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Resumo 
Objetivo: analisar a relação entre variáveis sociodemográficas e envolvimento de adolescentes com o álcool. 
Método: estudo descritivo-correlacional, transversal de abordagem quantitativa, com uma amostra de 378 alunos, que frequentavam o 
ensino secundário regular, no Concelho de Chaves, Norte de Portugal. Como instrumento de coleta de dados, utilizou-se um questionário 
que incluía a escala de Envolvimento com o Álcool para Adolescentes. 
Resultados: a maioria dos alunos era do sexo feminino (60,8%), pertencia ao grupo etário dos 17-18 anos (53,2%) e enquadrava-se na 
categoria “bebedor habitual sem problemas” (79,9%). Os adolescentes do sexo masculino tinham um maior envolvimento com as bebidas 
alcoólicas (p=0,010). 
Conclusão: o envolvimento com o álcool parece estar num nível intermediário, relacionado com o sexo, grupo etário, ano de escolaridade 
e prática de uma religião. Esses resultados justificam o desenvolvimento de intervenções comunitárias, com o objetivo de prevenir o 
consumo de bebidas alcoólicas.
DESCRITORES: Consumo de bebidas alcoólicas. Adolescente. Grupo associado. Intoxicação alcoólica. Transtornos relacionados ao uso 
de álcool.

INVOLVEMENT OF ADOLESCENTS from NORTHERN PORTUGAL WITH 
ALCOHOL

Abstract
Objective: to analyze the relationship between sociodemographic variables and involvement of adolescents with alcohol. 
Method: a cross-sectional descriptive and correlational study, with a quantitative approach, was conducted with a sample of 378 students 
who attended regular high school in the city of Chaves, in Northern Portugal. A questionnaire that included the Adolescent Alcohol 
Involvement Scale was used as data collection instrument. 
Results: most students were female (60.8%), aged between 17 and 18 years (53.2%), and fit in the category “Regular drinker without 
problems” (79.9%). Male adolescents were more commonly involved with alcohol (p=0.010). 
Conclusion: involvement with alcohol seems to be in an intermediate level, associated with gender, age group, level of schooling, and 
religious practice. These results justify the development of community interventions, with the aim of preventing alcohol consumption.
DESCRIPTORS: Alcohol drinking. Adolescent. Peer group. Alcoholic intoxication. Alcohol-related disorders.
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Involucramiento de adolescentes DEL Norte de Portugal 
con el alcohol

Resumen 
Objetivo: analizar la relación entre las variables sociodemográficas y el involucramiento de los adolescentes con el alcohol. 
Método: se realizó un estudio descriptivo-correlacional y transversal de enfoque cuantitativo, con una muestra de 378 estudiantes que 
asisten al colegio regular en el condado de Chaves, Norte de Portugal. Como instrumento de recolección de datos se utilizó un cuestionario 
que incluía la escala del Involucramiento de los Adolescente con el Uso de Alcohol. 
Resultados: la mayoría de los estudiantes de la muestra eran mujeres (60,8%), pertenecían al grupo de edad de 17-18 años (53,2%) y 
entraron en la categoría de “bebedor habitual sin problemas” (79,9%). Los hombres mostraron un mayor involucramiento con las bebidas 
alcohólicas (Mann-Whitney: p=0,010). 
Conclusiones: el involucramiento con el alcohol parece estar en un nivel intermedio, siendo relacionado con el sexo, edad, grado y práctica 
de una religión. Estos resultados justifican realizar intervenciones en la comunidad, para prevenir el consumo..
DESCRIPTORES: Consumo de bebidas alcohólicas. Adolescente. Grupo paritario. Intoxicación alcohólica. Trastornos relacionados con 
alcohol.

INTRODUÇÃO
A adolescência é uma fase do ciclo de vida 

onde ocorrem várias transformações. De acordo com 
a Organização Mundial de Saúde, a adolescência 
compreende o período entre 10 e 19 anos de idade, 
sendo desencadeada por mudanças corporais e fi-
siológicas resultantes da maturação fisiológica, bem 
como mudanças sociológicas no que diz respeito à 
fase de transição da infância para idade adulta.1-2

A procura de novas experiências, o egocentris-
mo próprio da adolescência e a sensação de maior 
invulnerabilidade, levam, muitas vezes, à adoção de 
comportamentos de risco potenciados pelo consumo 
de álcool, quer em jovens, quer em adultos, uma 
vez que o consumo dessa droga está generalizado 
nas sociedades do mundo ocidental.3 A proporção 
de adolescentes com padrões de consumo nocivos 
e perigosos cresceu na primeira década do segundo 
milênio, sendo que, para a maioria dos indivíduos, 
as primeiras experiências de consumo tendem a  
acontecer no início da adolescência.4 

No estudo sobre o consumo de álcool, tabaco 
e drogas relativo a Portugal, com uma amostra de 
13.000 alunos do sétimo ao 12º ano de escolaridade, 
com idades compreendidas entre 13 e 18 anos, o 
uso de álcool foi de 74,0%, sendo que as bebidas 
alcoólicas mais consumidas foram as destiladas.5

 Essa prevalência de uso de álcool, em Portu-
gal, é um pouco mais baixa do que a média dos 36 
países que participaram no estudo Substance Use 
Among Students (ESPAD), que foi de 79,0%.  Nesse 
estudo, o consumo de álcool foi bastante diferente 
entre os países participantes, não existindo um 
padrão geográfico claro. As maiores proporções 
foram verificadas na República Checa, Dinamarca, 
Alemanha, Grécia e Mônaco (cerca de 90%). As mais 
baixas foram observadas na Islândia e Albânia (in-
ferior a 50%). É mais frequente o consumo elevado 

nos meninos, mas existem países onde os valores 
são mais elevados entre as meninas. A cerveja e as 
bebidas destiladas foram as mais consumidas.6

O uso de álcool foi diferente entre os continen-
tes, sendo que no continente europeu as prevalên-
cias são mais elevadas do que no continente ameri-
cano, como é o caso dos EUA (50%), mas também 
do México (61,8%)7 e do Brasil (42,4%).8 Sabe-se que 
o Brasil apresenta um padrão de consumo de álcool, 
per capita, inferior a países como o Japão (continente 
asiático), os EUA e a Alemanha.9

Em Portugal, o Plano Nacional de Saúde 2012-
2016, faz referência a essa problemática, designada 
“Uma juventude à procura de um futuro saudável”, 
em que salienta o aumento do consumo de álcool, na 
faixa etária dos 15 aos 24 anos e indica o Programa 
Nacional de Redução dos Problemas ligados ao 
Álcool como referência no combate a esse agravo, 
sendo considerada área com recomendação de inter-
venção e classificada como determinante de saúde 
para a redução do consumo de álcool.10

O álcool é a substância psicoativa mais usada 
pelos adolescentes e jovens adultos, quer no continen-
te europeu, quer no continente americano. Apesar do 
seu consumo na adolescência ser ilegal, continua sen-
do um importante problema de saúde pública, pois 
é o maior fator de risco para a saúde desse grupo.11-13

Estudar os comportamentos de saúde dos ado-
lescentes e os fatores que os influenciam é essencial 
para o desenvolvimento de políticas de educação 
para a saúde, programas de promoção da saúde e 
intervenções dirigidas a essa faixa etária. Muitos dos 
comportamentos dos adolescentes podem influen-
ciar, direta ou indiretamente, sua saúde a curto e a 
longo prazo.14

É no âmbito dessa temática, que emerge o 
nosso problema: quais os fatores sociodemográ-



Texto Contexto Enferm, 2016; 25(4):e4920015 

Envolvimento de adolescentes do Norte de Portugal com o álcool 3/8

ficos associados ao envolvimento com as bebidas 
alcoólicas de adolescentes, que frequentam o en-
sino secundário nas escolas públicas do Concelho 
de Chaves, Norte de Portugal? Estudos acerca do 
envolvimento dos jovens com o álcool já têm sido 
realizados em Portugal e em outros países. No en-
tanto, a população de alunos do ensino secundário 
tem sido pouco estudada, e nessa região portuguesa 
não têm sido realizados estudos com esse objetivo. 
Assim, o estudo é pertinente, uma vez que se pre-
tende intervenções com essa população, o que torna 
necessário conhecer suas características comporta-
mentais quanto a esse consumo.

Estabeleceu-se o seguinte objetivo: analisar 
a relação entre as variáveis sociodemográficas e o 
envolvimento de adolescentes com o álcool.

MÉTODO
Trata-se de um estudo descritivo-correlacio-

nal, seccional15 que integra o estudo dos padrões de 
consumo de álcool por adolescentes matriculados 
no 10 º, no 11º e no 12º ano, em escolas públicas de 
Chaves, cidade ao Norte de Portugal, no período 
letivo de 2012-2013. 

A população deste estudo era constituída 
pelos alunos do ensino secundário do 10 º, do 11º 
e do 12º ano de escolaridade (ensino regular), que 
frequentavam as três escolas públicas existentes 
no Concelho de Chaves, Portugal, no ano letivo 
2012-2013, doravante designadas por A, B e C, por 
questões éticas, num total de 979 sujeitos.

Os critérios de inclusão na amostra foram: a) 
Adolescentes frequentando o ensino secundário 
(ensino regular), no ano letivo 2012-2013; b) Ado-
lescentes de ambos os sexos, com idade igual ou 
superior a 15 anos. 

A amostra de conveniência foi composta por 
119 alunos da Escola A, 127 da Escola B e 132 da 
Escola C, num total de 378 alunos, cerca de 38,61% 
da população.

Utilizamos como instrumento de coleta de 
dados a escala de Envolvimento com o Álcool para 
Adolescentes (AAIS), elaborada por Mayer e Fils-
tead, que foi validada para a população portugue-
sa.16 Trata-se de um instrumento de autoavaliação 
dirigido, especificamente, às populações jovens, 
tendo como base os aspectos característicos do 
padrão de consumo de bebidas alcoólicas nesse 
grupo etário, com o objetivo de quantificar o grau 
de relacionamento dos adolescentes com o consumo 
de álcool e determinar a gravidade dos problemas 
relacionados com tal consumo. É uma escala de 

autopreenchimento, sendo composta por variáveis 
de nível de medição ordinal.

O instrumento de coleta de dados foi cons-
tituído por 14 questões fechadas, com o propósito 
de avaliar diferentes respostas, de acordo com a 
frequência e intensidade do consumo de álcool. A 
pontuação total variou de 0 a 79 pontos. Os resul-
tados encontram-se agrupados em cinco categorias: 
Abstinente (0 pontos); Bebedor ocasional (1-19 
pontos); Bebedor habitual sem problemas (20-41 
pontos); Bebedor habitual com problemas (42-57 
pontos); e Alcoholic like (58-79 pontos). Ou seja, a 
maior pontuação corresponde a um maior envol-
vimento dos adolescentes com o álcool. 

O estudo foi aprovado pela Direção-Geral 
da Educação do Ministério da Educação e Ciência, 
Departamento de Monitorização de Inquéritos em 
Meio Escolares, tendo como referência o pedido de 
autorização do inquérito n.º 0351800001, registrado 
em 26/11/2012. Após a aprovação, foi solicitada 
formalmente autorização aos Diretores(as) do 
Conselho Executivo de cada escola que fez parte 
deste estudo, para aplicação do questionário, que 
confirmaram o seu parecer favorável. 

A coleta de dados decorreu de abril a maio 
de 2013, nas três escolas públicas do Concelho de 
Chaves, Portugal. Após a autorização para a aplica-
ção dos questionários, houve uma reunião com os 
diretores de turma e professores para apresentação 
dos objetivos do estudo e fornecidas informações 
acerca das questões da pesquisa, para uniformizar 
o procedimento de coleta de dados, e salientada a 
importância do anonimato. Em seguida, foi obtido 
o consentimento informado junto aos pais/encar-
regados de educação dos estudantes menores de 
idade e dos adolescentes que aceitassem participar 
do estudo. Após a recepção dos consentimentos 
informados, os professores distribuíram nas suas 
turmas os questionários de autopreenchimento e, 
após preenchimento, estes foram depositados pelos 
alunos em uma caixa específica para essa finalidade. 
Ao término de um período determinado com os pro-
fessores, os investigadores efetuaram uma visita às 
escolas envolvidas para recolha dos questionários. 
Em algumas escolas, foi necessária uma segunda 
visita para recuperar o maior número possível de 
questionários 

Realizaram-se análises descritivas (cálculo 
de frequências absolutas e relativas) das variáveis; 
e as categorias de uso e frequência do consumo de 
álcool, denominadas Categorias da escala AAIS 
(Abstinente; Bebedor ocasional; Bebedor habitual 
sem problemas; Bebedor habitual com problemas e 
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Alcoholic like) foram relacionadas às características 
sociodemográficas dos estudantes. As associações 
foram analisadas por meio das estatísticas Mann-
Whitney (MW) e Kruskal-Wallis (KW), recomen-
dadas para o estudo de inferências a partir de 
variáveis ordinais.17 As análises foram feitas através 
do software Statistical Package for the Social Sciences 
(versão 19.1, IBM SPSS®).

A caracterização sociodemográfica da amos-
tra dos alunos participantes no estudo foi efetuada 
quanto ao sexo, grupo etário, escola frequentada, 
ano de escolaridade e prática religiosa.

RESULTADOS
A maioria dos participantes (60,8%) era do 

sexo feminino, com idades entre 17-18 anos (53,2%), 
o maior grupo de alunos frequentava a Escola A 
(34,9%), o 12º ano de escolaridade (45,2%) e assu-
mia-se como praticante de alguma religião (61,4%). 
A média de idade foi de 16,7 anos (DP=±1,3 anos) 
variando entre 15 e 21 anos (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterização sociodemográfica da 
amostra de alunos. Concelho de Chaves, Portugal, 
2013. (n=378)

       Variáveis n %
Sexo  Masculino 148 39,2

 Feminino 230 60,8
Grupo etário 15-16 anos 140 37,0

17-18 anos 201 53,2
 ≥ 19 anos 37 9,8

Escola frequentada pelos alunos A 132 34,9
B 119 31,5
C 127 33,6

Ano de escolaridade 10º ano 116 30,7
11º ano 91 24,1
12º ano 171 45,2

Prática religiosa Não 146 38,6
Sim 232 61,4

Em relação ao sexo não houve diferenças signi-
ficativas entre os alunos das escolas.  (c2: p ≥ 0,072), 
sendo a proporção de meninas mais elevada do que 
a dos meninos em duas delas, mas diferiam quanto 
ao grupo etário (c2: p < 0,001), tendo a Escola A maior 
proporção de alunos do grupo etário dos 15-16 anos 
e a Escola C do grupo etário dos 17-18 anos.

Do total da amostra, consideravam-se con-
sumidores de bebidas alcoólicas 86,8% dos alunos. 
A pontuação total da escala AAIS apresentou uma 
média de 24,93± 9,631, com mínimo de 0 e um má-
ximo de 62 pontos. A média do sexo masculino foi 
de 26,9 pontos, sendo superior à do sexo feminino. 
O grupo etário de ≥ 19 anos obteve a média mais 
elevada de 27,27 pontos.

Da amostra, a maior proporção dos alunos 
enquadrava-se na categoria Bebedor habitual sem 
problemas (79,9%). No entanto, apresentou-se um 
percentual residual na categoria dos Bebedores 
habituais com problemas (1,1%) e na categoria 
Alcoholic like (0,3%). Nessa última categoria estava 
enquadrada apenas uma aluna.

Quanto à distribuição dos alunos por sexo, veri-
ficamos que as proporções de adolescentes femininas 
enquadradas nas categorias de menor envolvimento 
foram superiores às dos adolescentes masculinos, 
sendo mais do que o dobro na categoria de Bebedor 
ocasional. A situação inverte-se nas duas categorias 
seguintes de maior envolvimento, nas quais as propor-
ções dos meninos são superiores, não existindo me-
ninas na categoria Bebedor habitual com problemas.

Relativamente aos grupos etários, constatamos 
que a proporção de alunos do grupo etário de 15-16 
anos era maior nas duas categorias de menor envol-
vimento com o álcool, do que nos grupos etários 
de idade superior, invertendo-se essa posição nas 
categorias seguintes, em que existe um aumento 
progressivo das proporções, à medida que aumenta 
a idade, exceto, na última categoria do Alcoholic like, 
em que o único caso pertence ao grupo etário dos 
17-18 anos (Tabela 2).

Tabela 2 - Categorias da escala AAIS, por sexo e grupo etário. Conselho de Chaves, Portugal, 2013. (n=378)

Categorias da Escala AAIS Sexo (%) Grupo etário (%) Total (%) 
da amostraMasculino Feminino 15-16 17-18 >19

Abstinente 6,8 7,8 14,9 3,5 0,0 7,4
Bebedor ocasional 6,1 14,8 12,8 10,5 10,8 11.4
Bebedor habitual sem problemas 84,5 77,0 71,6 84,5 86,5 79,9
Bebedor habitual com problemas 2,7 0,0 0,7 1,0 2,7 1,1
Alcoholic like  0,0 0,4 0,0 0,5 0,0 0,3
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O envolvimento com o álcool difere, significa-
tivamente, quanto ao sexo (MW: p= 0,010), tendo o 
sexo masculino obtido uma média de posição mais 
elevada do que o sexo feminino, significando maior 
envolvimento com o álcool nos meninos.

Em relação ao grupo etário, o envolvimen-
to com o álcool difere, significativamente, (KW: 
p=0,001), sendo que os alunos que pertenciam ao 
grupo etário ≥19 anos obtiveram a média de posição 
mais elevada, o que corresponde o maior envolvi-
mento com o álcool. 

O mesmo se verificou quanto ao ano de es-
colaridade (KW: p=0,000), em que os alunos que 

frequentavam o 12º ano obtiveram a média de posi-
ção mais elevada, significando maior envolvimento 
com o álcool. 

No que diz respeito às escolas, não foram 
observadas diferenças significativas entre os alunos 
que as frequentavam, relativamente ao envolvimen-
to com o álcool (KW: p=0,120).

Por último, o envolvimento dos alunos com o 
álcool difere, significativamente, quanto à prática de 
uma religião (MW: p=0,002), sendo que aqueles que 
não praticavam nenhuma religião obtiveram uma 
média de posição mais elevada, ou seja, têm maior 
envolvimento com o álcool (Tabela 3).

Tabela 3 - Resultados dos testes estatísticos entre a variável categorias da AAIS* e as variáveis atributos. 
Conselho de Chaves, Portugal, 2013. (n = 378);

Variáveis n Média de 
posição Valor do Teste p-valor

Sexo Masculino 148 202,09 MW
15156,500

0,010
Feminino 230 181,40

Grupo etário 15-16 anos 141 170,59 KW
14,200

0,001
17-18 anos 200 199,42
≥ 19 anos  37 207,99

Ano de escolaridade 10º ano 116 166,57 KW
15,830

0,000
11º ano   91 194,13
12º ano 171 202,59

Agrupamentos escolares A 132 183,92 KW
4,232

0,120
B 119 183,58
C 127 200,85

Prática religiosa Não 146 202,27 MW
14032,000

0,002
Sim 232 176,98

*AAIS: Envolvimento dos adolescentes com o uso de álcool; MW: Teste Mann-Whitney; KW: Teste Kruskal-Wallis.

DISCUSSÃO
 Estudo efetuado em Portugal com 360 ado-

lescentes do ensino secundário,18 em uma escola em 
Vila Nova de Famalicão (litoral) e em uma escola 
em Bragança (interior), com idades compreendidas 
entre 14 e 21 anos, evidenciou que a maioria dos 
estudantes também era do sexo feminino (59,7%), 
proporção ligeiramente inferior à nossa. O mesmo 
sucedeu no estudo PINGA,19 desenvolvido no dis-
trito de Bragança (Nordeste de Portugal), com uma 
amostra de 1.061 adolescentes escolarizados, com 
idades compreendidas entre 13 e 19 anos, em que a 
proporção de meninas foi de 51,6%, embora inferior 
à do presente estudo.

Os resultados relativos à média das idades 
vão ao encontro do estudo efetuado na cidade de 
Viseu,20 cuja amostra foi constituída por 917 alunos, 
do ensino secundário (10º, 11º e 12º ano), a média da 
idade foi de 16,80±1,38 anos, e a idade mínima de 14 

e máxima de 21 anos, sendo esses resultados muito 
semelhantes aos do nosso estudo, onde a média da 
idade foi de 16,96±1,269 anos, idade mínima de 15 
anos e máxima de 21 anos.

No que concerne ao ano de escolaridade fre-
quentado pelo aluno, na nossa amostra, a maioria 
frequentava o 12º ano de escolaridade (45,2%), o 
que difere do estudo realizado em Viseu,20 em que 
o maior grupo de alunos (46,9%) frequentava o 11º 
ano de escolaridade.

A prevalência de consumidores de bebidas 
alcoólicas em nossa amostra foi de 86,8%, percentual 
bastante elevado, sendo superior à prevalência de 
consumo de bebidas alcoólicas, obtida no estudo 
realizado em Vila Nova de Famalicão e Bragança,18 
que foi de 77,7% entre estudantes do litoral e de 
66% para alunos do interior, mas, ainda assim, uma 
proporção um pouco mais baixa do que a obtida no 
estudo da cidade de Viseu,20 que foi de 90,6%. Por 
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seu lado, o estudo PINGA19 obteve uma prevalência 
ao longo da vida de 89,8%, ligeiramente superior a 
do presente estudo. 

Os nossos resultados relativos à prevalência de 
consumo de bebidas alcoólicas (86,8%), apresentou 
maior envolvimento dos estudantes do sexo mascu-
lino e do grupo etário dos ≥ 19 anos. Tais resultados 
são corroborados pelo estudo sobre o consumo de 
substâncias psicoativas com 678 adolescentes do 
sétimo ao décimo ano de escolaridade, de uma 
escola secundária com terceiro ciclo, da cidade de 
Vila Real,21 que mostrou que 49,0% da amostra in-
formou consumir bebida alcoólica, sendo que 21,5% 
foram do sexo feminino e 27,5% do sexo masculino, 
a maioria pertencia ao grupo etário dos 13-15 anos, 
os mais velhos. A menor prevalência explica-se por 
se tratar de uma amostra mais jovem, continuando 
a manter-se a diferença entre os gêneros.

Relativamente à pontuação da escala AAIS, no 
presente estudo foi obtida uma média de 24,93±9,631 
pontos, um mínimo 0 e máximo 62 pontos, en-
quanto no estudo de Viseu,20 a mesma média foi de 
24,62±9,86 pontos, com um mínimo 0 e um máximo 
de 47 pontos, ou seja, uma média ligeiramente in-
ferior a do nosso estudo, assim como a pontuação 
máxima, o que indica maior envolvimento com o 
álcool dos sujeitos do presente estudo.

Os resultados obtidos em estudo realizado na 
cidade de Vila Real,22 com amostra de 501 alunos do 
ensino secundário, são superiores aos dois estudos 
citados anteriormente, uma vez que se obteve uma 
média de 33,7±7,7 pontos, um mínimo de 16 e um 
máximo de 64 pontos, pontuação que indica ainda 
um maior envolvimento com o álcool no grupo 
estudado.

Já no que se refere às categorias da mesma 
escala, a maioria de nossa amostra enquadrou-se na 
categoria Bebedor habitual sem problemas (79,9%), 
e apenas 0,3% na categoria Alcoholic like, coincidente 
com as categorias do estudo de Viseu,20 embora este 
estudo tenha obtido um percentual ligeiramente 
inferior ao nosso na primeira categoria (75,3% e 
0,7%, respetivamente). 

Constatou-se existir relação entre o envolvi-
mento dos participantes com o álcool e o sexo, o 
grupo etário, ano de escolaridade e prática religiosa 
do aluno, tendo o estudo de Vila Real,22 revelado 
apenas uma relação entre aquela variável e a variá-
vel ano de escolaridade. No entanto, enquanto no 
presente estudo, o envolvimento com o consumo de 
álcool aumenta do décimo para o 12º ano, refletindo 
a influência do aumento da idade, no estudo em 

comparação, o maior envolvimento é o dos alunos 
do 11º ano de escolaridade, seguido pelos alunos do 
12º ano e, por último, os alunos do décimo ano. Esta 
nuance diferencial pode ser explicada por se tratar 
de comunidades escolares diferentes.

O estudo PINGA revelou que os adolescentes 
do sexo masculino apresentavam um consumo 
maior de álcool, com diferenças estatísticas significa-
tivas (p=0,032), tal como sucedeu no presente estudo 
com o envolvimento com as bebidas alcoólicas.19 

Os resultados do nosso estudo vão ao en-
contro| dos achados de estudos realizados em 
Portugal no período compreendido de 2003 a 2011, 
com amostras de adolescentes entre 13 e 18 anos, 
que revelaram que o consumo de álcool tende a 
aumentar de modo linear com a idade, sendo maior 
no sexo masculino.23

 Esses resultados corroboram os obtidos em 
estudos internacionais realizados na Argentina, 
sendo o primeiro com uma amostra de 6.736 jovens, 
de idades compreendidas entre 16 a 24 anos, e o 
segundo em que participaram 1.328 alunos, dos 13 
aos 15 anos, nos quais se constatou relação entre o 
consumo de álcool e o sexo masculino e aumento 
da idade.24-25 No entanto, também já existem estudos 
que registam maiores prevalências de consumo 
entre meninas, a exemplo de estudos realizados 
no Brasil.26-28  Essas diferenças entre as pesquisas 
brasileiras e este estudo podem ser explicadas pela 
diversidade de localização, pois a região portugue-
sa, onde a pesquisa foi realizada, é muito tradicional, 
estando os comportamentos de risco mais associa-
dos ao sexo masculino.

Este estudo contribuiu para identificar a pro-
porção de adolescentes envolvidos no consumo de 
álcool, existindo uma proporção elevada de bebedo-
res habituais, dos quais cerca de 1,4% são bebedores 
habituais com problemas, o que indica a necessidade 
de ajudar a reabilitar os adolescentes envolvidos 
com consumo de álcool de forma urgente.

As principais limitações deste estudo rela-
cionam-se, sobretudo, pelo fato de se tratar de um 
estudo transversal que não permite estabelecer 
relações causa-efeito e da amostra não ser aleatória, 
não permitindo generalização dos resultados.

Seria útil, no sentido de aprofundar o conhe-
cimento obtido por este estudo, a realização de in-
vestigação de abordagem qualitativa, que permitisse 
identificar as razões que levam os adolescentes do 
sexo masculino a um envolvimento maior com o 
álcool e o efeito protetor da prática religiosa.
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CONCLUSÃO
Ao considerar a pontuação da escala AAIS, o 

presente estudo indica uma média intermédia entre 
os dois principais estudos em comparação, signifi-
cando um envolvimento médio com o álcool entre 
estudantes alunos da amostra, reforçado pelo fato 
da maioria deles (79,9%) se enquadrar na categoria 
de Bebedor habitual sem problemas.

Constatou-se existir relação estatística entre 
as categorias de envolvimento com o álcool e o 
sexo, grupo etário, ano de escolaridade e prática 
religiosa, sendo variáveis que influenciavam aquele 
comportamento.

Estes resultados justificam o desenvolvimento 
de intervenções no âmbito de enfermagem comuni-
tária, com o objetivo de prevenir o consumo de bebi-
das alcoólicas nesse grupo etário. O presente estudo 
poderá constituir a primeira etapa da metodologia 
do planejamento em saúde, para ações relacionadas 
ao consumo de bebidas alcoólicas, desenvolvidas 
por unidades de cuidados na comunidade, que 
atuam em áreas geográficas, onde se localizam as 
escolas envolvidas neste estudo. 

As ações dirigidas à prevenção do consumo 
de bebidas alcoólicas entre os jovens deverão ter 
um caráter multissetorial, contínuo, para que se 
possa sensibilizar toda a sociedade, envolvendo os 
diferentes parceiros, entre os quais a comunidade 
escolar, especialmente a família, as equipes de saú-
de escolar e as autarquias locais, e não se produzir 
intervenções voltadas apenas aos alunos.
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