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ABSTRACT
Objective: to screen drug consumption by pregnant women undergoing low-risk prenatal care and 
who use Primary Health Care services. Method: a cross-sectional study developed in 2016, 2018 
and 2020 in a municipality from Paraná, Brazil. Consumption of drugs of abuse was screened using 
ASSIST 3.1. Descriptive and non-parametric statistics was used, as well as Spearman’s correlation 
coefficient. Results: a total of 588 pregnant women were interviewed. Current use of alcohol, 
tobacco, marijuana and cocaine during pregnancy was verified, as well as a progressive increase in 
the consumption of these substances; significant correlations were found between the risk related 
to the consumption of drugs of abuse between them, schooling level, family income, skin color 
and religion. Conclusion: current consumption of one of the drugs was correlated with the others, 
revealing a profile of women with substance polyuse, young, primiparous, married, without their 
own house, medium schooling level, family income of up to two minimum wages, black- and/or 
brown-skinned, and catholic.
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Consumo de drogas de abuso durante a gravidez pelo método de rastreamento oportunístico
Marangoni SR, Gavioli A, Dias LE, Oliveira MLF de

O consumo de drogas, fenômeno histórico-cultural, consolidou-se como um campo 
de atenção, debate e preocupação social e de políticas públicas ao longo do século XX(1). 
Drogas interferem na capacidade do indivíduo fazer escolhas, levando a desejos intensos 
e compulsão, podendo transformar-se em dependência. Estima-se que 35 milhões de 
pessoas sofram transtornos pelo uso de drogas no mundo, e somente um sétimo delas 
receba tratamento(2). Resultados negativos são associados ao nível educacional, emprego, 
moradia, relacionamentos e envolvimento com a justiça(3-4).

Dados indicam um aumento no consumo de álcool, tabaco e outras drogas entre 
mulheres, particularmente as em idade reprodutiva, impactando na gestação e repercutindo 
duradoura ou permanentemente na saúde materna e fetal, associando-se a uma ampla 
gama de efeitos deletérios(4-7). 

Estudo com gestantes revelou que 15,9% eram fumantes, 8,5% consumiam álcool 
e 5,9% utilizavam drogas ilícitas. Aproximadamente 1,93 milhão de filhos de usuárias de 
drogas são expostos no período pré-natal a substâncias nocivas. Por ordem de frequência 
de uso, a dependência de tabaco é a mais alta, seguida de álcool, maconha e cocaína. O 
poliuso de drogas chega a 50% das usuárias(6,8).

No Brasil, poucos estudos abordam as drogas no período gestacional, uma vez 
que ocorre baixa adesão ao pré-natal, por questões individuais de vulnerabilidades ou 
por dificuldades de acesso da usuária de drogas aos serviços de saúde(7,9). Há evidências 
científicas de que mulheres tendem a não relatar o consumo durante a gravidez(9-10). Algumas 
mulheres podem estar mais propensas a diminuir ou cessar o consumo durante a gravidez, 
pois ocorre um envolvimento emocional da mãe com o concepto, e a fim de alcançar os 
benefícios da cessação do uso, ações como rastreamento e intervenções breves devem 
ocorrer logo na primeira consulta pré-natal(11). 

No entanto, no Brasil, isso não ocorre sistematicamente, seja por falta de capacitação, 
disposição e/ou interesse dos profissionais, como por não conseguirem realizar o 
rastreamento, já que nas práticas da maioria dos cenários assistenciais brasileiros prevalecem 
os encaminhamentos ou a negligência do uso de drogas ao invés de intervenção in loco 
propriamente (individual e/ou familiar). Sabemos também que a desarticulação entre a 
Estratégia Saúde da Família (ESF) e demais dispositivos no atendimento em saúde mental 
favorece essa conjuntura(12). 

Recomenda-se o rastreamento do uso de álcool e drogas na gravidez a fim de 
promover a identificação precoce e o encaminhamento indicado. Estas ações devem ser 
implementadas universalmente, em todas as classes socioeconômicas e grupos raciais e 
étnicos, devendo ocorrer na primeira consulta pré-natal e, para aquelas com resultado 
positivo, ser repetidas durante a gravidez, para monitorar o uso ao longo do tempo(5-6). 

Tendo em vista a escassez de evidências acerca do rastreamento do consumo de 
drogas na gestação e na Atenção Primária de Saúde (APS), e a necessidade de produzir 
dados que auxiliem na implementação de políticas públicas inclusivas para o controle e 
cessação do consumo de drogas na gestação, este estudo objetivou rastrear o consumo 
de drogas por gestantes em pré-natal de baixo risco, usuárias da atenção básica de saúde.

MÉTODO

Estudo transversal realizado em 2016, 2018 e 2020, com gestantes em pré-natal de 
baixo risco em uma Unidade Básica de Saúde (UBS), do município de Sarandi-PR, Brasil. 
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A UBS é a principal porta de entrada para o sistema, e é centro de comunicação com a 
rede de atenção primária à saúde, desempenhando centralidade na garantia à saúde de 
qualidade(12).

O município de Sarandi possui 96.803 habitantes em 2020 e está conurbado a 
Maringá, funcionando como cidade dormitório. Seus índices de bem-estar urbano são 
inferiores aos da maioria dos outros municípios, dimensionando a desigualdade entre os 
vários municípios que compõem a Região Metropolitana de Maringá (RMM)(13). 

A população do estudo foi composta por 588 gestantes. A amostra foi calculada a 
partir do número de gestantes cadastradas no programa Sistema de Acompanhamento 
do Programa de Humanização no Pré-Natal e Nascimento (SISPRENATAL), no mês que 
antecedeu a coleta de dados. Levou-se em conta um porcentual máximo de consumo de 
drogas em torno de 20,0%, com um erro amostral de 5,0% e nível de confiança de 95,0%.

As entrevistas ocorreram em local privativo, nos períodos de janeiro de 2016, dezembro 
de 2018 e janeiro de 2020. Utilizou-se questionário sociodemográfico abordando faixa 
etária, situação conjugal, cor, religião, escolaridade e renda familiar, condições de moradia 
e uso de drogas por familiares; variáveis gestacionais: gesta, paridade, aborto, cesariana, 
parto. A variável dependente foi coletada por meio do Alcohol, Smoking and Substance 
Involviment Screening Test (ASSIST 3.1), validado para o contexto brasileiro(14).

O ASSIST 3.1 é composto por oito questões que detectam consumo de nove drogas 
(tabaco, álcool, maconha, cocaína, estimulantes, sedativos, inalantes, alucinógenos e 
opiáceos), abordando a frequência de uso na vida e nos últimos três meses, problemas 
relacionados ao uso, preocupação a respeito do uso por parte de pessoas próximas, prejuízo 
na execução de tarefas, tentativas malsucedidas de cessar ou reduzir o uso, sentimento 
de compulsão e uso injetável(14). As respostas produzem um escore que varia de zero a 36. 
Para o álcool, considera-se a faixa de zero-10 como indicativa de uso ocasional, de 11-26 
como indicativo de abuso e ≥27 sugestiva de dependência. Para as demais drogas, a soma 
de zero-três indica o uso ocasional, de quatro a 26, indicativo de abuso e ≥27 sugestivo de 
dependência(14).

Os dados foram analisados pelo Statistical Package for the Social Science versão 25 e 
receberam tratamento por estatística descritiva; o recorte temporal foi tratado o teste não 
paramétrico de Kruskal-Wallis, sendo significativas as diferenças de distribuição com valor 
p<0,05, sendo exibidas significâncias assintóticas com correção de Bonferroni por múltiplos 
testes. Utilizou-se a análise do coeficiente de correlação de Spearman, onde o RRC das 
drogas foi testado com as variáveis sociodemográficas e o RRC das drogas de abuso entre 
si. Considerou-se correlação significativa aquela com valor de p<0,05 num intervalo de 
confiança de 95%. Foram considerados os seguintes valores do ρ de Spearman: de zero a 
0,5 correlação fraca, 0,5 a 0,7 correlação moderada, 0,7 a 0,9 correlação forte e maior que 
0,9 correlação muito forte(15). 

A pesquisa atendeu aos aspectos éticos tendo sido submetida e aprovada pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa – CEP/Uningá, pareceres: 1.065.711/2015 e 3.083.387/2018 
e CEP/UEM parecer: 3.255.326/2019. Todas as entrevistadas assinaram o termo de 
consentimento livre e esclarecido. 

RESULTADOS

A média de idade das entrevistadas foi de 25,3 anos (DP±5,97), com mediana de 25 
anos e moda de 21. Constatou-se que 63,6% (n=374) eram casadas ou viviam em regime 
de união estável, enquanto 36,4 % (n=214) se declararam solteiras. A paridade variou de 
zero até seis gestações, sendo 41,3% (n=243) primigestas e 58,7% (n=345) multigestas.
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Quanto às condições de moradia, 48,1% (n=283) declararam residir em casa própria, 
46,6% (n=274) em imóvel alugado e 5,3% (n=31) em imóvel cedido ou na casa dos pais. Foi 
constatado baixa nível de escolaridade, incompatível com a idade, tendo 24,7% (n=145) 
cursado até o nono ano do ensino fundamental; 42% (n=247) até o nível médio; 27,9% 
(n=164) nível superior incompleto, 5,5% (n=32) ensino superior completo, e 1,9% (n=11) 
pós-graduação. 

A renda familiar média era de dois salários-mínimos (DP±R$985,00), variando 
entre não ter renda até o máximo de R$ 6.000,00. Já com relação à cor, 39,3% (n=231) 
se declararam pardas, 35,2% (n=207) pretas, 25,2 (n=148) brancas e 0,3% (n=quatro) 
amarelas. Para religiosidade, 49,3% (n=290) eram católicas, 41,8% (n=246) evangélicas, 
1,5% (n=nove) outras práticas religiosas e 7,3% (n=43) eram agnósticas. 

Em relação ao consumo de drogas de abuso por familiares, os resultados revelaram 
que 40,8% (n=240) tinham mais de um familiar usuário, sendo em 17,7% (n=104) dos casos 
os tios, avós, cunhados e primos, em 15,5% (n=91) irmãos, 10,9% (n=64) o pai, 6,5% (n=38) 
a mãe. Apenas 8,6% (n=51) relataram não haver consumo entre os familiares. Dentre as 
casadas/com companheiro, observou-se que dos 374 parceiros, 69,5% (n=259) consumiam 
álcool, 17,0% (n=64) tabaco, 10,0% (n=38) maconha e 3,5% (n=13) consumiam cocaína. 

A Tabela 1 mostra o uso na vida (uso experimental) das nove classes de drogas 
triadas pelo ASSIST 3.1. O tabaco e o álcool foram as drogas de maior frequência de 
uso na vida. Em 2016, 35,4% (n=74) das mulheres haviam experimentado tabaco; 55,3% 
(n=99) em 2018 e 66,0% (n=132) em 2020. Em 2016, 86,1% (n=180) das mulheres haviam 
experimentado álcool, 86,6% (n=155) em 2018 e 92,0% (n=184) em 2020. A média de 
idade de experimentação de tabaco variou de 14,9 (± DP 2,66) a 16,0 (DP±3,05); já para o 
álcool foi de 15,0 (DP±2,17) a 16,5 (DP±2,90).

Tabela 1 - Frequências de uso na vida de tabaco, álcool, maconha e cocaína entre as gestantes atendidas 
no pré-natal de baixo risco e médias de idades de experimentação. Sarandi, PR, Brasil, 2021

Droga de abuso 2016 2018 2020
Tabaco
n (%) 74 (35,4) 99 (55,3) 132 (66)
X de idade (± DP)* 14,9 (2,66) 15,5 (2,42) 16,0 (3,05)

Álcool
n (%) 180 (86,1) 155 (86,6) 184 (92)
X de idade (± DP)* 15,0 (2,17) 16,5 (2,90) 16,4 (3,22)

Maconha
n (%) 12 (5,7) 35 (19,6) 49 (24,5)
X de idade (± DP)* 17,3 (4,45) 15,5 (1,83) 17,0 (4,07)

Cocaína
n (%) 3 (1,4) 4 (2,2) 15 (7,5)
X de idade (± DP)* 16,7 (3,05) 17,8 (0,50) 18,1 (4,08)

*DP: Desvio padrão
Fonte: Autores (2021)
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Entre as drogas ilícitas consumidas na forma experimental, destacou-se a maconha 
em 5,7% (n=12) em 2016; 18,45% (n=33) em 2018 e 24,5% (n=49) em 2020. Em 2016, 
1,4% (n=três) já havia experimentado cocaína; 2,2% (n=quatro) em 2018 e 7,5% (n=15) em 
2020. As médias de idade de uso de drogas ilícitas variaram de 15,5 anos (DP±1,86) para 
a maconha a 18,1 (DP±4,08) para a cocaína (Tabela 1).

Em relação à frequência de uso atual de tabaco (últimos 90 dias), em 2016, o tabaco 
foi fumado por 18,2% (n=38) das grávidas. No ano de 2018, o habito de fumar encontrado 
foi de 16,8% (n=30) e no ano de 2020 foi encontrado em 35% (n=70). 

Com relação ao uso atual de álcool, em 2016 identificou-se que 27,3% (n=57) 
gestantes consumiam bebidas alcoólicas; no ano de 2018, 17,3% (n=31) bebiam e no ano 
de 2020, 44,5% (n=89) das gestantes consumiam bebidas alcoólicas. 

Em relação à frequência de uso atual, de maconha e cocaína, em 2016, 1,9% 
(n=quatro) consumiram maconha; no ano de 2018, 1,7% (n=três) consumiram maconha; e 
no ano de 2020 observou-se que 13% (n=27) consumiram maconha. Não houve relato do 
consumo de cocaína em 2016. Em 2018, 1,7% (n=três) consumiram cocaína e no ano de 
2020 foram 4% (n=oito).

A Tabela 2 apresenta a soma dos escores relativos às questões dois a sete, para todas 
as classes de droga consumidas durante a gestação. Os resultados do RRC das drogas 
foram separados por níveis/anos. O tabaco foi consumido por 138 (23,5%) gestantes. Em 
2016, 7,7% (n=16) foram de risco baixo e 10,5% (n=22) risco moderado. Em 2018, 3,9% 
(n=sete) risco baixo, 8,9% (n=16) moderado e 3,9% (n=sete) risco elevado e em 2020, 
12,5% (n=25) foram de risco baixo e 22,5% (n=45) de risco moderado.

Tabela 2 - Frequências dos niveis de risco relacionado ao consumo de tabaco, álcool, maconha e cocaína, 
entre gestantes em pré-natal na unidade básica de saúde. Sarandi, PR, Brasil, 2021

Níveis de risco relacionado ao consumo 
Anos Drogas Não usuárias Baixo Moderado Elevado

n (%) n (%) n (%) n (%)
2016 Tabaco 171 (81,8) 16 (7,7) 22 (10,5) 0 (0)

Álcool 152 (72,8) 49 (23,4) 8 (3,8) 0 (0)
Maconha 205 (98,2) 3 (1,4) 1 (0,4) 0 (0)
Cocaína 209 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

2018 Tabaco 149 (83,3) 7 (3,9) 16 (8,9) 7 (3,9)
Álcool 148 (82,7) 26 (14,5) 5 (2,8) 0 (0)
Maconha 176 (98,3) 2 (1,1) 1 (0,6) 0 (0)
Cocaína 178 (99,4) 1 (0,6) 0 (0) 0 (0)

2020 Tabaco 130 (65) 25 (12,5) 45 (22,5) 0 (0)
Álcool 111 (55,5) 81 (40,5) 6 (3) 2 (1)
Maconha 173 (86,5) 19 (9,5) 7 (3,5) 1 (0,5)
Cocaína 192 (96) 5 (2,5) 3 (1,5) 0 (0)

Fonte: Autores (2022)
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O álcool foi consumido por 177 (30,1%) gestantes. Em 2016, 23,4% (n=49) foram de 
risco baixo e 3,8% (n=oito) moderado; em 2018, 14,5% (n=26) baixo risco e 2,8% (n=cinco) 
moderado e em 2020, 40,5% (n=81) baixo risco e 3% (n=seis) moderado e 1% (n=dois) 
elevado. (Tabela 2).

A maconha foi consumida por 5,8% (n=34) das gestantes. Em 2016, 1,4% (n=três) com 
risco baixo e 0,4% (n=um) moderado; em 2018, 1,1% (n=dois) risco baixo e 0,6% (n=um) 
moderado e em 2020, 9,5% (n=19) baixo risco, 3,5% (n=sete) moderado e 0,5% (n=um) 
elevado. Nove (1,5%) gestantes consumiam cocaína, em 2018 detectou-se 0,6% (n=um) 
com risco baixo, e em 2020, 2,5% (n=cinco) com risco baixo e 1,5% (n=três) moderado. 
É importante frisar que não existem níveis seguros de consumo destas substâncias, e a 
classificação apresentada neste estudo segue o padrão do instrumento utilizado.

Com relação à avaliação do consumo nos biênios analisados, a Tabela 3 traz o teste 
de Kruskal-Wallis. Tabaco, álcool, maconha e cocaína apresentaram significância estatística 
entre as distribuições nos biênios de 2018-2020 e 2016-2020.

Tabela 3 - Teste de Kruskal-Wallis para distribuição do risco relacionado ao consumo de tabaco, álcool, 
maconha e cocaína entre os biênios estudados. Sarandi, PR, Brasil, 2021

Droga de abuso Biênio* Estatística do teste p-valor**, †

Tabaco
2018-2016 0,3 1,0
2018-2020 -49,9 <0,001
2016-2020 -49,7 <0,001

Álcool
2018-2016 29,1 0,106
2018-2020 -78,2 <0,001
2016-2020 -49,1 0,001

Maconha
2018-2016 0,7 1,0
2018-2020 -34,8 <0,001
2016-2020 -34,1 <0,001

Cocaína
2018-2016 -1,6 1,0
2018-2020 -11,8 0,003
2016-2020 -10,1 0,019

*Cada linha testa a hipótese nula que as distribuições dos anos (entre os biênios) são as mesmas; ** são exibidas significâncias 
assintóticas (teste de 2 lados); † o nível de significância é 0,05 e os valores de significância foram ajustados pela correção de 
Bonferroni para múltiplos testes.
Fonte: Autores (2022).

Houve correlações significativas fracas entre o RRC de tabaco com o RRC de álcool 
(ρ=0,368); maconha (ρ=0,342); cocaína (ρ=0,167); escolaridade (ρ=0,135); renda familiar 
(ρ=0,141); cor (ρ=0,145), religião (ρ=0,156) e moradia (ρ=0,084). O álcool apresentou 
correlações significativas fracas com o RRC de tabaco (ρ=0,368); maconha (ρ=0,287) e 
cocaína (ρ=0,189). A maconha apresentou correlações fracas com o RRC de tabaco 
(ρ=0,347), álcool (ρ=0,287), cocaína (ρ=0,446) e renda familiar (ρ=0,105); e a cocaína foi 
correlacionada fracamente com o RRC de tabaco (ρ=0,167), álcool (ρ=0,189) e maconha 
(ρ=0,446) (Tabela 4).
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Tabela 4 – Coeficiente de Correlação de Spearman, variáveis sociodemográficas e risco relacionado ao 
consumo de drogas. Sarandi, PR, Brasil, 2021

Drogas Variável ρ de Spearman p-valor*
Tabaco RRC de álcool 0,368 <0,001

RRC de maconha 0,342 <0,001
RRC de cocaína 0,167 <0,001
Nível de escolaridade 0,135 0,001
Renda familiar 0,141 0,001
Cor 0,145 <0,001
Religião 0,156 <0,001
Condição de moradia 0,084 0,041

Álcool RRC de tabaco 0,368 <0,001
RRC de maconha 0,287 <0,001
RRC de cocaína 0,189 <0,001

Maconha RRC de tabaco 0,342 <0,001
RRC de álcool 0,287 <0,001
RRC de Cocaína 0,446 <0,001
Renda familiar 0,105 0,011

Cocaína RRC de tabaco 0,167 <0,001
RRC de álcool 0,189 <0,001
RRC de maconha 0,446 <0,001

*Nível de significância de 0,05. 
Fonte: Autores (2022).

O consumo de drogas integra o ambiente familiar, sendo usual por familiares e 
parceiros. Os dados corroboram a literatura: estas relações influenciam na manutenção 
do hábito de fumar durante a gestação(16). O envolvimento com familiares ou parceiros 
usuários constitui-se elemento potencial de vulnerabilidade, seja pelo consumo, seja pela 
convivência com usuários, banalizando o comportamento. É imprescindível conhecer o 
envolvimento e suas repercussões para esse contexto, favorecendo abordar o tema no 
pré-natal, quando a mulher encontra-se motivada pela chegada do filho, estando mais 
propensa a refletir sobre suas escolhas e capacitada a controlar a sua vida(16-18).

O uso experimental evidenciado demonstra exposição das adolescentes, estando 
associado a uma variedade de problemas de saúde, psicológicos e psicossociais(17). A 
literatura tem demonstrado que fatores psicológicos, ambientais e demográficos estão 
fortemente associados ao uso de drogas, bem como um padrão combinado de uso de 
álcool e tabaco, seguido por álcool e cannabis entre as adolescentes(17). O consumo de 
drogas é uma forma de lidar com e/ou aliviar dificuldades vivenciadas de cunho social 
e psicológico, particularmente as experiências emocionais associadas a transtornos 
depressivos. Identificar a depressão e o desenvolvimento de programas que tratam a 
doença podem ser eficazes para atrasar ou prevenir o uso de múltiplas drogas(18-19).
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É cada vez mais frequente encontrar gestantes que vivem a condição de dependência 
e, em geral, são mulheres com um histórico de consumo que antecede a gravidez, daí a 
dificuldade em evitar o uso na gestação. Em geral, apenas durante o pré-natal, quando a 
gravidez já está instituída, a prática do consumo é detectada(20). Daí a importância de os 
profissionais de saúde procurarem formas de abordar esta temática entre as mulheres em 
idade fértil.

O uso de drogas (lícitas e ilícitas) por mulheres em vários países do mundo, bem como 
no Brasil, vem aumentando e atinge diversas camadas sociais de forma semelhante. Entre 
os mais abastados, existe o acesso às drogas caras, todavia o mercado das drogas criou 
opções para atingir também os menos abastados, transformando-os em consumidores; 
dentre eles, as mulheres vem assumindo papel importante neste mercado. Uma vez 
instaurado o quadro de dependência, uma série de problemas se delineiam, desde os 
problemas sociais até os de saúde maternos/fetais em função do uso(6-8,20-21). 

Este estudo corrobora com a literatura quanto às drogas mais utilizadas pelas 
gestantes: álcool, tabaco, maconha e cocaína(3,6,20,22). Apesar de não ter sido possível 
detectar um aumento progressivo do consumo destas substâncias nos anos estudados, 
percebe-se uma tendência de aumento e novos estudos, como séries temporais, podem 
auxiliar neste diagnóstico. Mudanças na aceitação legal e social da maconha, refletidas nas 
leis e políticas de alguns países, podem impactar na prevalência do uso de cannabis, o que 
pode estar associado a um aparente declínio da nocividade percebida do seu uso ao longo 
do tempo(23). 

Quanto à prevalência de uso estratificada por status de usuário de álcool, tabaco, 
maconha e cocaína, as gestantes que apresentavam RRC para cocaína também eram 
usuárias de cannabis, álcool e tabaco. Contudo, aquelas que utilizavam derivados de tabaco 
apresentavam RRC para todo os fatores sociodemográficos analisados. Culturalmente, as 
substâncias ilícitas e o álcool são vistos como mais nocivos e menos socialmente aceitáveis 
do que o cigarro. A gestante geralmente cessa o uso de outras substâncias, mas não os 
cigarros(8).

Os resultados do presente estudo precisam ser interpretados no contexto das limitações 
metodológicas. É provável existirem relações entre o consumo drogas pelas gestantes e 
interações recíprocas presentes entre as variáveis, que justificam uma investigação mais 
aprofundada. Os resultados pertencem a um contexto único e a replicação em outros 
municípios é necessária para garantir que os programas de prevenção sejam feitos sob 
medida para a população específica avaliada, no caso, as gestantes.

Vale salientar que os limites dos resultados deste estudo estão relacionados à 
utilização de dados informados em situação talvez não ideal, ou seja, durante atendimento 
em serviço de saúde, o que pode resultar em insegurança da gestante na prestação de 
informações, por conta da tangência da ilegalidade que o assunto suscita, levando a dados 
subdimensionados. 

CONCLUSÃO

Foi observado consumo de tabaco, álcool, maconha e cocaína durante a gestação, 
não sendo observado consumo de outras drogas de abuso, bem como de uso injetável. 
O perfil sociodemográfico encontrado foi de jovens, primigestas, casadas, sem residência 
própria ou morando em casas de terceiros, nível médio de escolaridade, renda familiar 
de até dois salários-mínimos, de cor preta e/ou parda, e católicas. O RRC das drogas 
foi correlacionado fracamente entre si e com nível de escolaridade, renda familiar, cor, 
religião e condição de moradia. O contexto familiar e o uso de drogas de abuso pelos 
companheiros foram observados neste estudo, corroborando com os dados evidenciados 
na literatura. 
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CONSUMO DE DROGAS DE ABUSO DURANTE A GRAVIDEZ PELO MÉTODO DE RASTREAMENTO 
OPORTUNÍSTICO

RESUMO: 
Objetivo: rastrear o consumo de drogas por gestantes em pré-natal de baixo risco, usuárias da atenção básica de 
saúde. Método: estudo transversal, desenvolvido em 2016, 2018 e 2020, em município do Paraná - Brasil. Rastreou-
se o consumo de drogas de abuso com uso do ASSIST 3.1. Utilizou-se estatística descritiva, não paramétrica e 
coeficiente de correlação de Spearman. Resultados: entrevistou-se 588 gestantes. Verificou-se uso atual de álcool, 
tabaco, maconha e cocaína durante a gestação e aumento progressivo no consumo destas substâncias, constatou-se 
correlações significativas entre o risco relacionado ao consumo das drogas de abuso entre si, nível de escolaridade, 
renda familiar, cor e religião. Conclusão: o consumo atual de uma das drogas foi correlacionado com as demais, 
revelando um perfil de usuárias com poliuso de substâncias, jovens, primigestas, casadas, sem residência própria, 
nível educacional médio, renda familiar de até dois salários mínimo, de cor preta e/ou parda, e católicas.
DESCRITORES: Gravidez; Rastreamento; Detecção do abuso de substâncias; Saúde da mulher; Atenção primária à 
saúde.

CONSUMO DE DROGAS DE ABUSO DURANTE EL EMBARAZO ANALIZADO MEDIANTE EL 
MÉTODO DE DETECCIÓN OPORTUNISTA

RESUMEN: 
Objetivo: detectar el consumo de drogas en mujeres embarazadas que cursan atención prenatal de bajo riesgo y 
utilizan los servicios de Atención Primaria de la Salud. Método: estudio transversal desarrollado en los años 2016, 
2018 y 2020 en un municipio de Paraná, Brasil. El consumo de drogas se detectó empleando ASSIST 3.1. Se utilizó 
estadística descriptiva y no paramétrica, además del coeficiente de Spearman. Resultados: se entrevistó a 588 mujeres 
embarazadas. Se verificó consumo actual de alcohol, tabaco, marihuana y cocaína durante el embarazo y un aumento 
progresivo en el uso de estas sustancias; se encontraron correlaciones significativas entre el riesgo relacionado con 
el consumo de drogas de abuso entre sí, nivel de estudios, ingreso familiar, color de piel y religión. Conclusión: se 
correlacionó el consumo actual de una de las drogas con las demás, revelando un perfil de usuarias con consumo de 
sustancias múltiples, jóvenes, primíparas, casadas, sin residencia propia, nivel de estudios medio, ingreso familiar de 
hasta dos salarios mínimos, de raza negra y/o morena, y católicas.
DESCRIPTORES: Embarazo; Detección; Detección del Abuso de Sustancias; Salud de la Mujer; Atención Primaria de 
la Salud.
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