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RESUMO: Objetivou-se neste estudo descrever os padrões de consumo de álcool por trabalhadores de enfermagem e analisar
as repercussões para a saúde do grupo. Método quantitativo, descritivo e exploratório, cujos dados foram coletados mediante um
instrumento autoaplicado. Participaram do estudo 90 trabalhadores de enfermagem de um hospital público no Rio de Janeiro
(Brasil), em 2013.Dos sujeitos, 70(77,7%) usaram álcool na vida,61(67,7%) no último ano e destes 22(24,4%) consumiram cinco
ou mais doses em uma única ocasião. O uso de álcool foi associado a problemas no trabalho e entre eles: insatisfação, estresse,
conflitos no trabalho em equipe. Aqueles que consumiram álcool no último ano, acima do padrão estabelecido (mais de quatro
doses em única vez), relataram prejuízos físico, mental e social. Concluiu-se que o consumo de álcool se encontra acima do
padrão estabelecido, em parte significativa da amostra. Os resultados evidenciam a importância da aplicação de estratégias
preventivas e programas educativos junto aos trabalhadores.
Palavras-chave: Enfermagem; bebidas alcoólicas; saúde ocupacional; prevenção.

ABSTRACT: This quantitative, descriptive exploratory study described patterns of alcohol consumption among nursing workers
and analyzed its impact on their health. Data were collected in 2013 using a self-applied questionnaire. Ninety nursing workers
at a public hospital in Rio de Janeiro (Brazil) took part. Of these, 70(77.7%) had used alcohol at some time, 61(67.7%) during the
prior year and, of the latter, 22(24.4%) reported having drunk five or more measures on occasion (excessive consumption). The
use of alcohol was associated with problems at work and among the nurses: dissatisfaction, stress, and team work conflicts. Those
who had drunk more than the specified amount (up to four measures at a time) in the prior year reported mental, physical and
social harm. It was concluded that alcohol consumption is above the specified level in a significant portion of the sample. The
results highlight the importance of preventive strategies and educational programs for workers.
Keywords: Nursing; alcoholic beverages; occupational health; prevention.

RESUMEN: Se objetivó en este estudio identificar los patrones de consumo de alcohol por trabajadores de enfermería  y
analizar las repercusiones para la salud del grupo. Investigación cuantitativa, exploratoria y descriptiva, cuyos datos fueron
recolectados mediante un cuestionario autoaplicado. Participaron del estudio 90 trabajadores de enfermería de un hospital
público en el municipio de Rio de Janeiro (Brasil), en 2013. De los indivíduos,70(77,7%) consumiron alcohol en la vida, 61(67,7%)
en el  último año y 22(24,4%) consumiron cinco ou más doses en una única ocasión. El uso del alcohol fue asociado a problemas
en el trabajo siendo algunos de ellos: insatisfacción, estrés y conflictos en el trabajo en equipo. Àqueles que consumiron alcohol
encima de los patrones establecidos (más de cuatro doses de uma so vez) en lo último año relataron daños físico, mental y social.
Se concluye que el consumo de alcohol se encuentra encima de los patrones establecidos en parte significativa de la muestra.
Los resultados evidenciaron la importancia de estrategias preventivas y programas educativos junto a los trabajadores.
Palabras clave: Enfermería; bebidas alcohólicas; salud laboral; prevención.
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INTRODUÇÃO

Na atualidade, o consumo indevido de drogas tem
sido tratado como questão de ordem internacional, obje-
to de mobilização organizada das nações em todo o mun-

do. Seus efeitos negativos afetam a estabilidade das estru-
turas, ameaçam valores políticos, econômicos, humanos
e culturais dos estados e sociedades. Por se tratar de um
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dros de abuso e dependência. No II Levantamento Do-
miciliar sobre o Uso de Drogas Psicotrópicas no Brasil,
estudo que envolveu 108 maiores cidades do país, esti-
mou-se que 12,5% da população brasileira, com idade
entre 12 e 60 anos, é dependente de álcool5.

Essa constatação, associada aos dados da Orga-
nização Internacional do Trabalho (OIT), nos quais
10% a 14% da população economicamente produti-
va têm problemas de uso abusivo ou dependência,
evidenciam que se trata de um grave problema de
saúde pública. Desse modo, o diagnóstico e tratamen-
to precoces da dependência de bebidas alcoólicas têm
papel fundamental no prognóstico deste transtorno,
o que amplia a perspectiva global da prevenção e pro-
moção da saúde. No entanto, o problema se agrava ao
se constatar que, de uma forma geral, existem
despreparo significativo e desinformação das pessoas
que lidam diretamente com o problema, sejam elas
usuários, familiares ou profissionais de saúde3.

Por outro lado, por mais bem intencionados e ela-
borados que sejam os planos, programas e projetos vol-
tados para a prevenção e tratamento do uso indevido de
drogas, os resultados obtidos em sua aplicação serão de
pouca objetividade, caso não sejam acolhidos e bem con-
duzidos no ambiente onde predomina o universo de ris-
co e entre eles o ambiente ocupacional. Devem-se co-
nhecer aspectos relacionados às condições ocupacionais
ou de emprego onde se registram também problemas
relativos ao uso de drogas pela população adulta e eco-
nomicamente ativa, afetando a saúde do trabalhador, as
relações interpessoais, a segurança e a produtividade das
empresas6.

Na análise dos possíveis fatores de risco para o
abuso de álcool e drogas entre os trabalhadores, devem-
se considerar a convivência com os agentes estressores
no ambiente de trabalho, a rivalidade entre colegas, a
insatisfação com o trabalho e a função que desempe-
nham. Como estratégias de enfrentamento do proble-
ma, sugerem-se medidas preventivas como palestras
educativas, criação de um espaço para comunicação com
profissionais de saúde, a conscientização sobre o consu-
mo de substâncias psicoativas e o incentivo à pratica de
esportes7. Alerta-se para o fato de que o enfoque tradici-
onal na identificação e tratamento de pessoas depen-
dentes, além de envolver apenas aqueles doentes, tem
custos elevados e baixo retorno, pois uma vez instalada
a dependência, a recuperação e a integração social limi-
tam-se a 30% dos casos3.

METODOLOGIA

Optou-se pelo método quantitativo8 por se tra-
tar de um problema na área da saúde do trabalhador
que, por sua natureza, requer um estudo exploratório
descritivo para o diagnóstico inicial da situação, na
perspectiva de realização de estudos posteriores. A

problema de saúde pública, acarreta consideráveis pre-
juízos aos países, contribuindo para o crescimento dos
gastos com tratamento médico e internação hospitalar,
para o aumento dos índices de acidentes de trânsito, de
violência urbana, de mortes prematuras,de acidentes de
trabalho e, ainda, para a queda de produtividade dos tra-
balhadores1.

As lesões decorrentes de acidentes (industriais
e automobilísticos, por exemplo) e situações de vio-
lência consequentes ao consumo problemático de
álcool ocupam a segunda causa de mortalidade geral,
sendo a primeira causa de óbitos entre pessoas de 10
a 49 anos de idade, respondendo por 2,5% da dimi-
nuição dos anos potenciais vividos. O uso indevido
de álcool e tabaco tem a maior prevalência global,
sendo responsável por cerca de 1,5% de todas as mor-
tes do mundo devido a transtornos físicos (cirrose
hepática, miocardiopatia alcoólica e outros).2

Na área ocupacional, o consumo de drogas por tra-
balhadores é uma realidade presente com consequências
pessoais e profissionais diversas como: aumento do
absenteísmo, atrasos constantes, ausência do local de tra-
balho durante o expediente, aumento significativo de
acidentes pessoais e de trabalho, atritos pessoais com os
colegas e, geralmente, padrões de vida precários. Em rela-
ção à organização, além das consequências citadas, pode
haver danos ao patrimônio pela avaria de equipamentos
e perda de material, custos com demissões, licenças médi-
cas e rotatividade da mão de obra, comprometendo a pro-
dutividade e a imagem da empresa perante os próprios
trabalhadores, a clientela e a comunidade em geral3.

Apesar dos problemas acarretados ao indivíduo
e a organização, a realização de estudos sobre o consu-
mo de bebidas alcoólicas e outras drogas com os traba-
lhadores da área da saúde é um assunto de difícil abor-
dagem devido à negação e/ou tendência à minimização
do problema, por medo das consequências relaciona-
das ao trabalho e ao status profissional. No entanto, o
consumo abusivo de bebidas alcoólicas traz a reboque
repercussões na família, internação psiquiátrica, aci-
dentes automobilísticos, desemprego e problemas com
os órgãos de classe4.

A partir do exposto e no intuito de contribuir
com o conhecimento sobre o consumo de bebidas
alcoólicas em trabalhadores de enfermagem,o pre-
sente estudo teve como objetivos descrever os pa-
drões de consumo de álcool por trabalhadores de en-
fermagem e analisar as repercussões para a saúde do
grupo.

REVISÃO DE LITERATURA

Entre as drogas lícitas, o álcool e o tabaco são as
de maior destaque nos estudos epidemiológicos naci-
onais e internacionais, sendo o álcool a principal dro-
ga em termos de consumo e efeitos nocivos nos qua-
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amostra foi composta de 90 trabalhadores de enfer-
magem (enfermeiros e técnicos de enfermagem)
lotados no serviço de enfermagem clínica deum hos-
pital universitário, situado no município do Rio de
Janeiro em 2013.

Foi adotado delineamento amostral não proba-
bilístico a partir dos seguintes critérios de recruta-
mento e seleção: ser lotado na coordenadoria de en-
fermagem, regime de trabalho estatutário, celetista e
precário, atuar pelo menos há um ano na instituição.
Foram excluídos do estudo os trabalhadores com
menos de um ano de atuação no serviço de enferma-
gem clínica ou que estivessem de licença médica, fé-
rias ou outros afastamentos na ocasião em que os da-
dos foram coletados.

Para a caracterização da amostra, foram identifi-
cadas as variáveis – idade, sexo, estado civil e condi-
ções ocupacionais.

Para identificação de desordens relacionadas ao
consumo de bebidas alcoólicas e trabalho utilizou-se
o Questionário relação do consumo de álcool com o traba-
lho (QRCAT) elaborado por um dos pesquisadores,
baseado no AUDIT (Alcoholuseridentificationtest), de-
senvolvido pela Organização Mundial de Saúde
(OMS) em 1980, com objetivo específico de identifi-
cação da prevalência de usuários de álcool, contendo
10 questões fechadas de autopreenchimento pelo
entrevistado e validado para o português9. No
QRCAT foram levantados os padrões de consumo de
bebidas alcoólicas pelos trabalhadores a partir das
seguintes variáveis: estimativa do consumo de álcool
na vida (consumo experimental), nos últimos 12
meses (consumo eventual) e nos últimos 30 dias (con-
sumo regular). Quanto ao consumo eventual e regu-
lar, avaliou-se a média de doses consumidas nos últi-
mos 12 meses, se beberam cinco ou mais doses em
uma única ocasião nos últimos 12 meses e o maior
número de doses ingeridas em uma única ocasião nos
últimos 30 dias. O indicador do consumo (IC) exces-
sivo de bebidas alcoólicas mede a frequência de indi-
víduos que, nos últimos trinta dias, ingeriram mais
de quatro doses. Considera-se dose de bebida alcoó-
lica uma dose de bebida destilada (vodka, whisky, ca-
chaça), uma lata de cerveja ou uma taça de vinho6.

O projeto da pesquisa foi aprovado pelo Parecer
no 254.101/2013, do Comitê de Ética em Pesquisa do
Hospital Universitário Pedro Ernesto, tendo os su-
jeitos assinado o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

A avaliação estatística ocorreu por meio do de-
senvolvimento de um banco de dados no programa
Statisticalpackage social Science (SPSS), cujos resulta-
dos foram discutidos com base nos estudos sobre os
padrões de consumo de bebidas alcoólicas pela popu-
lação brasileira.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Características da amostra
A amostra foi composta por 90 trabalhadores

de enfermagem, cujas características foram levanta-
das a partir dos dados informados no instrumento de
coleta de dados, submetidos à análise quantitativa
(frequência absoluta e relativa) que contribuíram
para a análise dos resultados e substanciaram a com-
preensão das variáveis relacionadas ao padrão de con-
sumo de bebidas alcoólicas.

Evidenciou-se que 74(82,3%) trabalhadores são
do sexo feminino e 16(17,7%) masculino, 51(56,6%)
maiores de 34 anos, 46(51,1%) casados e 41(45,6%)
solteiros. A enfermagem é uma profissão predomi-
nantemente feminina e, além dos encargos profissi-
onais que contribuem para a sobrecarga de responsa-
bilidades e desgaste, devem-se considerar as tarefas
domésticas dentro dos quais, muitas vezes, a mulher
passa a ser a figura nuclear com nítida modificação,
assumindo a função de provedora e coordenadora das
questões familiares10.

São 31(34,4%) enfermeiros e 59(65,5%) técni-
cos de enfermagem, cujos graus de instrução sugerem
um nível de conhecimento que permite maior ade-
são a programas educativos, visando a compreensão
que esclarece os efeitos do uso e abuso de drogas, fa-
vorecendo atividades para a promoção da saúde e a
prevenção do uso de drogas7.

Quanto ao tipo de vínculo trabalhista, 51
(56,6%) trabalhadores não pertenciam ao quadro
permanente da instituição, evidenciando a preca-
rização do trabalho. Tal problemática é recorrente
nos serviços públicos do país, cujo perfil dos regimes
de trabalho aponta para a tendência da privatização
do setor, tendo como consequência a perda da estabi-
lidade, baixos salários diretos e indiretos11. A
precarização da força de trabalho pode, em princípio,
manter nexo causal com o número de vínculos
empregatícios, pois 47(52,2%) trabalhadores decla-
raram possuir dois vínculos ou mais, ratificando a
excessiva carga horária semanal - acima de 40 horas
de trabalho - cumprida por 49(54,4%) sujeitos.

Padrões de consumo de bebidas alcoólicas por
trabalhadores de enfermagem no hospital uni-
versitário

Quanto às variáveis relacionadas ao padrão de
consumo de bebidas alcoólicas, identificou-se que
71(78,8%) trabalhadores de enfermagem consumiram
álcool na vida (uso experimental) e 61(67,7) nos últi-
mos 12 meses que antecederam a coleta dos dados.
Sobre a frequência do consumo no último ano,
19(21,2%) trabalhadores beberam pelo menos uma vez
por semana e 6(6,6%) de 2 a 3 vezes na semana, confor-
me a Tabela 1. Tais resultados vão ao encontro de pes-
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quisa realizada no país na população adulta, onde se
constatou que o consumo de álcool entre homens en-
contra-se em torno de 70% e nas mulheres 68%, cuja
diferença do consumo em relação ao sexo tem diminu-
ído nos últimos tempos, devido a fatores como a inser-
ção da mulher no mercado de trabalho, maior
competitividade e independência2.

de grande relevância social e com alto grau de respon-
sabilidade em relação ao serviço prestado.

Para a OMS, pessoas que ultrapassam os limites de
consumo de baixo e médio risco expõem-se a desenvol-
ver algum problema relacionado ao uso de álcool exces-
sivo, cujo padrão de consumo implica comportamentos
de risco a saúde do indivíduo. O uso prejudicial ou pesa-

Questionados sobre o maior número de doses
consumidas no último ano, 20(22,2%) trabalhadores
referiram ter bebido mais de quatro doses e 21(23,3%)
acima de cinco doses em uma única ocasião, sendo que
13(14,4%) de 1 a 2 vezes por semana e 9(10%) de 2 a 3
vezes num mês. Sobre o consumo acima de três doses
nos últimos 30 dias que antecederam o estudo,
15(16,6%) sujeitos confirmaram o uso, configurando
o consumo regular e problemático. Dois trabalhadores
encontravam-se dentro dos padrões de consumo pe-
sado, pois 1(1,1%) referiu beber de três a quatro vezes
por semana e 1(1,1%) diariamente, segundo a Tabela
1. Tais dados são preocupantes, pois o consumo exces-
sivo de bebidas alcoólicas expõe o grupo a riscos para a
saúde física e mental, na vida pessoal e no ambiente
ocupacional. Deve-se considerar que estes trabalha-
dores cuidam de pessoas com variados graus de depen-
dência, sujeitas a complicações do quadro clínico e
morte, sendo a atividade de enfermagem considerada

TABELA 1: Padrão de uso de álcool na amostra. Rio de Janeiro, 2013. (N=90)

Variáveis f %
Você já consumiu bebida alcoólica alguma vez na vida?
Sim 71 78,8
Não 15 16,6
Não soube/recusou-se a responder 4 4,4
Você consumiu bebida alcóolica nos últimos doze meses?
sim 61 67,7
não 29 32,2
Com que frequência você bebeu nos últimos dozes meses?
1 vez no ano 18 19,9
1 vez ao mês 17 18,8
1 vez na semana 19 21,2
2 a 3 vezes na semana 6 6,6
2 a 3 vezes no mês 1 1,1
Não bebeu nos ultimos dozes meses 29 32,2
Qual o maior número de doses que você já bebeu nos últimos dozes meses?
1 a 3 doses 35 38,8
Até 4 doses 5 5,5
Acima de 4 doses 20 22,2
Não bebeu/recusou-se a responder 30 33,3
Em uma única ocasião, quantas vezes bebeu mais de 5 doses?
1 ou 2 vezes na semana 13 14,4
2 a 3 vezes num mês 9 10
3 a 4 vezes na semana 1 1,1
Todos os dias 1 1,1
Não bebeu mais de 5 doses 30 33,3
Não soube/recusou-se a responder 36 40,1
Qual o maior número de doses que você tomou nos últimos 30 dias?
Até 3 doses 29 32,2
Acima de 3 doses 15 16,6
Não bebeu nos ultimos 30 dias 18 20
Não bebeu/recusou-se a responder 28 31,2

do ocorre quando o consumo é diário durante o último
mês e este padrão de uso esta ocasionando danos à saúde
física e mental, com consequências sociais adversas e
criticadas por pessoas12. Salienta-se que a investigação
do perfil de consumo de álcool, pelos diferentes seg-
mentos da população, possibilita a formulação de estra-
tégias eficazes para o controle de dependência e a redu-
ção de danos, com ênfase nas reais necessidades de cada
grupo populacional13.

Infere-se que o aumento do consumo problemáti-
co de álcool, identificado nos trabalhadores, pode estar
ancorado na própria cultura brasileira, que aceita soci-
almente a ingestão de bebidas alcoólicas, porém a dose
limite para o uso nocivo não é clara; especialmente para
a população mais jovem. Dessa forma, este dado aponta
para a urgência de políticas públicas nacionais voltadas
para a prevenção do consumo excessivo, principalmen-
te junto a essa população14. Alerta-se para o uso episódico
pesado, no qual 40% dos homens e 18% das mulheres
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no país consumiram cinco ou mais doses de álcool numa
única ocasião pelo menos 1 vez no último ano. Este uso
apresenta associação positiva com problemas de saúde,
bem como acidentes e violência12.

O tipo de consumo, o beber em binge (consumo
de quatro ou mais doses de bebidas alcoólicas pelas
mulheres e cinco ou mais pelos homens, em uma úni-
ca ocasião), tem sido apontado internacionalmente
como associado a uma série de problemas, incluindo
prejuízos de saúde relacionados à violência, além de
problemas no âmbito ocupacional. Os dados sobre o
consumo em binge e a análise dos riscos envolvidos
podem auxiliar no desenvolvimento de políticas na-
cionais para reduzir os problemas resultantes da
ingestão de bebidas alcoólicas no país15.

Além do consumo pesado e problemas correla-
tos, salienta-se que até mesmo o consumo experi-
mental de drogas é um risco para o consumo nocivo e
a dependência, pois há possibilidade de o indivíduo
passar do uso experimental para o recreacional e ha-
bitual ou regular, devendo-se considerar influência
dos fatores genéticos.1

Fatores associados ao consumo de álcool e re-
percussões para a saúde

Os trabalhadores foram questionados sobre a rela-
ção entre problemas de ordem psicossocial nos últimos
12 meses e o consumo de bebidas alcoólicas. Identificou-
se que 24(26,6%) trabalhadores, de acordo com o
somatório de respostas, associaram o consumo de bebidas
alcoólicas com o trabalho, 6(6,6%) a problemas pessoais
e 5(5,5%) a problemas familiares. Os demais, 30(33,3%)
não estabeleceram a relação do consumo de bebidas alco-
ólicas com o trabalho e 29(32,2%) não beberam e/ou re-
cusaram-se a responder, segundo a Tabela 2.

Sendo assim, admite-se que existe relação entre o so-
frimento mental e a sobrecarga emocional decorrente
das condições de trabalho e o consumo de bebidas al-
coólicas por alguns trabalhadores como mecanismo
de enfrentamento, devendo-se considerar o risco de
dependência. Por outro lado, o sentimento de satisfa-
ção dos trabalhadores, a remuneração digna, o nível de
escolaridade e o orgulho de pertencer à empresa, cons-
tituem-se em elementos facilitadores de um ambiente
de trabalho saudável, que permite a realização das di-
ferentes atividades de promoção da saúde e prevenção
do uso e abuso de álcool e outras drogas16.

As causas de consumo abusivo de álcool não
são apenas relacionadas a fatores orgânicos, mas tam-
bém a um conjunto de fatores biopsicossociais, onde
se deve considerar a reflexão sobre aspectos do traba-
lho para o consumo abusivo desta substância e a ava-
liação da relação entre estresse ocupacional e o con-
sumo17. Determinadas atividades ocupacionais, con-
sideradas desprestigiadas socialmente ou as que apre-
sentam maior exigência e tensão, são avaliadas como
de risco para a ingestão de álcool, que funciona como
um mecanismo de enfrentamento utilizado pelo in-
divíduo para o alívio da tensão, a fim de se esquivar
do sofrimento mental, da demanda psicológica e das
condições de trabalho18.

Sobre os prejuízos decorrentes do consumo de
bebidas alcoólicas no último ano, identificou-se re-
percussões para a saúde física e mental do trabalha-
dor, problemas psicossociais e laborais como: absen-
teísmo, atrasos, trabalhar sob a influencia do álcool e
conflitos com a autoridade no trabalho, perpassando
a nocividade do consumo de bebidas alcoólicas para
o próprio indivíduo, família e sociedade, segundo a
Tabela 3.

TABELA 3: Repercussões do uso de álcool na amostra. Rio de
Janeiro 2013. (N=90)

Variáve is f %

Acordou se sentindo mal 22 24,4
Teve náuseas e enjoo 18 20
Foi criticado por ter bebido 10 11,1
Fez algo de que se arrependeu 5 5,5
Teve perda da memória 5 5,5
Faltou o trabalho 4 4,4
Envolveu-se em brigas e discussões 3 3,3
Feriu-se devido ao consumo 2 2,2
Chegou atrasado ao trabalho 2 2,2
Trabalhou sob a influencia do álcool 2 2,2
Começou a pensar se tinha problema com álcool 2 2,2
Tentou parar sem sucesso 2 2,2
Entrou em conflito com autoridade no trabalho 1 1,1
Foi autuado por dirigir embriagado 1 1,1
Não soube/recusou-se a responder 29 32,2

TABELA 2: Relação do uso de álcool e trabalho na amostra.
Rio de Janeiro, 2013. (N=90)

Variáveis f %

Insatisfação com o trabalho 9 10
Estresse decorrente do trabalho 8 8,8
Problemas de ordem pessoal 6 6,6
Problemas familiares 5 5,5
Problemas financeiros 3 3,3
Conflitos com a chefia 2 2,2
Conflitos com os colegas 2 2,2
Não estabeleceram relação 30 33,3
Não bebeu/recusou-se a responder 29 32,2

Entre os 24(26,6%) trabalhadores que associaram
o uso de bebidas alcoólicas ao trabalho, 9(10%) referi-
ram insatisfação com o trabalho, 8(8,8%) estresse de-
corrente do trabalho, 3(3,3%) problemas financeiros,
2(2,2%) conflitos com a chefia e 2(2,2%)conflitos com
os colegas de trabalho, de acordo com a Tabela 2.

Algumas características do meio laboral podem
estar relacionadas ao uso de álcool por trabalhadores.

Entre os problemas ocasionados pelo consumo
abusivo de bebidas alcoólicas há aqueles de ordem
mental, afetando a área cognitiva como debilidade da
percepção, memória e compreensão; sensitiva com a
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diminuição da coordenação motora e dos reflexos, pre-
juízos do equilíbrio e sonolência. Tais alterações psí-
quicas podem manter nexo causal com os acidentes de
trabalho, falhas na operação de máquinas, queda do
rendimento e envolvimento do indivíduo com outros
problemas no transcurso do trabalho e entre eles os
acidentes de trânsito, queda da própria altura12. O con-
sumo de bebidas alcoólicas por trabalhadores acarreta
encargos para empresa devido ao aumento do
absenteísmo, diminuição da produtividade, prejuízo
nas relações interpessoais e na imagem da organiza-
ção, elevação das taxas de acidentes e da necessidade
de renovação do quadro de funcionários. Dessa forma,
algumas empresas têm se preocupado com esses fato-
res, os quais justificam a implantação de programas de
prevenção de drogas no ambiente de trabalho3.

CONCLUSÕES

Evidenciou-se que a maioria investigada consu-
miu bebidas alcoólicas na vida (uso experimental) e uma
parcela significativa nos últimos 12 meses que antece-
deram a realização do estudo. Apesar de a maioria ter
relatado o consumo de até três doses (padrão compatí-
vel de baixo risco), aproximadamente a quarta parte dos
trabalhadores de enfermagem referiu consumir cinco
ou mais doses em uma única ocasião, configurando o
uso nocivo ou problemático. Excetuando, os trabalha-
dores que associaram o uso de álcool a problemas fami-
liares e estresse, um número expressivo de sujeitos
correlacionou o consumo a problemas como: insatisfa-
ção com o trabalho, estresse no trabalho, problemas fi-
nanceiros, conflitos com a chefia e colegas de trabalho.

Identificou-se o consumo problemático de álcool
no grupo diante dos prejuízos de ordem psicofísica (acor-
dou se sentindo mal, teve náuseas, enjoos, lapsos de
memória e feriu-se), de ordem psicossocial (foi critica-
do por ter bebido, fez algo de que se arrependeu e foi
autuado por ter dirigido alcoolizado) e laboral (faltou o
trabalho, chegou atrasado e trabalhou sob a influência
do álcool), afetando a vida do próprio trabalhador, os
relacionamentos e as atividades do cotidiano dentro e
fora do ambiente ocupacional. Como, aproximadamen-
te dois terços dos trabalhadores não relataram prejuízos
de qualquer natureza, infere-se que nesta parcela o con-
sumo foi moderado; não funcionando como um meca-
nismo de enfrentamento ou escape.

Apesar da amostra limitada e de ter sido utiliza-
do um único campo para a coleta dos dados, fatores
que impedem a generalização dos resultados para ou-
tros contextos de trabalho, os resultados evidencia-
ram a importância da continuidade de estudos junto
aos trabalhadores de enfermagem que atuam no hos-
pital geral, devido aos prejuízos relatados, à escassez
de pesquisas desta natureza, como também pela ne-
cessidade de realização de projetos que envolvam os

trabalhadores com vistas à prevenção, à educação e à
promoção da saúde no contexto de trabalho.
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