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RESUMO

O objetivo deste estudo foi verificar as relagdes entre estilos parentais percebidos e uso de
drogas por adolescentes, além de testar o poder preditivo dos estilos parentais para o
consumo dessas substancias psicoativas. Para tanto, aplicou-se um inventario sobre o uso
de drogas e uma escala de estilos parentais em 649 estudantes de escolas publicas e
particulares, 55% eram do sexo feminino, com média de idade de 14,9 anos (DP=1,6).
Constatou-se maior frequéncia de usudrios de drogas entre os participantes do ensino
fundamental, os de escolas publicas e os com percepcdo de estilo parental negligente. As
variaveis idade, tipo de escola, exigéncia e responsividade parental compuseram um
modelo preditivo para o consumo de drogas. Os resultados indicaram a importancia do

estilo autoritativo para a prevencao e do negligente para o risco do uso de drogas.

Palavras-chave: droga (uso); estilo parental; adolescentes.



ABSTRACT

The aim of this study was to verify the relationship between perceived parenting styles and
drug use by adolescents, in addition to test the predictive power of parenting styles for the
consumption of psychoactive substances. The instruments used were an inventory about
the use of drugs and the Brazilian adaptation of a parenting styles scale. The participants
were 649 students from public and private schools, 55% were female with a mean age of
14.9 years (SD=1.6). The results showed a higher frequency of drug users among students
of elementary and public schools, and among those who presented a perception of
negligent parenting style. The variables age, type of school, demandingness and
responsiveness composed a predictive model for drug use. The results pointed out the
importance of the authoritative style for prevention and the negligent style as a risk factor

for drug use.

Keywords: drug usage; parenting style; adolescents.



CAPITULO |

INTRODUCAO

Drogas e Usuarios

O uso de drogas psicotropicas faz parte da historia do ser humano o qual, desde o
inicio de sua existéncia, utilizou-se de diversas substincias que proporcionavam alteragdes
em suas fungdes psiquicas e comportamentais (Seibel & Toscano Jr., 2001). Estudos
antropologicos, como os de Varella (2005) e MacRae (2001), inclinam-se sobre a questao
apontando registros historicos da utilizagao de drogas pelo homem desde os tempos mais
remotos, com diferencas no padrdo de consumo, assim como em suas espécies, frequéncia
e objetivo.

Varella (2005) revela que as drogas psicoativas fazem parte de um conjunto de
substancias que tém a caracteristica comum de serem “ingeridas”, e assim, integram a
historia da alimentacdo humana. Além disso, como outros bens e produtos, fazem parte da
cultura material de um povo. Numa proposta de historia cultural das drogas, ele afirma que
temos que levar em consideracdo os processos de producdo, distribui¢do e consumo,
portanto, a “economia” das drogas, dentro de um universo simbdlico em que se debatem
estas praticas, que, em suma, sdo “praticas culturais” em um ambiente de “relagdes de
poder”, expressoes chaves da tradi¢do dos estudos de historia cultural.

O opio, por exemplo, aparece mencionado em hieroglifos egipcios com utilidades
medicinais. Da mesma forma, citagdes acerca do alivio corporal e espiritual proporcionado
pelo canhamo, proveniente da China, podem ser encontradas em um tratado médico do
século I, baseado em 3000 anos de estudos sobre o tema. O canhamo também era utilizado
pelos budistas, com fins de meditacio, enquanto que, na India, era indicado para agilizar a
mente (MacRae, 2001).

Carlini, Noto, Galduréz e Nappo (1996) em um levantamento no Brasil tragcaram
um perfil historico sobre o uso de opidceos e cocaina, incluindo dados sobre as cidades de
Sao Paulo e Rio de Janeiro, ao longo dos dois ultimos séculos. Os resultados mostraram
que nos ultimos 200 anos estas drogas ja gozaram de grande prestigio e até foram
comercializadas livremente. Os autores ainda apontam que pesquisas recentes, com
estudantes de ensino fundamental e médio e jovens em situacdo de rua de Sdo Paulo e do
Rio de Janeiro sugerem que estas cidades estdo entre as maiores consumidoras de drogas

do pais.



Os ecfeitos decorrentes do consumo de drogas podem ir desde uma suave
estimulagdo gerada por uma xicara de café¢ até os efeitos extremamente modificadores
causados por alucindégenos, por exemplo. No entanto, a droga de abuso ¢ uma substincia
que age fortemente nos mecanismos de gratificagdo do cérebro, provocando efeitos
estimulantes, euforizantes ou tranquilizantes. Propondo-se um melhor entendimento sobre
o assunto, estudiosos como Medina, Santos e Filho (2001) classificaram os tipos de
usuarios e as categorias de frequéncia de utilizacdo de drogas. Os indicadores de
frequéncia e a intensidade do uso de drogas sdo: uso no ano (leve ou de maneira
esporadica), uso no més (de leve a frequente), uso na semana, didrio ou quase diario (uso
pesado ou frequente).

Quanto aos tipos de usudrios, consideram-se experimentadores aqueles sujeitos que
utilizaram em poucos episddios e descontinuaram tal uso. S3o considerados usudrios
recreativos aqueles que utilizam uma substancia psicoativa em circunstancias sociais, sem
dependéncia ou outro transtorno. Os usuarios recreativos sao muito similares aos usuarios
sociais, que usam a droga com outras pessoas, sem que isso acarrete maiores danos. Os
usuarios disfuncionais sdo aqueles que usam drogas as quais lhe causam prejuizos em
fungdes psicologicas ou sociais. Os usuarios nocivos sao tidos como individuos que tém
um padrao de uso cujos maleficios ja estdo causando danos a sua saude fisica ou mental.
Semelhante aos nocivos sdo os usudrios arriscados, os quais tém um padrdo de uso de
droga que amplia os riscos de consequéncias prejudiciais a si mesmo (Medina et al., 2001).

Ja os dependentes quimicos ou toxicomanos sdo as pessoas que desenvolvem uma
sindrome caracterizada por um conjunto de fenomenos fisioldgicos, comportamentais e
cognitivos, tal que o uso de uma substancia ou uma classe de substancias atinge grande
prioridade em suas vidas, tornando-se maior que aquelas que antes tinham valor. A
caracteristica principal da sindrome da dependéncia é o forte desejo de consumir
substancias psicoativas, que podem ou ndo ter sido prescritas por médicos e que podem ou

nao ser licitas (Medina et al., 2001; Seibel & Toscano Jr., 2001).

Padrdes de Consumo de Drogas

Grande parte dos estudos epidemioldgicos acerca do consumo de substancias
psicoativas licitas e ilicitas no Brasil direciona-se a populacdes estudantis. Supde-se que os
adolescentes tém sido escolhidos para tais estudos por serem considerados grupo de risco
para o uso de drogas. A comparacdo entre tais investigagdes nacionais ndo tem sido
possivel em fungdo de ndo existir uma padronizagdo metodologica entre elas (Medina et

al., 2001).
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Estudos realizados em 1994 apontam que, nos Estados Unidos, as maiores taxas de
prevaléncia de abuso de alcool para homens e mulheres ocorrem antes dos 45 anos. Os
problemas com o alcoolismo se iniciam na juventude, antes dos 25 anos, € sdo mais
prevalentes em homens. A maconha vem tendo seu consumo ampliado desde 1993, tendo
prevaléncia de uso de 16% na vida, 14% no ano e 7% no ultimo més enquanto que a
cocaina correspondeu a apenas 1,9% do uso na vida, 0,6 no ano e 0,2 no ultimo més
(Medina et al., 2001).

Na América Hispanica, em 1994, um inquérito epidemiologico domiciliar no Chile,
com uma amostra de 8.271 individuos, com idade entre 12 e 64 anos, para avaliar o uso de
substancias psicoativas encontrou uma prevaléncia de 40% de individuos abusadores de
alcool, na maioria homens. Encontrou-se uma prevaléncia global de 13,4% para uso de
maconha e cocaina na vida sendo que, entre os homens, a taxa ¢ de cerca de trés vezes
maior do que em mulheres. A taxa de consumo para tranquilizantes foi de 2,9%, e para
anfetaminas, 0,2%. O consumo de drogas foi maior na classe socioeconOmica alta,
estimado em 21,1% e para pessoas na faixa etaria dos 19 aos 25 anos (22,2%) (Medina et
al., 2001).

Baus, Kupek e Pires (2002) realizaram, em Floriandpolis/Santa Catarina, um estudo
descritivo transversal, com o intuito de analisar a prevaléncia e os fatores de risco
relacionados ao uso de drogas entre 478 estudantes de 13 a 18 anos de uma escola publica
de primeiro e segundo graus. O instrumento utilizado foi um questionario anénimo e
padronizado sobre uso de drogas, elaborado pelo Centro Brasileiro de Informagdes sobre
Drogas Psicotropicas (Cebrid), baseado no modelo da Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) para pesquisa de uso de drogas e aplicado no IV Levantamento Nacional, acrescido
de algumas perguntas elaboradas pelos investigadores. Analisando os resultados, os
pesquisadores constataram que os jovens usam diversas drogas, sendo as mais utilizadas: o
alcool (86,8%), a maconha (19,9%), os solventes (18,2%) e os anfetaminicos (8,4%). Os
fatores demograficos relacionados ao uso de drogas foram: idade, sexo, classe
socioecondmica € morar ou nhdo com oS pais.

Carlini-Cotrim, Gazal-Carvalho ¢ Gouveia (2000) realizaram, em Sao Paulo, um
estudo de corte transversal, com 17 escolas particulares e estaduais. Os dados foram
coletados por meio de uma versdao do questiondrio de autopreenchimento, utilizado pelo
Centers for Disease Control, 6rgdo norte-americano que monitora o comportamento de
risco entre jovens, tais como uso de cigarro, alcool e outras substincias, habitos
alimentares, pratica de exercicios fisicos, conduta violenta e comportamento no transito.

Os resultados apontaram que mais de 50% dos estudantes realizava comportamentos de
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risco, principalmente entre os 15 e os 18 anos de idade. Dentre os comportamentos de
risco, além de praticar sexo inseguro, dirigir motocicletas sem capacete, andar armado e
tentar o suicidio, estdo o uso de drogas como 4alcool, maconha e medicamentos para

emagrecer.

Fatores Associados ao Consumo de Drogas

Muitos dos adolescentes que experimentam drogas costumam deixar de usa-las na
idade adulta. Ainda assim, ¢ na adolescéncia que a dependéncia quimica pode se
desenvolver e ¢ muito dificil determinar quais sujeitos irdo se tornar dependentes quimicos
(Fulkersen, Harrison & Beebe, 1999). Diversos estudiosos tém se debrucado acerca da
vulnerabilidade dos jovens frente as drogas, sejam elas licitas ou ilicitas. Levantamentos
apontam que o consumo de drogas por jovens estd tendo um aumento significativo
(Galduréz, Noto, Fonseca, & Carlini, 2005; Guimaraes, Godinho, Cruz, Kappann, &
Junior, 2004).

Ao analisar a problematica do uso de drogas pelos jovens parte-se do pressuposto
de que existem fatores de risco e protecdo agindo concomitantemente sobre o
desenvolvimento desses adolescentes, fazendo com que alguns se tornem mais vulneraveis
e outros mais adaptados. Pode-se afirmar, conforme Yunes e Szymanski (2001), que os
fatores de risco estdo relacionados a eventos de vida que aumentam a probabilidade de o
sujeito apresentar problemas fisicos, sociais ou emocionais. Em contrapartida, os fatores de
protecdo podem ser entendidos como aquelas influéncias que podem melhorar as respostas
pessoais a determinados riscos de desadaptagdo (Rutter, 1993).

Na busca de um melhor entendimento da questdo do uso de drogas, faz-se
necessario analisar os possiveis fatores associados. A Organizagdo Mundial da Saude
(WHO, 1980) propde que estariam mais expostas ao risco do uso de drogas aquelas
pessoas sem adequadas informagdes sobre os efeitos das drogas, pessoas com saude
deficiente, sujeitos insatisfeitos com sua qualidade de vida ou com personalidade
deficientemente integrada e individuos com facil acesso as drogas. Forster, Tannhauser e
Barros (1996) investigaram tais agentes e concluiram que os que mais influenciavam sobre
o uso de drogas eram o oferecimento de drogas pelos pares, o prazer que as drogas
proporcionavam e a curiosidade que envolvia a utilizacdo das drogas. Noto et al. (2004)
confirmam tais dados, expondo que, dentre os motivos atribuidos pelos jovens para o uso
de drogas, estdo a diversdo ou prazer obtidos, o esquecimento da tristeza, o fato dos amigos

usarem e a intenc¢ao de se sentir mais solto ou desinibido.
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O estudo de Galdurdz, Noto e Carlini (1997) encontrou associagao positiva entre a
faixa etaria e o consumo de drogas entre estudantes. Os resultados apontaram para o fato
de que, quanto maior a idade, maior a probabilidade de uso abusivo de drogas. De forma
semelhante, Baus et al. (2002) apontaram que os individuos com 15 anos ou mais tinham
aumentado o risco do uso de drogas em geral. O aumento do consumo devido ao avango da
idade foi o dobro para utilizacdo de tranquilizantes, o triplo para cocaina, mais de cinco
vezes maior para alucindgenos e mais de sete vezes maior para uso de maconha. O
aumento do uso de solventes e alcool foi menor. A influéncia da classe socioecondmica foi
mais nitida no que diz respeito ao uso de drogas ilegais, € o consumo foi mais alto na
classe média que na baixa. Os alunos da rede particular de ensino, com melhor situacao
financeira, também relataram um uso significativamente maior de cigarro, 4lcool, inalantes
e maconha que os alunos da mesma idade que estudam na rede estadual de ensino.

Outras pesquisas referentes ao consumo de drogas entre adolescentes identificaram
que o abuso de substancias estd associado aos fatores sociodemograficos, culturais e
psicopatologicos que podem ser agrupados como “protetores” e/ou “facilitadores”
(Soldera, Delgalarrondo, Correa Filho & Silva, 2004). A familia ¢ um agente que exerce
forte influéncia sobre o uso de drogas entre adolescentes, podendo funcionar tanto como
fator de protecdo quanto como fator de risco (Albertani, Scivoletto, & Zemel, 2004). Wu
Lu, Sterling ¢ Weisner (2004) concordam que a disfun¢do familiar ¢ um dos varios fatores
causais na producao de abuso de droga e disturbios comportamentais entre jovens.

Noto et al. (2004) constataram que a grande maioria das criancas e adolescentes que
ndo estavam morando com suas familias faziam uso diario de drogas. Em contrapartida,
menos de 1/5 dos jovens que estavam morando com suas familias faziam uso de drogas
diariamente. Outros estudos, como o de Gozalvo, Neiva-Silva, Wagner e Koller (2002) e o
de Neiva-Silva, Borowsky & Koller (2004) tém apontado a manutencdo do vinculo
familiar como sendo um eficiente fator de prote¢do em relacdo ao abuso de drogas por
jovens. Por outro lado, a familia pode ser vista, também, como um fator de risco apontado
para o uso de drogas. Nesse caso, o fator de risco poderia ser o evento de os pais abusarem
de drogas, por exemplo. Raffaelli et al. (2001) concordam, apontando a fuga dos conflitos
e dos abusos ocorridos junto as familias associados ao uso de drogas no contexto familiar
como a principal razao para criangas e adolescentes sairem de casa e ficarem em situacao
de rua.

Butters (2002) avaliou o impacto dos estressores familiares no desenvolvimento do
uso de maconha entre adolescentes. Um levantamento foi feito com 3990 estudantes com

idades entre 7 e 13 anos, da cidade de Ontario, por intermédio de um questionario. Os
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resultados sugeriram que os estressores familiares tém efeitos tanto diretos (inicio e
progresso da utilizacdo de maconha) quanto indiretos (rendimento escolar) no uso de
maconha feito pelos jovens, e que os estressores familiares atuam ampliando a
probabilidade de uso de maconha. Em razdo dos aspectos observados, ¢ possivel concluir
que a maneira como os pais educam seus filhos diz muito a respeito do comportamento de
risco que esses podem vir a ter na adolescéncia.

Em 2005, Schenker e Minayo (2005) realizaram uma revisao critica da literatura
sobre a relacdo entre adolescéncia, familia e uso abusivo de drogas. Inicialmente os
pesquisadores investigaram a relacdo entre infancia, adolescéncia, familia e abuso de
drogas. Em um segundo momento, foi investigada a necessidade de engajamento da
familia no tratamento do uso de drogas. Os resultados das investigagdes apontaram para a
importancia da participagdo dos amigos, da escola, da comunidade e do sistema legal no
tratamento do adolescente que utiliza substancias psicoativas. Entretanto, ¢ a relevancia do
engajamento familiar no tratamento do jovem que usa drogas o fator apontado como o
mais importante por tais pesquisas. Em suma Schenker e Minayo (2005) consideram que a
familia tem um importante papel na criacdo de condicdes relacionadas ao uso de drogas,
podendo agir como fator tanto de risco quanto de protecdo. A maneira como se cria os
filhos ¢ fundamental na constituicao do individuo. As praticas utilizadas na criagdo que
costumam ser caracteristicas do meio familiar de adolescentes que apresentam desordens
de conduta e abuso de substancias sao a administracdo insatisfatoria da familia, a criacao
omissa, a disciplina e o monitoramento parental inadequados, a irritabilidade dos pais e os
processos familiares coercitivos.

A familia ¢ vista como uma das fontes de socializagdo primaria do adolescente,
juntamente com a escola e o grupo de amigos. Nesse contexto o clima emocional
propiciado pelos pais na criagdo dos filhos (os estilos parentais) € ressaltado porque, dentre
muitas outras variaveis, podem facilitar ou dificultar o uso abusivo ¢ a dependéncia de
drogas. Nesta acepcao, alguns estudiosos acreditam que ha uma correlagdo significativa
entre a percepcao do adolescente de pertencimento a uma familia coesa € o menor
consumo de drogas. H4 estudos que também encontraram inimeras relagdes entre o estilo
parental e o comportamento dos filhos adolescentes nos dominios da personalidade, do
ajustamento, da realizacdo académica e do uso de substancias (Florenzano, Sotomayor &

Otava, 2001; Rees & Valenzuela, 2003; Weiss & Schwarz, 1996).
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Estilos Parentais

H4é diversos modos de entender as relagdes que se estabelecem entre pais e filhos.
Dentre elas, destaca-se a proposta de Baumrind (1966) sobre os “Estilos Parentais”. Os
Estilos Parentais sdo o clima familiar que os pais utilizam para socializar seus filhos, de
acordo com suas crengas e valores. A principio, foram estipulados trés tipos de controle
parental, denominados de autoritario, autoritativo e permissivo (Baumrind, 1967, Darling
& Steinberg, 1993). Seguindo a linha de Baumrind (1966), Maccoby e Martin (1983),
sugeriu-se que os estilos parentais fossem analisados por meio de duas dimensdes:
exigéncia e responsividade.

A exigéncia esta relacionada as atitudes que visam ao controle, & supervisao e ao
monitoramento dos filhos, pelo estabelecimento de limites, regras e padrdoes de conduta.
Assim sendo, relaciona-se as atitudes parentais que necessitam de supervisdo e disciplina, e
que podem provocar confronto diante de desobediéncia. Tal dimensdo relaciona-se com o
desenvolvimento de individuos competentes, com escores elevados em medidas de
desempenho e obediéncia e baixos em problemas de comportamento. Por outro lado, a
exigéncia também pode estar relacionada a individuos inseguros quanto ao proprio
desempenho, com indices mais baixos de autoestima ¢ com mais sintomas psicologicos
(Baumrind, 1991; Glasgow, Dornbusch, Troyer, Steinberg, & Ritter, 1997; Lamborn,
Mounts, Steinberg, & Dornbusch, 1991; Pacheco, 1999; Parish & McCluskey, 1992).

A dimensdo responsividade diz respeito a compreensdo, ao apoio emocional, ao
apego, a reciprocidade e a comunicagdo clara dos pais para com os filhos, pretendendo
promover autonomia e autoafirmac¢do nos jovens. A responsividade refere-se as atitudes
parentais que objetivam a individualidade e a autoafirmacao dos filhos por meio do apoio e
da aprovacdo. A responsividade relaciona-se a indices mais altos de bem-estar psicologico,
autoestima e autoconfianga (Baumrind, 1991; Glasgow et al., 1997; Lamborn et al., 1991;
Pacheco, 1999; Parish & McCluskey, 1992).

Maccoby e Martin (1983) propuseram, a partir de analises das duas dimensdes,
quatro estilos parentais. Os padrdes autoritario e autoritativo, citados por Baumrind (1966),
foram mantidos, enquanto que o padrdo permissivo foi transformado em dois novos
padroes, chamados de indulgente e negligente. A combinagdo das dimensdes, exigéncia e
responsividade, entdo, define os quatro estilos parentais, que sdo avaliados por meio de
uma escala. Desta forma, pais com escores altos em ambas as dimensdes sdo classificados
como autoritativos; aqueles com escores baixos em ambas recebem a classificacdo de
negligentes. Pais com escores altos em exigéncia e baixos em responsividade sdo

denominados autoritarios; enquanto isso, pais com elevados escores em responsividade e
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baixos em exigéncia sdo classificados como indulgentes (Costa, Teixeira & Gomes, 2000;
Henningen, 1994; Lamborn et al., 1991; Maccoby & Martin, 1983).

A escala citada avalia as dimensdes de responsividade e exigéncia parentais, e foi
criada por Lamborn et al. (1991). Costa et al. (2000) traduziram-na e adaptaram-na para o
Portugués. No estudo em questdo, as escalas foram aplicadas a 378 adolescentes, que
cursavam o ensino médio em trés escolas publicas de Porto Alegre, cuja maioria dos
alunos pertencia a classe média e médio-baixa. A média de idade do grupo foi de
aproximadamente 15 anos, sendo que 62% dos participantes eram do sexo feminino. Os
instrumentos utilizados para a coleta de dados foram as escalas de exigéncia e
responsividade de Lamborn et al. (1991), devidamente traduzidas pelos pesquisadores
brasileiros em questao.

Tais escalas s3o instrumentos de autorrelato nos quais os adolescentes avaliam
atitudes e praticas de seus pais para consigo, relacionadas as dimensdes responsividade e
exigéncia. Analises de varidncia demonstraram que a exigéncia materna percebida foi
maior do que a paterna entre adolescentes de ambos os sexos, mas as meninas relataram
niveis de exigéncia (materna e paterna) mais altos do que os meninos. A responsividade
materna observada foi superior a paterna para ambos os sexos, porém as adolescentes do
sexo feminino atribuiram escores de responsividade mais altos as suas maes do que os
adolescentes do sexo masculino. Nao houve diferengas entre os sexos quanto ao nivel de
responsividade paterna. Os estilos parentais que mais se destacaram, na populagdo
pesquisada, foram o autoritativo (36,7%) e o negligente (35,5%). O estilo indulgente teve a
proporg¢ao observada, nesta amostra, de 14,5% enquanto que o autoritario teve 13,3%. Os
autores sugeriram novas pesquisas que buscassem identificar, de uma maneira mais
precisa, os fatores envolvidos nas praticas educativas que os pais utilizam para com seus
filhos (Lamborn et al., 1991).

Conforme sugerido, Teixeira, Bardagi e Gomes (2004) realizaram um estudo
visando a refinar o instrumento para avaliagdio das dimensdes de exigéncia e
responsividade parentais percebidas entre adolescentes. Itens da versdo inicial do
instrumento foram modificados, objetivando enriquecer o contetido das escalas e melhorar
sua fidedignidade. Inicialmente, um conjunto de 33 itens foi aplicado em uma amostra de
550 adolescentes de ambos os sexos com média de idade de aproximadamente 16 anos. As
analises dos componentes principais apontaram para a existéncia de duas componentes
mais relevantes, que seriam as dimensdes exigéncia e responsividade. Os resultados do
estudo revelaram que o instrumento tem validade de construto e grande consisténcia

interna. Assim, podendo ser utilizado em pesquisas futuras e outros contextos.
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Os filhos de pais autoritativos e autoritarios, que sdo os estilos marcados pela alta
exigéncia, costumam apresentar caracteristicas como alta competéncia, desempenho e
obediéncia e poucos problemas de comportamento. Por outro lado, filhos de pais
autoritativos ou indulgentes, estilos que tém altos indices de responsividade, tendem a
caracterizar-se como tendo indices mais altos de bem-estar psicoldgico, autoestima e
autoconfianga (Aunola, Sttatin, & Nurmi, 2000; Glasgow et al., 1997; Lamborn et al.,
1991; Maccoby & Martin, 1983; Parish & McCluskey, 1992; Shucksmith, Hendry, &
Glendinning, 1995).

Os pais tidos como autoritativos estabelecem e fazem cumprir as regras por meio
do monitoramento da conduta e da utilizagdo de métodos nao-punitivos quando hé violacao
de tais regras. Eles esperam e reforcam responsabilidade social e comportamento maduro
em seus filhos. Também sdo calorosos, encorajam o didlogo, incentivam o ponto de vista
dos filhos e reconhecem os direitos tanto dos pais quanto dos filhos (Pacheco, 1999). Os
pais vistos pelos filhos como autoritarios também tendem a moldar e controlar o
comportamento e as atitudes de seus filhos de acordo com um determinado padrdo. Eles
dao énfase a obediéncia, ao respeito pela autoridade e a ordem. Entretanto, de acordo com
Pacheco (1999), eles ndo encorajam o didlogo com seus filhos e esperam que eles sigam as
regras mesmo que essas nao tenham sido adequadamente explicadas, o que contrasta com a
criagdo autoritativa.

Pode-se dizer que uma cria¢do negligente, ou seja, com baixos indices de exigéncia
e responsividade, resultaria em niveis reduzidos de bem-estar psicoldgico, assim como
poucas chances de desenvolvimento de competéncias académicas e sociais. Os pais
considerados negligentes apresentam uma tendéncia a ndo monitorar o comportamento de
seus filhos e a ndo se importar com os interesses destes. (Aunola et al., 2000; Glasgow et
al., 1997; Lamborn et al., 1991; Maccoby & Martin, 1983; Parish & McCluskey, 1992;
Shucksmith et al.,1995).

Os pais percebidos pelos filhos, segundo Glasgow et al. (1997), como indulgentes
também sdo tolerantes, costumam exercer pouca autoridade, fazem poucas exigéncias por
comportamento maduro e permitem auto-regulacdo por parte dos filhos. Entretanto, eles
envolvem-se com seus filhos, ao contrario dos pais negligentes, que se preocupam mais

CONnsigo mesmos.
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Justificativa

O uso de substancias psicoativas pelos homens remonta eras primitivas € pode ser
diferentemente descrito em funcdo de fatores como o padrdo de consumo, espécies de
substancias, frequéncia e objetivos do uso (MacRae, 2001). Esses fatores também podem
ser utilizados para classificar os tipos de usudrios e as proprias substincias psicoativas,
além de determinar suas licitudes de uso em determinada sociedade (Medina et al., 2001).
Medicamentos, alcool, drogas licitas e drogas ilicitas sdo referéncias comuns a essas
substancias; porém, embora se reconhecam as implicacdes vinculadas a cada
nomenclatura, neste estudo, serd utilizado o termo droga para referir-se a qualquer uma
delas utilizada sem recomendacao especializada.

Um levantamento sobre uso do alcool com amostra representativa da populacdo
brasileira (Laranjeira, Pinsky, Zaleski, & Caetano, 2007), em que 3.007 pessoas foram
acessadas, entre adolescentes e adultos, revelou que 53% dos brasileiros ja fez uso de
alcool, desses 24% faziam uso frequente dessa substancia. Entre os adolescentes, 24%
consumiram alcool pelo menos uma vez por més. Em outra pesquisa, que incluiu o
consumo de outras drogas além do alcool, Carlini, Galdur6éz, Noto e Nappo (2006)
constataram que 74,6% dos brasileiros ja haviam usado alcool e 22,8% ja utilizaram outro
tipo de droga. No que diz respeito aos participantes com 12 a 17 anos de idade, 54,3% ja
tinha ingerido alcool e 7% poderiam ser enquadrados como dependentes dessa droga. Em
um estudo realizado especificamente com a populagao adolescente, Galduréz et al. (2005)
abordaram 48.155 estudantes nas capitais brasileiras, 50,8% eram mulheres, 83,7% tinham
idade entre 10 a 18 anos e 71,6% estudavam em ensino fundamental e os demais cursavam
ensino médio. Dentre todos, 65,2% declararam ja ter usado alcool e 22,6% algum outro
tipo de droga.

Além de danos fisiologicos advindos do uso de drogas, uma série de prejuizos
psicologicos e sociais estd associada a essas substancias, como: dependéncia, violéncia,
roubos, trafico, acidentes de transito etc. Um levantamento em 12 paises, entre eles o
Brasil, apontou o uso de alcool como responsavel por 20,4% de acidentes com danos
fisicos; além disso, no mundo inteiro, anualmente, somente o alcool provoca 3,2% de
mortes ¢ ¢ o responsavel por 4% de todas as doengas (WHO, 2007). Tendo em vista as
consequéncias negativas do uso e a idade que as pessoas iniciam o consumo de drogas, que
coincide com o periodo da adolescéncia (Laranjeira et al., 2007), pode-se considerar o
consumo dessas substancias um fator de risco ao desenvolvimento (Yunes & Szymanski,

2001).
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Entre as variaveis relacionadas ao consumo de drogas por adolescentes, apontam-se
como predisponentes do uso: ser do sexo masculino (Carlini et al., 2006; Galduroz et al.,
2005; Laranjeira et al., 2007), incrementos na idade (Baus et al., 2002; Laranjeira et al.,
2007; Strauch, Pinheiro, Silva, & Horta, 2009), defasagem escolar (Horta, Horta, Pinheiro,
Morales & Strey, 2007; Tavares, Béria, & Lima, 2001; Strauch et al., 2009), estudar em
escola publica (Soldera, et al. 2004), grupo de iguais consumidores de drogas (Wood,
Read, Mitchell, & Brand, 2004), uso de drogas pelos pais (Bahr, Hofmann, & Yang, 2005),
ndo viver com os pais (Noto et al., 2004), ndo monitoramento parental (Bahr et al., 2005;
Borawski, levers-Landis, Lovegreen, & Trapl, 2003; Springer, Sharma, Guardado, Nava,
& Kelder, 2006), estilo parental diferente do autoritativo (Weiss & Schwarz, 1996). Essas
ultimas variaveis, relacionadas a familia, podem sobrepor o poder preditivo das demais
(Wood et al., 2004), o que pode conferir aos cuidadores dos adolescentes uma especial
importancia preventiva ao uso de drogas (Sanchez, Oliveira, & Nappo, 2005; Wu, et al.,
2004).

O contexto proporcionado pelos pais no ambiente familiar, de acordo com suas
crengas e valores, que atuam na socializagdo dos filhos, pode ser entendido como estilo
parental (Darling & Steinberg, 1993). Maccoby e Martin (1983) sugeriram que os estilos
parentais fossem analisados por meio de duas dimensdes: exigéncia e responsividade. A
exigéncia refere-se as atitudes dos pais que visam ao controle, a supervisao e ao
monitoramento dos filhos, através do estabelecimento de limites, regras e padrdes de
conduta, portanto, incitam supervisdo e disciplina e podem provocar confronto diante de
desobediéncia. Tal dimensdo relaciona-se com o desenvolvimento de individuos
competentes, com escores elevados em medidas de desempenho e obediéncia e baixos em
problemas de comportamento, por outro lado pode associar-se a individuos inseguros
quanto ao proprio desempenho, com indices mais baixos de autoestima e com mais
sintomas de desajustamentos psicologicos (Lamborn, Mounts, Steinberg, & Dornbusch,
1991).

J& a dimensdo responsividade diz respeito a compreensdo, ao apoio emocional, ao
apego, a reciprocidade e a comunicagdo clara dos pais para com os filhos, pretendendo
promover autonomia e autoafirmagdo (Maccoby & Martin, 1983). A responsividade refere-
se as atitudes parentais que objetivam a individualidade e a autoatirmagao dos filhos por
meio do apoio e da aprovacdo. A responsividade relaciona-se a indices mais altos de bem-
estar psicologico, autoestima e autoconfianca (Lamborn et al., 1991).

A combinagao das dimensoes exigéncia e responsividade caracteriza quatro estilos

parentais, geralmente avaliados por meio de uma escala (Maccoby & Martin, 1983). Pais
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com escores altos em ambas as dimensdes sdo classificados como autoritativos; aqueles
com escores baixos em ambas recebem a classificacdo de negligentes. Pais com escores
altos em exigéncia e baixos em responsividade sdo denominados autoritarios; enquanto
isso, pais com elevados escores em responsividade e baixos em exigéncia sdo classificados
como indulgentes (Costa, et al., 2000; Maccoby & Martin, 1983).

Steinberg, Lamborn, Darling, Mounts ¢ Dornbusch (1994) salientam que os pais
tidos como autoritativos estabelecem e fazem cumprir as regras por meio do
monitoramento da conduta e da utilizagdo de métodos nao-punitivos quando ha violagdo de
das regras, eles esperam e reforcam responsabilidade social e comportamento maduro em
seus filhos; além disso, sdo calorosos, encorajam o dialogo, incentivam o ponto de vista
dos filhos e reconhecem os direitos tanto dos pais quanto dos filhos. Os pais considerados
negligentes apresentam uma tendéncia a ndo monitorar o comportamento de seus filhos e a
ndo se importar com os interesses deles. Os indulgentes também sdo tolerantes, costumam
exercer pouca autoridade, fazem poucas exigéncias por comportamento maduro;
entretanto, eles envolvem-se com seus filhos, ao contrario dos pais negligentes. Os pais
autoritarios tendem a controlar o comportamento de seus filhos de acordo com um
determinado padrdo, ddo énfase a obediéncia, ao respeito pela autoridade e a ordem;
contudo, eles ndo encorajam o didlogo com seus filhos e esperam que eles sigam as regras
mesmo que essas nao tenham sido adequadamente explicadas, o que contrasta com a

criacdo autoritativa.

Objetivos

Tendo em vista a importancia atribuida a socializacao proporcionada pela familia
no ambito do consumo de drogas, sobretudo & maneira como os cuidadores relacionam-se
com seus filhos, elaborou-se este estudo com o objetivo de (1) verificar as relagdes entre os
estilos parentais e o uso de drogas por adolescentes. Além disso, foi alvo desta pesquisa (2)
testar o poder preditivo da exigéncia e responsividade parental para o consumo de drogas

pelos participantes.
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CAPITULO I

METODO

Participantes

Participaram do estudo 649 adolescentes, amostra de conveniéncia, com idades
variaveis entre 12 a 19 anos (M=14,9 anos; DP=1,6 anos), 55% eram do sexo feminino
(n=360). Dentre todos, 60% residiam com mae e pai, 25% apenas com a mae, 11%
moravam com outros familiares e 4% viviam exclusivamente com o pai. Quanto a
escolaridade, 51% cursavam o ensino médio ¢ 49% o ensino fundamental, e 63% eram

provenientes de escola publica, enquanto 47% eram de escola particular.

Instrumentos

Utilizou-se um questionario autoaplicavel (Anexo A), de respostas fechadas, com
trés blocos de perguntas apresentados na seguinte sequéncia:

Sociodemograficas: cinco perguntas referentes ao sexo, idade, escolaridade, tipo de
escola (publica ou particular) e com quem moravam (ambos 0s pais, apenas com a mae,
apenas com o pai ou com outros familiares).

Escalas de exigéncia e responsividade parental percebida (Costa, et al., 2000): seis
itens sobre percepcao de exigéncia e 10 itens sobre percep¢do da responsividade parental,
dispostos em formato Likert de trés pontos; de maneira que quanto mais proximo de trés,
maior a exigéncia e responsividade percebida. Nesta pesquisa, as escalas apresentaram
indices de consisténcia interna (alfa de Cronbach) adequados, tais quais 0,72 para
exigéncia e 0,78 para responsividade, e semelhantes aos encontrados no estudo original.

Inventério de Uso de Drogas: um conjunto de 15 perguntas sobre o uso de drogas e
efeitos no organismo, em que os participantes deveriam responder sim ou nao,
correspondente a area 1 do Inventario de Uso de Drogas adaptado para o Brasil por De

Michelli e Formigoni (1998).

Procedimentos
Coleta

Os participantes foram localizados através de escolas publicas e particulares da
cidade de Porto Alegre/RS. Inicialmente, contataram-se os responsaveis pelas escolas e
propd-se a realizagdo da pesquisa com seus estudantes (Anexo B). Com os responsaveis

que aceitaram disponibilizar a escola para a participacdo, agendaram-se as aplicagdes
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coletivas dos instrumentos nos locais e¢ horarios das aulas dos participantes. Entao,
apresentavam-se os objetivos da pesquisa aos adolescentes e em que consistiriam suas
participagdes, aqueles que ndo tinham idade igual ou superior a 18 anos e desejavam

participar da pesquisa foi também solicitada autoriza¢do de seus pais ou responsaveis.

Analises

Foram realizadas analises estatisticas descritivas e inferenciais com nivel de
significancia de 0,05. Examinaram-se as relacdes entre a idade e as outras variaveis
sociodemograficas através de teste t de Student e ANOVA one-way, as associagdes entre as
demais varidveis sociodemograficas foram examinadas através de teste qui-quadrado.
Testaram-se relagdes entre as varidveis sociodemograficas e as médias das escalas de
exigéncia e responsividade através de MANOVA, e para a idade realizou-se correlacdo de
Pearson. A partir das medianas dessas escalas definiram-se quatro grupos de estilos
parentais: negligente (abaixo da mediana em ambas as escalas); autoritario (igual ou acima
da mediana em exigéncia e abaixo em responsividade); indulgente (abaixo da mediana em
exigéncia e igual ou acima em responsividade); autoritativo (igual ou acima da mediana
em ambas as escalas).

Quanto aos participantes que utilizaram alcool ou outra droga, foram considerados
usudrios aqueles que responderam afirmativamente qualquer pergunta do inventario de uso
de drogas, e ndo-usudrios aqueles que responderam ndo a todos os itens do inventario.
Verificaram-se associacdes entre o uso ou ndo de drogas e estilos parentais e as variaveis
sociodemograficas através de teste qui-quadrado. Por fim, testou-se o poder preditivo das
variaveis sociodemograficas sexo (masculino, feminino), idade, escolaridade (ensino
fundamental, ensino médio), tipo de escola (publica, particular), com quem reside (ambos
0s pais, apenas mae, apenas pai, outros familiares) e médias nas escalas de exigéncia e
responsividade parental para o uso de drogas através de regressao logistica método forward

stepwise (WALD).

Eticos

O contato com os pais ou responsaveis pelos adolescentes se deu através de um
documento escrito Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Anexo C). O
documento esclarecia os objetivos e procedimentos da pesquisa, destacando o direito de
interromper sua participagdo na pesquisa a qualquer momento, sem nenhum Onus ou
prejuizo, o TCLE também foi elaborado em duas vias, uma que ficou com os pais ou

responsaveis legais do aluno e outra com a pesquisadora. Somente participaram deste
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estudo aqueles dissentes cujos pais ou responsaveis legais autorizaram a participagdo dos
mesmos. Ainda, foi salientado a todos os envolvidos, direta ou indiretamente, o
comprometimento da pesquisadora em manter a total confidencialidade dos dados obtidos
e que os mesmos soO seriam utilizados exclusivamente para fins desta pesquisa.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de
Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul, sob protocolo niimero 036/2008
(Anexo D), a fim de resguardar os direitos de bem-estar e dignidade dos respondentes da
pesquisa. A participagdo na pesquisa implicou em riscos minimos de dano fisico e
psicologico, principalmente porque a privacidade dos participantes e a confidencialidade
dos dados foram garantidas, sendo que os questionarios receberam um nimero para
facilitar a identificacdo do material correspondente. Apds a finalizagdo, foi realizada uma

devolugdo dos resultados as escolas participantes.
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CAPITULO 111

RESULTADOS

A idade dos participantes ndo apresentou diferengas entre os sexos [t(642)=1,16;
p=0,84], tampouco entre os grupos formados a partir de com quem residiam [F(3,622)<I].
J& entre aqueles provenientes de escola publica (M=14,7 anos; DP=1,7 anos) e particular
(M=15,4 anos; DP=1,2 anos) [t(618,8)=6,26; p<0,001], ¢ entre os estudantes do ensino
fundamental (M=14,0 anos; DP=1,2 anos) e ensino médio (M=15,8 anos; DP=1,4 anos)
[t(625,0)=17,28; p<0,001] a idade mostrou-se diferente.

O sexo dos participantes associou-se a escolaridade [Xz(l, N=636)=4,73; p<0,05;
v=0,09] de maneira que 51% dos que frequentavam ensino fundamental e 59% dos que
cursavam ensino médio eram mulheres. Também se relacionou a com quem residiam
[X2(3, N=630)=15,50; p=0,001; v=0,16], estando as relacdes entre aqueles que residiam
com o pai (residuo ajustado > 2), tal que os 75% dos que moravam com o pai eram do sexo
masculino. Ja4 o tipo de escola (publica ou particular) ndo se associou ao sexo dos
participantes [Xz(l, N=642)=2,92; p=0,09] ou a com quem moravam [X2(3, N=625)=2,32;
p=0,51]; contudo, associou-se a escolaridade [Xz(l, N=633)=366,58; p<0,001; v=0,73] de
modo que 22,9% dos participantes de escola publica estavam no ensino médio, enquanto
98,3% dos estudantes de escola particular tinham essa escolaridade. A escolaridade, por
sua vez, ndo se relacionou a com quem os estudantes residiam [X*(3, N=619)=4,10;
p=0,25].

As médias das escalas de responsividade e exigéncia parental percebida para todos
os participantes mostraram-se acima do ponto médio da escala (2 pontos), foram,
respectivamente, 2,39 (DP=0,39) e 2,52 (DP=0,41). Entre as mulheres (M=2,57; DP=0,02)
a escala de exigéncia apresentou médias superiores as dos homens (M=2,46; DP=0,02)
[Lambda de Wilks=0,98; F(1,609)=9,56; p<0,01]; ja as médias da escala de responsividade
ndo se diferenciaram entre os sexos [F(1,609)=0,68; p=0,41]. Os grupos formados pelas
demais variaveis sociodemograficas ndo mostraram diferengas de médias nas duas escalas;
além disso, as médias ndo se correlacionaram com a idade dos participantes.

A partir das medianas das escalas de responsividade (Med=2,44) e exigéncia
(Med=2,67) parental percebidas definiram-se os quatro grupos de estilos parentais, tal que
o grupo indulgente foi composto por 44,8%; o negligente por 21,3% dos participantes; o
autoritario por 18,4% e o autoritativo por 15,5%. Os grupos de participantes que usaram ou

ndo drogas foi determinado a partir das respostas ao Inventario de Uso de Drogas, de
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maneira que 69,8% dos participantes responderam sim a, pelo menos, uma das perguntas
do inventario (grupo usuarios) e 30,2% deles responderam ndo a todas as perguntas (grupo
nao-usuarios).

As relagdes entre aqueles que wusaram ou ndo drogas e as variaveis
sociodemograficas e grupos de estilos parentais podem ser vistas na Tabela 1. Destacam-se
associacoes significativas entre o uso de drogas e (1) a escolaridade dos participantes, com
um maior nimero de usudrios no ensino fundamental; (2) o tipo de escola, com maior
porcentagem de participantes usudrios na escola publica; (3) os estilos parentais, de
maneira que o estilo negligente apresentou a maior porcentagem e o estilo autoritativo a
menor porcentagem de usudrios. Ainda, a idade dos participantes considerados usuarios foi

superior a daqueles que ndo usaram drogas.

Tabela 1
Proporcdo e média de idade de participantes que usaram ou ndo drogas por variaveis

sociodemograficas e estilos parentais

Usou droga? Teste estatistico
%sim %nao
Sexo X(1, N=648)=1,76; p=0,18
Masculino 72,4 27,6
n=290
Feminino 67,6 32,4
n=358
Escolaridade** X2(1, N=636)=9,06; p<0,01; v=0,12
Ens. Fundamental 75,6 24.4
n=311
Ens. Médio 64,6 35,4
n=325
Tipo escola*** Xz(l, N=642)=35,88; p<0,001; v=0,24
Publica 78,0 22,0
n =404
Particular 55,5 44,5
n=238
Mora com X2(3, N=630)=0,14; p=0,99
Apenas pai 70,8 29,2
n=24
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Pai e mae 70,6 29.4

n=377
Outros familiares 70,4 29,6
n="71
Apenas mae 69,0 31,0
n=158
Estilo parental** X33, N=592)=13,35; p<0,01; v=0,15
Negligente” 77,8 22,2
n=126
Indulgente 75,8 242
n=91
Autoritario 74,3 25,7
n=109
Autoritativo” 62,4 37,6
n=266
Média idade* 15,0 anos 14,8 anos t(476,4)=2,24; p<0,05; d=0,18

(DP=1,7) (DP=1,3)

Nota. * p <0,05; ** p <0,01; *** p<0,001; A residuo ajustado>2.

Ao se testar o poder preditivo para o uso de drogas das varidveis sociodemograficas
(idade, sexo, escolaridade, tipo de escola, com quem mora) e médias nas escalas de
exigéncia e responsividade parental percebida constatou-se que as variaveis: idade, escola
publica, média na escala de exigéncia e média na escala de responsividade compuseram
um modelo significativo (teste Omnibus, p<0,00) e ajustado (teste Hosmer e Lemeshow,
p=0,08) com capacidade preditiva geral de 72,7%. Como mostra a Tabela 2, cada variagado
ascendente de um ano na idade sugere um aumento de 1,27 vezes nas chances dos
participantes terem usado drogas; no mesmo sentido, ser de escola publica, comparado a
ser de escola privada, indica 4,03 vezes mais chances dos participantes terem usado drogas.
De outro modo, a cada aumento de um ponto na média da escala de exigéncia reduzem-se
em 61% as chances de eles terem usado drogas e a cada acréscimo de um ponto na média
da escala de responsividade decrescem em 57% as chances dos participantes terem usado

drogas.
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Tabela 2

Modelo preditivo do consumo de drogas

Razdo de chance

Razao de
Variavel R  Erro Padrao Wald gl p 1.C. 95%
chance
Inferior Superior
Idade 0,24 0,07 11,79 1 0,001 1,27 1,11 1,46
Escola publica 1,39 0,20 46,15 1 0,001 4,03 2,69 6,02
Exigéncia -0,93 0,28 11,28 1 0,001 0,39 0,23 0,68
Responsividade -0,85 0,29 8,49 1 0,004 0,43 0,24 0,76
Constante 0,97 1,39 0,49 1 0,486 2,63

Nota. I.C. = intervalo de confianca.
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CAPITULO IV

DISCUSSAO

Cerca de 70% dos participantes deste estudo assinalaram ao menos uma resposta
afirmativa as perguntas do Inventario de Uso de Drogas — Area 1 e foram considerados
usuarios de drogas. Esses numeros sdo superiores aos dados brasileiros para populacao
semelhante (Carlini et al., 2006; Galduroz et al., 2005; Laranjeira et al., 2007). Ainda que
ndo tenha sido alvo verificar a frequéncia com que os participantes utilizaram alcool ou
qualquer outra droga, os dados ja se mostram preocupantes do ponto de vista dos riscos ao
desenvolvimento saudavel e as possibilidades do uso, mesmo que ocasional, causar
dependéncia.

Entre as varidveis relacionadas ao uso de drogas para a populacdo deste estudo
destaca-se a idade mais elevada entre aqueles que ja utilizaram droga, resultados
semelhantes concernentes a idade foram encontrados também por Baus et al. (2002),
Galduro6z et al. (2005) e Strauch et al. (2009). Mesmo que o tamanho do efeito da diferenca
de idades (d=0,18) tenha sido baixo neste estudo, os achados de outros pesquisadores ¢ a
presenca dessa variavel no modelo preditivo para o uso de droga salientam a importancia
de se considerar o aumento da idade um fator de risco para o uso de drogas entre
adolescentes. Ainda, a partir da idade mais elevada dos usudrios e a maior frequéncia de
usuarios entre os estudantes do ensino fundamental pode-se inferir: (1) iniciar tardiamente
o ensino fundamental pode estar relacionado ao uso de drogas; (2) pode haver uma relagao
entre repeténcia de ano na escola e uso de drogas. Horta et al. (2007), Tavares et al. (2001)
e Strauch et al. (2009) encontraram resultados que apoiam essa segunda inferéncia.

Estudar em escola ptblica mostrou-se um fator associado ao uso de drogas e ainda
entrou no modelo preditivo para o uso de drogas, resultado semelhante ao encontrado por
Soldera et al. (2004). A alta concentragao de estudantes de ensino fundamental na amostra
de escola publica reforca a ideia de um menor rendimento escolar entre os usudrios de
drogas, e aponta um fator de alerta para os que responsaveis por esses adolescentes, seja na
escola ou na familia. Também se ressalta a importancia de agdes governamentais, tendo em
vista que as escolas publicas sao administradas por esferas do governo, focadas em
intervengdes preventivas ao uso de drogas nessas institui¢des de ensino. Nogdes sobre
intervengdes preventivas ao uso de drogas podem ser encontradas em Neiva-Silva e

Carvalho (2007).
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O sexo dos participantes € com quem eles viviam (ambos os pais, apenas mae,
apenas pai, outros familiares) ndo se mostraram associados ao uso de drogas, tampouco
entraram no modelo de predicdo do uso. Esses resultados sdo contrarios aos encontrados
por Baus et al. (2002) com relacdo a idade e por Noto et al. (2004) com relagdo a com
quem conviviam os adolescentes. De outro modo, salientam a importancia dos estilos de
cuidado como principais fatores de risco ou protecdo para o uso de drogas entre
adolescentes.

A percepgdo de estilo negligente abarcou a maior porcentagem de usudrios de
drogas, tal relagdo, ajuntados os indicadores de aumento das chances de uso de drogas
mediante decréscimos nas médias das escalas de exigéncia e responsividade parental,
corrobora as expectativas de risco ao desenvolvimento sauddvel desse estilo parental
(Reppold et al., 2002; Steinberg et al., 1994). Embora o estilo parental negligente nio seja
0 mesmo que uma negligéncia abusiva deliberada, observa-se nele uma tendéncia maior,
comparado aos outros estilos, de tornar os adolescentes vulneraveis ao uso de drogas. Esse
aspecto sugere que iniciativas no sentido de tornar os pais mais atentos as demandas dos
filhos e capazes de monitora-los, como destacam Pacheco, Reppold e Hutz (2005),
contribuiriam também para a redugdo de adolescentes usudrios de drogas.

De forma a contribuir com a argumentagdo anterior, o estilo de cuidado
autoritativo, que obteve as menores frequéncias de usuarios de drogas, e os incrementos na
percepcdo de exigéncia e responsividade parental mostraram-se fatores protetivos as
possibilidades de uso de drogas. Essas conclusdes sao semelhantes as encontradas por Bahr
et al. (2005), Borawski et al. (2003), Sanchez et al. (2005), Springer et al. (2006) e Weiss
e Schwarz (1996) que assinalaram a influéncia da familia no uso (e ndo uso) de drogas por
adolescentes. Os resultados de exigéncia parental percebida maior entre as mulheres e a
presenca da exigéncia e da responsividade no modelo preditivo, além da ndo associacdo
entre os estilos indulgente e autoritario ¢ uso de drogas, sugerem que altos niveis em
apenas uma das variaveis (exigéncia ou responsividade) ndo sdo suficientes para diminuir a

vulnerabilidade dos adolescentes frente as drogas.
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CAPITULO V

CONCLUSOES

Foram encontradas associagdes significativas entre os estilos parentais percebidos e
o consumo de drogas, além de relagdes entre uso dessas substancias psicoativas e variaveis
sociodemograficas. Essas associa¢des indicaram que entre aqueles que j& consumiram
drogas houve uma frequéncia maior de participantes com estilo parental percebido como
negligente, enquanto uma menor frequéncia de consumidores foi verificada entre aqueles
com estilo parental percebido como autoritativo. Um maior nimero de consumidores
também se associou a menores niveis de escolaridade e a frequentar escola publica.

Exigéncia e responsividade parental, juntamente com a idade e ser de escola
publica, compuseram um modelo preditivo para o consumo de drogas, reforcando a
importancia dessas varidveis na ingestao de substancias psicoativas. Ainda, estima-se que
os estilos de cuidado parental sejam sobrepujantes as demais varidveis relacionadas a
familia no que diz respeito ao uso de drogas. Por fim, espera-se que a elaboracdo de
politicas publicas preventivas ao uso de drogas possa utilizar-se dos achados empiricos que
desvendam as varidveis intervenientes no uso de drogas para as populagdes a que se

destinam.
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ANEXO A

QUESTIONARIO

Responda as perguntas abaixo conforme as instrugdes. Sua contribuicdo ¢ muito
importante. Responda honestamente e tenha a certeza de que sera mantida em segredo.

Nenhuma pessoa terd acesso as respostas sem o seu consentimento.

Idade:

Sexo: () masculino ( ) feminino

Nivel de escolaridade (série):

Tipo de escola que frequenta: ( ) particular () publica
Quantos irmaos ou irmas vocé tem?

Qual(Quais) a(s) idade(s) de seu(s) irmao(s) ou irma(s)?

Vocé tem irmao(s) ou irma(s) adotivo(s)? ( ) sim ( )ndo

Com quem vocé mora?

Idade da mae: Idade do pai:

Escolaridade da mae (até que série ela Escolaridade do pai (até que série ele

estudou?): estudou?):

() 1° grau () 1° grau
()2° grau () 2° grau
( ) 3° Grau () 3° Grau

( ) outro. Qual?

( ) outro. Qual?

Emprego da mae (ou profissao, ou cargo

que ocupa, etc):

Emprego do pai (ou profissdo, ou cargo

que ocupa, etc):

Se alguma questdo abaixo ndo se aplicar exatamente a vocé, considere o que ocorre

com maior frequéncia (sim ou nao).

Responda as questdes conforme aplicadas a voc€¢ DESDE O ANO PASSADO
ATE O TEMPO PRESENTE. Preencha completamente o circulo ao lado da resposta

escolhida, com cuidado para ndo ultrapassar as bordas, como no exemplo abaixo:
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Exemplos:

"Vocé gosta de salada de macarrdo?" Alguém que goste de salada de macarrdo

marcaria um X ao lado da resposta "SIM".

(X)SIM ( )NAO

""Vocé gosta de ir sozinho ao cinema?'" Alguém que ndo goste de ir sozinho ao

cinema marcaria um X ao lado da resposta "NAO".
( )SIM (X)NAO

Area |

Vocé ja teve "fissura" ou um forte desejo por alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja teve de usar mais e mais drogas ou alcool para conseguir o

efeito desejado?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja sentiu que nao poderia controlar o uso de alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja percebeu que estava "enfeiticado" ou muito envolvido por

alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja deixou de realizar alguma atividade por ter gasto muito

dinheiro com drogas ou alcool?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja quebrou regras ou desobedeceu leis por estar sob o efeito

de alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé muda rapidamente de muito feliz para muito triste ou de

muito triste para muito feliz, por causa das drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja sofreu algum acidente de carro depois de usar alcool ou

drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja se machucou acidentalmente ou machucou alguém depois

de usar élcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja teve uma discussao séria ou briga com um amigo ou

membro da familia por causa da bebida ou do seu uso de drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja teve problemas em se dar bem com algum de seus amigos

devido ao uso de alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja demonstrou sintomas de abstinéncia apds o uso de alcool,

por exemplo: dor de cabega, nduseas, vomitos ou tremores?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja notou problemas para lembrar o que fez enquanto estava

( )SIM ( )NAO
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sob efeito de drogas ou alcool?

Vocé gosta de brincadeiras que envolvem bebidas quando vai a
festas, por exemplo, "vira-vira", apostas para ver quem bebe mais

rapido ou em maior quantidade, etc.?

( )SIM ( )NAO

Vocé apresenta problemas para resistir ao uso de alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Area 11

Vocé briga muito?

( )SIM ( )NAO

Vocé se acha o "bom"?

( )SIM ( )NAO

Vocé provoca ou faz coisas prejudiciais aos animais?

( )SIM ( )NAO

Vocé grita muito?

( )SIM ( )NAO

Vocé ¢ teimoso?

( )SIM ( )NAO

Vocé ¢ desconfiado em relacdo a outras pessoas?

( )SIM ( )NAO

Vocé pragueja (reclama muito) ou fala muitos palavrdes?

( )SIM ( )NAO

Vocé provoca muito as pessoas?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem um temperamento dificil?

( )SIM ( )NAO

Vocé é muito timido?

( )SIM ( )NAO

Vocé ameaca ferir as pessoas?

( )SIM ( )NAO

Vocé fala mais alto que os outros jovens?

( )SIM ( )NAO

Vocé se chateia (ou se aborrece) facilmente?

( )SIM ( )NAO

Vocé faz muitas coisas sem primeiro pensar nas consequéncias?

( )SIM ( )NAO

Vocé se arrisca ou faz coisas perigosas muitas vezes?

( )SIM ( )NAO

Se tiver oportunidade, vocé tira vantagem das pessoas?

( )SIM ( )NAO

Geralmente vocé se sente irritado?

( )SIM ( )NAO

Vocé gasta a maior parte do tempo livre sozinho?

( )SIM ( )NAO

Vocé é um solitario?

( )SIM ( )NAO

Vocé é muito sensivel a criticas?

( )SIM ( )NAO

Area lll

Vocé se submeteu a algum exame fisico ou esteve sob cuidados

médicos no ano passado?

( )SIM ( )NAO

Vocé teve algum acidente ou ferimento que ainda o incomode?

( )SIM ( )NAO

Vocé acha que dorme demais ou muito pouco ?

( )SIM ( )NAO

Recentemente, vocé perdeu ou ganhou mais de 4 kg?

( )SIM ( )NAO
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Vocé tem menos energia do que acha que deveria ter?

( )SIM ( )NAO

Vocé demonstra problemas de respiracdo ou de tosse?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem alguma preocupacao sobre sexo ou com seus 6rgaos

sexuais?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja teve relagdes sexuais com alguém que usava drogas

injetaveis?

( )SIM ( )NAO

Vocé teve dores abdominais ou nduseas no ano passado?

( )SIM ( )NAO

A parte branca de seus olhos ja ficou amarela?

( )SIM ( )NAO

Area IV

Intencionalmente, vocé ja danificou a propriedade de alguém?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja roubou coisas em mais de uma ocasiao?

( )SIM ( )NAO

Vocé se envolveu em mais brigas que a maioria dos jovens?

( )SIM ( )NAO

Vocé ¢ uma pessoa inquieta?

( )SIM ( )NAO

Vocé ¢ agitado e ndo consegue sentar quieto?

( )SIM ( )NAO

Vocé fica frustrado facilmente?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem problemas em se concentrar?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente muito triste?

( )SIM ( )NAO

Vocé roi unhas?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem problemas para dormir?

( )SIM ( )NAO

Vocé é nervoso?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente facilmente amedrontado?

( )SIM ( )NAO

Vocé se preocupa demais?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem dificuldade em deixar de pensar em determinadas

coisas?

( )SIM ( )NAO

As pessoas olham espantadas para vocé?

( )SIM ( )NAO

Vocé escuta coisas que ninguém mais do seu lado escuta?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem poderes especiais que ninguém mais tem?

( )SIM ( )NAO

Vocé sente medo de estar entre as pessoas?

( )SIM ( )NAO

Vocé frequentemente sente vontade de chorar?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem tanta energia que nao sabe o que fazer consigo mesmo?

( )SIM ( )NAO

Area V

Os jovens de sua idade ndo gostam de vocé?

( )SIM ( )NAO
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Vocé estd normalmente infeliz com o modo como desempenha

atividades com seus amigos?

( )SIM ( )NAO

E dificil fazer amizades num grupo novo?

( )SIM ( )NAO

As pessoas tiram vantagens de vocé?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem medo de lutar pelos seus direitos?

( )SIM ( )NAO

E dificil para vocé pedir ajuda aos outros?

( )SIM ( )NAO

Vocé ¢ facilmente influenciado por outros jovens?

( )SIM ( )NAO

Vocé prefere ter atividades com jovens bem mais velhos que

voce?

( )SIM ( )NAO

Vocé se preocupa em como suas agdes vao afetar os outros?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem dificuldades em defender suas opinides?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem dificuldade em dizer "ndo" para as pessoas?

( )SIM ( )NAO

Voceé se sente desconfortavel (sem jeito) se alguém o elogia?

( )SIM ( )NAO

As pessoas 0 enxergam como uma pessoa nao amigavel?

( )SIM ( )NAO

Vocé evita olhar nos olhos quando est4 conversando com as

pessoas?

( )SIM ( )NAO

Area VI

Algum membro de sua familia (mae, pai, irmao ou irmad) ja usou

maconha ou cocaina?

( )SIM ( )NAO

Algum membro de sua familia usou alcool a ponto de causar

problemas em casa, no trabalho ou com amigos?

( )SIM ( )NAO

Algum membro de sua familia ja foi preso?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem discussodes frequentes com seus pais ou responsaveis

que envolvam gritos e berros?

( )SIM ( )NAO

Sua familia dificilmente faz coisas juntos?

( )SIM ( )NAO

Seus pais ou responsaveis desconhecem o que vocé gosta e o que

nao gosta?

( )SIM ( )NAO

Na sua casa, faltam regras claras sobre o que vocé pode e nao

pode fazer?

( )SIM ( )NAO

Seus pais ou responsaveis desconhecem o que vocé realmente

pensa, ou sente, sobre as coisas que sdo importantes para vocé?

( )SIM ( )NAO

Seus pais ou responsaveis brigam muito entre si?

( )SIM ( )NAO

Seus pais ou responsaveis frequentemente desconhecem onde

( )SIM ( )NAO
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voce esta ou o qué vocé estd fazendo?

Seus pais ou responsaveis estdo fora de casa na maior parte do

tempo?

( )SIM ( )NAO

Vocé sente que seus pais ou responsaveis nao se importam ou nao

cuidam de vocé

( )SIM ( )NAO

Voce se sente infeliz em relagdo ao modo como vocé vive?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente em perigo em casa?

( )SIM ( )NAO

Area VII

Vocé gosta da escola?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem problemas para se concentrar na escola ou quando esta

estudando?

( )SIM ( )NAO

Suas notas sdo abaixo da média?

( )SIM ( )NAO

Vocé "mata" aulas mais de dois dias por més?

( )SIM ( )NAO

Vocé falta muito a escola?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja pensou seriamente em abandonar a escola?

( )SIM ( )NAO

Frequentemente, vocé deixa de fazer os deveres escolares?

( )SIM ( )NAO

Vocé sempre se sente sonolento na aula?

( )SIM ( )NAO

Frequentemente, vocé chega atrasado para a aula?

( )SIM ( )NAO

Neste ano, seus amigos da escola sdo diferentes daqueles do ano

passado?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente irritado e chateado quando estd na escola?

( )SIM ( )NAO

Vocé fica entediado na escola?

( )SIM ( )NAO

Suas notas na escola estdo piores do que costumavam ser?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente em perigo na escola?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja repetiu de ano alguma vez?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente indesejado nos clubes escolares (centro académico,

atlética, etc.) ou nas atividades extracurriculares?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja faltou, ou chegou atrasado na escola, em consequéncia do

uso de alcool ou drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja teve problemas na escola por causa do alcool ou das

drogas?

( )SIM ( )NAO

O élcool ou as drogas ja interferiram nas suas ligdes de casa ou

atividades escolares?

( )SIM ( )NAO
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Vocé ja foi suspenso?

( )SIM ( )NAO

Area VIII

Vocé ja teve um trabalho remunerado do qual foi despedido?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja parou de trabalhar simplesmente porque nao se

importava?

( )SIM ( )NAO

Vocé precisa de ajuda dos outros para arranjar emprego?

( )SIM ( )NAO

Vocé frequentemente falta, ou chega atrasado no trabalho?

( )SIM ( )NAO

Vocé acha dificil concluir tarefas no seu trabalho?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja ganhou dinheiro realizando atividades ilegais?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja consumiu alcool ou drogas durante o trabalho?

( )SIM ( )NAO

Vocé ja foi demitido de um emprego por causa de drogas?

( )SIM ( )NAO

Vocé tem problemas de relacionamento com seus chefes?

( )SIM ( )NAO

Vocé trabalha principalmente porque isso permite ter dinheiro

para comprar drogas?

( )SIM ( )NAO

Area IX

Algum de seus amigos usa alcool ou drogas regularmente?

( )SIM ( )NAO

Algum de seus amigos vende ou da drogas a outros jovens?

( )SIM ( )NAO

Algum de seus amigos "cola" nas provas?

( )SIM ( )NAO

Seus pais ou responsaveis nao gostam de seus amigos?

( )SIM ( )NAO

Algum dos seus amigos ja teve problemas com a lei?

( )SIM ( )NAO

A maioria dos seus amigos € mais velha que vocé?

( )SIM ( )NAO

Seus amigos “matam” muitas aulas?

( )SIM ( )NAO

Seus amigos ficam entediados nas festas quando ndo ¢ servido

alcool?

( )SIM ( )NAO

Seus amigos levaram drogas ou 4lcool nas festas no ano passado?

( )SIM ( )NAO

Seus amigos roubaram alguma coisa de uma loja ou danificaram a

propriedade escolar de proposito durante o ano passado?

( )SIM ( )NAO

Vocé pertence a alguma "gang" (ou outro tipo de organizacao

criminosa ou fora-da-lei)?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente incomodado por problemas que tenha com amigos

atualmente?

( )SIM ( )NAO

Vocé sente que ndo tem nenhum amigo em quem possa confiar?

( )SIM ( )NAO
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Se comparado com a maioria dos jovens, vocé€ tem poucos

amigos?

( )SIM ( )NAO

Area X

Comparado com a maioria dos jovens, vocé faz menos esportes?

( )SIM ( )NAO

Durante a semana, vocé normalmente sai a noite para se divertir,

sem permissao?

( )SIM ( )NAO

Num dia tipico de verdo, vocé assiste a televisdo por mais de duas

horas?

( )SIM ( )NAO

Na maioria das festas que vocé tem ido recentemente, os pais

estao ausentes?

( )SIM ( )NAO

Vocé se exercita menos que a maioria dos jovens que conhece?

( )SIM ( )NAO

Nas suas horas livres, vocé simplesmente passa a maior parte do

tempo com o0s amigos?

( )SIM ( )NAO

Vocé se sente entediado a maior parte do tempo?

( )SIM ( )NAO

Vocé realiza a maior parte das atividades de lazer sozinho?

( )SIM ( )NAO

Vocé usa alcool ou drogas para se divertir?

( )SIM ( )NAO

Comparado a maioria dos jovens, vocé estd menos envolvido em

"hobbies" ou outros interesses?

( )SIM ( )NAO

Vocé esta insatisfeito com a maneira como passa seu tempo livre?

( )SIM ( )NAO

Vocé cansa muito rapidamente quando faz algum esforco fisico?

( )SIM ( )NAO

Até que ponto seus pais TENTAM saber...

1. Até que ponto seus pais TENTAM saber onde vocé vai a noite?

ndo tentam tentam pouco

tentam bastante

2. Até que ponto seus pais TENTAM saber o que vocé faz com seu tempo livre?

ndo tentam tentam pouco

3. Até que ponto seus pais TENTAM saber onde vocé estd quando ndo esta na escola?

nao tentam

tentam pouco

tentam bastante

tentam bastante
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Até que ponto seus pais REALMENTE sabem...

4. Até que ponto seus pais REALMENTE sabem onde vocé vai a noite?

ndo sabem

5. O que vocé faz com seu tempo livre?

ndo sabem

sabem pouco

sabem pouco

6. Onde vocé esta quando ndo esta na escola?

quase nunca

Escala de Responsividade

as vezes

A respeito de seus pais, considere os seguintes itens:

7. Posso contar com sua ajuda caso eu tenha algum tipo de problema.

quase nunca

as vezes

sabem bastante

sabem bastante

geralmente

geralmente

8. Incentivam-me a dar o melhor de mim em qualquer coisa que eu faca.

quase nunca

as vezes

9. Incentivam-me a pensar de forma independente.

quase nunca

as vezes

geralmente

geralmente

10. Ajudam-me nos trabalhos da escola se tem alguma coisa que eu ndo entenda.

quase nunca

11. Quando querem que eu faga alguma coisa, explicam-me o porqué.

quase nunca

as vezes

as vezes

geralmente

geralmente

12. Quando vocé tira uma boa nota na escola, com que frequéncia seus pais o elogiam?

quase nunca

as vezes

geralmente
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13. Quando vocé tira uma nota baixa na escola, com que frequéncia seus pais o encorajam

a se esforcar mais?

quase nunca as vezes geralmente

14. Seus pais realmente sabem quem sdo teus amigos.

quase nunca as vezes geralmente

15. Com que frequéncia seus pais passam tempo conversando com vocé?

quase nunca as vezes geralmente

16. Com que frequéncia vocé e seus pais se reunem para fazerem juntos alguma coisa

agradavel?

quase nunca as vezes geralmente

Obrigada pela participacéo!
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ANEXO B
TERMO DE CONCORDANCIA DA INSTITUICAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
INSTITUTO DE PSICOLOGIA — PPG PSICOLOGIA

A/C da Direcao da Instituicao

Através de um Projeto de Pesquisa, desenvolvido pelo Laboratério de Mensuragdo do
Instituto de Psicologia da UFRGS, estamos investigando a relagdo entre o uso de drogas e
os estilos parentais percebidos. Os adolescentes deverdo ter entre 12 e 19 anos e ser
estudantes da rede publica ou privada de ensino de Porto Alegre. Através de questionarios
e escalas serdo coletadas informagdes sobre o uso ou nao de drogas pelo jovem e os estilos
parentais percebidos por ele em sua criagdo, assim como alguns de seus dados
sociodemograficos.

Os instrumentos citados serdo aplicados em uma sessdao de aproximadamente 40
minutos, na propria sala de aula. Todos os cuidados para garantir o sigilo e a
confidencialidade das informacdes serdo tomados. Os participantes serdo claramente
informados de que sua participacdo no estudo ¢ voluntaria e podera ser interrompida em
qualquer etapa, sem nenhum prejuizo ou puni¢do. A qualquer momento, tanto os
participantes, como a institui¢ao, poderdo solicitar informagdes sobre os procedimentos ou
outros assuntos relacionados a este estudo. Os dados obtidos através dos instrumentos
serdo guardados no Instituto de Psicologia da UFRGS e destruidos apds o periodo de cinco
anos.

O pesquisador responsavel pelo estudo ¢ o Prof. Claudio Hutz e a coleta de dados

sera realizada pela mestranda Aline Eymael Domingues.
Desde ja, agradecemos sua contribui¢do para o desenvolvimento desta atividade de
pesquisa e colocamo-nos a disposi¢do para esclarecimentos através dos telefones
98262734, 81135925 ou 33085253. Este documento foi revisado e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Instituto de Psicologia da UFRGS, fone (51) 33085441, e-mail:
cep-psico@ufrgs.br

Concordamos que os alunos participem desta pesquisa.

Direcéo da instituicéao Data:_ / [

Assinatura do Pesquisador do Laboratoério de Mensuracdo/UFRGS Data_ / [/
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ANEXO C
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL
INSTITUTO DE PSICOLOGIA — PPG PSICOLOGIA

Aos pais ou responsaveis

Estamos realizando uma pesquisa que tem como objetivo avaliar a relagdo entre
estilos parentais e uso de drogas.

A participagdo de seu filho consistira em responder questionarios e escalas. Os
instrumentos abordardo questdes relacionadas aos estilos parentais com que ele percebe ter
sido criado, assim como questdes acerca do uso ou nao de drogas.

Serao tomados todos os cuidados para garantir sigilo e confidencialidade dos dados.
As informagdes obtidas através dos questionarios e escalas serdo analisadas para que se
possa, no futuro, prevenir o uso de drogas por jovens, assim como auxiliar pais na criacao
de seus filhos. A participagdo de seu filho ¢ voluntaria, podendo ser interrompida em
qualquer etapa, sem nenhum prejuizo ou punigao.

A coleta de dados sera realizada em sala de aula, na escola, sendo que os
adolescentes preencherdo os instrumentos: Questiondrio socio-demografico, Escala de
Estilos Parentais e Questionario de Uso de Drogas. O tempo de preenchimento dos
instrumentos ¢ estimado em torno de 40 minutos. Nao ha nenhuma forma de compensagao
financeira decorrente da participagdo neste projeto. Os dados obtidos através das
entrevistas serdo guardados no Instituto de Psicologia da UFRGS e destruidos apds o

periodo de cinco anos.

A sua colaborag¢ao ¢ muito importante. O pesquisador responsavel pelo estudo ¢ o
Prof. Dr. Claudio Hutz e a coleta de dados sera realizada pela mestranda Aline Eymael
Domingues.

Desde ja, agradecemos sua contribui¢do para o desenvolvimento desta atividade de
pesquisa e colocamo-nos a disposi¢do para esclarecimentos através dos telefones
98262734, 81135925 ou 33085253. Este documento foi revisado e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Instituto de Psicologia da UFRGS, fone (51) 33085441, e-mail:
cep-psico@ufrgs.br
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Autorizagao: Eu

(nome de um dos pais ou responsaveis) fui informado(a) dos objetivos e da justificativa
desta pesquisa de forma clara e detalhada. Recebi informagdes sobre cada procedimento,
dos riscos previstos e beneficios esperados. Terei liberdade de retirar o consentimento de
participagdo na pesquisa, em qualquer momento do processo. Ao assinar este Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, os meus direitos legais serdo garantidos € ndo renuncio
a quaisquer direitos legais. Ao assinar este Termo, dou meu consentimento livre e
esclarecido, concordando que meu filho/jovem sob meus cuidados participe deste estudo.

Autorizo a participagdo de meu filho/minha filha neste estudo ( )sim ( )ndo

Assinatura da participante Data / /

Assinatura do Pesquisador do Laboratorio de Mensuragdo/UFRGS Data  / /
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ANEXO D
CERTIFICADO DE APROVACAO COMITE DE ETICA
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