IMPULSIVIDADE E REPERTORIO DEFICITARIO DE HABILIDADES SOCIAIS EM
INDIVIDUOS USUARIOS DE SUBSTANCIAS

Camila Heck?; Viktéria Mayer?; Kamila Marafon?®; Marcia Fortes Wagner*

1 Mestranda em Psicologia do Programa de Pds-Graduacdo em Psicologia. IMED
Passo Fundo. camila.heck@acad.pucrs.br

2 Psicéloga Voluntaria no Programa de Pds-Graduacdo em Psicologia. IMED Passo
Fundo. viktoriapereiramayer@gmail.com

3 Psicologa. IMED Passo Fundo. kmilamarafon@yahoo.com.br

4 Orientadora. Doutora em Psicologia PUCRS. Coordenadora do Grupo de Pesquisa
Relacbes Interpessoais, Emocdo, Comportamento e Cognicdo (GEPRIECC) no
Programa de PoOs-Graduacdo em  Psicologia. IMED Passo Fundo.
marcia.wagner@imed.edu.br

1 Introducéo

A literatura refere que o consumo de substancias é um transtorno que afeta todas as
classes sociais (SCHENKER, 2011) e de uma etiologia multifatorial (SA, 2013). Nesse
sentido, o autor afirma que uma das grandes motivacdes para o0 uso esta relacionada
a um conjunto de estratégias cognitivas e comportamentais desadaptativas, ou seja,
a uma seérie de dificuldades que o individuo apresenta para manejar situacdes
estressantes e probleméticas. Destaca ainda, a importancia das habilidades de
enfrentamento frente a dependéncia quimica, as quais previnem recaidas e possuem
papel marcante no manejo e na manutencao da abstinéncia.

Diversos estudos vem buscando comprovar a relacdo entre habilidades sociais
deficitarias e transtornos psicoldgicos, entre os quais, 0s Transtornos relacionados ao
uso de Substancia. Um repertorio deficitario de habilidades sociais pode repercutir em
dificuldade de enfrentamento a situacdes que coloquem em risco a autoestima e a
resolucao de problemas, o que ocasiona uma tentativa de fuga e atitudes impulsivas,
que, muitas vezes, se dara pelo uso de substancias (SCHEIER; BOTVIN; DIAZ; et al,
1999). Alguém socialmente competente tem maior facilidade para ajustar-se a
situacdes desconhecidas, sendo assim mais eficaz, assertivo e habilidoso (BOLSONI-
SILVA; LOUREIRO; ROSA; et al, 2010), além de apresentar caracteristicas como
autoafirmacao e autocontrole (BARTHOLOMEU; NUNES; MACHADO, 2008).
WAGNER; OLIVEIRA (2007) referem gque existe uma associagao entre aspectos da
impulsividade e uso de substancias, uma vez que, em sua pesquisa, 0 autocontrole
da agressividade apresentou-se como um dos mais deficitarios no repertério de
habilidades sociais em adolescentes usuarios de substancias. Segundo Tavares e
Alarcéo (2007), a impulsividade é caracterizada por rea¢cdes comportamentais rapidas
e nao planejadas de um individuo, que avalia de forma parcial ou, até mesmo, nao
avalia as consequéncias das suas acodes, focando apenas nos aspectos imediatos
envolvidos. E comum que muitas pessoas tenham impulsividade; porém, quando
apresentada de forma intensa, pode ser considerada como um transtorno, que como
tal, pode gerar prejuizos para o individuo e para aqueles que o cercam.

O comportamento impulsivo tende a ocorrer em diversas situagdes, como no instante
em que existem mudancas em uma determinada acdo sem que seja feita uma
avaliacdo prévia por parte do individuo, quando ocorrem comportamentos
precipitados, ou quando se manifestam inclinagcdes a agir com um nivel menor de
planejamento. Esse comportamento, além de levar o individuo a tomar atitudes sem
atentar as consequéncias pela falta de controle emocional, ocasiona impacto em
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diversas situacfes do cotidiano, sendo relacionado a comportamentos de risco em
geral (PARCIAS et al, 2014). Ernest Barratt apresentou uma proposta de subdivisdo
dos modelos de impulsividade que apresentaram Otimos resultados, sendo entéo:
motor (falta de inibic&o a respostas errbneas com o momento), atencional (tomada de
decisbes aceleradas) e por falta de planejamento (comportamentos no tempo atual)
(MALLOY-DINIZ, et al., 2010).

A presente pesquisa teve como objetivo investigar a impulsividade em individuos com
Transtorno por Uso de Substancias. Pretendeu-se identificar a presenca de
impulsividade e um possivel repertdrio deficitario de habilidades sociais.

2 METODOLOGIA

Estudo descritivo, quantitativo, de cunho transversal, realizada com 27 sujeitos do
género masculino, maiores de 18 anos e internados em clinica psiquiatrica, com idade
meédia 32,48 anos (D=8,92). Foram utilizados os seguintes instrumentos: a) Ficha de
Dados Sociodemograficos e Entrevista Clinica Estruturada, elaborada para ser usada
nesse estudo com o propdsito de coletar os principais dados dos participantes e para
confirmacdo do diagndstico de dependéncia, segundo os critérios do Manual
Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais, DSM-5 (APA, 2014); b) Inventério
de Habilidades Sociais -IHS- Del-Prette (DEL PRETTE; DEL PRETTE, 2016),
instrumento psicométrico com 38 itens, que tem o objetivo de verificar o repertério de
habilidades sociais em diferentes situacdes. Possui uma escala do tipo Likert com 5
pontos que variam de nunca ou raramente a sempre ou quase sempre e uma estrutura
de cinco fatores: Fator 1 — Enfrentamento com risco, Fator 2 — Autoafirmag&o na
expressao de afeto positivo, Fator 3 — Conversacao e desenvoltura social, Fator 4 —
Autoexposicao a desconhecidos ou a situacdes novas e Fator 5 — Autocontrole da
agressividade a situacfes aversivas. Apresenta consisténcia interna satisfatoria com
um coeficiente de a= 0,75; c) Escala de Impulsividade de Barratt - BIS-11(MALLOY-
DINIZ et al.,, 2010), instrumento com 30 itens relacionados a manifestacdo de
impulsividade. Possui uma escala do tipo Likert, de 1 = raramente ou nunca; 2 = de
vez em quando; 3 = com frequéncia; 4 = quase sempre/sempre. A pontuacdo da
escala varia de 30 a 120 pontos, e altos valores indicam a presenca de impulsividade.
Além de um escore global, a BIS-11 permite calcular escores parciais de trés
subvaridveis da impulsividade: motora, atencional e falta de planejamento.

Ap0s autorizacdo da direcao responsavel pelas clinicas, os sujeitos foram convidados
a participar do estudo e foi realizada uma entrevista individual com os que aceitaram,
sobre o objetivo do estudo. Apés, foi preenchido o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), e os demais instrumentos, respeitando as diretrizes das
resolucdes n° 466/12 e n° 510/16 do Conselho Nacional de Saude (CNS) sobre
pesquisas com seres humanos. A coleta levou em média 50 minutos e ocorreu i em
uma sala estabelecida dentro da clinica. O estudo integrou um projeto guarda-chuva
intitulado “Avaliagdo e promocéo de habilidades sociais em diferentes contextos” do
Grupo de Estudos e Pesquisas Relacdes Interpessoais, Emoc¢ao, Comportamento e
Cognicdo (GEPRIECC) do Programa de PoOs-Graduacdo em Psicologia da IMED
Passo Fundo, o qual foi aprovado pelo CEP IMED sob CAEE 73085617.1.0000.5319.
Os dados coletados foram e analisados no Banco de Dados "Statistical Package for
the Social Sciences" (SPSS) versao 22.0. Utilizou-se analises descritivas (médias,
desvios-padréo e percentuais) e inferenciais. A fim de verificar a associacao entre
impulsividade e habilidades sociais no uso de substancias psicoativas, foram
conduzidas andlises de correlacdo de Spearman. Resultados significativos foram
considerados se p < 0,05.



3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Do total da amostra (N=27), a maioria 48,1% (n=13) possuia o estado civil solteiro.
Em relagdo a escolaridade 20,7% (n=6) apresentavam Ensino Superior Completo,
89,7% (n=26) ndo estudavam e 79,3% (n=23) trabalhavam antes da internacao.
Quanto a renda familiar 37,0% (n=10) recebiam trés salarios minimos e 29,6% (n=8)
moravam com o(a) companheiro(a).

Em relacdo a Escala de Impulsividade de Barratt (BISS-11), 40,7% (n=11)
apresentaram niveis elevados de impulsividade, de acordo com 0s escores totais,
55,6% (n=15) niveis normais e 3,7% (n=1) apresentou indicios de individuo controlado
ou resposta ndo honesta. Considerando-se os fatores da BIS-11, o fator 3,
impulsividade por falta de planejamento, foi o que apresentou maior média, com
28,85% (DP=5,23), seguido do fator 1, impulsividade motora com 23,81% (DP=5,29)
e fator e, impulsividade por falta de atengéo 18,44% (DP = 4,72).

Quanto ao escore total do IHS- Del Prette, 18,5% (n=5) apresentaram indicacao para
treinamento de habilidades sociais, enquanto 14,8% (n= 4) repertério de HS abaixo
da média. Ja a maioria da amostra apresentou classificacdo de repertério acima da
média e de repertorio bastante elaborado de HS, ambos com 33, 3% (n=9). J& em
relacdo aos Fatores do IHS-Del Prette, o fator 4 (autoexposi¢cado a desconhecidos ou
a situagdes novas) foi o que demonstrou maior prejuizo, com 33,3% (n=9); seguido do
fator 3 (conversacéao e desenvoltura social) com 25,9% (n=7) dos individuos indicando
necessidade de treinamento de habilidades sociais. J& o fatorl (enfrentamento com
risco), o fator 2 (autoafirmacéo na expressao de afeto positivo) e o fator 5 (autocontrole
da agressividade a situagfes aversivas) apresentaram-se com um repertorio de HS
acima da média e bastante elaborado.

Em relacdo a idade média dos sujeitos, encontrou-se 32,48 anos (D=8,92),
corroborando a literatura, que afirma uma menor prevaléncia destes transtornos em
adultos acima dos 45 anos de idade (APA, 2014). Quanto a avaliacdo da presenca de
impulsividade através da BIS-11, foi possivel verificar que 40,7% (n=11) dos sujeitos
apresentavam alto nivel de impulsividade, dado que apoia os achados de Wagner e
Oliveira (2007) que afirmaram existir uma relacdo entre dependéncia quimica e
impulsividade, além de concordar com o estudo de Malloy- Diniz et al (2010) que cita
ser comum comportamentos impulsivos neste publico. Ainda, em relacdo aos fatores
da BIS-11, o fator 3-Impulsividade por falta de planejamento apresentou maior média,
com 28,85% (DP=5,23), corroborando o estudo de Parcias et al (2014) que indica
dificuldade para autocontrole de comportamentos impulsivos em situa¢des aonde néo
ocorrem avaliacdo prévia de possiveis consequéncias, de mudancas repentinas e
todas as situagoes inclusas a falta de planejamento.

Considerando-se o IHS- Del Prette, o fator 4, autoexposi¢cdo a desconhecidos ou a
situacgdes novas foi o que demonstrou maior prejuizo, com 33,3% (n=9) dos individuos
indicando necessidade de treinamento de habilidades sociais, seguido do fator 3,
conversacgao e desenvoltura social, com 25,9% (n=7). Esse resultado vem ao encontro
dos estudos de Wagner e Oliveira (2007), que também fizeram achados semelhantes.
Ainda, segundo estudos anteriores como o de Sa (2013), desenvolver habilidades de
enfrentamento ao uso € de extrema importancia na dependéncia quimica, auxiliando
no estabelecimento de comportamentos mais saudaveis e na manutencdo da
abstinéncia, prevenindo recaidas.



4 CONCLUSOES

Conclui-se que realizar estudos acerca da dependéncia quimica e a presenca de
comportamentos impulsivos, com a constatagdo da presenca de repertorio deficitario
de HS nessa populagcédo, sdo aspectos relevantes para maior compreensao desse
quadro clinico. ldentificou-se um repertorio deficitario de habilidades sociais em
individuos com Transtornos relacionados ao uso de substéncias, com maiores
prejuizos nos fatores 1, enfrentamento com risco e 2, autocontrole da agressividade a
situacdes aversivas, bem como foram detectados altos niveis de impulsividade, em
especial no fator falta de planejamento.

Com os resultados obtidos, nota-se a necessidade de um programa de Treinamento
de Habilidades Sociais voltado aos individuos usuarios de substéncias. Tal
intervencao poderia possibilitar a capacitacdo de sujeitos que possuem um repertorio
deficitario a enfrentar as situagbes de forma mais assertiva, criando estratégias e
habilidades interpessoais e individuais para ndo ceder as pressfes grupais,
prevenindo recaidas e seguindo o processo de manutengéo.

Uma limitacdo do estudo foi a coleta regional, visto que o protocolo foi aplicado
somente no norte do Rio Grande do Sul. Sugere-se a expansao de pesquisas na area,
possibilitando maior tamanho amostral. Também, torna-se relevante novas analises
comparativas de grupos de individuos com Transtornos relacionados ao uso de
substancias com a populacdo geral. Assim, sera possivel a concep¢do de novos
projetos e modelos de tratamento eficazes, além de aperfeicoar os ja existentes.
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