resultados também destoam dos levantados por Lomba et al. (2011), em cujo
estudo as trés principais drogas consumidas foram o alcool, a maconha e a cocaina e as
trés mais experimentadas foram a maconha, o ecstasy e 0s cogumelos. A possivel
justificativa para a divergéncia de achados assenta-se nas diferencas culturais. Segundo
informacdes apresentadas no World Drug Report 2013, cada regido tem suas drogas de
“preferéncia” e seus padroes individuais de consumo. A Europa apresenta uma forte
prevaléncia no uso de cocaina, ao passo que em nosso pais verificamos um aumento
significativo na utilizacdo do crack (UNODC, 2013).

No que se refere a idade inicial do consumo percebemos que, das oito substancias
investigadas, apenas a cafeina e o alcool (12,45 e 15,30 anos, respectivamente)
apresentaram precocidade em seu uso sendo este, para as demais drogas, verificado
somente apds a maioridade legal. Este dado esta em concordancia aquele levantado por
Lomba et al. (2011), o qual aponta para um consumo inicial de alcool a partir de 14,98

anos.
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Ainda, nosso dado é corroborado por aquele observado por Laranjeira et al. (2007), em
cujo estudo a media de iniciagdo no consumo de &lcool foi de 13,9 anos (para
adolescentes entre 14 e 17 anos) e de 15,3 anos (para jovens adultos com idade variando
entre os 18 e 25 anos), idades significativamente proximas aquelas apresentadas pelos

universitarios deste estudo.

Para aqueles jovens que positivaram para 0 uso atual de algumas das substancias
investigadas foram feitos questionamentos acerca da regularidade de seus consumos,

cujos resultados estdo apresentados na tabela 10.

Tabela 10 — Regularidade no consumo de substancias psicoativas’.

o 1-3 1 2-4 +5
Substéncia n L diafmes dias/més dia/semana dias/semana dias/semana
n % n % n % n % n %
Alcool 61 14 2295 23 37,70 18 29,51 6 9,84 0 0
Tabaco 3 1 3333 O 0 2 66,67 0 0 0 0
Maconha 2 1 5000 1 5000 O 0 0 0 0 0
Anfetaminas 0 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Inalantes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tranquilizantes 3 1 3333 0 0 0 0 0 0 2 66,67
Cafeina 32 3 93 6 1875 3 9,38 3 9,38 17 53,13
Bebidas
43 30 69,77 8 1860 3 6,98 2 4,65 0 0

Energéticas

1'0s calculos foram todos realizados para cada n respectivo, demonstrado na segunda coluna desta tabela.

Detendo-nos a analise das trés substancias de maior consumo, verificamos que a cafeina
é aquela que apresenta a maior regularidade de uso, sendo este efetuado num padréo de
mais de cinco vezes por semana para 53,13% dos consumidores desta substancia. O
alcool apresenta o segundo maior padrdo de consumo, sendo este de uma a trés vezes
por més para 37,70% dos usuarios. Por fim, as bebidas energéticas sdo utilizadas menos
de uma vez por més por 69,77% dos respondentes que positivaram para 0 uso desta

substancia.

Remetendo-nos somente a andlise do alcool, buscamos identificar qual a porcentagem
dos respondentes aponta para o consumo atual da droga quando sai a noite para se
divertir. A estes solicitamos que fosse informado o nimero de doses consumidas por

ocasido. Os resultados estdo expostos na tabela 11.
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Tabela 11 — Dados sobre o consumo de alcool.

Consumo atual de alcool N° doses/consumo (%)

Curso n Sim Néo
n % n %
Enfermagem 15 2 13,33 13 86,67 0 13,33 6,67 0 0 0
Fisioterapia 30 21 70,00 9 30,00 6,67 10,00 16,67 26,67 6,67 3,33
Medicina 30 17 56,67 13 43,33 3,33 16,67 23,33 6,67 3,33 3,33
Odontologia 20 8 40,00 12 60,00 0 1500 5,00 10,00 500 O
Total 95 48 50,53 47 49,47 3,16 13,68 1895 12,63 4,21 211

1 2-3 4-5 6-7 89 10

Verificamos um equilibrio no que se refere ao consumo atual de alcool, tendo sido este
relatado por 50,53% dos respondentes e negado por outros 49,47%. Quanto ao nimero
de doses consumidas por ocasido, 37,90% dos estudantes informaram fazé-lo num
padrdo acima de quatro doses, frente aos 16,84% que o fazem para um namero que

varia entre uma e trés doses.

Anthony & Andrade (2009), em sua obra intitulada Alcool e suas Consequéncias,
apresentam uma precisa classificagdo quanto aos padrdes de consumo dessa substancia.
Conforme tal classificacdo, aqueles 16,84% dos respondentes adotam um padrdo de
consumo que varia entre o de baixo risco e 0 moderado. Entretanto, os outros 37,90%
apresentam um padrdo chamado binge drinking, muito em voga nas mais recentes

discussdes a respeito desta tematica.

O National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism (NIAAA) define o beber em
binge como o0 consumo, em uma mesma ocasido, de cinco ou mais doses para 0 homem
e quatro ou mais para a mulher, sendo este um consumo de alto risco atrelado a varias
consequéncias negativas (Anthony & Andrade, 2009), como 0s comportamentos de

risco que temos abordado neste estudo.

Em 2010 a SENAD publicou um novo relatério que versa sobre o uso de alcool, tabaco
e outras drogas entre universitarios brasileiros. Neste, foi levantado que 35,70% dos
respondentes haviam referido pelo menos uma ocasido de binge drinking nos trinta dias
anteriores a entrevista, achado que corrobora a porcentagem que verificamos neste

estudo para esse padrdo de consumo (37,90%).
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6.4 Sexualidade e Comportamentos Sexuais de Risco

Da totalidade dos universitarios inquiridos neste estudo, 67,37% ja teve relacfes sexuais
completas, sendo que dos 32,63% restantes, 27,37% relatou nunca ter vivenciado
contato sexual completo e 5,26% ndo respondeu esta questdo. A média de idade de
iniciacdo da vida sexual para aqueles 67,37% foi de 17,75 anos (DP = 2,52), com um
nimero médio de parceiros sexuais nos Ultimos doze meses variando entre 1 e 2 (X =
1,37, DP = 1,35) e um numero de relacdes sexuais que varia entre 11 a 50 para 30,53%
dos respondentes, mais de 50 para 26,32% e, por fim, apenas de 1 a 10 contatos para
somente 7,36% (tabela 12).

Tabela 12 — Sexualidade.

Relagéo .
Idade da 12 N° de N° de Relacdes
Sexual 3 ) )
Relacéo Parceiros Sexuais
Curso Completa (%)
. 3 _ _ la 11la >50
Sim Nao X DP X DP Nunca

10 50

Enfermagem 46,67 46,67 19,60 2,07 0,78 0,67 46,67 0 13,33 33,33
Fisioterapia 70,00 30,00 17,39 2,48 1,05 158 30,00 10,00 40,00 16,67
Medicina 66,67 33,33 18,11 3,07 19 211 3000 6,67 3333 2333
Odontologia 80,00 0 17,13 1,60 1,38 0,62 0 10,00 25,00 40,00
Total 67,37 27,37 17,75 2,52 1,37 135 2632 736 3053 26,32

Ao observamos a particularidade das respostas para cada curso, verificamos que a
totalidade dos académicos da graduacdo em Odontologia que respondeu esta questéo
positivou para a vivéncia de relacdo sexual completa (80,00%) em oposicao ao indice de
46,67% para o curso de Enfermagem. Ainda, o primeiro apresentou a menor idade
média de iniciacdo sexual (17,13 anos) novamente em contraponto ao segundo, cuja

idade média foi mais tardia (19,60 anos).

Os dados levantados neste estudo destoam sensivelmente daqueles observado por
Lomba et al. (2011), em cuja pesquisa 84,63% dos jovens inquiridos ja haviam
vivenciado uma relacdo sexual completa, com idade média de iniciacdo de 16,82 (DP =

2,12) e média de parceiros sexuais no Gltimo ano de 1,98 (DP = 2,29). Comparando 0s
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resultados de ambos os estudos, podemos identificar que 0s jovens portugueses

apresentam habitos de pratica sexual mais intensos e precoces.

Entrando no dominio dos comportamentos sexuais de risco (tabela 13), verificamos que
a maioria dos respondentes, 51,58%, j& fez sexo desprotegido em, pelo menos, uma
ocasido. Destes, 31,58% relatou que a maioria de suas relacbes sexuais é desprotegida e
outros 6,32% relataram sempre fazer sexo sem protecdo, sendo ambos os indices
bastante substanciais, tido que é amplamente disseminada a informagdo das
consequéncias nefastas que a relagdo sexual sem preservativos pode acarretar a salde
dos individuos. Por fim, identificamos que 36,06% dos académicos, em alguma ocasiao,
fez sexo sob a influéncia alcodlica e 4,21% sob o efeito de outras drogas, nUmeros que
nos levam a pensar que, segundo afirmam Calafat el al. (2003), Drumright, Patterson &
Strathdee (2006) e Stueve & O’Donnel (2005), podem o alcool e as drogas alterar a
capacidade de discernimento e tomada de decisdo desses individuos, agindo ambos
como fatores que propiciam e potencializam a ado¢do de comportamentos sexuais de

risco.

Tabela 13 — Comportamentos sexuais de risco®.

Sexo Desprotegido (%) Sexo sob Alcool (%) Sexo sob Drogas (%)
Curso Nunca 1vez Maioria Sempre Nunca 1vez Maioria Nunca 1vez
Enfermagem 46,67 6,67 33,33 6,67 66,67 0 6,67 86,67 0
Fisioterapia 43,33 20,00 30,00 3,33 56,67 26,67 13,33 90,00 6,67
Medicina 50,00 16,67 23,33 10,00 70,00 20,00 10,00 96,67 3,33
Odontologia 20,00 5,00 45,00 500 1555 5500 5,00 70,00 5,00
Total 41,05 13,68 31,58 6,32 5368 2632 9,74 87,37 4,21

TPorcentagens relativas a totalidade variavel dos universitarios que responderem a estas questdes.

Ao compararmos os dados levantados na tabela 13 com aqueles obtidos por Lomba et.
al (2011), verificamos que a maioria dos jovens portugueses também relatou ndo fazer
uso de preservativos em alguma ocasido (62,63%). Entretanto, em oposi¢cdo a0 nosso
estudo, aquele de Portugal verificou que 53,49% dos respondentes, pelo menos por uma
vez, fez sexo sob o efeito de alcool e outros 24,90% o fez sob o efeito de alguma outra

droga.

Aos académicos que relataram ndo fazer uso de métodos de protecdo durante a relagéo
sexual (com énfase ao uso de preservativo), questionamos 0s possiveis motivos que 0s

levaram a adotar tal postura. As principais razdes apontadas estdo expostas na tabela 14.
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Tabela 14 — Motivos para 0 ndo uso de preservativos.

Motivos % respondentes positivos
Por praticar sexo sempre com a mesma pessoa 79,17
Parceiro é de confianca e ndo tem DST 54,17
Opcao propria (ndo gosto e ndo quero usar) 10,42
Esquecimento 8,33
Estava muito bébado/cansado para me lembrar de usar 4,17
N&o ter preservativo no momento 10,42
Estava muito excitado para pensar em usar 8,33
Outro(s) motivo(s) 6,25

1 0 n para essa questéo foi igual a 48.

Os principais indices de resposta apontam para caracteristicas de fidelidade e confianca,
onde 79,17% dos respondentes informaram ndo fazer uso por praticar sexo sempre com
0 mesmo parceiro e 54,17% por confiarem em seu parceiro e saber que este ndo tem
nenhuma DST.

Entretanto, apesar dos baixos indices de escolha, ndo podemos negligenciar que 10,42%
dos respondentes informaram que ndo gostam e ndo querem usar preservativos,
deixando claro que existem jovens que, mesmo conscientes dos riscos que a pratica
sexual desprotegida acarreta, optam por mesmo assim abrir mdo da seguranca em
detrimento de um sexo tido como “mais prazeroso” e outros 10,42% nao fizeram uso
por ndo ter nenhum preservativo no momento, o que nos leva a pensar que, estando
cientes de que o0s contextos recreativos noturnos podem propiciar situacdes que
culminem em uma relacdo sexual, muitos jovens ainda saem para esses locais sem
portar preservativos, considerando que leva-lo ja seria uma medida consciente de
protecdo, independente da concretizacdo ou ndo de algum ato sexual durante o

divertimento.

Analisando os resultados verificados por Lomba et al. (2011) para este mesmo
questionamento, identificamos grandes semelhancas nos motivos relatados pelos jovens
portugueses para a nao utilizacdo do preservativo: 67,47% dos respondentes ndo o
utilizaram por confiar no parceiro, 61,45% por fazer sexo sempre com a mesma pessoa,

22,89% por ndo ter preservativo no momento e 20,48% por n&o gostar de utiliza-lo.

Ainda investigando o campo dos comportamentos sexuais de risco, verificamos que
62,11% dos respondentes relataram que, em algum momento, vivenciaram alguma

determinada situagéo que os levaram a optar por ndo fazer sexo. Em detrimento desta
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informacdo, buscamos identificar quais as possiveis razdes que 0os motivaram a adotar

tal postura, estando os resultados expostos na tabela 15.

Tabela 15 — Motivos que levaram a optar por ndo fazer sexo.

Motivos % respondentes positivos
N&o ter preservativos 35,59
Achar que a pessoa ndo era a certa 38,98
Falta de acesso a um local limpo e confortavel 30,51
Ter bebido ou consumido drogas em excesso 3,39
Pensar que poderia contrair alguma DST 16,95
Receio de possivel gravidez 33,90
Outra(s) situacao(bes) 6,78

1O n para essa questo foi igual a 59.

Houve um sensivel equilibrio entre as porcentagens de quatro dos motivos relatados,
sendo estes (com suas respectivas taxas): achar que ndo se tratava da pessoa certa
(38,98%), ndo ter preservativos (35,59%), receio de gravidez (33,90%) e falta de um
local conveniente (30,51%).

Os dados levantados por Lomba et al. (2011) estdo em grande consonancia com 0s
nossos achados. No estudo com jovens portugueses, 54,03% destes relataram ndo ter
feito sexo por ndo ter preservativos, 45,97% por ndo considerar a outra pessoa
apropriada e 27,42% por medo de uma possivel gravidez. Desta forma, identificamos
que em ambos os estudos, apesar das diferencas percentuais, 0s trés mesmos motivos

levaram os jovens a optarem pela ndo concretizagdo da pratica sexual.

Sabe-se que, inerentes as caracteristicas particulares de cada sexo, as mulheres sdo
muito mais romanticas que os homens. Sendo nossa amostra basicamente constituida
por individuos do sexo feminino, podemos entender o principal motivo apontado para a
ndo concretizacdo do ato sexual ter sido o questionamento de se tratar ou ndo da pessoa

certa.

Apesar de termos verificado na tabela 13 que a maioria dos respondentes j& fez sexo
desprotegido, verificamos que outra parte destes jovens (35,59%) ndo negligencia a

seguranca da relacgdo, ja tendo deixado de realizar o ato pela falta de preservativo.

Por fim, buscamos identificar se 0s universitarios adotam comportamentos sexuais de

beneficios, entendidos como o ato sexual realizado em troca de algum objeto de desejo,
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seja concedido ou recebido (tabela 16). Os dados levantados demonstram que nenhum
dos respondentes, em nenhum momento, teve qualquer contato sexual em troca de
dinheiro ou drogas. Entretanto, dois respondentes (2,11%) relataram ja ter pagado para
fazer sexo. Apenas trés universitarios (3,16%) informaram ter praticado relacdo sexual
da qual se arrependeram posteriormente e ¥ da amostra (25,26%) fez exame para

rastreiro de doencas sexualmente transmissiveis (DSTs) nos ultimos doze meses.

Tabela 16 — Comportamentos sexuais de risco.

Pagou por Sexo Recebeu $ por Sexo por Arrependimento  Teste para DSTs
CURSO (%) Sexo (%) Drogas (%) (%) (%)
Sim Ndo  Sim Ndo Sim Néo Sim Néo Sim Né&o
Enfermagem 0 93,33 0 0 93,33 0 93,33 20,00 46,67
Fisioterapia 3,33 93,33 0 0 96,67 0 93,33 20,00 66,67
Medicina 3,33 96,67 0 100,00 0 100,00 10,00 83,33 33,33 43,33
0 0
0 0

Odontologia 0 80,00 80,00 0 75,00 25,00 55,00
Total 2,11 91,58 91,58 316 86,31 2526 54,74

Os dados levantados se encontram sensivelmente proximos dos obtidos por Lomba et al.
(2008), em cujo estudo com 143 jovens da cidade de Coimbra, Portugal, verificou que
dois respondentes (1,61%) pagaram para ter relacdes sexuais, 24,48% da amostra
fizeram testes para DSTs e 14,69% afirmaram ter vivenciado relacdes sexuais de que
mais tarde se arrependeram. Em divergéncia a nossa, a pesquisa de Portugal verificou
que trés inquiridos (2,42%) foram pagos para fazer sexo e um (0,81%) informou té-lo a
troco de drogas. Ambos os comportamentos foram totalmente negados por nossos

respondentes.

Apesar das baixas taxas de respondentes que alegaram terem se arrependido de algum
ato sexual praticado, o fato de que aproximadamente %2 destes, tanto em nosso estudo
como naquele de Portugal, realizou testes para rastreio de DTSs no dltimo ano
demonstra que existe, por parte desses jovens, uma atitude de preocupacao e percepgédo

dos riscos aos quais estdo submetidos perante 0s comportamentos sexuais que adotam.

6.5 Violéncia e Criminalidade
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Relativamente a ocorréncia de episddios de violéncia reportados para os ultimos doze
meses anteriores a entrevista, verificamos que nenhum dos universitarios positivou para
0 porte de armas (de fogo ou branca) ao sair para se divertir a noite, nenhum relatou ter
sofrido qualquer tipo de ameaca, tanto no local como em seu entorno, e somente dois

respondentes (2,11%) informaram terem se envolvido em casos de briga fisica.

Tais dados destoam sensivelmente daqueles levantados por Lomba et al. (2011), os
quais referem que 2,71% de sua amostra relataram portar armas quando se deslocam
para ambientes recreativos noturnos, 8,59% alegaram ter sido insultados ou ameagados

e esses mesmos 8,59% informaram terem se envolvido em lutas fisicas.

Varias podem ser as circunstancias determinantes das divergéncias verificadas, como o
tipo de contexto noturno, as diferencas culturais, o temperamento e as diferencas de
comportamento entre os jovens de diferentes paises, apenas para citar algumas

possibilidades.

6.6 Conducdo Rodoviaria e Sinistralidade

Para se deslocarem aos/dos ambientes de recreacdo noturnos os universitarios recorrem
preferencialmente ao transporte privado tanto na ida (44,21%) quanto na volta
(40,00%), sendo o segundo método de locomocado de escolha os taxis (29,47% para a
ida e 36,84% para o retorno), seguidos das caronas (23,16% e 17,89% para ida e volta,
respectivamente). Os transportes publicos, conforme pode ser verificado, sdo a opgéao de
escolha de uma minoria, correspondendo as taxas de 18,95% para a ida e 13,68% para 0

retorno ao domicilio (tabela 17).

Tabela 17 — Conducéo rodoviéria.

Ida ao ARN" (%) Retorno do ARN' (%)
Curso n

Priv. Publ. Té&xi Carona pé Priv. Publ. Taxi Carona pé

Enfermagem 15 53,33 40,00 13,33 6,67 0 46,67 33,33 26,67 6,67 0
Fisioterapia 30 30,00 20,00 40,00 30,00 6,67 2667 667 4333 26,67 3,33
Medicina 30 33,33 16,67 30,00 36,67 13,33 30,00 16,67 40,00 20,00 13,33

Odontologia 20 75,00 5,00 2500 5,00 500 70,00 5,00 30,00 10,00 0
Total 95 4421 1895 2947 2316 7,37 40,00 13,68 36,84 17,89 5,26

T Priv. — Privado; Publ. — Publico.
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Os resultados verificados neste estudo concordam com aqueles verificados por Lomba
et al. (2011), onde o transporte privado foi apontado como principal método de
locomocéo pela grande maioria (73,70% na ida e 71,83% no regresso a casa), sendo
seguido pela procura por taxis. Este estudo ainda verificou que apenas 5,13% dos jovens
faz uso do transporte publico para se deslocar ao local de diversdo, sendo esta

porcentagem diminuida em 31,19% quando nos referimos ao retorno a residéncia.

Frente aos baixos indices encontrados para a opc¢ao de escolha dos transportes publicos,
buscamos identificar quais seriam os principais motivos para 0 ndo uso desse método de

locomocdo, razdes estas expostas na tabela 18.

Tabela 18 — Motivos para a ndo utilizagdo do transporte publico (%).

N&o ha Néo ha ]
Preferéncia Né&o
Curso n para o para o ] Status ] Inseguranga Outro
] pelo privado precisar
bairro ARN
Enfermagem 7 0 0 40,00 0 0 13,33 0
Fisioterapia 25 16,67 10,00 30,00 0 13,33 13,33 0
Medicina 22 0 6,67 26,67 3,33 20,00 20,00 0
Odontologia 17 0 5,00 45,00 5,00 20,00 15,00 5,00
Total 71 7,04 8,45 45,07 2,82 19,72 21,13 1,41

A preferéncia pessoal pelo transporte privado foi o principal motivo de justificativa para
a ndo utilizacdo do transporte publico, sendo relatada por 45,07% dos respondentes.
Outros 21,13% informaram que ndo se sentem seguros para utilizar este servico no
periodo noturno, seguidos de 19,72% de universitarios que informaram ndo precisar

fazer uso deste método de locomocéo.

N&o podemos negligenciar, apesar dos baixos indices de resposta, que 8,45% dos jovens
relataram que ndo ha servico de transporte noturno para o local onde saem e outros 7,04
informaram que ndo hd o mesmo servigo, nas altas horas da noite, para o bairro no qual
residem. Estes dois achados, especificamente, nos levam a questionar a qualidade e a
disponibilidade do servico de transporte publico na cidade estudada visto que, nos
baseando nestes dois relatos, podemos entender que nem todas as regifes de nosso
municipio estdo supridas de transporte coletivo nos horarios mais avangados do dia, fato
que pode, em parte, justificar a op¢do consideravel pelo servigo de taxi, principalmente

em se tratando do regresso ao lar.
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Em seu estudo com jovens portugueses, Lomba et al. (2011) fizeram este mesmo
questionamento e encontraram dados semelhantes aos nossos, visto que 55,38% dos
jovens apontaram para uma preferéncia pessoal pelo uso de transporte privado e outros
25,84% para a inexisténcia de servico noturno de transporte coletivo. Marin-Leon e
Vizzotto (2003), em seu estudo acerca dos comportamentos adotados no transito por
jovens universitérios, identificam e apontam a deficiéncia do sistema de transporte
publico noturno como um fator de estimulo ao uso do transporte privado. Calafat et al.
(2009) reforcam o constatado pelos autores anteriores, identificando que a mudanca da
opcao de escolha dos jovens do transporte publico para o servigo de taxis no momento
de regresso as suas residéncias é uma forte evidéncia da auséncia de transportes

publicos adequados nas horas mais tardias da noite.

Calafat et al. (2007) e Morleo, Elliott e Cook (2009) apontam que, independentemente
dos motivos subjacentes a ndo utilizacdo do transporte coletivo publico noturno, é fato
que esta sempre serd uma questdo que merece uma sensivel atencdo, visto que grande
parte dos jovens consome bebidas alcoolicas enquanto permanecem nas suas horas
noturnas de diversdo. Este fato, associado a preferéncia pessoal pela utilizacdo do
transporte privado, pode aumentar substancialmente a possibilidade de ocorréncia de

acidentes de transito e casos de sinistralidade vial.

Desta forma, buscamos identificar frente aos nossos universitarios se estes, no periodo
que compreende as quatro Ultimas semanas, apresentaram algum episodio de

embriaguez (tabela 19) e comportamentos rodoviarios de risco (tabela 20).

Tabela 19 — Embriaguez percebida nas ultimas 4 semanas (%).

Curso n 0 1 2 3 4 >4 X DP
Enfermagem 13 100,00 0 0 0 0 0 0 0
Fisioterapia 28 60,71 25,00 3,57 3,57 0 7,14 089 1,79

Medicina 27 66,67 14,81 11,11 O 3,70 3,70 0,75 143
Odontologia 18 77,78 5,56 0 0 11,11 5,56 1,05 2,58
Total 86 72,09 1395 465 116 349 465 0,74 176

Apuramos que uma minoria (27,90% dos respondentes) referiu ter se embriagado no
periodo informado, em uma média de 0,74 casos (DP = 1,76). Dentre 0s quatro cursos
destacamos o de Enfermagem por seus académicos ndo terem relatado nenhum caso de

embriaguez no ultimo més. Verificamos, também, que 4,65% dos jovens informaram ter
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se embriagado mais de 4 vezes neste periodo, nimero bastante substancial que nos

remete a, pelo menos, um caso de embriaguez por semana.

Lomba et al. (2011) encontraram dados sensivelmente distintos dos nossos, onde
52,58% dos jovens portugueses referiram ter-se embriagado nas Ultimas quatro
semanas, em média 1,75 vezes (DP = 2,68), dos quais 10,71% informaram apresentar
mais de quatro casos de embriaguez no referido periodo. Desta forma, verificamos que
todos os dados levantados no estudo de Portugal sé&o sensivelmente superiores aos
nossos, fato que pode ser justificado pelas caracteristicas da amostra, bem como pelo

numero total de respondentes.

Faz-se importante destacar que neste estudo tratamos da embriaguez percebida, ou seja,
se 0 respondente se considerou / percebeu em um estado de alteracdo devido ao
consumo de alcool. Nenhuma verificacdo do grau de alcoolemia (porcentagem de etanol

presente no sangue) foi realizada, pois fugia ao escopo desta pesquisa.

Outro ponto de grande relevancia a ser exposto versa sobre o Codigo Brasileiro de
Tréansito (CBT). Criado em 1997, sua primeira versdo ndo trazia importantes
argumentacdes sobre o bindmio beber / dirigir. Entretanto, visto o0 expressivo aumento
no numero de acidentes e mortes nas rodovias, uma nova lei foi posta em votacao a fim
de alterar aquela de 1997. Assim sendo, em 2008 o presidente Luis Indcio Lula da Silva
sancionou a lei 11.705, popularmente conhecida como Lei Seca, que define um limite
méaximo de alcoolemia toleravel em 6 decigramas de alcool por litro de sangue, bem
como institui penalizagcdes para quem infringir este valor. A promulgacdo da Lei Seca
ndo veio a resolver os problemas de acidentes e mortes rodoviarias em decorréncia do
bindmio beber / dirigir, cujos nimeros permaneceram em continuo aumento. Desta
forma, em 2012, a atual presidenta Dilma Rousseff sancionou a Lei 12.760, chamada
Nova Lei Seca, a qual extingue com o grau de alcoolemia toleravel e torna mais
rigorosas as punigOes para tais infragdes. Com a nova Lei vigente, os condutores ndo
podem dirigir sob qualquer influéncia alc6olica, no mais infimo grau de seja. Qualquer
teste para alcoolemia que ndo retorne O gramas de alcool por litro de sangue implica em
infracdo da Lei e imputa nas punicdo previstas em sua redacgdo oficial (Brasil, 2008,
2012; DENATRAN, 2008).

Verificamos, por fim, que uma minoria de universitarios alegou ter conduzido algum

veiculo em estado de embriaguez (5,26%) ou sob o efeito de outras drogas (3,16%).
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Entretanto, 27,36% dos respondentes informaram ja terem sido conduzidos por algum
individuo sob o efeito de alcool ou outra droga sendo que, destes, 25,26% relataram a

ocorréncia de um a trés casos.

Tabela 20 — Comportamentos rodoviarios de risco.

Ser Conduzido sob . . .
Conduzir Embriagado (%) Conduzir sob Drogas (%)

Curso Alcool / Drogas (%)
Nunca 1a3 4a6 >6 Nunca la3 4a6 Nunca la3
Enfermagem 86,67 1333 0 0 100,00 0 0 100,00 0
Fisioterapia 76,67 20,00 0 3,33 93,33 6,67 0 100,00 0
Medicina 66,67 30,00 3,33 0 93,33 3,33 3,33 93,33 6,67
Odontologia 65,00 35,00 0 0 95,00 5,00 0 95,00 5,00
Total 72,63 2526 1,05 1,05 94,74 4,21 1,05 96,84 3,16

Analisando os resultados levantados por Lomba et al. (2011) para estes mesmos
questionamentos percebemos, uma vez mais, uma superioridade nos valores
encontrados para o estudo de Portugal, no qual 37,79% dos jovens alegaram ja terem
sido conduzidos por algum individuo sob o efeito de alcool ou outras drogas, 19,90%
afirmaram ja ter conduzido veiculo embriagados e 9,32% ja o fizeram sob o efeito de

drogas.

Tais dados ja sdo, por sua natureza, bastante preocupantes, pois, sabendo que as drogas
tem a propriedade de alterar as funcgdes cognitivo-motoras, ao conduzir sob o efeito de
substancias psicoativas esses jovens se encontram propensos a acidentes de transito,

como bater com o veiculo ou atropelar um pedestre.

Waiselfisz (2012), no caderno 2 complementar a sua publicacdo Mapa da Violéncia
2012, traz dados recentes acerca do numero de Obitos referentes aos acidentes de
transito em nosso pais. Somente em 2010 foram verificados 40.989 6bitos decorrentes
de acidentes de transito, sendo as trés principais categorias motociclistas (13.452 casos),
pedestres (11.946 ocorréncias) e, por fim, automéveis (11.405 6bitos, independente de

se motorista ou passageiro).

O National Institute on Drug Abuse (NIDA), em 2007, atribuiu & combinacéo da falta
de experiéncia na conducdo rodoviaria por parte dos individuos mais jovens com as

alteracbes nas habilidades cognitivo-motoras ocasionadas pelo consumo de SPA, o
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patamar de uma das principais causas de adocdo de comportamentos rodoviarios de

risco e, consequentemente, acidentes de transito.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em mente que ndo pretendemos, neste estudo, estabelecer qualquer relacéo de
causa-efeito entre frequentar ambientes recreativos noturnos e adotar o0s
comportamentos de risco identificados, mas sim verificar uma tendéncia a adogdo de
tais comportamentos, podemos considerar que esta foi claramente visualizada, estando
0s universitarios tendenciando para habitos recreativos cada vez mais normalizados e

fortemente enraizados na atual cultura juvenil.

Acerca das peculiaridades verificadas para cada curso identificamos que, de um modo
geral, h&d uma propensdo desses universitarios a adotarem habitos de recreacdo noturna
mais intensos, possibilitando uma maior adesdo a comportamentos de risco nos ambitos

explanados.

Os achados verificados neste estudo sugerem uma interrelagdo entre estes
comportamentos de risco, 0s quais se ligam e se potencializam em seus diversos
contextos, ambiental, social, laboral e, inclusive, cultural. Desta forma, e frente a
expansivel oferta de ambientes de recreacdo noturna, torna-se crucial atentar a

influéncia da cultura recreativa sobre a adocao desses comportamentos de risco.

Apesar de o foco deste estudo ter sido os estudantes da area da saude, podemos reservar
a este fato duas importantes limitacGes deste trabalho: em primeiro, ndo conseguimos
sucesso a todos os sete cursos pretendidos; em segundo, e mais relevante, foi ndo ter
expandido este estudo as outras duas grandes areas do conhecimento, exatas e humanas.
Cada area conta com populacfes distintas de universitérios, diferindo ndo somente no
curso escolhido, bem como nas caracteristicas individuais e coletivas. Explorar os trés
campos e compara-los, definitivamente, teria sido bastante enriquecedor. Podemos
considerar como outro fator limitante a forma como analisamos os dados. Obviamente,
seria impossivel esgotar as possibilidades de analise, de forma que tivemos que optar

por um caminho a seguir.

Logo, e por fim, finalizamos este estudo deixando algumas sugestdes de possibilidade

de continuagdo do nosso trabalho:
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1. Replicar este estudo nas trés areas de conhecimento, tracando comparativos
entre os dados levantados;

2. Tracar outras metas de analises como, por exemplo, por sexo, por
estabelecimento de diversao, dentre outras tantas possiveis, bem como indo além
da estatistica descritiva, também lancando mé&o das andlises inferenciais e
correlacionais;

3. Ampliar este estudo para uma visdo da percep¢do que 0s responsaveis pelos
ambientes de recreacdo noturna tém a respeito do produto que oferecem em
inimeros ambitos como qualidade, seguranca, controle, dentre outros,
levantando dados que possibilitardo o pensar sobre um dos pilares de diversao

ao qual temos acesso.
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APENDICE | — Instrumento de Triagem Réapida da Amostra

Curso:

Periodo:

QUESTAO 1. Com que frequéncia vocé sai a noitt PARA AMBIENTES RECREATIVOS?

A. 5 ou +|B.2a4dvezes | C. 1 vez por
vezes  por | por semana. semana.
semana.

D. 1 a 3
vezes  por
mes.

E. Menos | F. Menos de | G. Ndo saio
de 1 vez por | 1 vez a cada | a noite para
més. 6 meses. esses locais.

QUESTAO 2. Marque os DIAS DA SEMANA nos quais vocé sai a noitt PARA AMBIENTES

RECREATIVOS.

A. 22-feira. B. 33-feira. C. 4%feira. D. 5-feira. E. 62-feira. F. Sabado. G.
Domingo.

QUESTAO 3. Quantas HORAS vocé sai, em média, POR NOITE que sai PARA SE DIVERTIR?

A. Mais de | B.Entre5e6 | C.Entre4e5 | D.Entre3e | E.Entre2e | F. Entre 1e | G. Menos

6 horas. horas. horas. 4 horas. 3 horas. 2 horas. de 1 hora.

QUESTAO 4. Marque os AMBIENTES RECREATIVOS que vocé frequenta habitualmente quando sai a
noite PARA SE DIVERTIR (Marcar todas as op¢des convenientes).

Bares e Pubs.

Cafés.

Restaurantes e Pizzarias.

Shoppings.

Vou pra casa de amigos (esquentas).

Amigos vao pra minha casa (esquentas).

o/m|o|»

Raves e Festas.

I|m|o|w

Casas noturnas (boates, discotecas, ...).

Outro(s) local(is). ESPECIFICAR QUAL(IS):

QUESTAO 5. Quantos LOCAIS DIFERENTES vocé frequenta, em média, POR NOITE, quando sai

PARA SE DIVERTIR?

A. 7 ou +|B. 6 locais| C. 5 locais
locais diferentes. diferentes.
diferentes.

D. 4 locais
diferentes.

F. 2 locais
diferentes.

E. 3 locais
diferentes.

G. Apenas 1
local.

QUESTAO 6. VVocé consome algum tipo de DROGA quando sai & noite PARA SE DIVERTIR?

A. | Sim. | B. | No.

Questdo 6.1. Se respondeu SIM na questdo acima, marque quais DROGAS vocé consome.
A. | Alcool. B. | Tabaco. C. | Maconha.
D. | Cocaina/ Crack E. Ecstasy. F. LSD.
G. | Alucinbégenos. H. Heroina. l. Anfetaminas.
3 Outra(s) droga(s). ESPECIFICAR QUAL(IS):

Questdo 6.2. Se vocé relatou consumo de ALCOOL na questdo acima, diga QUANTAS DOSES
vocé bebe, habitualmente, quando sai a noite PARA SE DIVERTIR. Tome como referéncia os dados

abaixo:
Cerveja: 1 dose = 350 mL (uma latinha)
Vinho: 1 dose = 125 mL (% copo comum aproximadamente)
Destilados (cachaca, rum, vodka, whisky, conhaque, licor): 1 dose = 40 mL.
Dados extraidos do instrumento AUDIT®
A. Mais de | B. 10 doses. C. 8 a 9|D. 6 a7|E. 4 a5|F. 2 a 3|G.Apenasl
10 doses. doses. doses. doses. doses. dose.
QUESTAO 7. Com guem vocé mora?
A. | Familia (Pai e/ou M&e e/ou Irmo(s). B. Parentes (Avds / Tios/ ...).
Republica de amigos. D. Republica de estudantes.
Pensdo. F. Sozinho.

C.
E.
G Outro local. ESPECIFICAR QUAL.:
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APENDICE Il — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Vocé estd sendo convidado(a) como voluntario(a) a participar da pesquisa “Universitarios, Ambientes
Recreativos Noturnos e Comportamentos de Risco”, a qual pretende investigar se frequentar .as populares
baladas predispdem a adocdo de comportamentos danosos. A participacdo consiste em responder o
questionario que se segue, intitulado “Questionario de Caracterizacdo da Populagdo, dos Habitos
Recreativos Noturnos e dos Comportamentos de Risco Adotados, desenvolvido pelo Instituto Europeu de
Estudos em Prevencdo (IREFREA).

Para participar desta pesquisa vocé ndo tera nenhum custo, nem recebera qualquer vantagem financeira.
Vocé sera esclarecido(a) sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar e estara livre para colaborar ou
ndo. Podera retirar seu consentimento ou interromper a participacdo a qualquer momento, sendo esta
voluntéria e sua recusa sem qualquer possibilidade de penalidade ou modificacdo na forma em que é
atendido(a) pelo pesquisador. Sua identidade sera tratada com padrdes profissionais de sigilo. Vocé néo
serd identificado em nenhuma publicacdo que possa resultar deste trabalho. Este estudo apresenta risco
minimo, isto é, 0 mesmo risco existente em atividades rotineiras como conversar, tomar banho, ler, etc.
Apesar disso, vocé tem assegurado o direito a ressarcimento ou indenizacdo no caso de quaisquer danos
eventualmente produzidos pela pesquisa.

Este estudo foi devidamente submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UFJF e por este
aprovado sob o parecer n° 195.644 de 2013.

Os resultados do estudo estardo a sua disposi¢do quando este for finalizado. Seu nome ou o material que
indique sua participagdo ndo sera liberado sem a sua permissdo. Os dados e instrumentos utilizados na
pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel por um periodo de 5 anos, e apés esse tempo
serdo destruidos. Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma cépia
sera arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida a vocé.

Eu, , portador(a) do documento de
Identidade , fui informado(a) dos objetivos do presente estudo de maneira clara
e detalhada e esclareci minhas duvidas. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas informacdes
e modificar minha decis@o de participar se assim o desejar. Declaro que concordo em participar desse
estudo. Recebi uma copia deste termo de consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade
de ler e esclarecer as minhas duvidas.

Juiz de Fora, de Agosto de 2013.

Assinatura do(a) participante Rodrigo Soares de Almeida
Fisioterapeuta — CREFITO 153359F
(Pesquisador)

Em caso de ddvidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar:

CEP- COMITE DE ETICA EM PESQUISA - UFJF

PRO-REITORIA DE PESQUISA / CAMPUS UNIVERSITARIO DA UFJF
Juiz DE FORA (MG) - CEP: 36036-900

FONE: (32) 2102-3788 / E-MAIL: cep.propesq@ufif.edu.br

PESQUISADOR(A) RESPONSAVEL : CLAUDIA HELENA CERQUEIRA MARMORA
FONE: (32) 2102-3843 / E-MAIL: CLAUDIA.MARMORA@UFJF.EDU.BR

PESQUISADOR(A) RESPONSAVEL: RODRIGO SOARES DE ALMEIDA
FONE: (32) 91035619 / E-MAIL: RODRIGO.HIGHTOWER@LIVE.COM
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ANEXO | — Questionario

BLOCO N: questdes a respeito de suas SAIDAS NOTURNAS

N1 Nas Ultimas 4 semanas, quantas vezes vocé saiu A NOITE?

N2 Em um fim de semana que inclui 6°-feira, sabado e domingo, quantas
NOITES vocé costuma sair normalmente?

N3 Quantas HORAS vocé costuma sair, em média, por cada noite que sai?

N4 A quantos LOCAIS DIFERENTES (Ex.: cafés, bares, boates, ...) vocé
costuma ir quando sai a noite?

N5 Diga o(s) TIPO(S) de(s) local(is) ao(s) qual(is) vocé costuma ir com maior frequéncia quando sai &
noite (EX.: cinema, pizzaria, bar...).

1

2
3
4

N6 Quanto DINHEIRO vocé gasta, em média, por noite que sai? | R$

N7 Diga o qudo importantes s&o, pra vocé, as seguintes RAZOES para a escolha do(s) local(is) para os
quais voceé vai sair.

. x Néao é Pouco Muito
Escolho os locais em funcéo de: Importante | Importante Importante Importante
N7.1 | Bom local para dancar. 1 2 3 4
N7.2 | Pelo tipo de musica. 1 2 3 4
N7.3 Pos_5|b|I|dade de encontrar os 1 2 3 4
amigos.
N7.4 | Conhecer pessoas novas. 1 2 3 4
N7.5 | Fécil de estar com alguém. 1 2 3 4
N7.6 | N&o ha problemas para fumar no 1 2 3 4
local.
N7.7 | Ser facil arranjar drogas no local. 1 2 3 4
N7.8 | Ter bebidas alcodlicas mais baratas. 1 2 3 4
N7.9 | Ser um local seguro (sem violéncia). 1 2 3 4
N7.10 | Conhecer alguém do staff /
L 1 2 3 4
funcionarios.
N7.11 | Por ter um ambiente muito louco. 1 2 3 4
N7.12 | Ser muito movimentado. 1 2 3 4
N7.13 | Por ser um local underground (fora
~ 1 2 3 4
dos padroes).
N7.14 | Ser de facil acesso. 1 2 3 4
N7.15 | Pelo local / zona onde se situa. 1 2 3 4
N7.16 | Poder entrar sem pagar. 1 2 3 4
N7.17 | Os banheiros sdo limpos. 1 2 3 4
N7.18 | Né&o tem pessoas fumando. 1 2 3 4
N7.19 | Outra(s) razdo(6es). ESPECIFICAR:
N8 Como vocé pensa que serdo, NO FUTURO, os seus habitos de saidas noturnas...
" Mais Serdo Menos
N8.1 | ...nos proximos 2 anos? Intensos Iguais Intensos
- Mais Seréo Menos
N8.2 | ...nos proximos 5 anos? Intensos Iguais Intensos

BLOCO T: questdes relacionadas ao TRANSPORTE utilizado

T1 Qual o PRINCIPAL meio de transporte que vocé usa para sair a noite?

T1.1 | Transporte privado (carro ou moto). 1

T1.2 | Transporte publico (6nibus). 2




55

T1.3 | Taxi. 3
T14 Carona. 4
T15 | Apé. 5

T1.6 | Outro(s). ESPECIFICAR:

T2 Qual o PRINCIPAL meio de transporte que vocé usa para retornar a sua residéncia depois de sair a noite?

T2.1 | Transporte privado (carro ou moto). 1
T2.2 | Transporte pablico (6nibus). 2
T2.3 | Téxi. 3
T2.4 | Carona. 4
T25 | Apé. 5
T2.6 | Outro(s). ESPECIFICAR:
T3 Se vocd NAO FAZ USO de transporte pablico, diga 0 porqué.

T3.1 | N&o hé servigo noturno de transporte pdblico para o meu bairro. 1
T3.2 | N&o hé servigo noturno de transporte pablico para o local no qual saio. 2
T3.3 | Prefiro sair no meu carro (ou ir no carro de um amigo). 3
T3.4 | Questdo de status e julgamento social. 4
T3.5 | N&o necessito (porque moro perto, por ex., ou outra razdo semelhante). 5
T3.6 | Né&o é seguro, é perigoso. 6

T3.7 | Outro(s). ESPECIFICAR:

BLOCO S: questdes sobre a sua SEXUALIDADE

S1 Como vocé descreve sua orientacdo sexual? | Heterossexual | Bissexual | Homossexual

S2 Alguma vez teve uma relagéo sexual completa? | SIM

|  NAO

S3 Para a pergunta acima:
e Searesposta foi SIM, qual sua idade quando teve sua primeira relagdo sexual?
e Searesposta foi NAO, qual sua idade quando teve seu primeiro contato sexual?

Anos

S4 As perguntas deste quadro sdo relativas aos Gltimos 12 meses e devem ser respondidas SOMENTE SE NESSE

PERIODO VOCE TIVER TIDO RELACAO SEXUAL.

S4.1 | Quantos parceiros sexuais vocé teve? |

S4.2 | Quantas vezes vocé teve relagOes NUNCA 1-10 11-50 + DE 50
sexuais? VEZES VEZES VEZES
S4.3 | Com que frequéncia vocé teve relacGes
sexuais desprotegidas (p. ex., sem 0 uso NUNCA 1VEZ A MAIORIA SEMPRE
de preservativo)?
S4.4 | Quantas vezes vocé teve relacBes
sexuais sob o efeito de dlcool? NUNCA 1VEZ AMAIORIA SEMPRE
S4.5 | Quantas vezes vocé teve relacOes
sexuais sob o efeito de drogas ilegais NUNCA 1VEZ A MAIORIA SEMPRE
(p. ex. maconha, cocaina)?
S4.6 | J& pagou alguma pessoa pra fazer sexo com vocé? SIM NAO
S4.7 | Alguma pessoa ja pagou pra fazer sexo com vocé? SIM NAO
S4.8 | Alguma vez j4 fez sexo a troca de drogas? SIM NAO
S4.9 | Ja fez algum teste para DST’s, incluindo HIV? SIM NAO

S5 Nos Gltimos 12 meses, no caso de NAO TER USADO PRESERVATIVOS em suas relacdes sexuais, diga o porqué

de ndo os ter usado, marcando a(s) alternativa(s) que representam um(a) motivo(razao).

S5.1 | Por praticar sexo sempre com a mesma pessoa.

S5.2 | O(A) meu(minha) parceiro(a) ¢ de muita confianga e eu sei que ndo tem DST’s.

S5.3 | Optei por ndo usar preservativos porque ndo gosto e ndo quero usa-los.

S5.4 | Me esqueci.

S5.5 | Estava muito bébado(o) ou cansado(a) pra lembrar de usar.

S5.6 | Me senti envergonhado(a) pra perguntar ou pra usar.

S5.7 | N&o tinha nenhum preservativo no momento.

S5.8 | Estamos muito excitado(a) / entusiasmado(a) com a situagao pra pensar em usar 0 preservativo.

OIN|O(OD|WIN(F-
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S5.9

Outra(s) razdo(Bes). ESPECIFICAR:

S6 Alguma das situacdes abaixo levou vocé a decidir por ndo fazer sexo? Marque a(s) alternativa(s) que representa(em)

um motivo.

S6.1 | Ndo ter preservativos. 1
S6.2 | Achar que o(a) parceiro(a) ndo era a pessoa certa. 2
S6.3 | Ndo ter acesso a um local limpo e com um minimo de conforto. 3
S6.4 | Ter bebido ou consumido drogas em excesso. 4
S6.5 | Pensar que poderia contrair alguma DST. 5
S6.6 | Por ter receio de uma possivel gravidez. 6
S6.7 | Outra(s) razdo(des). ESPECIFICAR:

S7 Em relacdo ao sexo, marque alguma das opcGes abaixo para cada item, se vocé usa habitualmente alcool ou outra
droga para obter algum dos efeitos elencados.

ALCOOL MAC;\ONH COCAINA | ECSTASY | OUTRAS

S7.1 | Prolongar o ato sexual. 1 2 3 4 5
S7.2 | Potencializar o prazer sexual (ter

mais excitacao). 1 2 3 4 5
S7.3 | Facilitar o inicio das relacGes

(desinibicio). 1 2 3 4 5
S7.4 | Ajudar na prética de relacGes

sexuais mais vulgares efou 1 2 3 4 5?

excitantes.
S7.5 | Outra(s). ESPECIFICAR:

S8 Vocé acredita que estar sob o efeito de drogas ou alcool te influencia a ter relacGes SIM NAO

sexuais desprotegidas (vulneraveis a DST’s e/ou gravidez)?

BLOCO D: questdes relacionadas ao consumo de ALCOOL E

OUTRAS DROGAS

D1 Qual(is) das seguintes substancias vocé usa (ou ja usou), com qual regularidade e com qual idade comegou a consumir?

Idade do | CXPerimentei1-| Antes |00 1-3 2-4 dias 5ou +
Substancias Nunca 1° 2 vezes € nao sim, delvez | V%8 1 vez por por dias por
consumo voltei a agora por més por semana semana semana
consumir nao més

D1.1 | Alcool. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.2 | Tabaco. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.3 | Maconha. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.4 | Cocaina. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.5 | Crack. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.6 | Ecstasy. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.7 | LSD. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.8 | Anfetamina. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.9 | Heroina. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.10 | Inalantes. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.11 | Solventes. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.12 ;Ié;e.mqumzan 1 5 3 4 5 6 7 8
D1.13 | Cogumelos. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.14 | Cafeina. 1 2 3 4 5 6 7 8
D1.15 | Bebidas

energeéticas. 1 2 3 4 5 6 ! 8
D1.16 | Outra: 1 5 3 4 5 6 7 8
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D2 Nas ultimas 4 semanas, quantas vezes vocé chegou ao estado de

embriaguez?

D3 Nos ultimos 12 meses, vocé teve algum(ns) dos problemas abaixo devido ao consumo de alcool ou de

outras drogas?
D3.1 | Acidente rodoviario. SIM NAO
D3.2 | Me magoei / Fiquei ferido (por qualquer outro acidente). SIM NAO
D3.3 | Problemas com a policia. SIM NAO
D3.4 | Falta de dinheiro ou dividas. SIM NAO
D3.5 | Me sentir doente. SIM NAO
D3.6 | Arranjar discussdes. SIM NAO
D3.7 | Problemas com pais ou familiares proximos. SIM NAO
D3.8 | Problemas com amigo(s) ou namorado(a). SIM NAO
D3.9 | Problemas na universidade / trabalho. SIM NAO
D3.10 | Brigas ou lutas. SIM NAO
D3.11 | Ter relagdo sexual da qual se arrependeu depois. SIM NAO

BLOCO R: questdes sobre a ado¢cdo de COMPORTAMENTOS

DE RISCO

R1 Nos ultimos 30 dias, quantas vezes vocé andou 13 1-6 Mais
de carro ou outro veiculo conduzido por alguém Nunca
. . P g Vezes Vezes Vezes
embriagado ou sob o efeito de drogas?
R2 Nos dltimos 30 dias, quantas vezes vocé 13 1-6 Mais
conduziu um carro ou outro veiculo, estando Nunca
- Vezes Vezes Vezes
embriagado?
R3 Nos ultimos 30 dias, quantas vezes vocé 13 4-6 Mais
conduziu um carro ou outro veiculo sob o efeito de Nunca
. Vezes Vezes Vezes
alguma droga ilegal?
R4 Nos ultimos 12 meses, quantas vezes vocé 1-3 4-6 Mais
AR Nunca
levou uma arma ou faca para sair a noite? Vezes Vezes Vezes
R5 Nos Gltimos 12 meses, quantas vezes vocé foi 13 4-6 Mais
ameacado(a) ou insultado(a) por alguém com uma Nunca
. . M Vezes Vezes Vezes
arma em ambientes de diversao noturna?
R6 Nos dltimos 12 meses, quantas vezes vocé se 13 4-6 Mais
envolveu numa briga fisica em ambientes de Nunca
. ~ 9 Vezes Vezes Vezes
diversdo noturna?

R7 Nos Ultimos 12 meses vocé se envolveu em alguma briga (fisica ou verbal)? SIM NAO

R8 Se vocé respondeu SIM na pergunta anterior, vocé costuma se envolver em =
- o AN SIM NAO
brigas com frequéncia quando sai a noite?

R9 Indique qual(is) das situa¢bes abaixo aconteceram em algum momento da sua vida.

R9.1 | Conduzir um veiculo em via publica sem carteira de habilitacéo. SIM NAO
R9.2 | Danificar, propositalmente, objetos publicos como cabines telefénicas ~
N . Lo : L SIM NAO
(orelhdes), carros, vidragas, lixeiros, canteiros / jardins, ...
R9.3 | Levar objetos de lojas sem pagar (furtos). SIM NAO
R9.4 | Aprender a utilizar armas (ap6s 0s 12 anos). SIM NAO
R10 D& sua opinido relativa as seguintes afirmagdes sobre vocé proprio.
R10.1 | Faco o contrario do que me dizem | Totalmente . Totalmente
) Falso Verdadeiro .
SO para 0s aborrecer. Falso Verdadeiro
R10.2 | Ignoro as regras. Sempre faco o | Totalmente Falso Verdadeiro Totalmer_1te
que me da vontade. Falso Verdadeiro
R10.3 | Gosto de ver até onde posso | Totalmente . Totalmente
i Falso Verdadeiro .
chegar, passar dos limites. Falso Verdadeiro
R11 Indique se esta ou ndo de acordo com as seguintes afirmagoes.
.. . Nao Néao Concordo
R11.1 | E importante pensar antes de agir. Concordo Concordo Concordo Totalmente
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Totalmente
~ N&o
R11.2 | Tenho que ter tudo rapidamente. Nao Concordo Concordo Concordo
Concordo Totalmente
Totalmente
. . . Néo
R113 Faco, muitas Vezes, Ccoisas sem N&o Concordo Concordo Concordo
pensar nas consequéncias. Concordo Totalmente
Totalmente
Troco frequentemente de N0 Nao Concordo
R11.4 | atividade em vez de me ligar a Concordo Concordo
. Concordo Totalmente
uma coisa de cada vez. Totalmente
R12 Com qual frequéncia vocé fez alguma das seguintes coisas?
F'E’ mas Menos 2 — 3 vezes
nao no 1 vez e 1 vez por
Nunca L que 1 vez A no ultimo
altimo A por més n semana
por més més
ano
R12.1 | Fazer o que me faz
sentir bem,
independente  das 1 2 3 4 5 6
suas
consequéncias.
R12.2 | Fazer coisas
loucas, apesar de 1 2 3 4 5 6
perigosas.
R12.3 | Fazer alguma coisa
perigosa  porque 1 9 3 4 5 6
alguém me
desafiou.

R13 Gostariamos de saber se diferentes pessoas (ou instituicbes) cuidam de vocé ou se preocupam /
importam contigo. Desta forma, diga o que sente em relacdo a:

Né&o se Importam-se / Importam-se /
. Importam-se /
importam / Preocupam-se Preocupam-se
Preocupam-se
preocupam pouco bastante
R13.1 | Seus professores efou
equipe  de  trabalho 1 2 3 4
(colegas e patrdes).
R13.2 | Seus pais / familiares. 1 2 3 4
R13.3 | Seus amigos. 1 2 3 4
R13.4 | Seus vizinhos. 1 2 3 4
R13.5 | Quando sai a noite, no(s)
local(is) aonde  vai,
alguém se preocupa / 1 2 3 4
importa contigo?

BLOCO Y: questdes relativas a VOCE PROPRIO

Y1 Sua idade. Anos
Y2 Sexo. | Masculino Feminino
Y3 Estado civil.
Solteiro(a). 1
Namorando. 2
Casado(a). 3
Separado(a) / Divorciado(a). 4
Viavo(a). 5
Y4 Atualmente vocé reside (mora) em qual cidade? Juiz de Fora Outra
Y5 Se vocé respondeu OUTRA na questdo acima, vocé vem =
- s SIM NAO
a Juiz de Fora somente para sair a noite?

Y6 Como vocé se avalia como aluno?
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Excelente aluno.

Bom aluno.

Regular.

Mau aluno.

Péssimo aluno.

Gl WiN|(EF-

Y7 Qual a sua ocupacdo atual

Somente estudante.

Bolsista.

Trabalho temporério.

Emprego permanente.

Desempregado / Inativo.

gl WwiN|(EF

Outro. ESPECIFICAR:

Y8 Como vocé define o nivel econdmico de sua familia?

Alto.

Médio a alto.

Médio.

Médio a baixo.

Baixo.

OB WIN|F-
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ANEXO Il - PARECER DO CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plabaforma
JUIZ DE FORAIMG ’%«uﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Universiianos que Tegueniam amblentes recr2ativos noturnos: quem s3o, habitos
recreativos @ comporiamentos que adotam.
Pesquisador: Rodrigo Soares oe Almelda
Area Tematica:
Vers3o: 2
CAAE: 02053712.0.0000.5147

Institulg3o Proponante: Departamanto de Psicologla (UFJF)
Patrocinador Princlpal: Financiamenio Proprio

DADOS DO PARECER

NOmero do Parecer: 135.644
Data da Relatoria: 24.01/2013

Apresentagao do Projeto:
Apresentagdo do projeto esta clara @ detalhada o= forma objetiva. Descreve 35 basss clentificas que
Justificam o estudo.

Objstivo da Peaquisa:

0s objetivos 2std0 ciaros & 530 passivels de serem exacutados.
Avallag3o dos Riscos e Baneficlos:

Riscos minimos descritos no projeto.

Comentarios & Conslderagdes sobre a Pesquisa:
Projeto bem fomuiado, de forma clara e cbjetiva.

Conslderages 30bra os Termos de apresantagao obrigatora:
Todos apresentados de 3cordo Com 3 pesquisa.

Recomendagdes:

Conclusdes ou Pendéncias & Lista de Inadequagdes:

Possivels Inadequacdes ou possibildaces de penddncia oelxam de existir.
Situagao do Parecer:

Aprovado

Enderege:  JOSE LOURENCO KELNER SN

Baiiro. SAD PEDRC CEP: 2% (36-000

UF. MG Municigio: JUZ DE FORA

Teefone  (32)2902-3738 Fax: {327100-3782 Eamail: cep propesyQuif edu.ty



UNIVERSIDADE FEDERAL DE
JUIZ DE FORA/MG w

Necassita Apreclagio da CONEP:
Nio

Conslderagdes Finals a critério do CEP:

- Dlante 0o exposto, 0 Comié ge Etica em Pesquisa CEP/UFJF, de acordo com as atribulghes definidas na
Res. CNS 196/95, manlfesta-se pela APROVAGAO o protocoio de pesquisa proposto. Vae lembrar a0
pesquisador responsavel peio projeto, o comoromisso de envio 3o CEP de relatoros parcias elou total ge
5U3 pesquUsa Informando o andamento da mesma, comunicando tambeém eventos 3oversos & eventuals
modificagdes no protocolo.

JUIZ DE FORA, 08 ge Fevereiro de 2013

Assinador por:
Paulo Cortes Gago
{Coordenador)
Enderege:  JOSE LOURENCO KELWER &N
Bairro: SAD FEDRO CEP: 3 036-900

UF: MG Nunidigic: ANZ DE FORA
Telefone (32)2902-3738 Fax: (32)1100-3788 E-mail: cep propesaB@ul edu ty
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