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 RESUMO
Introdução: O estágio supervisionado na área da saúde é período de relacionar teoria e prática, 
podendo ser permeado de desafi os e instabilidades. Objetivo: Investigar correlações entre variáveis 
sociais e acadêmicas, habilidades sociais e uso de substâncias psicoativas em estagiários da área da 
saúde. Materiais e Métodos: Pesquisa quantitativa e transversal. Amostra composta por estagiários da 
área da saúde de uma universidade pública paulista. Foram utilizados três instrumentos: Questionário 
socioacadêmico, Alcohol, Smoking and Substance Involvement Screening Test e Inventário de 
Habilidades Sociais. Para análise foram utilizados estatística descritiva, protocolos dos instrumentos 
e Teste de Correlação de Pearson. Resultados: Participaram 113 estagiários, com média de idade de 
22 anos, maioria do gênero feminino e solteira e, que já fi zeram uso de substâncias. As substâncias 
mais utilizadas foram álcool, tabaco e maconha.  Parte expressiva apresentou repertório de habilidades 
sociais defi citário, destacando-se os fatores: Enfrentamento e autoafi rmação com risco e Conversação e 
Desenvoltura Social. Observaram-se correlações positivas: maconha e tabaco; maconha e autocontrole 
da agressividade; curso e conversação e desenvoltura social; correlações negativas: maconha e religião; 
lazer e conversação e desenvoltura social. Conclusão: Necessidade de programas de atenção à saúde 
do estagiário voltado a prevenção do uso de substâncias e treino de habilidades sociais. 
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de Ciências da Saúde.

ABSTRACT

Introduction: The supervised internship in the health area is a period of relating theory and practice, 
and may be permeated with challenges and instabilities. Objective: To investigate correlations 
between socio-academic variables, social skills and use of psychoactive substances in interns in the 
health fi eld. Material and Methods: Quantitative and cross-sectional research. Sample composed 
of interns in the health area of a public university in São Paulo. Three instruments were used: Socio-
academic Questionnaire, Alcohol, Smoking and Substance Involvement Screening Test and Social 
Skills Inventory. For analysis, descriptive statistics calculations, instrument protocols and Pearson’s 
Correlation Test were used. Results: Participated 113 interns, with a mean age of 22 years, mostly 
female and single, who had already used substances. The most used substances were alcohol, 
tobacco and marijuana. An expressive part had a defi cient repertoire of social skills, highlighting the 
factors: Coping and self-assertion with risk and Conversation and Social Resourcefulness. Positive 
correlations were observed: marijuana and tobacco; marijuana and self-control of aggression; course 
and conversation and social resourcefulness; negative correlations: marijuana and religion; leisure and 
conversation and social ease. Conclusion: Need for intern health care programs aimed at preventing 
substance use and training in social skills.

Keywords: Social Skills; Substance-Related Disorders; Health Science Students

 INTRODUÇÃO

O estágio supervisionado na área da saúde é caracterizado como período de experimentações 
e descobertas para o estudante, podendo ser permeado de instabilidades e fragilidades, sendo um 
desafi o a articulação e administração de demandas do cuidado (contato e responsabilidades com 
paciente e tratamentos), relacionais (habilidades de comunicação com colegas, supervisores e equipe), 
acadêmicas (monografi a, relatórios) e pessoais (atividades de autocuidado, domésticas, lazer)1,2

.
 

Nessa fase é desejável que o estagiário tenha autonomia e maturidade emocional e intelectual 
para enfrentamento das novas vivências, sendo requerida a aquisição e desenvolvimento de novos 
hábitos e comportamentos.

Indivíduos com bom repertório de habilidades sociais (HS) geralmente tendem a apresentar 
melhor saúde mental e autoestima, comportamentos equilibrados e relações interpessoais satisfatórias3. 
Acredita-se que futuros profi ssionais da saúde devam possuir bom repertório de HS, pois o cuidado 
não se compõe somente da execução de procedimentos, mas requer habilidades de comunicação e 
relacionais para prática profi ssional, sendo necessário empatia, escuta e acolhimento para manejo do 
cuidado, resolução dos casos e produção de saúde4.

O défi cit de HS e a aquisição de comportamentos e hábitos pouco e/ou não saudáveis, como o 
uso de substâncias psicoativas poderão resultar não só em prejuízos pessoais, sociais e acadêmicos, 
mas também interferir na qualidade do cuidado, nas relações e interações com pacientes. Dentre os 
prejuízos destaca-se o baixo desempenho no estágio, a difi culdade no enfrentamento de confl itos, a 
diminuição da autoestima e o desenvolvimento de transtornos mentais5-7.

O uso abusivo de substâncias também foi citado como mecanismo de auxílio à socialização3,8 e 
estratégia de alívio e enfrentamento dos problemas e sentimentos negativos9.  A qualidade da saúde 
e hábitos de vida dos estagiários não são somente importantes como valores pessoais, mas também 
pelo papel de referência em saúde que representam para seus pacientes.
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Na literatura nacional e internacional são verifi cadas pesquisas com universitários da área da 
saúde e o uso de substâncias9-13, bem como seus repertórios de habilidades sociais3-5,7,8,13-18. Porém 
poucos estudos investigam essas temáticas com estagiários em início da prática clínica2,9,10,17,19, 
acenando assim, para a necessidade de aprofundamento das pesquisas que auxiliem a compreensão 
do contexto do estagiário e proposição de estratégias de auxílio.

Neste sentido, este estudo tem como objetivo, investigar possíveis correlações entre variáveis 
sócio acadêmicas, repertório de habilidades sociais e uso de substâncias psicoativas em estagiários 
da área da saúde de uma universidade pública brasileira.

MATERIAIS E MÉTODOS

Pesquisa descritiva, quantitativa e de corte transversal. Aprovada pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa sob CAAE: 56551916.4.0000.5406 e parecer 1.591.840.

Amostra foi composta por estagiários de três cursos da área da saúde (Fisioterapia, Fonoaudiologia 
e Terapia Ocupacional) de uma universidade pública do interior paulista. Como critérios de inclusão, o 
participante deveria aceitar participar voluntariamente, estar realizando estágio supervisionado e não 
ter diagnóstico de Transtorno relacionado ao uso de substância. Como critérios para exclusão foram 
considerados estudantes que não estavam em período de estágio e que apresentavam diagnóstico 
de Transtorno mental relacionado ao uso de substância. A pesquisa foi realizada nas dependências 
da universidade pública localizada em município do interior paulista, onde são ministrados os cursos.

Como procedimentos para coleta de dados foi realizada reunião coletiva com os estagiários 
de cada curso para explanação dos objetivos e procedimentos da pesquisa. Frente à aceitação foi 
realizado agendamento para coleta conforme disponibilidade do participante. A coleta de dados foi 
individual, na presença do pesquisador e com duração de aproximadamente 20 minutos, sendo 
realizadas de julho a setembro de 2019.

Foram utilizados três instrumentos investigativos: questionário socioacadêmico, Alcohol, 
Smoking and Substance Involvement Screening Test (ASSIST) e Inventário de Habilidades Sociais 
(IHS).

O questionário socioacadêmico foi elaborado especifi camente para este estudo, contendo 33 
questões fechadas referentes à caracterização do perfi l do participante e de prática de atividades 
físicas e de lazer.

Para triagem e avaliação do envolvimento com substâncias foi aplicado o ASSIST. Instrumento 
desenvolvido pela World Health Organization e validado para o contexto brasileiro, sendo de fácil e 
rápida aplicação20. Composto por oito questões sobre o uso de nove tipos de substâncias lícitas e 
ilícitas. As questões 1 e 8 eram de uso médico e as respostas das questões 2 a 5 eram tipo Likert de 
cinco pontos variando de “nunca” à “diariamente” e, as respostas das questões 6 e 7 eram tipo Likert 
de três pontos, variando de “não, nunca” à “sim, mas não nos últimos 3 meses”.

Para avaliar o repertório de habilidades sociais foi aplicado o Inventário de Habilidades Sociais 
(IHS), que é um instrumento validado no Brasil, composto por 38 questões sobre interação social21, 
devendo ser assinalada a alternativa que aponta a frequência de reação a cada situação. As respostas 
seguiram padrão tipo Likert de cinco pontos variando de 0 a 4, onde zero signifi cava “nunca ou 
raramente” e quatro “quase sempre ou sempre”. 

Para análise das respostas do questionário socioacadêmico foram realizados cálculos de 
estatística descritiva como: frequência absoluta (n) e relativa (%), média e desvio padrão (DP). Para 
análise das respostas do ASSIST foi utilizado o protocolo do instrumento. Para verifi car o envolvimento 
com todas as substâncias foi realizada a somatória dos escores de todas as questões para todas as 
substâncias. E, para verifi car os escores médios com cada substância, foram somadas as respostas 
das questões 2 a 7, incluindo para o tabaco a questão 5.  A interpretação dos resultados permitiu a 
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classifi cação de risco, sendo considerado “baixo risco” as pontuações ≤10 para álcool e ≤3 para outras 
substâncias; “risco moderado” pontuações ≥11 e ≤26 para álcool e de ≥4 e ≤26 para outras substâncias 
e, “alto risco” pontuações ≥27 para todas substâncias. Essa classifi cação indicava a necessidade ou 
não de intervenção e, o tipo desta.

Para classifi cação de “baixo risco” o instrumento recomenda que sejam realizadas intervenções 
baseadas em informações e educação em saúde; para “risco moderado” indica intervenções voltadas 
à informações, orientações, monitoramento e intervenções breves; para “risco alto” intervenções 
voltadas à informação e encaminhamento para cuidados em serviços de saúde especializados. Em 
caso do uso de substâncias injetáveis com classifi cação de “risco moderado a alto” é indicado exames 
de sangue e encaminhamentos para tratamento em serviços de saúde especializados20.

O cálculo dos resultados do IHS foi via software disponibilizado online, seguindo protocolo 
de análise, que possibilitou o cálculo dos escores geral e fatoriais: Fator 1 (F1) Enfrentamento e 
autoafi rmação com risco (11 itens), Fator 2 (F2) Autoafi rmação na expressão de sentimento positivo 
(7 itens), Fator 3 (F3) Conversação e desenvoltura social (7 itens), Fator 4 (F4) Autoexposição a 
desconhecidos ou a situações novas (4 itens) e Fator 5 (F5) Autocontrole da agressividade a situações 
aversivas (3 itens). Os escores foram transformados em percentis utilizando como referência a tabela 
amostral de acordo com o sexo e, posteriormente classifi cados em cinco categorias de repertório: 
altamente elaborado, bastante elaborado, bom, médio inferior e abaixo da média inferior21. 

Para verifi car a correlação dos resultados das variáveis sociais e acadêmicas, uso de substâncias 
e HS foi aplicado Teste de Correlação de Pearson, adotando o nível de signifi cância de p ≤ 0,05.

RESULTADOS

Caracterização do perfi l socioacadêmico dos estagiários

Participaram 113 estudantes dos cursos de Fisioterapia (41,6%), Fonoaudiologia (25,7%) e 
Terapia Ocupacional (32,7%), que realizavam estágio curricular supervisionado, com idade média 
de 22,0 anos (DP± 1,77), sendo maioria do gênero feminino, solteira, com religião, sedentária, que 
tinham atividades de lazer, não trabalhava e sem bolsa de estudo e/ou permanência (Tabela 1). Dos 
que realizavam atividades de lazer, 32,2% realizavam atividades individuais, 32,2% coletivas, 32,2% 
ambas e 3,4% não responderam (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracterização do perfi l socioacadêmico 

Fonte: Autoria própria

Caracterização do uso de substâncias psicoativas pelos estagiários

Da amostra total, 102 (90,3%) já tinham feito uso de substâncias pelo menos uma vez na vida.  
Nos últimos três meses, 97 (95,0%) fi zeram uso de substâncias lícitas e 34 (33,3%) ilícitas, apontando 
para o predomínio do uso de substâncias lícitas. 

As substâncias mais usadas foram: álcool (84,1%), tabaco (30,1%) e maconha (28,3%).  
Quanto à distribuição de estagiários que fi zeram uso de substâncias nos últimos três meses por 
curso, 34,5% eram de Fisioterapia, 30,9% de Terapia Ocupacional e 21,2% de Fonoaudiologia. O uso 
ocasional de álcool foi observado em 24,5% dos estagiários, seguido de 11,8% de tabaco e 11,8% de 
maconha. Quanto ao uso abusivo, 61,7% utilizavam álcool, 18,6% de maconha e 101,8% de tabaco. 
A dependência foi observada em 9,8% dos estagiários que faziam uso de tabaco, seguido de 6,9% de 
álcool e 1,0% de maconha (Tabela 2).
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Tabela 2. Classifi cação de uso de substâncias psicoativas

Fonte: Autoria própria

Considerando a classifi cação de risco e a necessidade de intervenções, evidenciou-se que 86,2% 
dos usuários de álcool, 30,3% de maconha, 23,5% de tabaco e 6,9% de alucinógenos necessitavam 
de intervenção breve. A necessidade de encaminhamento para tratamento foi verifi cada em 9,8% dos 
usuários de tabaco, 6,9% de álcool, 1,0% de maconha e 1,0% de alucinógenos.

Caracterização do repertório de habilidades sociais dos estagiários

A apuração dos resultados mostrou que no escore geral do IHS, 60,2% estagiários possuíam 
repertório entre bom e altamente satisfatório, enquanto 39,8% defi citário, entre médio inferior e abaixo 
da média (Tabela 3).

A classifi cação por escores fatoriais apontou que os repertórios bom e altamente elaborado 
foram identifi cados nos fatores: F5 (74,3%), F4 (61,9%) e F2 (59,3%). Os fatores que apresentaram 
maior número de estagiários com repertório defi citário foram F1 (59,3%) e F3 (41,6%) (Tabela 3).
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Tabela 3. Distribuição de escores geral e fatorial do repertório de habilidades sociais

Fonte: Autoria própria

Verifi cou-se que dos 47 estagiários de Fisioterapia, 44,7% apresentaram repertório defi citário, 
principalmente nos fatores F1 e F2. Dos 29 estagiários de Fonoaudiologia, 58,6% possuíam défi cit, com 
predomínio em F3, F2 e F1 respectivamente. Em relação aos 37 estagiários de Terapia Ocupacional, 
18,9% apresentaram repertório defi citário, destacando F1 e F4 (Tabela 4).

Tabela 4. Distribuição do repertório das habilidades sociais por fator por curso

Fonte: Autoria própria
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Os resultados do Teste de Correlação de Pearson adotando p ≤ 0,05 indicaram correlações 
positivas fracas entre: cursos e F3 (r= 0, 123); uso de maconha e F5 (r= 0,225), correlações positivas 
moderadas entre uso de tabaco e maconha (r= 0,509). Também foram identifi cadas correlações 
negativas fracas entre religião e uso da maconha (r= -0,206); prática de atividades de lazer e F3 (r= 
-0,190).

DISCUSSÃO

A caracterização do perfi l social e acadêmico da amostra do presente estudo apontou a 
prevalência de estagiárias do sexo feminino. Resultado esse em consonância com o Censo de 
Educação Superior do Brasil22 que afi rma que a maioria dos estudantes matriculada no ensino superior 
e dos cursos da área da saúde é do gênero feminino, o que pode ser explicado pelo cuidado estar 
atrelado, historicamente, às mulheres23. 

O predomínio de estagiários que não trabalhavam pode ser devido a elevada carga horária dos 
cursos da área da saúde investigados neste trabalho, o que exige dedicação, em período integral, 
difi cultando ou inviabilizando a conciliação de atividades acadêmicas e de trabalho.

Os resultados apontaram que a maioria dos participantes possuía religião, corroborando com 
outros estudos com o mesmo público-alvo e temáticas24,25

.
 Neste estudo verifi cou-se correlação 

negativa fraca entre religião e uso de maconha, sugerindo a prática religiosa como fator de proteção 
ao uso de substâncias.  

Estudo nacional que buscou informações norteadoras para elaboração de ações preventivas 
ao uso de substâncias por universitários de diferentes áreas identifi cou a importância das práticas 
religiosas na redução das chances de consumo abusivo de substâncias25.  

Outro estudo nacional que investigou índices de depressão e ansiedade em universitários da 
área da saúde citou a religião como variável importante na prevenção ao aparecimento de transtornos 
mentais, no apoio para enfrentamento de adversidades diária e na atribuição de um sentido de vida24.

Referente à prática de atividades físicas e de lazer pelos estagiários, os resultados indicaram 
elevado índice de sedentarismo, podendo estar associado a difi culdade de gestão do tempo em prol 
da dedicação deste para as atividades do estágio, a extensa carga horária, ao cansaço e a falta 
de vontade. Tais fatores também foram citados em estudo que investigou índices de estresse em 
estagiários de Terapia Ocupacional2.

A prática regular de atividade física é apontada pela literatura como um fator de prevenção/
proteção ao desenvolvimento de sintomas de transtornos mentais, dentre eles o uso de substâncias. 
Diversos estudos com universitários apontam a atividade física como promotoras de bem-estar, 
melhora do humor, diminuição dos sintomas de sofrimento psíquico e uso de substâncias26-28. 

Entretanto, outro estudo que investigou a relação entre alternativas de uso do tempo e o padrão 
de uso de substâncias lícitas e ilícitas por universitários não constatou associação entre a prática de 
atividades físicas e o consumo de álcool e, referiu que somente a realização de atividades físicas, 
isoladamente de outros fatores, pode não ser fator de proteção ao uso de substâncias29.

O predomínio de estagiários que realizavam atividades de lazer confi rma os achados de outros 
estudos com universitários e estagiários da área da saúde, apontando essas como fator de proteção ao 
adoecimento mental, redução do nível de estresse e melhora da qualidade de vida, porém a utilização 
recreativa de substâncias durante as atividades de lazer pode ser fator de risco à saúde1,8,19,25.

Práticas de atividades individuais de lazer, com pouca ou nenhuma interação social, podem a 
médio ou longo prazo desencadear difi culdades de comunicação, interação e socialização, levando ao 
isolamento e ao comprometimento do repertório de HS, como evidenciado em estudo que investigou 
sintomas de transtorno mental com mesmo público19. 
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Este resultado é reforçado pela identifi cação da correlação negativa fraca entre atividades de 
lazer e as habilidades de conversação e desenvoltura social encontrada neste estudo, acenando 
na direção de que quanto mais frequentes forem as atividades de lazer individuais, menor serão as 
habilidades de conversação e de relacionamento social, pois atividades de lazer coletivas requerem 
desenvoltura para as interações sociais.

Como atividades de lazer coletivas, os estagiários citaram festas, encontros em bares e 
confraternizações. Essas atividades são geralmente utilizadas para relaxar e facilitar as interações, 
conversas e aproximações, porém se associadas ao uso de álcool e outras substâncias podem 
confi gurar-se em fator de risco ao uso abusivo e outros transtornos mentais14,30.

Com relação ao uso de substâncias psicoativas, o álcool foi a substância mais utilizada pelos 
estagiários, corroborando resultados de pesquisa nacional14 com mesmo público e internacional9.  O 
aumento do uso ocasional e abusivo de álcool por universitários da área da saúde foram verifi cados 
em estagiários em fase concluinte e/ou em semestres mais avançados, coincidindo com período de 
atividades práticas9,14.

A literatura destaca como fatores motivacionais ao uso de álcool, o fato de ser substância lícita, 
de fácil acesso e de baixo custo14, facilitar as interações e aceitação social14,30, aliviar o estresse10 
e reduzir a ansiedade frente às responsabilidades do estágio e do contato direto com o sofrimento 
humano9,14.

Neste estudo, o tabaco foi a segunda substância psicoativa mais consumida, sendo condizente 
com estudo internacional que constatou a prevalência do uso de tabaco em residentes médicos de um 
hospital na Espanha11 e na Argentina12, sendo identifi cada a intensifi cação do consumo nos primeiros 
anos de prática clínica12.

Os resultados da presente pesquisa demonstraram correlação positiva entre tabaco e maconha, 
sugerindo que o padrão de uso de uma infl uência o padrão de uso da outra, podendo ser porta de 
entrada e gatilhos para o uso. 

Tais resultados corroboram com os achados de estudo que investigou os efeitos do tabagismo e 
da maconha em universitários, onde foi identifi cado o uso de tabaco como motivador para a busca de 
sensações mais intensas, favorecendo a experimentação e uso da maconha13. 

Em pesquisa sobre comportamentos de risco em estagiários de enfermagem, o uso da maconha 
foi mencionado como comum durante festas e comemorações e, geralmente, após período de provas 
como forma de aliviar o estresse e recompensa após dedicação cansativa aos estudos10. A maconha 
também foi apontada como facilitadora de interações sociais por universitários de odontologia31.

Em relação à dependência, o tabaco foi a substância com maior prevalência, seguido do álcool 
e da maconha. Estudos nacionais e internacionais com estagiários e residentes também apontaram 
dependência das mesmas substâncias6,9-11.

No presente estudo foi verifi cada correlação positiva entre maconha e autocontrole da 
agressividade. Isto sugere que, possivelmente, o consumo de maconha seja uma estratégia para 
melhoria da habilidade de autocontrole da agressividade frente às situações aversivas, como lidar 
com estresse diário, impulsividade e administrar as críticas. Essa associação também foi verifi cada 
em estudo internacional que investigou características pessoais e trajetória do uso de maconha entre 
a adolescência e a idade adulta32.

O futuro profi ssional da saúde geralmente tem sua imagem associada ao bom exemplo de 
saúde e qualidade de vida, porém o uso abusivo e/ ou descontrolado de substâncias psicoativas 
pode prejudicar não só os aspectos pessoais e sociais, mas também acadêmico e profi ssional10,19. 

Seu desempenho acadêmico pode ser comprometido pelas possíveis difi culdades de atenção e 
concentração para aquisição e retenção do conhecimento, além das frequentes faltas e atrasos no 
estágio. 
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Além disso, também poderá haver impactos negativos em sua atuação clínica, com 
comprometimento de sua agilidade e desenvoltura para o manejo clínico, difi culdades de raciocínio 
para diagnósticos e encaminhamentos, difi culdades relacionais com colegas de equipe, entre outros.

As habilidades sociais são importantes não só para relações interpessoais ao nível individual, 
mas também profi ssional, necessárias para o desenvolvimento e manutenção de boas relações com 
colegas de trabalho, chefes e supervisores. Para os futuros profi ssionais da saúde estas habilidades 
são essenciais para a interação com pacientes, familiares e equipe15.

Os resultados desta pesquisa apontaram que a maioria dos estagiários possuía repertório 
satisfatório de HS, confi rmando resultados de outro estudo nacional que avaliou as HS de residentes 
médicos e multiprofi ssionais em saúde de um hospital universitário16. 

O bom repertório de habilidades sociais em universitários em prática de estágio também foi 
confi rmado em estudo que comparou indicadores de saúde mental e HS de estagiários de psicologia 
em três períodos do estágio supervisionado33. Porém, as autoras enfatizam que para a prática do 
estágio somente o conhecimento teórico-prático não é sufi ciente, sendo necessário o desenvolvimento 
e treino de habilidades sociais33.  

No atual estudo, a análise dos fatores apontou que os estagiários apresentaram bons repertórios 
em autocontrole da agressividade (F5), seguido de auto exposição a desconhecidos e situações novas 
(F4) e autoafi rmação na expressão de sentimento positivo (F2). Estudo que investigou a associação 
entre habilidades sociais de estagiários de psicologia e a qualidade do atendimento verifi cou resultados 
semelhantes, referindo associações positivas entre os fatores F5 e F2 e boa relação entre estagiário 
e supervisor17. 

Entretanto, também é importante destacar que parte expressiva da amostra desta pesquisa 
apresentou défi cit no repertório de HS no escore geral. A literatura denota que défi cits de HS aumentam 
o risco de depressão5 e outro fato importante é que o público investigado são futuros profi ssionais 
de saúde que prestarão assistência em saúde. Neste sentido, estudos apontam a importância de 
promover treinamento de habilidades sociais em estudantes da área da saúde para redução de 
estresse7 e ansiedade social18.

O enfrentamento e autoafi rmação com risco (F1) foi o fator com maior comprometimento 
pelos estagiários dos três cursos investigados, resultado como a outros achados na literatura15,30. O 
comprometimento desse fator pode impactar diretamente na vida profi ssional, prejudicando a atuação 
e também as relações de trabalho, com difi culdade em comportamento assertivo frente à tomada de 
decisões em relação ao tratamento, no compartilhamento de informações do paciente com outros 
profi ssionais e familiares e, também durante as discussões de casos. 

O segundo fator com maior repertório defi citário foi habilidade de conversação e desenvoltura 
social (F3). O comprometimento deste fator pode difi cultar o contato e criação de vínculo com o 
paciente e, ainda, afetar o relacionamento e comunicação com colegas e supervisores15. Verifi cou-se 
que os estagiários que apresentaram mais défi cit neste fator eram do curso de Fisioterapia, seguido 
de Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional, respectivamente.

A correlação positiva entre curso e habilidades de conversação e desenvoltura social verifi cada 
neste estudo é explicada pela literatura ao referir que esta habilidade não está associada apenas a 
vivências pessoais. 

As características curriculares dos cursos como: maior carga horária de disciplinas práticas, 
estágios em diferentes áreas, conteúdos específi cos sobre humanização do cuidado, empatia e outras 
HS e relacionais também podem contribuir para o aumento da experiência e ampliação do repertório 
de HS34. Contudo, estas características podem variar entre os cursos e, alguns, terem currículos 
com enfoque biomédico voltado ao ensino de protocolos e técnicas e, não para o desenvolvimento 
e aprimoramento de habilidades necessárias para boa relação terapeuta–paciente e para o cuidado 
integral e humanizado34.



11

Revista Saúde e Desenvolvimento Humano (2317-8582), 2023, Junho, 11(2): 01-13

CONCLUSÃO

Verifi cou-se o consumo de substâncias psicoativas pela maioria dos estagiários dos três cursos 
da área da saúde, sendo identifi cado também uso abusivo e dependência.  As substâncias mais 
usadas foram o álcool, seguido de tabaco e maconha. Verifi cou-se bom repertório de habilidades 
sociais, porém, parcela expressiva dos estagiários apresentou repertório defi citário, sendo os fatores 
mais acometidos: enfrentamento e autoafi rmação com risco e, conversação e desenvoltura social.  
Destacam-se ainda diferenças no repertório dos estagiários quanto ao curso.

Foram identifi cadas correlações positivas entre: uso de tabaco e maconha, uso de maconha 
e autocontrole da agressividade a situações aversivas, curso e a habilidade de conversação e 
desenvoltura social, bem como correlações negativas entre: religião e o uso da maconha, atividades 
de lazer e a habilidade de conversação e desenvoltura social.

Faz-se importante que as instituições de ensino superior incluam nos currículos dos cursos, 
disciplinas obrigatórias de prevenção ao uso de substâncias e de habilidades sociais e específi cas 
para o cuidado. Além de implantar e/ou intensifi car programas de promoção da saúde do universitário, 
contemplando ações preventivas e terapêuticas relacionadas ao uso de substâncias e treinamento de 
habilidades sociais, principalmente aos futuros profi ssionais que serão responsáveis pelo acolhimento 
e cuidado à população, considerados, muitas vezes, referências em saúde. Ações dessa natureza 
poderiam contribuir para a saúde mental dos estagiários e na qualidade do cuidado ofertado por estes.

Assim sendo, acredita-se que os resultados desse estudo possam contribuir fomentando 
e embasando potentes discussões entre as instituições de ensino superior públicas e privadas e, 
principalmente órgãos e setores governamentais das áreas da saúde, educação, assistência social, 
esporte, cultura e lazer para o desenvolvimento de políticas e ações intersetoriais voltadas a prevenção 
e promoção da atenção psicossocial a este público, incluindo ações preventivas e de  enfrentamento 
ao uso de substâncias psicoativas no contexto universitário. 

Como fatores limitantes do presente estudo destaca-se a escassez de literatura sobre habilidades 
sociais e uso de substâncias por estagiários da área da saúde em período de início de prática clínica 
e, também, a necessidade de ampliação da amostra.
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