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READMISSAO POR DEPENDENCIA QUIMICA: ANALISE DOCUMENTAL EM
CLINICA PSIQUIATRICA
Revolving door by chemical dependency: documentary analysis in psychiatric clinic

Juliana Rodrigues Faria da Silva!, Maria Aparecida Penso?

RESUMO

Introducio: Os autores apresentam dados sobre as comorbidades associadas ao uso de multiplas
drogas no contexto das reinternacgdes psiquiatricas por dependéncia quimica. Deste modo pretende-
se colaborar com profissionais de saude que trabalham em saide mental, principalmente em
dependéncia quimica. Objetivo: Estudar a prevaléncia de transtornos mentais associados ao uso de
multiplas drogas em reinternacdes por dependéncia quimica. Casuistica e Método: Pesquisa
descritiva e quantitativa realizada no Distrito Federal em clinica psiquidtrica na Unidade de
Dependéncia Quimica masculina. Foram avaliados 76 prontuarios a partir de roteiro para analise
documental e de documento interno da clinica com informagdes adicionais. Resultados: Os autores
observaram que ao longo do tempo de uso abusivo de drogas, os pacientes tendem a experimentar e
fazer uso regular de outras drogas. Os casos de reinternagdo foram, em sua maioria, pelo uso de
multiplas drogas (95%). O uso de multiplas drogas pode estar associado ao desenvolvimento de
transtornos mentais relacionados ao uso abusivo de substancias psicoativas. 31% dos 76 pacientes
internados na unidade de dependéncia quimica apresentaram transtornos mentais dentre eles,
transtorno afetivo bipolar e esquizofrenia, além do uso abusivo de drogas. Conclusiao: Observou-se
alta prevaléncia de transtornos mentais associados ao uso de multiplas drogas e que as reinternagdes
por dependéncia quimica foram, majoritariamente, pelo uso de diversas substancias.
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ABSTRACT

Introduction: Data on the comorbidities associated with the use of multiple drugs in the context of
psychiatric readmissions due to chemical dependence were presented. Thus, it was intended to
collaborate with health professionals working in mental health, especially in addiction. Objective:

To study the prevalence of mental disorders associated with multiple drug use in readmissions due
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to chemical dependence. Casuistic and Method: Descriptive and quantitative research conducted
in the Federal District in a psychiatric clinic in the Male Chemical Dependency Unit. Seventy-six
medical records were evaluated from a script for document analysis and from the clinic's internal
document with additional information. Results: The authors note that over time drug abuse, patients
tend to experiment and make regular use of other drugs. Most of the readmission cases were due to
multiple drug use (95%). Multiple drug use may be associated with the development of mental
disorders related to substance abuse. 31% of the 76 patients admitted to the chemical dependency
unit had mental disorders including bipolar affective disorder and schizophrenia, as well as drug
abuse. Conclusion: It was observed a high prevalence of mental disorders associated with the use
of multiple drugs and that readmissions due to chemical dependence were mostly due to the use of
several substances.

Keywords: street, drugs; recidivism; psychiatry; mental, health.
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mentais € comportamentais pelo uso de
drogas entre os anos de 2001 a 2007. A
Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS) estima
que 15,3 milhdes de pessoas, no mundo,
possuem transtornos mentais decorrentes do
uso de drogas’. Bezerra e Dimenstein®
concluiram em seu estudo que fatores como a
condi¢do social do usuario, a falta de suporte
social, a gravidade da doenca, o
comportamento violento, o abuso de alcool ou
drogas e o ndo comprometimento com o
tratamento estdo associados ao fenomeno da
reinternagao.

Ao se discutir este tema ¢ imprescindivel
contextualizar o modelo assistencial em saude
mental no Brasil que sofreu influéncia dos
principios de desinstitucionalizacdo europeu.
Um importante nome foi o do médico
psiquiatra Franco Basaglia® que apresentou
pensamentos de critica e reformulacdo da
assisténcia aos portadores de transtornos
mentais principalmente em Trieste na Italia e
inspirou a formulagdo da  Reforma
Psiquidtrica no Brasil. A Lei n° 10.2016
conhecida como Lei Paulo Delgado,
promulgada em 2001, dispde sobre a protegao
e os direitos das pessoas portadoras de
transtornos mentais e redireciona o modelo
assistencial em saide mental no Brasil®. O
tratamento, portanto, passa a embasar-se em
uma atengdo prioritariamente centrada na
comunidade e da reinser¢ao no meio social e
familiar. A reinternagdo, ao afastar o paciente

de seu meio social e familiar para tratar,
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torna-se fator impeditivo para a perfeita
execugdo do tratamento em satde mental que
preconiza a inser¢do no convivio social e
familiar.

Desde a promulgagdo da lei, o Ministério da
Satde vem editando portarias para concretizar
sua aplicagdo. A portaria n° 336 de 19 de
fevereiro de 2002 define e estabelece
diretrizes para o funcionamento dos Centros
de Atencdo Psicossocial (CAPS)’. A Portaria
n°® 3.088, de 23 de dezembro de 2011 institui a
Rede de Atencgdo Psicossocial (RAPS) para
pessoas com transtorno mental e com
necessidades decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS)® e a portaria n°130 de
26 de janeiro de 2012° redefine o Centro de
Atencao Psicossocial de alcool e outras
drogas em regime de funcionamento 24 horas
(CAPS AD III) e os incentivos financeiros.
No Distrito Federal a cobertura de Centros de
Atencdo Psicossocial (CAPS) em 2014 foi
caracterizada como regular/baixa segundo
levantamento de cobertura CAPS/100.000
habitantes por Unidade da Federagio'’.
Talvez por este motivo haja no Distrito
Federal um nicho de mercado para as clinicas
particulares espalhadas por seu territdrio que
disponibilizam interna¢do para pacientes com
transtornos mentais e dependéncia quimica. A
internagdo em saude mental para pacientes,
segundo a Lei n° 10.216 de 2001, pode

ocorrer desde que se tenha esgotado outros
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recursos de tratamento e que o tratamento em
internacio nio tenha modelo asilar®.

Para o tratamento da dependéncia quimica, a
Politica de Atengdo Integral a usudrios de
alcool e outras drogas apresenta como foco a
mobilizacdo social para a prevencdo e
tratamento do consumo de drogas, na
reabilitagdo ¢ na reinsercao social do usuario,
com énfase do tratamento em servigos extra-
hospitalares!!. Porém, a insuficiéncia de
estruturas  para  suprir a  demanda
possibilitando uma assisténcia de qualidade
nos servigos extra-hospitalares dificulta a
realizagdo do cuidado com a pessoa usuaria
dos servicos de saude mental em seu meio
social e familiar, contribuindo para que a
internacao se torne a regra4.

Foram encontrados estudos que abordam a
internagdo psiquiadtrica, dentre os quais,
alguns objetivavam a caracterizagdo dos

1215 Outros

usuarios deste tipo de servigo
estudos evidenciam alta frequéncia de
usudrios com esquizofrenia e distarbios

afetivos com quadro de reinternagio® 817,

Bezerra e Dimenstein® encontraram em sua
pesquisa que a reinternacdo estaria ligada ao
sexo masculino, usudrios jovens (13-35 anos),
solteiros e com diagnostico de esquizofrenia e
problemas com dalcool e drogas. Ainda
segundo as autoras, a ndo cooperagdo com a
administracdo da medicacdo ¢ um dos fatores
que influencia o retorno dos usudrios, mas

ressaltam que ndao ha um consenso quando se

tenta explicar o fendmeno da reinternagio®.
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As varidveis raca, condi¢des financeiras,
status social e escolaridade ndo foram
consideradas como sendo correlacionadas
significativamente com o revolving door'®?2.
Revolving door trata-se de uma expressao
usada na literatura em lingua inglesa para a
reinternagdo de usudrios em instituicoes
hospitalares psiquiatricas. Este termo refere-
se a portas giratorias e faz analogia ao
movimento das constantes entradas e saidas,
ou seja, das repetidas reincidéncias dos
usudrios no servi¢o de internacdo®. Segundo
Santos e Costa Rosa?’, muitos pacientes ao
sairem do tratamento recaem de forma que a
reincidéncia no uso de drogas resulta, na
maioria dos casos, em reinternacao.

A comorbidade entre abuso de substincias
psicotrdpicas e outros transtornos mentais
vem sendo estudada por diversos autores**8.
Estudo multicéntrico em oito paises da
América Central e da América do Sul
verificou em sua amostra um indice de 30% a
40% de transtornos mentais associados ao
diagnoéstico de dependéncia quimica?®. Outros
estudos ressaltam a importante associagdo de
transtorno bipolar, por exemplo, a uso de
4lcool e tabagismo®*>*. H4 ainda a relagio do
suicidio com o uso abusivo de drogas®®3®,
Portanto o diagnostico de dependéncia
quimica pode estar associado a outros
transtornos psiquiatricos, sendo, certamente,
um desafio para profissionais da satde e para

os servigos destinados ao tratamento em

saude mental.
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Estudos sobre o perfil sociodemografico e
clinico de pacientes reinternados por
dependéncia quimica podem ser Uteis para
entender este publico e possibilitar por meio
de dados o aprofundamento do conhecimento
acerca da tematica. Assim, esta pesquisa teve
como objetivo geral levantar dados acerca do
quadro das reinternacdes e comorbidades dos
pacientes internados em clinica psiquiatrica
em razao de dependéncia quimica, bem como
a relacdo entre essas variaveis.
Especificamente, se propde: levantar a idade
dos pacientes; analisar as comorbidades a
partir dos diagndsticos encontrados nas
internacdes e reinternagdes que se embasaram
na Classificacdo Internacional de Doencas em
sua décima revisao (CID-10); e, caracterizar o
publico das reinternagdes por dependéncia

quimica da clinica selecionada.

CASUISTICA E METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva e
quantitativa realizada no més de fevereiro do
ano de 2018. A coleta foi realizada na
Unidade de Dependéncia Quimica masculina
de uma clinica psiquiatrica do Distrito Federal
onde o tratamento ¢ feito por equipe
multiprofissional. A amostra desta pesquisa
consistiu em 76 prontudrios de pacientes
internados no momento da coleta, apenas do
sexo masculino, a partir de 15 anos de idade.
O instrumento de coleta foi um roteiro de

analise documental, no qual continham as
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diretrizes de busca por informagdes do
numero de pacientes internados, niumero de
pacientes com reinternacgdes, o diagndstico de
internacdo  conforme a  Classificagdo
Internacional Diagnostica (CID-10)°, forma
de financiamento do tratamento e tempo de
internagao.

A coleta foi realizada ap6s a assinatura do
termo de anuéncia e aceite formal do
responsavel legal pela clinica na qual houve a
liberagdo para andlise de prontudrios e
levantamento de informagdes em arquivo ou
programa acompanhado de profissionais da
Clinica. Os prontuarios, em geral, discorriam
sobre os sintomas observados pelos diversos
profissionais da equipe, sobre procedimentos
de cuidados de enfermagem com o paciente,
no que se refere a rotina do paciente
internado, e descricdo sucinta  sobre
atendimentos psicologicos e de outros
terapeutas, sejam em modalidade grupal,
individual ou familiar. Para enriquecer os
dados e o preenchimento do instrumento,
também foi utilizado um documento interno,
que ficava sob a guarda do coordenador de
enfermagem, responsavel pelo plantdo, no
qual  constavam  diversas informagdes
complementares.

Os dados foram registrados e identificados
por codigos numéricos, alimentados em uma
planilha Excel® 2007. Os resultados foram
descritos e analisados de forma quantitativo-

descritiva e expressos por médias, valores

minimos, valores maximos e por frequéncias
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e percentuais (varidveis qualitativas), sendo
apresentados em tabela e gréaficos.

Esta pesquisa integra ao Projeto de Pesquisa
"As reinternagdes de pacientes  por
dependéncia quimica em clinica psiquiatrica
na visdo de seus pais", aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa (CEP) da Universidade
Catolica de Brasilia (UCB) em 15 de
setembro de 2017, sob o registro CEP/UCB:
099900/2017; CAAE: 74792817.2.0000.0029.
RESULTADOS

Havia 76 prontuarios de pacientes internados,
sendo todos do sexo masculino. Acerca da
idade, houve uma média de idade de 35 anos,
variando entre 15 anos e 65 anos. Dentre os
pacientes com multipla internacdo, a idade
variou de 18 a 58 anos. A maioria dos
pacientes internados permaneciam na faixa
etaria de 20 a 40 anos (54%). O mesmo
intervalo de idade, 20 a 40 anos, cuja analise
foi exclusivamente de prontudrios de
pacientes com reinternagdes, abarcou um
grupo de prontuarios ainda maior 62% dos
casos. Dos 76 pacientes internados, 13%
estavam entre 15 a 20 anos, 14% entre 40 ¢ 50
anos, 17% no intervalo de 50 a 60 anos e
apenas 1% na faixa de 60 a 70 anos de idade.
No que se refere a forma de custeio da
internagdo, na unidade de dependéncia
quimica da clinica psiquiatrica, 83% das

internagdes foram financiadas por medicina
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suplementar. Havia 9% dos pacientes como
ndo pagantes. Pacientes procedentes de
medicina privada que arcavam com os gastos
integralmente correspondiam a 3% e 1% nao
havia informagdo referente ao custeio.
Quando analisados os 42 pacientes com
reinternacdo, as porcentagens de custeio tém
as seguintes alteragdes: custeio por medicina
suplementar compreendeu 93% dos casos,
ndo pagantes corresponde a 5% e aqueles que
arcavam com os gastos integralmente 2%.

Em relacdo as classificagdes diagndsticas de
internacdo, dos 76 prontudrios de pacientes,
nove foram internados por uso abusivo de
alcool (F10), sendo que destes, um
apresentava outro transtorno mental e de
comportamento além do CID F10. 64 dos
pacientes foram internados por uso abusivo de
diversas drogas (F19) e destes, 23
manifestavam outros transtornos mentais
além do CID F19. Havia trés pacientes com
prontuarios sem CID de internagdo, pois
foram admitidos na clinica recentemente e
ainda passariam pela avaliagdo médica
psiquiatrica. A Tabela 1 contém o numero e
as porcentagens de pacientes de acordo com
os CIDs de internagao, de acordo com o CID-

10.
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CID de internacio Ne %

F10 8 1
F19 41 ]
F19+F20 14

F19+F22 5

F19+F31 3

F19+ F60 1

F10+ F41 1

Sem CID 3

TOTAL GERAL 76 10

Tabela 1: Diagnostico de internacdo de pacientes da
unidade de dependéncia quimica segundo CID-10.

Alguns pacientes além dos CID F10.2

(transtornos mentais € comportamentais
decorrentes do uso de alcool — sindrome de
dependéncia) e F19.2 (transtornos mentais e
comportamentais decorrentes do uso de
multiplas drogas — sindrome de dependéncia)
também apresentavam outros CIDs de
internacdo como F20 (esquizofrenia), F22
(transtornos  delirantes persistentes), F31
(transtorno bipolar), F41 (transtorno ansioso)
e F60 (transtorno de personalidade). O uso de
multiplas drogas (F19) apareceu
acompanhado da maioria dos transtornos
citados e o uso abusivo de alcool (F10)
apareceu acompanhado somente de transtorno
de ansiedade.

Dos 76 pacientes, 55% foram reinternados, e,
dos demais (45%), se dava a primeira
internacdo. Dentre os 55% de pacientes com
reinternagdes, ou seja, de 42 pacientes, 24
manifestavam CID de internagdo de F19

(multiplas drogas), dezesseis pacientes F19
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acompanhado de outro transtorno mental e 2
foram internados pelo uso abusivo de alcool
(F10). O uso abusivo de alcool nos pacientes
com multipla internacdo ndo  esteve
acompanhado de outro CID de transtorno
mental. A este respeito, a Figura 1 ilustra
acerca da prevaléncia de CIDs nas
reinternagdes. A reinternagdo encontrar-se
amplamente relacionada ao uso de multiplas
drogas. 95% dos pacientes com reinternagoes

fizeram uso de drogas combinadas.

Prevaléncia de CIDs nas reinternacdes

M numero de pacientes

b —

F19 + outro CID

CID de intemagéo

b I

F10+ outro CID

Figura 1: Prevaléncia de CIDs nas reinternagdes.

Além disso, os pacientes com reinternacdes
desta amostra dispunham, em sua maioria, de
transtornos mentais como esquizofrenia
(75%) e transtorno afetivo bipolar (13%)
como as comorbidades que apresentavam a
maior prevaléncia relacionada ao uso abusivo
de drogas. A Figura 2 trata sobre as
comorbidades pacientes

€m com

reinternagdes.
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Comorbidades apresentadas em pacientes
com reinternagdes

F60 (Transtorno de Personalidade)

Figura 2:
reinternacoes.

Comorbidades  apresentadas  nas

DISCUSSAO

Quanto a idade, a maioria dos internos e dos
pacientes com reinternacdes enquadravam-se
na faixa etaria de 20 a 40 anos, o que esta de
acordo com a literatura levantada® ' 22, Nao
houve pacientes acima de 65 anos internados,
o que pode ser remetido ao indice de
mortalidade relacionado ao uso de drogas. A
OMS ressalta que 65% de pessoas com
transtorno  mental e  comportamental,
incluindo a dependéncia quimica, t€ém uma
perspectiva de vida inferior a 60 anos®. Houve
uma alta no intervalo de 50 a 60 anos, em
relacdo ao intervalo de 40 a 50 anos. Nao
foram encontrados dados na literatura para
discussdo deste resultado. Porém, levanta-se a
hipotese de a instituicdo ser uma forma usual
de cuidado para estas pessoas com idade
avangada ou um quadro cronico. Ou seja, na
falta de uma rede de apoio como preconizada
na politica sobre drogas, o recurso da
internacio passa a ser usado??. 80% dos
pacientes internados foram custeados por

medicina suplementar e, dentre aqueles que
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faziam parte do grupo de reinternacdo, este
indice subiu para 90%. Segundo informagdes
da Agéncia Nacional de Saude*’, em junho de
2018, o Brasil possuia cerca de 47 milhdes de
beneficidrios em planos médico-hospitalares,
sendo a maioria das contrata¢des de planos de
saude do tipo coletivo empresarial.

No Distrito Federal a taxa de cobertura dos
planos de assisténcia médica por Unidades da
Federagdo esta acima de 20%. Por sua vez, a
taxa de cobertura média dos planos de saude
no Brasil foi de 24,4%, ou seja, o Distrito
Federal possuia expressiva cobertura dos
planos de saude se comparada a média
nacional. Pesquisa feita pelo Servigo de
Protecdo ao Crédito e pela Confederagdo
Nacional de Dirigentes Lojistas** mostrou que
aproximadamente 70% dos brasileiros ndo
possuiam plano de satde particular. Nas
classes C, D e E, esse indice chega a atingir
77%.

Houve avaliagdo positiva dos servigos
prestados pelos planos de satde e avaliagao
negativa do SUS, principalmente no que se
refere 4 rapidez no atendimento de
urgéncia/emergéncia, a facilidade para
agendar consultas e ao tempo de agendamento
de cirurgias e exames. H4, portanto, a
necessidade de pensar a prestacdo do servigo
de assisténcia em saide mental para pacientes
com quadros graves, haja vista a avaliagdo
negativa em relagdo ao SUS de forma geral.
Houve grande prevaléncia de uso de multiplas

drogas (F19), desse modo, os pacientes
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podem ter iniciado com o uso de uma droga
de preferéncia, porém, ao longo do tempo a
tendéncia foi experimentar e fazer uso regular
de outras drogas. Os casos de reinternagdes
foram, em sua maioria, pelo uso de multiplas
drogas (95%). O uso de drogas diferentes
concomitantemente também foi resultado de
outro estudo?!.

O uso de multiplas drogas também pode estar
associado ao desenvolvimento de transtornos
mentais relacionados ao uso abusivo de
substancias psicoativas. Aproximadamente
40% dos pacientes internados na unidade de
dependéncia quimica com histérico de
reinternacdes apresentaram transtornos
mentais tais como esquizofrenia e transtorno
afetivo bipolar além do wuso abusivo de

242730 abordam sobre a

drogas. Alguns estudos
existéncia de uma  pré-vulnerabilidade
neurobiolédgica do sujeito, a qual propiciaria o
uso nocivo de substidncias, enquanto

outros>%-!

relatam que os prejuizos sdo
advindos do proprio uso. Para Scheffer, Pasa
e Almeida, nos grupos de uso de cocaina e
alcool e no grupo de uso de crack e cocaina ha
uma maior frequéncia de transtornos de
humor*2. O transtorno esquizofrénico foi
correlacionado com a reinternagdo em outros
artigos cientificos® 1322,

Se fazem necessarias medidas interventivas
no que tange ao pods-alta para evitar

4;18;22

reinternagdes Estas medidas, segundo

estudo de Bezerra e Dimenstein?, devem

intervir na informagdo para pacientes e
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familiares, bem como nas medidas de adesdo
e continuidade do tratamento medicamentoso.
Este artigo restringiu-se a uma clinica na
regido do Distrito Federal, logo a abrangéncia
do estudo ¢ um fator limitante para analise
das reinternacdes. Sugere-se que outros
estudos sejam feitos, inclusive analisando
pacientes com reinternagdes por dependéncia
quimica em diversos estados brasileiros a fim
de produzir dados estatisticos para analise
deste fendmeno no territdrio nacional. Este
tipo de estudo torna-se util para pensar formas
de intervencdes sistematizadas para e
prevencdo da reinternagdo em casos €
transtornos mentais e dependéncia quimica.
Também se considera importante investigar o
discurso de familiares sobre o fendmeno das
reinternagdes, haja vista existir uma lacuna na

literatura nacional acerca do tema.

CONCLUSAO

Houve alta prevaléncia de transtornos mentais
associados ao uso de drogas, principalmente o
uso abusivo de multiplas drogas. As
reinternagdes também estdo amplamente
associadas ao uso de varias drogas. E de suma
importdncia  entender as  recorrentes
internagdes, bem com pensar medidas efetivas
de evitar esse ciclo e lidar com o problema do
uso abusivo de substancias.

Quando o paciente apresenta  outros
transtornos além do wuso da substancia,

também se torna imprescindivel pensar
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formas de evitar a progressdo da doenga, bem
como medidas preventivas ao uso da droga e
medidas de prevencdo tercidria para quem ja
faz uso abusivo de drogas e estd vivendo
reinternagoes. Ademais, devem-se utilizar
abordagens coordenadas e compreensivas,
através de uma gama de organizagdes e
agéncias uma vez que medidas unilaterais
tendem a ndo serem eficazes para lidar com a
problematica do uso abusivo de substancias.

Por fim, este estudo foi importante na medida
em que possibilitou conhecer o publico com o
qual se trabalha, uma vez que assim se pode
subsidiar a adequagdo dos planejamentos
terapéuticos a clientela e beneficiar o
profissional da area da saude mental no que
tange as melhorias no seu processo de
trabalho, bem como a possibilidade de criagao
de propostas mais eficazes para evitar a

reinternagao e reduzir danos.
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