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RESUMO

O álcool é a droga mais utilizada por universitários, pois o período de transição do ensino médio à 

universidade representa uma nova fase na vida de muitos estudantes pela maior exposição a mudanças 

no convívio familiar, em grupos sociais e em suas atividades diárias. Objetivo: Avaliar o padrão de 

consumo de álcool e os fatores associados ao consumo alcoólico de risco em universitários da área de 

saúde de Aracaju (SE). Métodos: Trata-se de estudo transversal com 1.147 estudantes do primeiro e 

do penúltimo período dos cursos de Medicina, Odontologia, Enfermagem, Fisioterapia e Nutrição de 

duas universidades da Grande Aracaju, sendo uma pública e uma privada. Os instrumentos foram 

dois questionários autoaplicáveis, um com as características gerais dos estudantes e o Alcohol Use 

Disorders Identification Test. Realizou-se estatística descritiva e a variável dependente foi dicotomi-

zada para posterior regressão logística. Aplicou-se o Qui-Quadrado para testar a associação entre o 

consumo alcoólico de risco e as demais variáveis estudadas. O nível de significância adotado foi de 5%. 

Resultados: Verificou-se que 80,7% consumiram bebida alcoólica pelo menos uma vez na vida e que 

68,8% ingeriram álcool no último ano. A média de idade de início da experimentação do álcool foi de 

15,82 anos. O padrão de consumo de risco foi evidenciado em 21,1% dos estudantes e esteve associado 

positivamente com sexo masculino (OR = 2,94), instituição privada de ensino (OR = 1,59), tabagismo 

(OR = 5,99), desejo de consumir álcool consequente à mídia televisiva (OR = 2,35), uso associado 

com bebidas energéticas (OR = 1,83), dirigir alcoolizado (OR = 1,85), pegar carona com motorista 

alcoolizado (OR = 3,16) e uso de outras drogas (OR = 1,84). Conclusão: Observou-se início precoce 

de experimentação alcoólica e elevada prevalência de consumo alcoólico de risco entre os universitários 

da área de saúde de Aracaju (SE). Os fatores de risco mais fortemente associados com este padrão de 

consumo foram tabagismo, pegar carona com motorista alcoolizado e sexo masculino.
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ABSTRACT:

Alcohol is the drug most frequently used by university students, since the transition period from high 

school to university represents a new phase in the lives of many students due to their greater expo-

sure to changes in family life, social groups and daily activities. Purpose: To evaluate the pattern of 

alcohol consumption and the factors associated with high-risk alcohol consumption in undergraduate 

health science students in Aracaju/SE. Methods: This was a cross-sectional study with 1,147 first 

year students of Medicine, Dentistry, Nursing, Physiotherapy and Nutrition of two universities in 

Greater Aracaju; one public university and one private. The instruments were two self-administered 

questionnaires, one to identify the general characteristics of the students and the other the Alcohol 

Use Disorders Identification Test. Descriptive statistics were developed and the dependent variable 

was dichotomized for subsequent logistic regression. The chi-square test was applied to test the asso-

ciation between high-risk alcohol consumption and the other variables studied. The level of signifi-

cance was 5%. Results: It was found that 80.7% of the sample population had consumed alcoholic 

beverages at least once in their lives and that 68.8% had ingested alcohol in the last year. The mean 

age at onset of alcohol testing was 15.82 years. The pattern of risk consumption was demonstrated in 

21.1% of the students and was positively associated with male (OR = 2.94), private education insti-

tution (OR = 1.59), smoker (OR = 5.99) (OR = 2.35), use associated with energy drinks (OR = 1.83), 

drink driving (OR = 1.85), driving with a drunk driver (OR = 3.16) and use of other drugs (OR = 

1.84). Conclusion: A precocious start to experimenting with alcohol and a high prevalence of high-

-risk alcohol consumption was observed among the health science undergraduate students in Aracaju/

SE. The risk factors most strongly associated with this pattern of consumption were smoking, driving 

with a drunk driver and being male.
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Aceito em: 23/10/17

INTRODUÇÃO 

O álcool é uma droga psicotrópica considerada lícita e de am-
pla aceitação social, de fácil acesso e de uso indiscriminado 
e banalizado entre grupos sociais de diferentes faixas etárias, 
incluindo os mais vulneráveis, como os jovens universitários1. 
Estudantes universitários são considerados grupos populacio-
nais de risco quanto ao consumo de bebidas alcoólicas, uma 
vez que o ingresso no ensino superior desencadeia uma série 
de mudanças e desafios na vida destes jovens, que passam a 
ter maior autonomia e liberdade em seus atos, inclusive quan-
to ao uso de bebidas alcoólicas1,2. Além disso, a independência 
proporcionada pela maioridade, em muitos casos associada 
ao fato de residir longe dos familiares, torna os universitários 
expostos à experimentação de drogas3.

A ingestão alcoólica tende a ter início em idades precoces 
e a aumentar no período de transição da adolescência para a 
vida adulta4. O uso nocivo desta droga reduz o autocontrole 
e provoca danos cerebrais, o que implica riscos a curto prazo 
e constitui a principal causa de lesões e ferimentos entre ado-
lescentes e jovens5, muitas vezes ocasionados pela inserção em 

comportamentos de risco, como dirigir após beber, envolvi-
mento em acidentes de trânsito6 e em brigas7. Entre os uni-
versitários, observam-se outras consequências, como prejuízo 
no desempenho acadêmico7; relações sexuais desprotegidas; 
overdose; apagões de memória8-10; uso de tabaco e de drogas ilí-
citas11; e, a longo prazo, surgimento de doenças e mortalidade 
decorrentes da toxicidade aos órgãos e tecidos do indivíduo12.

A adolescência consiste numa fase de transformação do 
jovem até a idade adulta, marcada por mudanças biológicas, 
físicas, comportamentais e sociais complexas, e é geralmen-
te no final desta fase que a maioria dos indivíduos ingressa 
na universidade. O incentivo proporcionado pela mídia e a 
ingerência familiar assumem importante papel neste período 
da vida em que o consumo de álcool representa um dos prin-
cipais problemas de saúde pública, como também repercute 
sobremaneira no comportamento de beber dos jovens3,13. Polí-
ticas públicas para minimizar o consumo do álcool no País são 
escassas, enquanto incentivos para a sua ingestão por meio 
de anúncios sobre essas bebidas, principalmente cerveja, são 
ostensivos5.
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O uso/abuso de álcool em suas dimensões política, social, 
econômica, familiar e individual é uma questão complexa, 
e por isso é necessário realizar estudos mais representativos 
para o conhecimento profundo desta problemática, no intuito 
de proporcionar eficácia às intervenções de prevenção e con-
trole do uso indevido dessa droga14. O presente estudo teve 
por objetivo avaliar o padrão de consumo de álcool e os fato-
res associados ao consumo alcoólico de risco em universitários 
da área de saúde de Aracaju (SE).

MÉTODOS

Trata-se de um estudo observacional, transversal, prospectivo 
e analítico, de abordagem quantitativa, realizado nas cidades 
de Aracaju e São Cristóvão, no Estado de Sergipe, Região Nor-
deste do Brasil. A pesquisa foi conduzida em duas instituições 
de ensino superior, sendo uma pública e outra privada. A po-
pulação do estudo foi constituída pelos estudantes regular-
mente matriculados no primeiro e no penúltimo período dos 
cursos de graduação de Medicina, Odontologia, Enfermagem, 
Fisioterapia e Nutrição. Os dados foram coletados entre de-
zembro de 2015 e abril de 2016.

O processo amostral foi executado em duas etapas: sele-
ção dos cursos e seleção das turmas. Os cinco cursos da área 
de saúde foram selecionados antes da coleta de dados, por 
meio de sorteio aleatório com probabilidades iguais. Optou-se 
pela seleção das turmas do primeiro e do penúltimo período 
de cada curso avaliado a fim de padronizar a amostra no que 
se refere ao conhecimento teórico-científico adquirido pelos 
estudantes durante a graduação. A seleção dos participantes 
foi efetuada por meio de sorteio aleatório. 

A amostra mínima calculada para este estudo foi de 1.335 
universitários, sendo 401 alunos da rede pública (30%) e 934 
alunos da rede privada (70%). Os critérios de inclusão foram: 
estudantes com idade igual ou superior a 18 anos e que não 
aparentassem deficiência cognitiva. 

Os dados foram coletados em sala de aula, mediante três 
tentativas em dias e horários diferentes, por pesquisadores 
previamente treinados e periodicamente supervisionados du-
rante a pesquisa. 

Os instrumentos utilizados foram dois questionários es-
truturados e autoaplicáveis. Um deles é composto por vari-
áveis que abordam características sociodemográficas; acadê-
micas; atividade física; tabagismo; uso de bebidas energéticas; 
ambiente familiar; consumo alcoólico pelos pais; idade de 
início de consumo alcoólico; dirigir e pegar carona com mo-
torista alcoolizado; envolvimento em brigas com agressão fí-
sica; porte de arma; uso de drogas ilícitas e/ou controladas e 
influência de campanhas publicitárias de bebidas alcoólicas; o 

outro questionário, desenvolvido pela Organização Mundial 
de Saúde (OMS), composto por dez questões relacionadas ao 
consumo de álcool nas versões brasileiras do Alcohol Use Di-
sorders Identification Test (Audit), rastreia o consumo alcoólico 
nos últimos 12 meses15.

Os pesquisadores treinados apresentavam-se às turmas 
e discorriam sobre a importância e os objetivos da pesquisa, 
como também sobre o sigilo e a proteção da imagem dos res-
pondentes e o direito de recusar a participação. Eram identi-
ficados os estudantes maiores de idade para entrega e assina-
tura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) 
e distribuição individual dos questionários. Estes eram reco-
lhidos após 20 minutos, tempo suficiente para o seu preenchi-
mento, e depositados em envelopes opacos, de maneira a não 
possibilitar a identificação dos respondentes. Esta pesquisa foi 
aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 
Tiradentes (Unit), pelo Parecer nº 1.383.959.

Todos os dados sistematizados alimentaram uma plani-
lha do software SPSS, versão 16.0. A análise descritiva das va-
riáveis qualitativas abrangeu frequência e porcentagem, e as 
variáveis quantitativas foram analisadas por meio de média 
e desvio padrão (DP). O padrão de consumo alcoólico aferido 
pelo Audit foi dicotomizado em abstinência ou consumo de 
baixo risco (escore Audit de zero a sete pontos) e consumo de 
risco (escore Audit igual ou superior a oito pontos). Foi reali-
zada análise estatística bivariada para testar a associação entre 
o padrão de consumo alcoólico e as variáveis independentes, 
por meio do teste Qui-Quadrado. Nesta etapa, as variáveis 
com p < 0,10 foram incluídas na análise múltipla por regressão 
logística. Foram considerados valores estatisticamente signifi-
cantes quando p < 0,05. 

RESULTADOS

Da amostra de 1.335 estudantes matriculados no primeiro e 
penúltimo períodos dos cursos da área de saúde avaliados, 
excluíram-se 16 (4%) universitários da rede pública – cinco 
deles por serem menores de 18 anos e 11 por recusas – e 154 
(16,5%) da rede privada – 122 menores de idade, 22 recusas 
e 10 por preenchimento inadequado do instrumento da pes-
quisa. Participaram do estudo 1.147 estudantes (85,9%), sendo 
341 (29,7%) da rede pública e 806 (70,3%) da rede privada.

A média de idade observada nos estudantes das duas uni-
versidades foi de 22,02 anos (DP = 4,61). Houve predomínio 
de estudantes do sexo feminino (75,4%); solteiros (93,8%); resi-
dentes com pais ou familiares (74,5%); católicos (65,1%) e pra-
ticantes da religião das quais eram adeptos (66,3%). O maior 
percentual dos universitários cursava Enfermagem (29,4%); 
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pertencia ao primeiro período (57,2%); não trabalhava (80,2%); 
praticava atividade física (55,9%) e não era tabagista (99,0%). 

Verificou-se que 1.079 (95,0%) estudantes referiram con-
viver em ambiente familiar tranquilo e que o uso de bebidas 
alcoólicas pelos pais foi referido por 618 (54,3%) estudantes.

A prevalência do consumo de bebida alcoólica pelo me-
nos uma vez na vida dos universitários foi de 80,7% (n = 926), 
e a média de idade de início de experimentação do álcool foi 
15,82 anos (DP = 2,51). O uso associado de álcool com bebidas 
energéticas foi referido por 335 estudantes (29,3%), e foi mais 
prevalente entre os estudantes da rede privada de ensino. 

Quanto à impressão dos estudantes sobre as campanhas 
publicitárias de bebidas alcoólicas, 588 alunos (51,4%) concor-
daram em que as propagandas são atrativas e 928 (81,0%) ne-
garam sentir vontade de beber após assistir a elas.

Dirigir após consumir álcool foi relatado por 132 alunos 
(11,5%), enquanto pegar carona com motoristas alcoolizados 
foi referido por 228 (19,9%). O percentual de estudantes que 
já transportaram arma (revólver, faca ou canivete) alguma vez 
na vida foi de 3,5% (n = 40), ao passo que o de envolvimento 
em brigas com agressão física ou em problemas com a lei foi 
de 2,3% (n = 26).

Quanto ao uso de outras drogas além do álcool, 66 estu-
dantes (5,8%) afirmaram utilizar maconha, inalantes, cocaína 
ou outras drogas ilícitas, enquanto o percentual de estudantes 
que referiram fazer uso de medicação controlada foi de 7,2% 
(n = 83).

De acordo com a classificação Audit, 905 estudantes 
(78,9%) puderam ser classificados como abstinentes ou usu-
ários de baixo risco, enquanto 242 (21,1%) fazem uso proble-
mático do álcool e foram enquadrados no padrão de consumo 
de risco (Tabela 1).

Tabela 1 
Classificação Audit entre estudantes de ciências 

da saúde de duas universidades de Aracaju 
(SE) – Brasil, 2015-2016 (n = 1.147)

Audit Pública Privada Total p*

n % n % n %

Abstinente/consumidor 
de baixo risco

280 82,1 625 77,5 905 78,9 0,086

Consumidor de risco 53 15,5 145 18,0 198 17,3
Consumidor nocivo 7 2,1 19 2,4 26 2,3
Provável dependência 
alcoólica

1 0,3 17 2,1 18 1,6

* p – derivado do teste Qui-Quadrado.

Quanto à frequência do consumo de bebidas alcoólicas 
pelos universitários no decurso do último ano, observou-se 
que 355 (31,2%) dos estudantes referiram abstinência alcoólica 
(Tabela 2).

Tabela 2 
Distribuição da frequência do consumo de bebidas 

alcoólicas nos últimos 12 meses por estudantes 
de ciências da saúde de duas universidades de 

Aracaju (SE) – Brasil, 2015- 2016 (n = 1.147)

Frequência do consumo 
de bebidas alcoólicas

Pública Privada Total p*

n % n % n %

Nenhuma 114             33,4 241 30,2 355      31,2 0,170
Uma ou menos de uma 
vez por mês

129 37,8 344 43,1 473 41,5

Duas a quatro vezes por 
mês

84 24,6 172 21,6 256 22,5

Duas a três vezes por 
semana

14 4,1 34 4,3 48 4,2

Quatro ou mais vezes 
por semana

0 0 7 0,9 7 0,6

* p – derivado do teste Qui-Quadrado.

Segundo a análise multivariada de regressão logística, as 
variáveis significativamente associadas ao consumo alcoólico 
de risco foram: sexo; tipo de instituição de ensino; tabagismo; 
desejo de consumir álcool consequente à mídia televisiva; uso 
associado de álcool com bebidas energéticas; dirigir alcooliza-
do; pegar carona com motorista alcoolizado e uso de outras 
drogas. O tabagismo apresentou a associação mais forte com 
o consumo alcoólico de risco entre os dois modelos calculados 
(Tabelas 3 e 4). 
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Tabela 3 
Modelo de regressão logística ajustado dos fatores sociodemográficos associados ao consumo alcoólico de risco 

entre estudantes de ciências da saúde de duas universidades de Aracaju (SE) – Brasil, 2015-2016 (n = 242)

Variável Consumo alcoólico de risco

n (%) OR bruta* (IC95%) OR ajustada** (IC95%) Valor p***

Sexo
Masculino 100 (41,3) 2,80 (2,07-3,79) 2,94 (2,02-4,29) < 0,001
Feminino 142 (58,7) 1,00 1,00

Instituição de ensino
Pública 61 (25,2) 1,00 1,00
Privada 181 (74,8) 1,33 (0,96-1,84) 1,59 (1,07-2,36) 0,023

Estado civil
Solteiro 233 (96,7) 2,20 (1,04-4,65) – 0,088
Casado 8 (3,3) 1,00 1,00

Prática religiosa
Sim 139 (57,7) 1,00 1,00
Não 102 (42,3) 1,60 (1,20-2,14) – 0,858

Tabagismo
Sim 8 (3,3) 10,28 (2,71-39,05) 5,99 (1,34-26,71) 0,019
Não 234 (96,7) 1,00 1,00

Atividade física
Sim 157 (64,9) 1,60 (1,19-2,15) – 0,162
Não 85 (35,1) 1,00 1,00

Ambiente familiar
Tranquilo 221 (92,9) 1,00 1,00
Conflituoso 17 (7,1) 1,65 (0,92-2,97) – 0,900

Uso de álcool pelos pais
Sim 158 (66,1) 1,86 (1,38-2,51) – 0,145
Não 81 (33,9) 1,00 1,00

Pais permissivos
Sim 150 (63,3) 1,36 (1,01-1,84) – 0,639
Não 87 (36,7) 1,00 1,00

* OR bruta – odds ratio bruta; ** OR ajustada – odds ratio ajustada; *** Valor p – derivado da regressão logística com teste odds ratio.

DISCUSSÃO

O padrão de consumo de bebidas alcoólicas dos universitá-
rios, assim como os fatores de risco a ele relacionados diferem 
do restante da população16. A prevalência de uso de álcool 
na vida dos jovens universitários do presente estudo foi de 
80,7%, semelhante à observada em pesquisa realizada com es-
tudantes da área da saúde da Universidade Estadual de Mon-
tes Claros, Minas Gerais (74,9%)7, e à de estudantes de Medicina 
mexicanos (71,9%)17. Estes dados mostram a elevada prevalên-
cia de uso de álcool na vida de estudantes de ciências da saú-
de. Este fato merece atenção especial devido às funções que 
esses alunos desempenharão junto a seus pacientes durante e 
após a formação acadêmica, transmitindo seus conhecimentos 
nos cuidados com a saúde e, muitas vezes, servindo-lhes de 
exemplo de conduta.

A média de idade de início de consumo de álcool entre os 
universitários avaliados foi de 15,82 anos, semelhante a dados 
da literatura17. Tal achado chama atenção para o fato de que 
alguns estudantes já entram no ensino superior tendo o hábito 
de consumir bebida alcoólica. A adolescência corresponde à 
fase de desenvolvimento cerebral, e o consumo alcoólico nesta 
faixa etária afeta negativamente o desenvolvimento cognitivo, 
emocional e social do indivíduo11. Estes dados demonstram a 
necessidade de implementar medidas educativas desde o en-
sino médio, na tentativa de reduzir o consumo de álcool por 
adolescentes.

No presente estudo, pouco mais da metade do total da 
amostra analisada (51,4%) referiu achar as propagandas de be-
bidas alcoólicas atrativas, enquanto a maioria (81,0%) relatou 
não sentir vontade de beber após assistir a elas. Entre os estu-
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Tabela 4 
Modelo de regressão logística ajustado dos fatores contextuais associados ao consumo alcoólico de risco entre 

estudantes de ciências da saúde de duas universidades de Aracaju (SE) – Brasil, 2015-2016 (n = 242)

Variável Consumo alcoólico de risco

n (%) OR bruta* (IC95%) OR ajustada** (IC95%) Valor p***

Campanhas publicitárias
Atrativas 148 (61,4) 1,68 (1,26-2,24) – 0,907
Não atrativas 93 (38,6) 1,00 1,00

Desejo de consumir álcool consequente à 
mídia televisiva

Sim 82 (34,0) 2,94 (2,13-4,06) 2,35 (1,62-3,43) < 0,001
Não 159 (66,0) 1,00 1,00

Uso de bebidas energéticas
Sim 125 (52,7) 2,63 (1,95-3,56) 1,83 (1,30-2,58) 0,001
Não 112 (47,3) 1,00 1,00

Dirigir alcoolizado
Sim 61 (25,3) 3,97 (2,72-5,80) 1,85 (1,18-2,91) 0,007
Não 180 (74,7) 1,00 1,00

Pegar carona com motorista alcoolizado
Sim 98 (40,7) 4,08 (2,97-5,60) 3,16 (2,18-4,57) < 0,001
Não 143 (59,3) 1,00 1,00

Uso de arma 
Sim 15 (6,2) 2,34 (1,21-4,50) – 0,243
Não 226 (93,8) 1,00 1,00

Brigas com agressão física
Sim 13 (5,4) 3,93 (1,79-8,58) – 0,510
Não 227 (94,6) 1,00 1,00

Uso de outras drogas
Sim 31 (12,9) 3,67 (2,21-6,09) 1,84 (1,01-3,36) 0,047
Não 210 (87,1) 1,00 1,00

Medicação controlada
Sim 25 (10,4) 1,69 (1,03-2,76) – 0,491
Não 216 (89,6) 1,00 1,00

* OR bruta – odds ratio bruta; ** OR ajustada – odds ratio ajustada; *** Valor p – derivado da regressão logística com teste odds ratio.

dantes que desejavam consumir álcool após assistir a anún-
cios comerciais sobre bebidas alcoólicas, o consumo alcoólico 
de risco foi 2,35 vezes maior (IC95% = 1,62-3,43) em relação 
aos que negaram tal fato. Este achado corrobora um estudo 
realizado com estudantes adolescentes de um município do 
interior do Sudeste brasileiro18, o qual demonstrou associação 
positiva entre uso de álcool na vida e sentir vontade de beber 
após assistir a propagandas de bebidas alcoólicas. 

O fato de raramente se ligar a palavra “droga” ao álcool 
facilita a sua aceitação e veiculação por meio das propagan-
das que visam associar seus produtos a imagens apelativas e 
a situações de alegria e diversão. Acredita-se que a imposição 
de restrições e limites direcionados à liberdade desregulada 
desse tipo de mídia possa favorecer a redução do consumo 
inadequado de álcool pela sociedade, principalmente em in-

divíduos com idade de formação da personalidade. Tendo em 
vista que os jovens que utilizam o álcool de forma abusiva são 
os mais atraídos pela propaganda, a exposição dos malefícios 
causados pelo álcool em veículos midiáticos poderia reduzir 
o desejo do consumo etílico, a exemplo do que ocorreu com o 
tabagismo.

Verificou-se elevada prevalência (99,0%) de universitários 
não fumantes neste estudo e houve maior chance de consumo 
alcoólico de risco entre os estudantes tabagistas (OR = 5,99). 
Baixa prevalência de tabagismo também foi detectada em pes-
quisa com universitários do Nordeste brasileiro19, na qual a 
maioria dos fumantes era consumidora de bebida alcoólica. 
Os resultados aqui observados podem decorrer da influência 
positiva e eficácia das políticas antifumo entre estes estudan-
tes universitários.
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Neste estudo, 31,2% dos universitários referiram absti-
nência alcoólica, enquanto 68,8% consumiram bebidas alcoóli-
cas no último ano. Pesquisa realizada com estudantes da área 
de saúde de Minas Gerais obtiveram resultados similares aos 
do presente estudo: percentual de indicadores de consumo 
alcoólico de 63,6% e de abstinência de 36,4% em estudantes 
de Medicina2. No México, estudantes de Medicina também 
apresentaram prevalência de consumo alcoólico semelhante 
(62,3%)17. A alta prevalência de consumo alcoólico entre jovens 
que cursam a área de saúde, com currículo acadêmico que de-
monstra os malefícios da droga, deve decorrer da licitude e da 
ampla aceitação social do consumo etílico. 

O padrão de consumo alcoólico de risco foi observado em 
21,1% dos universitários, enquanto 78,9% puderam ser clas-
sificados como abstinentes ou consumidores de baixo risco. 
Pesquisa realizada com estudantes de Medicina corrobora 
esses resultados (25,2% eram consumidores de risco e 74,8% 
abstinentes ou consumidores de baixo risco)2, ao passo que foi 
observada prevalência de consumo alcoólico em níveis pro-
blemáticos entre estudantes mexicanos de 46%17. Embora se-
jam estudantes da área de saúde e tenham referencial teórico 
acerca da nocividade do etanol, observa-se elevado consumo 
alcoólico de risco entre eles, o que revela a necessidade de in-
tervenções e medidas educativas que abordem o uso inade-
quado do álcool e seus efeitos deletérios no âmbito universi-
tário, como também a composição de grupos de apoio para 
atendimento de estudantes que utilizem o álcool de forma 
problemática.

Observou-se nesta pesquisa que os estudantes do sexo 
masculino apresentaram mais chance de consumo alcoólico 
de risco (OR = 2,94) quando comparados às universitárias. A 
literatura aborda que a prevalência de consumo de bebidas 
alcoólicas em universitários homens supera a observada no 
sexo feminino6. Além do aspecto cultural, nota-se que a mídia 
direciona ao sexo masculino maior incentivo ao consumo do 
álcool, associando-o a maior possibilidade de conquista social. 
Percebe-se que a maior vigilância das propagandas relaciona-
das ao tabaco surtiu efeito positivo na diminuição do seu con-
sumo. Portanto, menor incentivo à utilização e divulgação do 
uso do álcool na mídia poderia reduzir o consumo de bebidas 
alcoólicas entre os jovens.

Os estudantes que relataram o uso associado de álcool 
com bebidas energéticas apresentaram maior chance de con-
sumo alcoólico de risco (OR = 1,83). Pesquisas realizadas entre 
universitários mostraram que as bebidas energéticas aumen-
tam o desejo de consumo do álcool, bem como a suscetibilida-
de à dependência alcoólica20. Os dados observados em Ara-
caju (SE) revelam que os estudantes da rede privada de ensino 

apresentam maior chance de consumo alcoólico de risco (OR 
= 1,59) e costumam associar o uso do álcool com energéticos 
em maior proporção que os da universidade pública e por isso 
podem estar mais expostos aos riscos do uso inadequado do 
etanol, talvez devido ao maior poder aquisitivo desses estu-
dantes. 

A impossibilidade de caracterizar o nível socioeconômi-
co destes estudantes pelo método empregado no instrumento 
desta pesquisa, que utilizou os critérios da Associação Brasi-
leira de Institutos de Pesquisa de Mercado, representou uma 
limitação importante e deveu-se à grande quantidade de res-
postas incompletas observadas no método empregado. É ne-
cessário que as medidas preventivas que abordem o uso de 
álcool entre jovens também alertem para a perigosa associação 
do álcool com energéticos que vem sendo praticada indiscri-
minadamente por indivíduos dessa faixa etária. 

Na presente investigação, estudantes que utilizavam ou-
tras drogas além do álcool apresentaram maior chance de con-
sumo alcoólico de risco (OR = 1,84) quando comparados aos 
que negaram o uso de drogas ilícitas. A dependência alcoólica 
é uma das consequências graves do uso excessivo de álcool e 
outras drogas psicoativas por estudantes universitários, po-
dendo ocasionar prejuízo mental ou físico ao usuário6. Com 
relação a comportamentos de risco, os consumidores alco-
ólicos de risco apresentaram maiores chances de dirigir sob 
efeito do álcool (OR = 1,85) e de pegar carona com motorista 
alcoolizado (OR = 3,16). O uso abusivo do álcool encontra-se 
associado a acidentes de trânsito devido às alterações psico-
motoras ocasionadas pela droga, que induzem à euforia, re-
duzem a atenção, deturpam a percepção de velocidade e cau-
sam dificuldade para discernir luminosidades distintas6. Uma 
pesquisa entre universitários de 27 capitais brasileiras alerta 
que o consumo de mais doses de álcool aumenta a probabili-
dade de engajamento em comportamentos arriscados no trân-
sito6. Nota-se a importância de orientar os jovens quanto ao 
uso excessivo do álcool e às consequências danosas que esta 
prática pode acarretar a curto e longo prazos para a saúde, 
implicando risco de vida e podendo gerar problemas pessoais 
e psicossociais.

CONCLUSÃO

Este estudo investigou o padrão de consumo alcoólico em es-
tudantes de diferentes cursos da área de saúde e detectou alta 
prevalência de consumo alcoólico na vida destes universitá-
rios e que o primeiro contato deles com o etanol geralmente 
ocorre em idades precoces. O consumo alcoólico atual de risco 
pelos universitários é uma prática frequente, independente-
mente de se tratar de universidade pública ou privada, ou do 
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sexo do aluno. Os estudantes do sexo masculino, assim como 
os estudantes da rede privada de ensino e os tabagistas apre-
sentaram maior percentual deste padrão de consumo.

O uso do álcool com bebidas energéticas e com drogas 
ilícitas esteve associado ao consumo alcoólico de risco. Além 
disso, estudantes que apresentaram desejo de consumir bebi-
da alcoólica após assistir anúncios comerciais e os que costu-
mam se envolver em situações de risco, como dirigir alcooli-
zado e pegar carona com motorista alcoolizado, apresentaram 
maiores chances de uso problemático do álcool.

Espera-se que esses dados possam oferecer subsídios para 
o desenvolvimento de programas de educação e ações de pre-
venção contra o uso inadequado do álcool por jovens univer-
sitários.
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