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RESUMO

Objetivo: determinar a prevaléncia e tragar o perfil epidemioldgico das gestantes tabagistas atendidas na
Unidade Materno Infantil do Marco, entre 01 de janeiro de 2008 e 30 de junho de 2009. Método: amostra
de 372 prontuarios de gestantes credenciadas no Programa de Pré Natal da Unidade do Marco, no periodo
supracitado foi analisada por meio de um estudo estatistico, descritivo e retrospectivo. Resultados: 5,38%
das gestantes apresentaram habito tabagista durante a gravidez, sendo predominantemente pardas, estudantes,
com ensino fundamental ou médio, encontravam-se em unido estavel, com renda familiar inferior ou igual
a trés salarios minimos, faixa etaria entre 20 a 30 anos, com idade gestacional que varia de 11 a 15 semanas
quando cadastradas no Programa de Pré Natal, primiparas, sem histdrico de abortos e tendo fumado de 1 a
5 cigarros por dia. Conclusio: tais achados reforgcam a necessidade de programar estratégias preventivas e
promotoras de comportamentos mais saudaveis por parte das gestantes, reduzindo assim os efeitos maléficos

deste habito principalmente ao feto.

DESCRITORES: tabagismo, gravidez, pré-natal.

INTRODUCAO

O tabagismo mata 5,4 milhdes de pessoas por
ano em todo o mundo, 200 mil s6 no Brasil.! Estima-
se que um ter¢o da populagdo mundial fume,® e que
cerca de 90% dos fumantes iniciam o habito antes
dos 18 anos.'* Se a atual tendéncia de consumo do
tabaco continuar a crescer, em 2030, havera mais de
8 milhdes de mortes por ano, sendo 80% destes Obitos
registrados em paises em desenvolvimento como o
Brasil, um dos 6 paises que mais consomem tabaco
na atualidade.

O tabagismo ¢ um grave problema de sau-

de publica.* Este habito ¢ fator de risco de seis das
oito principais causas de mortalidade no mundo,
desencadeia 50 diferentes doencas incapacitantes e
fatais, correspondendo a 45% dos obitos por infarto
do miocardio, 85% das mortes por doenca pulmonar
obstrutiva cronica, 25% das mortes por doengas cé-
rebro-vascular e 30% das mortes por cancer, podendo
ainda originar e agravar condi¢des como a hipertensao
e diabetes. '3

A redugao da prevaléncia do tabagismo pela
populacdo faz-se entdo necessaria, principalmente
entre as gestantes, tendo em vista as implicagdes do
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uso do tabaco a saude fetal, para o qual a gravidade
permite afirmar que o feto, nesta condi¢ao, é um ver-
dadeiro tabagista.® A cessagdo do tabagismo ¢ o fator
de risco modificavel com maior impacto no que se
refere aos desfechos envolvendo a gravidez.?

Durante a gestagdo, o uso de tabaco ¢ res-
ponsavel por taxas mais elevadas de: abortamento
espontaneo, mal formagdes congénitas, sindromes
hemorragicas decorrentes, por exemplo, de descola-
mento prematuro da placenta ou implantagao prévia,
amniorrexe, mortalidade perinatal (natimortalidade e
mortalidade neonatal) que se eleva de 5% a mais de
140%, e de parto prematuro, sendo este duas vezes
mais freqiiente nas maes tabagistas do que naquelas
que ndo mantém este habito.>*47

A grande quantidade de substancias toxicas
presentes no cigarro que atravessam a placenta e agri-
dem o feto resultam em ag¢oes deletérias e irreversiveis
sobre o0 mesmo. Em decorréncia desta exposic¢ao,
diversos estudos mostram retardo do crescimento
intra-uterino, uma reducao média de 200 g no peso
do recém nascido, diminui¢do do perimetro cefélico e
toracico, do comprimento de recém-nascidos, a maior
incidéncia de cardiopatias congénitas, mal formagdes
urogenitais, gastrointestinais e anencefalia. Tais riscos
estariam acrescidos em gestantes tabagistas, de 10%
nas que consomem 10 cigarros e de 90% entre aquelas
que consomem 30 cigarros por dia.® Ha evidéncias
cientificas de que este habito seja também responsavel
por efeitos adversos no desenvolvimento cognitivo e
comportamental de criangas expostas. **

A influéncia do hébito tabagista durante a
gravidez ¢ comprovadamente prejudicial ao desen-
volvimento fetal, o maior receptor dos maleficios
advindos do tabaco,’ e ao proprio organismo materno.
Ha ainda, a relevancia dos fatores socioecondmicos,
que colaboram significativamente para a analise da
consciéncia ou desconhecimento, por parte da mae,
dos riscos aos quais o feto estd submetido durante a
época gestacional,” !° o que ressalta a importancia
da atuacdo do profissional da saude no processo de
tratamento da paciente fumante? com necessidade de
abordagem e preparo especifico.!!

OBJETIVO

Objetiva-se determinar a prevaléncia e o perfil
epidemiologico de gestantes tabagistas atendidas na
Unidade Materno-Infantil do Marco, no periodo de
janeiro de 2008 a junho de 2009.

METODO

Esta pesquisa foi regida segundo os preceitos
da Declaracdo de Helsinque e do Cddigo de Nurem-
berg, respeitando as Normas de Pesquisa envolven-
do Seres Humanos (Rs. CNS 196/96) do Conselho
Nacional de Satude ap6s ser aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do
Pard (UEPA).

Trata-se de um estudo estatistico descritivo,
transversal e retrospectivo, cujos dados foram coleta-
dos das fichas de cadastro das gestantes, quais sejam:
Prontuarios, Ficha Perinatal Ambulatorial e Ficha
de Risco Gestacional, documentos preenchidos pela
equipe de saude, dentre médicos e enfermeiros, da
Unidade de Satde em questdo, sendo as informagdes
relevantes de cada sujeito pesquisado concentradas
no protocolo de pesquisa.

Inicialmente foram incluidas todas as gestan-
tes credenciadas no Programa de Pré-natal da Unidade
de Satde Materno-Infantil do Marco no periodo de 01
de janeiro de 2008 a 30 de junho de 2009, incluindo
aquelas cujo prontudrio havia sido cancelado apos o
cadastramento inicial, sendo utilizados inclusive, os
dados de gestantes menores de 18 anos, e excluindo-se
aquelas cujos dados estavam incompletos no conjunto
de documentos selecionados para realizar a pesquisa,
totalizando u,a amostra de 372 prontudrios.

Ap6s identificar a prevaléncia de gravidas
que revelaram uso de tabaco durante a gestagao, foi
tracado o perfil epidemiologico das gravidas tabagis-
tas. Considerou-se como tabagista, toda gestante que
declarou ter fumado qualquer quantidade de cigarros,
durante a gravidez.

Os resultados quantitativos obtidos durante
este estudo foram armazenados em planilhas eletroni-
cas, utilizando o software Excel® 2010, e analisados
usando os softwares BioEstat® 5.3, estabelecendo-
se em 0,05 (5%) o nivel de rejeicao da hipdtese de
nulidade. Por tratar-se de um estudo descritivo, as
variaveis categoricas foram apresentadas sob a forma
de valores absolutos ou percentuais. Ja as variaveis
continuas foram analisadas pelo estudo de medidas
de tendéncia central, como média e mediana, bem
como por medidas de variabilidade, como coeficiente
de variancia e desvio-padrao.
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RESULTADOS

TABELA I - Prevaléncia de gravidas tabagistas na Unidade
Materno-Infantil do Marco entre janeiro de 2008 e junho de
2009.

GRAVIDAS TABAGISTAS N° %
Nio 352 94,62%
Sim 20 5,38%
TOTAL 372 100,00%

TABELA II - Faixa etaria das gravidas tabagistas cadastradas
na Unidade Materno-Infantil do Marco entre janeiro de 2008 ¢
junho de 2009.

FAIXA ETARIA N° %
<20 anos 3 15%
20 — 30 anos 14 70%
> 30 anos 3 15%
TOTAL 20 100%

TABELA III - Escolaridade das gravidas tabagistas cadastradas
na Unidade Materno-Infantil do Marco entre janeiro de 2008 e
junho de 2009.

ESCOLARIDADE N° %

Analfabeta 0 0%
Ensino fundamental 9 45%
Ensino médio 7 35%

Ensino superior 1 5%
Indeterminado 3 15%
TOTAL 20 100%

TABELA 1V - Idade gestacional das gravidas tabagistas ca-
dastradas na Unidade Materno-Infantil do Marco entre janeiro
de 2008 ¢ junho de 2009.

1G N° %
Primeiro trimestre 7 35%
Segundo trimestre 12 60%
Terceiro trimestre 1 5%
TOTAL 20 100,00%

TABELA V — Numero de cigarros fumados diariamente pelas
gravidas tabagistas cadastradas na Unidade Materno-Infantil

do Marco entre janeiro de 2008 e junho de 2009.
'

N° DE CIGARROS N° %
1-5 8 40%
6-10 3 15%
11- 15 0 0%
16 —20 1 5%
Indeterminado 8 40%
TOTAL 20 100%
DISCUSSAO

Na América do Norte, de 20% a 25% das
mulheres fumam cigarros durante a gravidez. Assim,
o numero de criangas que nascem expostas aos
elementos constituintes da fumacga do cigarro devido
ao habito de fumar de suas genitoras — sem mencionar
a exposi¢ao passiva a fumaga do cigarro, mesmo que
a futura mae ndo seja fumante — ainda ¢ alarmante, e
isso tem grandes e abrangentes repercussoes.®!*!* No
Brasil, as maiores taxas de tabagismo entre mulheres
encontram-se em Rio Branco (17,9%), Porto Alegre
(17,0%) e Curitiba (15,9%).?

A prevaléncia de gestantes tabagistas descrita
neste estudo pode ter sido subestimada em decorréncia
do estigma negativo atribuido a este habito. A forte
pressao social, e o reconhecimento dos maleficios do
tabagismo sobre a satide materna e fetal constrangem
as gestantes, fazendo com que grande parte delas nao
preste informagdes veridicas a respeito de seu habito
tabagico. Estudos acerca de tabagismo durante a
gestacdo relatam discordancia de 28% a 50% entre o
auto-relato e os testes de nicotinina.

Na pesquisa realizada por Fontanella e Secco
(2012)', que analisaram o que gestantes dependentes
de tabaco/nicotina pensam e experimentam quanto
a problematica discutida, as principais queixas das
participantes centravam-se na inexisténcia de uma
cultura terap€utica para tabagismo nos servicos de
Atengdo Primaria a Satde que freqiientavam, tendo
se mostrado angustiadas com essa questdo € com o0s
conflitos socioculturais e familiares que enfrentam.'

Embora a prevaléncia do tabagismo na populacdo
em geral esteja em declinio, a taxa de diminuicao ¢
menor entre as mulheres em idade reprodutiva o que
corrobora com a prevaléncia encontrada entre 20
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e 30 anos.>®'%151¢ Na América do Norte, contudo, as
jovens (menores de 20 anos) sdo as que mais fumam
durante a gesta¢do.® A prevaléncia da cor parda entre
as tabagistas reflete o perfil populacional do munici-
pio de Belém. Por isso, a realidade encontrada por
Kroeff (2004)'¢ nas regides Sul e Sudeste do Brasil,
onde ha predominio de mulheres brancas, discorda
dos achados desta pesquisa.'® A ocorréncia do habito
tabagista ¢ prevalente nas mulheres em unido estavel.®
Leopércio e Gigliotti (2004)° consideram como fator
preditivo para a manuten¢ao do hébito tabagista o fato
de a gestante ter um conjuge fumante.

Tanto estudos norte-americanos® quanto na-
cionais™'® mostram que a taxa de gravidas fumantes
¢ maior entre aquelas com baixa escolaridade.? O
presente estudo confirma esse achado. Segundo Horta
(1997)'5, ha uma relagdo inversa entre a escolaridade e
o habito tabagista, sendo justificado pelo autor, devido
o reduzido acesso dessas mulheres as informacoes
sobre os riscos do fumo.

Houve a prevaléncia de gestantes tabagistas
de baixa renda, concordando com INCA (2007)* e
Horta (1997)' e Lombardi (2012)"3, o que pode estar
correlacionado a baixa escolaridade, uma vez que
rendas mais elevadas pressupde maior quantidade de
anos dedicados aos estudos e, por conseguinte maior
acesso a informagdes. Lombardi (2012)" infere ainda
que gestantes com menor renda acreditam que o ci-
garro diminui a dor e a duracdo do trabalho de parto.

Quanto as variaveis gestacionais, os resulta-
dos apontam para uma gestante cadastrada tardiamen-
te no pré-natal (inicio do segundo trimestre), o que
refor¢a a gravidade da exposi¢ao a fatores teratogenos
do tabaco desde o primeiro trimestre, periodo em
que ha maior vulnerabilidade a a¢do de substancias
toxicas. '’ Segundo estudo de Kroeffz al.'®, a presenga
de filhos prévios mostra uma associa¢ao positiva com
o fumo atual.>'¢

Resultados do National Longitudinal Study on
Children and Youth (NLSCY- Estudo Longitudinal
Nacional sobre Criangas e Jovens) indicam que das
mulheres canadenses que fumam durante a gravidez,
84% fumam durante toda a gravidez. Quanto a quan-
tidade consumida por dia ¢ a seguinte: 65% fumam
entre um e dez cigarros; 34% fumam entre 11 e 25
cigarros; 1% fuma mais de 25 cigarros.? E vélido
ressaltar, que um unico cigarro fumado pela gestante
¢ capaz de acelerar, em poucos minutos, os batimentos
cardiacos do feto.'®!”

CONSIDERACOES FINAIS

Constatou-se que 5,38% das gestantes manti-
veram o hébito tabagista durante a gravidez. O perfil
predominante foi de mulheres pardas, em unido es-
tavel, com ensino fundamental ou médio, com renda
familiar inferior ou igual a trés salarios minimos,
faixa etaria entre 20 a 30 anos, com idade gestacional
que varia de 11 a 15 semanas quando cadastradas no
Programa de Pré-natal, primigestas, primiparas, sem
historico de abortos e tendo fumado de 1 a 5 cigarros
por dia. Tais achados reforcam a necessidade de estra-
tégias preventivas e promotoras de comportamentos
mais saudaveis por parte das gestantes no sentido de
desencorajar o hébito tabagista, reduzindo assim os
efeitos maléficos do mesmo.

Os resultados encontrados dao subsidios para
amelhoria das campanhas contra o tabagismo, acom-
panhamento das criangas filhas de maes tabagistas e
um maior alerta quanto ao uso de tabaco durante a
gravidez, trazendo, portanto, beneficios para toda a
comunidade cientifica e populagdo ali estudada. Dada
a importancia do tema abordado nesta pesquisa, res-
salta-se a possibilidade de se realizar novos trabalhos
voltados ao tema, dando continuidade e/ou atualizacao
do presente.

SUMMARY

PREGNANT SMOKERS: A ALARMING REALITY

Nara Macedo BOTELHO, Thais Travassos da SILVA, Barbara Luzia de Assis Berredo REIS, Bruma Gouveia de MELO e Cami-
la Paula de Siqueira MAUES

Objective: to determine the prevalence and the epidemiology of smoking pregnant women in the Unidade
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Materno-Infantil do Marco, between January of 2008 and June of 2009. Method: a sample of 372 medical
records of accredited pregnant Programa de Pré Natal da Unidade Materno-Infantil do Marco during the stated
period was analyzed using a descriptive, retrospective and observational statistical study . Results: 5.38 %
of pregnant women were smoking habits during pregnancy, and they were predominantly mulatto , students
with elementary or middle school , were in stable relationships with family income less than or equal to three
times the minimum wage , age between 20 to 30 years , with gestational age ranging from 11 to 15 weeks
while enrolled in the Program for Pre Christmas primigravid , primiparous women with no history of miscar-
riages and having smoked 1-5 cigarettes in the day . Conclusion: these findings reinforce the need to plan
preventive strategies and promoting healthier behavior by pregnant women, thus reducing the harmful effects
of this habit mainly to the fetus .

KEYWORDS: smoking, pregnancy, prenatal care.
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