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GENERALIDADES

ALCOOL

=/Substancia euforizante, relaxante, desinibidora

Distrai, tranquiliza, facilita a integracao social,
estimula e produz sensacao de bem-estar




GENERALIDADES

BEBIDA ALCOOLICA

Fermentacao dos hidratos de carbono
contidos em frutos, tubérculos e cereais

Destilacao posterior aumenta a concentracao




GENERALIDADES

INTOXICACAO

5180 mg % = 2 doses

notoria influéncia

evidéencia de ingestao: desinibicao
51120 mg % = 4 doses

alteracoes psicomotoras: alteracao da coordenacao
disartria

51150 mg % = 5 doses
intoxicacao alcodlica aguda

51350 a 700 mg % = letal




GENERALIDADES

METABOLISMO DO ALCOOL

5IABSORCAO

80% do ingerido é absorvido

Quanto maior a diluicao, menor a absorcao

Alimentacao diminui absorcao
ELIMINACAO

2 a 4% é eliminado pela urina e ar expirado

Restante: metabolizacao nos tecidos, pela
hidrogenase alcodlica




CONCEITO

Kraepelin
Ingestao antes da eliminacao da dose anterior
1 dose (15 ml de alcool) = eliminacao = 1h

=l Anos 70

> 20% das calorias totais da dieta
3.000 cal / dia = 600 cal é excessivo
1 gr de alcool = 7,1 cal
600 cal = 84 ml de alcool

SIFAIEL

Volume de ingestao nao e parametro

Comprometimento do funcionamento
pessoal, familiar, social e/ou ocupacional




EPIDEMIOLOGIA

E.U.A.

50% - uso sistematico
40% - algum problema pelo mau uso
10% - alcoolismo
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ETIOLOGIA

Fator psicofisiologico
Hereditariedade
Transtorno mental
Doenca fisica
Tendéncia hedonista

Fator social
Exemplo familiar
Estimulo grupal
Profissao
Vivéencia de solidao

=] Fator cultural
Tolerancia do grupamento social




FASES

Pre-alcoolica
Aliviar dor fisica ou emocional

Prodromica

Repercussoes fisicas sem dependéncia
Critica

Tolerancia, por adaptacao do metabolismo

Perda do controle - sintomas de privacao
Cronica

Incapacidade de se abster




SINTOMATOLOGIA

INTOXICACAO ALCOOLICA AGUDA

=lComportamento desadaptado por ingestao
recente

1. Embriagués tipica
Periodos: inicial - médico-legal - comatoso

2. Embriagués complicada

3. Embriagués patologica
Com quantidade infima de alcool
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SINTOMATOLOGIA

INTOXICACAO ALCOOLICA CRONICA

Baixa da compreensao = alt. Atencao
Comprometimento da memoria de fixacao
Reducao da capacidade criadora
Afrouxamento do curso associativo
Degradacao ética = alt. Juizo

Labilidade afetiva

Perda dos vinculos familiares e sociais
Alteracoes somaticas




SINTOMATOLOGIA

ALTERACOES SOMATICAS

Face
YONariz avermelhado
RParesia dos vasos cutaneos

“BCrapula
KVoz rouca e arrastada
Rirritacao cronica da laringe




SINTOMATOLOGIA

ALTERACOES SOMATICAS

=] Aparelho cardio-vascular
“BCoracao de cerveja = coracao bovino
Miocardite com hipertrofia e dilatacao
Aparelho digestivo
“BGastrite

“ODegeneracao gorda do figado
50% apos 5 anos - 90% apos 10 anos

YBCirrose atrofica
YODiarréia




SINTOMATOLOGIA

ALTERACOES SOMATICAS

=] Alteracoes neurologicas
“BTremor fino de extremidades
“BTremor fibrilar da lingua
“BPolineuropatia
“BPerturbacoes do sono

“BSexualidade: aumento do desejo com
diminuicao da performance




DIAGNOSTICO

Questionario CAGE

Alguma vez o senhor sentiu que deveria reduzir a
quantidade de bebida ou mesmo parar de beber?
(Cut down)

As pessoas o0 aborrecem por criticar os seus
habitos de beber? (Annoyed)

O senhor se sente culpado pela maneira com que
costuma beber? (Guilty)

O senhor costuma beber pela manha para diminuir
seu hervosismo ou ressaca? (Eye opener)




5 Que condicoes psiquicas levam a dependéncia
Etiologia

=/ Que condicoes psiquicas decorrem da
dependéncia
Sindrome de dependéncia

“Psicoses alcoolicas”




SINDROME DE DEPENDENCIA

=] Forte desejo ou compulsao ao uso

Dificuldade de controlar inicio, termino ou
hiveis de consumo

=l Abandono progressivo de prazeres ou
Interesses alternativos

Evidencia de conseqguéncias nocivas
Sl Tolerancia - Sindrome de abstinéncia




PSICOSES ALCOOLICAS

Delirium tremens

Catastrofe metabodlico-bioldgica, por falha
dos mecanismos diencefalicos reguladores

Psicose de Korsakof

Comprometimento da memoria, fabulacoes
e polineuropatia periférica

=] Alucinose alcoolica

Defeito alucinatorio cronico




PSICOSES ALCOOLICAS

Paranoia alcoolica
Delirio de ciumes

Encefalopatia de Wernicke
Poliencefalite hemorragica superior
Obnubilacao, paralisia ocular e ataxia

Doenca de Marchiafava-Bignami

Demeéncia com sinais neuroloégicos focais
Avitaminose B




TRATAMENTO

Promover abstinencia
=l Tratar as complicacoes

Prevenir as recaidas




TRATAMENTO

Desintoxicacao
Eliminar impregnacao alcoolica do organismo
Melhorar metabolismo das ceélulas hepaticas

Eutrofizacao

Cuidado com anorexia e problemas
gastroenterologicos (secretorios, de motilidade)

Evitar intercorréencias
Infeccao, convulsao, delirium
Manutencao da abstinencia

Medicacao com efeito antabuse
Medicacao que reduz prazer do uso




TRATAMENTO

Medicacao especifica

Naltrexona (Revia®)
Derivado morfinico

Bloqueio competitivo de receptores opioides
Reduz efeitos reforcadores subjetivos
= Leva a sindrome de abstinéncia em

dependentes de opidides
50 mg diarios, em dose unica

Efeitos colaterais
Nauseas, cefaléia, tontura




TRATAMENTO

Medicacao especifica

Acamprosato (Campral®)
Estruturalmente semelhante a aminoacidos

Aumento do numero de sites de recaptura de GABA
Aumento da transmissao gabaeérgica

2 comp. (1 comp =333 mg) 3 Xao dia

Contraindicacoes
Gravidez, Insufic. renal, insufic. hepatica grave

Efeitos colaterais
Diarréia, desconforto abdominal, pruridos




ASPECTOS MEDICO-LEGAIS

Capacidade civil

S0 se deteriora com as psicoses alcoolicas
Responsabilidade penal

Alcool é agravante, exceto se uso fortuito

Embriagués complicada = 12 vez X repeticao

Psicoses cronicas = medida de seguranca
Capacidade laborativa

Abscenteismo

Deterioracao do carater = aposentadoria




