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ALCOOLISMO

O alcoolismo € caracterizado pela ingestdo repetitiva de
bebida alcodlica hum grau que agride o bebedor na sua
saude, e também nos aspectos social e econdomico |,
acompanhada por uma incapacidade de controlar o uso no
gue se refere a quantidade e ocasiao.




ALCOOL

O alcool é a droga mais consumida, talvez por ser legalizada e
acatada pela sociedade, instigada pela propaganda, o que leva ao
consumo abusivo, desencadeando problemas em diversas areas.

Cerca de 10 a 12% da populacao mundial é dependente de
bebidas alcodlicas, o que caracteriza o seu uso abusivo como um
grave problema de saude publica em todo o mundo.



Alcool e Sistema Nervoso Central

O alcool atua como depressor de muitas agoes no Sistema
Nervoso Central (SNC) e seus efeitos sobre este sao dose-
dependentes.

Em pequenas quantidades, o alcool promove desinibicdo, mas
com o aumento desta concentragdo , o individuo passa a
apresentar uma diminuicao da resposta aos estimulos.

STAGES OF ALCOHOLISM
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Estagios de intoxicacao pelo alcool

Concentragao de alcool no sangue

(CAS) Estagio Sintomas clinicos
(g /100 ml de sangue)
0.01-0.05 Subclinico - Comportamento normal
- Euforia leve, sociabilidade, individuo torna-se mais
falante
_ - Aumento da auto-confianga desinibicao, diminuigao da
0.03-0.12 Euforia

atencao, capacidade de julgamento e controle
Inicio do prejuizo sensdério-motor
- Diminuigdo da habilidade de desenvolver testes




ESTAGIOS DE INTOXICACAO PELO ALCOOL

Concentracao de alcool no sangue
(CAS)
(g /100 ml de sangue)

Estagio

Sintomas clinicos

0.09 - 0.25

Excitagao

- Instabilidade e prejuizo do julgamento e da critica

- Prejuizo da percep¢ao, memadria e coreensao

- Diminuicdo da resposta sensitiva e retardo da resposta
reativa

- Diminui¢ao da acuidade visual e visao periférica

- Incoordenacgio sensitivo-motora, prejuizo do equilibrio
- Sonoléncia

0.18 -0.30

Confusao

- Desorientagdo, confusdo mental e adormecimento
- Estados emocionais exagerados

- Prejuizo da visdo e da percepg¢ao da cor, forma,
mobilidade e dimensdes

- Aumento da sensagao de dor

- Incoordenagao motora

- Piora da incoordenagao motora, fala arrastada

- Apatia e letargia




ESTAGIOS DE INTOXICACAO PELO ALCOOL

Concentragao de alcool
no sangue (CAS) Estagio Sintomas clinicos
(g /100 ml de sangue)

- Inércia generalizada

- Prejuizo das fungdes motoras

- Diminui¢dao importante da resposta aos estimulos |
0.25-0.40 Estupor - Importante incoordena¢ao motora

- Incapacidade de deambular ou coordenar os movimentos

- Vomitos e incontinéncia, prejuizo da consciéncia, sonoléncia
ou estupor

- Inconsciéncia
- Reflexos diminuidos ou abolidos
- Temperatura corporal abaixo do normal

0.35-0.50 Coma BB
- Incontinéncia
- Prejuizo da respirac¢ao e circulagdo sanguinea
- Possibilidade de morte
0.45 + Morte - Morte por bloqueio respiratério central

Adaptado de Dubowski, K.M, 1985 (2)




EFEITOS DO ALCOOL SOBRE OS NEUROTRANSMISSORES

O sistema nervoso é constituido de estruturas e Orgaos
relacionados entre si desempenhando a fun¢ao nervosa. Este
sistema encontra-se dividido em sistema nervoso central (SNC) e
sistema nervoso periférico (SNP).
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Neurotransmissores

O alcool é uma droga depressora do sistema nervoso central
(SNC) e afeta diversos neurotransmissores no cérebro , entre
eles, o acido gama-aminobutirico (GABA) e o glutamato.



GABA E GLUTAMATO

Existem dois tipos de receptores destes neurotransmissores, o
GABA-alfa e o GABA-beta, dos quais, apenas o GABA-alfa é
estimulado pelo alcool, sendo este um neurotransmissor
inibitorio do cérebro.
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Membrana pés-sinaptica

O glutamato é o neurotransmissor excitatéorio mais importante
do cérebro humano, parecendo ter um papel critico na memdria
e cognicao.



DANOS AO CEREBRO

Dificuldades em andar, visao borrada, fala arrastada, tempo de
resposta retardado e danos a memoria.

Uma série de fatores podem influenciar o como e o quanto o
alcool afeta o cérebro:

- Quantidade e freqiiéncia de consumo de alcool;

- Idade de inicio e o tempo de consumo;

- Idade do individuo, nivel de educacao, género sexual,
aspectos genéticos e historico familiar de alcoolismo;
- Risco existente de exposicao pré-natal ao alcool;

- Condigoes gerais de saude do mdwnduo




DANOS AO SISTEMA DIGESTORIO

O uso do alcool, a longo prazo, traz riscos a todo sistema
digestorio causando desde lesdes, inflama¢coes até mesmo
cancer de boca, faringe e Iarmge

Hintestino
{delgado
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Também é comprovado que o consumo do alcool é um fator
importante que contribui para ulceras gastricas, cancer de cdélon

e pancreatite.



PREJUIZOS AO FIGADO

O figado é um dos drgaos mais afetados pela ingestao de alcool,
pois ele é& responsavel por metabolizar o etanol ficando
propenso a danos e doengas como a cirrose. A cirrose é uma
doencga do figado grave, irreversivel e fatal, sendo a principal
causa da doenga o uso excessivo de alcool, ela se caracteriza por
fibrose e formacao de nédulos.
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DANOS AO SISTEMA RESPIRATORIO

A relacao entre o sistema respiratdrio e o consumo de alcool
se da devido a uma parte do alcool ser eliminado pelos
pulmoes e bronquios provocando irritacées nesses orgaos.




DANOS AO SISTEMA CIRCULATORIO

O alcool afeta os mecanismos que controlam a pressao do
sangue e conseqiientemente a arterial. E sabido que quanto
maior a quantidade de alcool ingerida, maior a propensao ao
aumento de pressao arterial, e com isto pode provocar no
individuo doencas cardiacas, cerebrovasculares e doencas
renais.




SISTEMA IMUNE

O consumo de alcool também interfere na imunidade,
diminuindo a atividade dos linfocitos, que sao as células
sanguineas responsaveis pela nossa defesa. O consumo
prolongado de alcool retarda as fun¢does do sistema
imunoloégico que resulta em uma maior propensao para
doencas infecciosas, levando assim os alcodlicos a
apresentarem maior prevaléncia de infec¢coes bacterianas e
viral, como pneumonia, tuberculose e mesmo o cancer.
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EFEITOS NEGATIVOS NA REPRODUCAO

O abuso da ingestao de bebidas alcodlicas traz efeitos
negativos na reproducao e fertilidade feminina e masculina
interferindo na sexualidade de ambos.

Nos homens pode reduzir a quantidade do hormoénio
testosterona e de espermatozdide, o uso cronico pode
causar impoténcia e afetar o desempenho sexual.

Na mulher os efeitos ocorrem na producao de hormonios,
desempenho inadequado dos ovarios, instabilidade do
ciclo menstrual, suspendendo a ovulacao e menstruagao e
alterando as caracteristicas sexuais.



DANOS A GESTACAO

A ingestao de alcool na gestacao afeta diretamente o feto pois
é comprovado que em menos de 1 hora apdos a mae ter
ingerido, a quantidade de alcool no sangue fetal iguala-se a
concentracao de alcool do sangue da mae provocando
alteragoes fisicas e mentais.
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O alcool intoxica principalmente organismos muito jovens,
mulheres que bebem durante a gravidez tém uma incidéncia

maior de parto prematuro, parto acelerado ou abortos retidos
e espontaneos.



SINDROME ALCOOLICA FETAL (SAF)

SAF é o transtorno mais grave do espectro de AW
desordens fetais alcodlicas e constitui um
complexo quadro clinico de manifestacoes
diversas que podem ocorrer em quem cuja a =Y

mae consumiu bebida alcodlica durante a o,,/\
gestacao. ) Y / =

Os efeitos decorrem da interferéncia na
formacao cerebral, em especial na proliferagao
normal e migragao dos neurdnios que nao se
desenvolvem completamente em certas mp

Cabega mais pequena

estruturas e podem acarretar alteragfes — rweoowmsae § LT 7 e
O i 1 H Maxilar pouco desenvolvido \' 4 Libio superior fino

congénitas, anomalias do sistema nervoso

central, retardo no crescimento e prejuizos no

desenvolvimento cognitivo e comportamental.

Pequena abertura dos olhos



ALCOOLISMO E GENETICA

Para a maioria das pessoas afetadas pelo alcoolismo ( 85%), o fator
genético nao é o principal determinante.

E comum a aglomeragio de individuos afetados numa mesma
familia. Geralmente, fatores genéticos tendem a ser mais
importantes em etilistas graves, nos que abusam de multiplas
drogas psicoativas, e naqueles que iniciam o consumo do alcool na
adolescéncia e juventude.




ALCOOLISMO E MECANISMOS DE DEFESA

Entre os mecanismos de defesa que freqglientemente
impedem o paciente de aderir voluntariamente ao
tratamento, destacam-se:

NEGACAO RACIONALIZACAO

PROJECAO ARROGANCIA




TRATAMENTO

O paciente pode ser tratado em regime ambulatorial ou em
internagao, de acordo com a gravidade do caso, levando em
conta as necessidades especificas de cada paciente e os recursos
disponiveis.

Em nossa pratica diaria e a partir desses critérios, damos
prioridade a internacao dos seguintes tipos de paciente:

-Os que necessitam de desintoxicagao.
-Doentes em sindrome de abstinéncia.
-Os dependentes de multiplas drogas. <
-Os que ja apresentaram sinais de delirium tremens.




TRATAMENTO EM CLINICA PSIQUIATRICA

Realizado por uma equipe especializada multidisciplinar:

- Método Minnesota

1. Visao Bio-Psico-Social

2. Utilizacao dos 12 Passos

- Tratamento Medicamentoso

- Atividades Fisicas

A
- Tratamento Familiar ._ll ?
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