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Financiamentos:  FACEPE  (Edital 13/2010 – APQ – 0957 - 4.06/10) e 

Ministério da Saúde (Programa de Educação pelo Trabalho para a Saúde 

– PET Saúde Mental / Álcool e outras Drogas). 

 

Parcerias: UPE e Programa +Vida (Secretaria de Saúde do Recife/PCR). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

FINANCIAMENTOS E PARCERIAS 
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Fase quantitativa: Conhecer o perfil dos usuários, drogas de preferência 

e aspectos do tratamento nos CAPsAD da cidade do Recife; 

 

Fase qualitativa: Conhecer as estratégias de consumo e impacto social 

do uso do crack. 

 

OBJETIVOS DA PESQUISA 
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Fonte de informação: Prontuários de todos os usuários que procuraram 

tratamento nos 06 CAPsAD da cidade do Recife no período do  

levantamento; 

 

Período do levantamento: julho/2010 a junho/2011; 

 

Período de realização da coleta de dados: outubro/2011 a março/2012; 

 

Total de casos (prontuários): 1.957; 

 

 

 

 

METODOLOGIA – FASE QUANTITATIVA (01) 
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Instrumento de coleta de dados: Protocolo contendo 38 questões 

(fechadas, abertas, resposta única e múltipla escolha), contendo dados 

sobre identificação, características do caso (tipo, padrão e frequência de 

uso de drogas), local de tratamento, tratamento e evolução); 

 

Protocolo: Elaborado em parceria com a UPE, produzido um manual de 

preenchimento e testado (estudo piloto); 

 

Equipe de coleta de dados: Membros do GEAD  e equipes do PET SM/

AOD UFPE e UFPE treinados e supervisionados;  

 

METODOLOGIA – FASE QUANTITATIVA (02) 

5 



Banco de dados: EpiInfo (supervisão de especialistas); 

 

Gestão dos dados: Revisão dos questionários; digitação e revisão do 

banco de dados (coerência interna e externa); tabulação, análise e 

apresentação de dados; 

 

Questões éticas:  Projeto de pesquisa submetido e aprovado pelo Comitê 

de Ética em Pesquisa – CEP/CCS/UFPE (Registro nº 206/11). 

 

METODOLOGIA – FASE QUANTITATIVA (03) 
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INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS 
(FRENTE) 
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INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS  
(VERSO) 
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GRÁFICO 01 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS 
POR UNIDADES NOTIFICADORAS (N=1.957) 
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GRÁFICO 02 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS 
SEGUNDO O SEXO (N=1.957) 
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GRÁFICO 03 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS 
SEGUNDO FAIXA ETÁRIA E SEXO (N=1.957) 
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 TABELA 01 – PERFIL DOS USUÁRIOS 
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Variáveis	
    	
   %	
  

Raça	
   Parda/Preta	
   49	
  
Condição 
Marital	
   Solteiro	
   61	
  

Escolaridade	
  
Ensino Fundamental (incompleto/
completo)	
   61	
  

Condição 
Laboral	
  

Desempregado e/ou procurando 
emprego	
   43	
  

Religião	
   Católica	
   19	
  
Habitação	
   Própria	
   44	
  
Co-habitição	
   Com familiares	
   72	
  

Programas sociais	
  
Diversos (Auxílio Psicossocial, BPC, 
INSS, Bolsa Escola, Bolsa Família, 
Pró-Jovem e Livre Acesso)	
  

6	
  

Diagnóstico	
  
Transtorno mental e comportamental 
devido ao uso de substância 
psicoativa	
  

86	
  

Comorbidades 	
  

Diversas (Transtornos de humor, 
Esquizofrenia e transtorno 
esquizotípico ou delirantes, 
Transtorno neurótico relacionado ao 
estresse e somatoforme, Transtorno 
de personalidade e de 
comportamento em adultos e outros)	
  

22	
  



GRÁFICO 04 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS POR 
TIPO DE SUBSTÂNCIA UTILIZADA (N=1.957) 
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GRÁFICO 05 – FREQUÊNCIA DE USO  
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GRÁFICO 06 – TEMPO  DE USO (ANOS) 
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TABELA 02 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS 
POR BAIRRO DE PROCEDÊNCIA E TIPO DE 

DROGA UTILIZADA (N=1.957) 
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Bairro	
   Álcool (%)	
   Crack (%)	
   Maconha (%)	
  

Classes médias*	
   3	
   2	
   3	
  

Classes populares**	
   26	
   17	
   16	
  

Outros	
   71	
   81	
   81	
  

* Boa Viagem, Casa Forte, Espinheiro, Graças, Parnamirim, Tamarineira, Rosarinho, Apipucos e Aflitos.	
  

** Casa Amarela, Cordeiro, Iputinga, Ibura, Nova Descoberta, Campo Grande, Afogados, San Martin, Santo 
Amaro e Mustardinha.	
  



GRÁFICO 07 – FORMA DE ACESSO AOS CAPS (N=1.957) 
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TABELA 03 – ESPECIFICAÇÃO DAS OUTRAS FORMAS DE 
ACESSO DOS USUÁRIOS AOS CAPS (N=326) 
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Outros	
   Frequência 	
  

 
Assistência Social 	
  

153 (47%)	
  

 
CAPS TM/AD 	
  

88 (27%)	
  

  
Hospital (Geral/Psiquiátrico) 	
  

31 (9%)	
  

 
Outros Serviços de Saúde 	
  

54 (17%)	
  



GRÁFICO 08 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS 
PELA FORMA  DE ACESSO AOS CAPS POR TIPO 

DE DROGA  
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GRÁFICO 09 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS  POR 
ATENDIMENTO ANTERIOR EM OUTRO SERVIÇO 

(N=1.957) 
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TABELA 04 – ESPECIFICAÇÃO DOS ATENDIMENTOS 
ANTERIORES DOS USUÁRIOS EM OUTROS 

SERVIÇOS (N=78) 
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Outros 	
   Frequência 	
  

Outros Serviços de Saúde 	
   43 (64%)	
  

Assistência Social 	
   24 (36%)	
  



GRÁFICO 10 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS 
POR ATENDIMENTO ANTERIOR E TIPO DE 

DROGA 
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GRÁFICO 11 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS DE ACORDO 
COM OS ASPECTOS PRIORITÁRIOS DO TRATAMENTO  
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TABELA 05 – DISCRIMINAÇÃO GERAL DOS OUTROS 
ASPECTOS PRIORITÁRIOS DO TRATAMENTO (N=670) 
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Outros 	
   Frequência 	
   Porcentagem 	
  

Apoio Psicológico 	
   95 	
   14,2% 	
  

Encaminhamento sócio 
assistencial 	
   41 	
   6,1% 	
  

Estratégia motivacional 	
   308 	
   46,0% 	
  

Atividade de grupo 	
   46 	
   6,9% 	
  

Prevenção de recaída 	
   48 	
   7,2% 	
  

Avaliação médica 	
   16 	
   2,4% 	
  

Projeto de vida 	
   116 	
   17,3% 	
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GRÁFICO 12 – DISTRIBUIÇÃO DOS USUÁRIOS SEGUNDO A 
EVOLUÇÃO DO TRATAMENTO, E TIPO DE DROGA UTILIZADA  
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