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Introduciao

Apesar do avanco das iniciativas de combate ao
seu consumo, o tabaco continua sendo a principal causa
global evitavel de morte. A Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) estima que por ano mais de 6 milhdes de
pessoas morram e que ocorram prejuizos econdmicos

Resumo

O tabagismo ¢ a principal causa evitavel de mortalidade no mundo. Cabe ao pessoal de saide empenhar-se para mudar
isso, mas sua atuagdo depende de serem ou ndo tabagistas, e do treinamento recebido. O objetivo deste trabalho foi
verificar se a atitude dos estudantes de profissdes da satide ¢ modificada pelo fato de terem habito de fumar, estimar a
prevaléncia de tabagismo e avaliar opinides. Trata-se de um estudo transversal, com inquérito aplicado a uma amostra
aleatoria simples de académicos de medicina, enfermagem, odontologia e farmacia, segundo a metodologia da Pesquisa
Mundial sobre Tabagismo em Estudantes de Profissdes de Saude. A andlise estatistica considerou um valor de p < 0,05
como indice de significancia. O questionario foi respondido por 114 estudantes; 65,8% eram do género feminino e 72,8%
tinham menos de 24 anos. A prevaléncia de tabagismo foi de 19,3%, estando acima da média nacional, e foi maior no
género masculino. Quanto as opinides, destaca-se que para 82,6% dos ndo fumantes, os profissionais da satde (PS)
servem de modelo de comportamento, contra 59,1% dos fumantes (p = 0,02); para 97,8% dos ndo fumantes, os PS devem
rotineiramente aconselhar pacientes a parar de fumar, contra 81,8% dos fumantes (p < 0,01). A maioria respondeu que
PS devem receber treinamento sobre técnicas de cessagdo, mas 75,4% afirmam ndo terem sido treinados. Considerando
a alta prevaléncia de tabagismo e seu impacto sobre a atua¢do dos futuros profissionais da satide, conclui-se que deve ser
destinada maior atengdo ao treinamento dado sobre abandono do uso de tabaco.

Palavras-chave: Abandono do uso de tabaco; Habito de fumar; Pessoal de satde; Tabaco.

Abstract

Smoking is the leading preventable cause of mortality in most countries. It is up to health personnel to commit to changing
this situation, but their practice depends on them being smokers themselves and receiving training. The objective of
this study was to determine whether the attitude of students from health courses is modified by the fact that they have
smoking habits, to estimate the prevalence of smoking and evaluate opinions on the subject of smoking. This is a cross-
sectional study with a survey applied to a simple random sample of students of medical schools, nursing, dentistry and
pharmaceutics, based on the standard questionnaire of the Global Health Professional Students Survey. The analysis
considered a p-value < 0.05 as statistically significant. The questionnaire was completed by 114 students, 65.8% female
and 72.8% under 24 years of age. The overall prevalence of smoking was 19.3%, above the national average, and higher
in males. Concerning the students’ opinions, 82.6% of non-smokers consider health professionals (HP) to be role models,
as opposed to 59.1% of smokers (p = 0.02); 97.8% of non-smokers believe that HP must routinely advise their patients to
stop smoking, as opposed to 81.8% of smokers (p < 0.01). Although most students have answered that HP should receive
training on cessation techniques, 75.4% said they had not received any formal training. Considering the high prevalence
of smoking and its impact on the practice of future health professionals, it is necessary to give more attention to the
training given on tobacco use cessation.

Keywords: Tobacco Use Cessation; Smoking; Health Personnel; Tobacco.

superiores a meio trilhdo de doélares em decorréncia do
consumo de tabaco em todo o mundo'.

Nos proximos 50 anos, o tabagismo deve causar
cerca de 450 milhdes de mortes em todo o mundo.
Reduzindo-se as atuais taxas de prevaléncia pela
metade, cerca de 20 a 30 milhdes de mortes prematuras
poderiam ser evitadas s6 no primeiro quarto de século,
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e 150 milhdes no segundo. Prevenindo-se que jovens
iniciem o consumo de tabaco sera possivel reduzir o
niumero de mortes (por causas relacionadas) apenas
apos 20502, Dessa forma, a cessagdo do tabagismo ¢
a Unica maneira de diminuir a mortalidade por causas
relacionadas em médio prazo. E os profissionais da
saude t€ém um papel fundamental nesse objetivo.

Evidéncias demonstram que intervencdes feitas
com pacientes tabagistas, ainda que curtas (menos de
3 minutos) podem fazer diferenca, existindo inclusive,
uma relacdo direta entre a intensidade da intervencao
e os resultados na cessacdo. Mesmo aqueles que no
momento da consulta ndo estejam inclinados a parar de
fumar séo, de alguma forma, influenciados®.

A prevaléncia do uso do tabaco entre os
profissionais da area da saude é preocupante, pois esse
¢ um dos fatores que pode prejudicar sua atuagdo no
controle adequado do tabagismo. Além do fato de que
esses profissionais, sobretudo médicos, dao um exemplo
de vida para os pacientes, sdo eles os que deveriam
combater com maior capacidade e responsabilidade
essa doenga®.

A partir de observacdes nos diversos cenarios
em que os académicos do curso de medicina da
Universidade Severino Sombra (USS) interagem com
pacientes, levantou-se a hipdtese de que a conduta
desses futuros profissionais da saude frente ao paciente
que utiliza tabaco, depende nio apenas do treinamento
formal que recebem, mas também se eles proprios sao
ou ndo tabagistas. Estende-se a hipotese aos demais
cursos da area da saude.

O objetivo deste trabalho foi verificar se a atitude
dos estudantes de cursos da area da saude da USS frente
ao paciente que fuma ¢ ou nao modificada pelo fato
de o aluno ser ou nao tabagista, estimar a prevaléncia
de consumo de cigarros e outros produtos derivados
do tabaco, determinar o perfil demografico e tabagico
dos participantes e avaliar como o curriculo escolar
contempla o tema, inclusive o treinamento formal dos
académicos para orientar os pacientes sobre os riscos
do tabagismo, bem como a aquisi¢do de técnicas para
auxiliar na cessagao.

Materiais e métodos

Trata-se de um estudo transversal, cuja amostra
foi composta por estudantes dos cursos de medicina,
enfermagem, odontologia e farmacia da USS, situada
no municipio de Vassouras, estado do Rio de Janeiro.
Realizado entre os meses de junho e julho de 2016,
utilizou a metodologia padronizada do Global Health
Professional Students Survey (GHPSS), que se baseia
em académicos do terceiro ano, haja visto que na
maioria dos paises esses estudantes estdo em niveis
avancados do seu treinamento, sem necessariamente

ja estarem incluidos nos cenarios clinicos.’

A GHPSS, que integra o Sistema Mundial
de Vigilancia de Tabagismo (Global Tobacco
Surveillance System — GTSS), foi desenvolvida em
conjunto pela OMS, o Centro de Controle de Doencas
dos Estados Unidos ¢ a Associacdo de Satide Publica
Canadense. O seu questionario padrao é composto por
42 questdes divididas em seis areas: questdes de 1 a
9, Prevaléncia de uso de tabaco; questoes de 10 a 13,
Exposicdo ambiental a fumaca de tabaco; questdes
de 14 a 24, Atitudes frente ao tabagismo; questdes
de 25 a 32, Comportamento e cessagdo; questoes de
33 a 39, Curriculo e treinamento, e; questdes de 40
a 42, Dados demograficos. O questionario fornece
as institui¢des e entidades uma maneira de mensurar
o consumo de tabaco entre os estudantes de cursos
da area da saude, o desejo de cessacdo entre os
que fumam, a maneira como vém sendo treinados
em técnicas de aconselhamento para cessacdo ¢ o
desejo de utilizarem esse treinamento para reduzir
0 uso de tabaco entre seus pacientes. Dessa forma,
essa metodologia proporciona o subsidio necessario
a elaboragdo e implementagdo de medidas que
melhor preparem os futuros profissionais da satude a
desempenharem seu papel crucial na luta pela redugao
do tabagismo?®.

A quantidade total de estudantes da USS
matriculados no quinto e sexto periodos (terceiro
ano) foi obtida junto a coordenagdo de cada curso.
No caso de cursos que nao tinham turmas de
terceiro ano, foram incluidas as que estivessem o
mais proximo possivel. A partir desses dados, foi
calculado o tamanho necessario da amostra para
possibilitar intervalo de confianga de 95%, tolerando-
se um erro amostral de 5%. Os estudantes foram
entdo escolhidos de modo aleatorio para participar
da pesquisa. O questionario GHPSS (traduzido para
o portugués, validado e adaptado)® foi respondido
por aqueles que concordaram com os objetivos da
pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Os critérios de inclusao
foram: o participante ser aluno do curso da area de
saude da USS e consentir em assinar o TCLE.

A pesquisa foi feita nas salas de aula durante
as atividades académiccas regulares em datas e
horarios previamente autorizados pelos professores e
coordenadores de cada curso.

Os objetivos e metodologia da pesquisa foram
explicados aos estudantes e entdo lhes foi dado tempo
para responderem o questiondrio auto-administrado.
Os participantes marcaram suas respostas em
folhas de resposta de multipla escolha (tipo bolha)
criadas com o programa FormReturn 1.6. As folhas
eram individualizadas, mas sem identificagdo dos
participantes. As respostas foram extraidas por leitura
optica pelo programa FormReturn 1.6, exportadas
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Tabela 1. Variaveis demograficas e sua associagdo com o tabagismo numa analise bivariada.

. : Total Naofumantes Fumantes Valor de p
Variaveis demograficas
n % n % n %
Idade
<24 anos 83 72,81 68 81,93 15 18,07
p=>0,05

> 25 anos 31 27,19 24 77,42 22,58

Género

Feminino 75 65,79 65 86,67 10 13,33 0.02

Masculino 39 34,21 27 69,23 12 30,77 ’

Ano do curso

2° ano 14 12,28 12 85,71 2 14,29

3% ano 47 41,23 37 78,72 10 21,28

p=>0,05

4°ano 39 34,21 31 79,49 8 20,51

5° ano 14 12,28 12 85,71 2 14,29

Curso

Medicina 42 36,84 30 71,43 12 28,57

Enfermagem 24 21,05 21 87,50 3 12,50 > 0.05

Odontologia 34 29,82 29 85,29 5 14,71 p="

Farmacia 14 12,28 12 85,71 14,29

Fonte: Dados obtidos pelos autores.

Nota: Valor de p < 0,05 utilizado como indice de significincia estatistica.
Tabela 2. Atitudes e opinides de estudantes de profissdes de saude frente o tabagismo.
Questdes respondidas de modo Total Nao fumantes Fumantes p-valor
afirmativo pelos participantes 0 % n % " %
PS deVFrle}m receber tre}namento especifico 106 92.98 89 96.74 17 7727 p <001
sobre técnicas de cessagdo?
PS servem como modelos de comportamento
para seus pacientes e para o publico em 89 78,07 76 82,61 13 59,09 0,017
geral?
PS .deverlam rotineiramente aconselhar seus 108 94.74 90 97.83 18 81.82 p<001
pacientes fumantes a pararem de fumar?
PS deveriam rotineiramente aconselhar seus
pacientes que usam produtos que contém 110 96,49 89 96,74 21 95,45 p=0,05
tabaco a pararem de usar esses produtos?
PS tém o papel de fornecer conselhos e 104 91.23 33 90.22 1 95.45 > 0,05
informacdes sobre como parar de fumar?
Ais chapces de um paciente parar de fumar 38 77.19 74 80,43 14 63.64 p=>0,05
sdo maiores se um PS o aconselhar a parar?
PS que fumam s3o menos propensos a
aconselhar seus pacientes a pararem de 70 61,40 62 67,39 8 36,36 p<0,01
fumar?
PS que usam produtos que contém tabaco sdo
menos propensos a aconselhar seus pacientes 68 59,65 59 64,13 9 40,91 0,046

a pararem de fumar?

Fonte: Dados obtidos pelos pesquisadores.
Notas: PS = profissionais de satde;
Valores em porcentagem relativos a: total, 114; ndo fumantes, 92; fumantes, 22.
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em tabela para conferéncia no programa Microsoft
Excel 2013 e entdo transportadas para o programa
IBM SPSS Statistics 19.0 para analise estatistica.
Frequéncia de distribuicdo em porcentagem foi indice

utilizada  para  descrever  caracteristicas
demograficas e outras variaveis. O teste do qui-quadrado
foi aplicado para estimar a presenca de associagdo entre
variaveis de interesse, utilizando-se um valor de p <
0,05 como de significancia estatistica.

Resultados

O questionario foirespondido por 114 estudantes.
Destes, 65,79% (n=75) eram do género feminino e
72,81% (n=83) tinham menos de 24 anos de idade. A
prevaléncia geral de tabagismo foi de 19,29%, sendo
maior no género masculino (30,77% versus 13,33%;
p = 0,02). Nao houve significancia estatistica para as
demais variaveis pesquisadas (Tabela 1).

A Tabela 2 apresenta as questdes respondidas
pelos participantes para avaliar sua atitude e opinides
em relagdo ao tabagismo. Comparando-se as respostas
dos fumantes com a dos ndo fumantes, se destaca
a diferenca estatisticamente significativa para as
seguintes questdes: 96,74% dos participantes ndo
fumantes responderam que profissionais da saude
(PS) devem receber treinamento sobre técnicas de
cessacdo, e entre os fumantes, 77,27% sdo desta
opinido (p < 0,01); 82,61% dos ndo fumantes acham
que os PS servem de modelo de comportamento para
pacientes e sociedade, contra 59,09% dos fumantes (p
=0,017); 97,83% dos nao fumantes acreditam que os
PS devem rotineiramente aconselhar seus pacientes
que tém habito de fumar a interromper o uso, contra
81,82% dos fumantes (p < 0,01). Para 67,39% dos
participantes ndo fumantes, PS que fumam sao menos
propensos a aconselhar seus pacientes a pararem de
fumar, contra 36,36% dos fumantes (p < 0,01). Nao
houve significancia estatistica na analise bivariada das
demais questdes dessa sec¢ao.

Apesar da maioria dos académicos (92,98%)
ter respondido que PS devem receber treinamento
sobre técnicas de cessagdo, 75,44% afirmam nao
terem recebido nenhum tipo de treinamento formal
sobre abordagens a serem usadas com pacientes;
57,89% responderam que em nenhuma aula durante o
seu curso discutiram as razdes pelas quais as pessoas
fumam; 47,37% afirmam nao terem aprendido sobre
a importancia de se fornecer materiais educativos
para apoiar a cessacdo; e 40,35% afirmam ndo terem
ouvido falar sobre o uso de antidepressivos (como
bupropiona) no tratamento para parar de fumar.

Discussao

Em dados divulgados pelo Ministério da Satde e
pelo Instituto Nacional do Cancer em 2011 o percentual
geral de universitarios brasileiros que fumava cigarros
variou entre 10,50% (Jodo Pessoa - PB, 2006) ¢ 20,40%
(Juiz de Fora - MG, 2007)"®%. A prevaléncia geral de
tabagismo entre universitarios da USS foi de 19,29%, o
que a coloca acima da média (15,02%) e como a segunda
instituicdo com maior percentual geral de tabagismo
entre as pesquisadas. Esta alta prevaléncia demonstra a
importancia e a necessidade de se investir em cessagao
do tabagismo ainda durante os cursos de graduacao.

A diferenca na prevaléncia de tabagismo
entre géneros (com percentual maior no masculino)
encontradana USS segue amesma tendéncia identificada
entre todas as instituigdes pesquisadas, tanto brasileiras
quanto estrangeiras’”.

Quanto as atitudes e opinides, destaca-se a
percepcao dos académicos sobre o papel que os
profissionais de saude desempenham como modelos
de comportamento. A porcentagem de estudantes que
tem essa opinido na USS foi de 78,07%. Em outras
instituigdes esse percentual variou entre 62,90%
(Florianopolis - SC, 2007) ¢ 69,93% (Campo Grande
- MS, 2006)"®. Ainda que a porcentagem da USS seja
superior a encontrada em outras institui¢cdes, fica
evidente que um numero significativo de estudantes
ainda ndo estd imbuido do seu real papel como modelo
de comportamento para os pacientes ¢ para o publico
em geral®. Essa percepgdo sofre influéncia direta do
fato de o respondente ser ou ndo tabagista.

O principal objetivo deste trabalho foi verificar
se a atitude dos estudantes de cursos da area da saude
frente ao paciente que fuma é ou ndo modificada pelo
fato de o aluno ser ou ndo tabagista. As questdes
que melhor atingem este objetivo perguntaram se os
profissionais da satide devem rotineiramente aconselhar
pacientes fumantes a pararem de fumar, se eles t€m o
papel de fornecer conselhos e informagodes sobre como
parar de fumar, e se profissionais que fumam sdo menos
propensos a aconselhar seus pacientes a pararem de
fumar. Dentre estas trés questdes, apenas as respostas
dadas a segunda ndo tiveram diferenca significativa
comparando-se estudantes fumantes e ndao fumantes.
Isto demonstra o impacto que o tabagismo tem sobre
a atitude dos estudantes de profissdes de saude, o que
¢ alarmante, considerando-se o papel fundamental
que esses futuros profissionais terdo na luta contra o
consumo de tabaco’.

Ainda que a maioria dos estudantes fumantes
(63,64%) acreditem que nao, evidéncias demonstram
que o médico que fuma tem uma menor tendéncia de
abordar o uso do tabaco durante as consultas com seus
pacientes!'C.

Com relacdo ao curriculo do curso e treinamento
recebido, apenas 24,56% dos estudantes afirmam
ter recebido algum tipo de treinamento formal em
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técnicas de abordagem para abandono do fumo para
serem usadas com os pacientes. E um percentual
assustadoramente baixo, mas que ndo difere dos dados
j& publicados. No Brasil, o percentual se situa entre
21,54% (Campo Grande - MS, 2006) e 34,74% (Juiz
de Fora - MG, 2007)"%. No mundo todo, a porcentagem
¢ de aproximadamente 24%’. Esses resultados sugerem
que as instituicdes de ensino superior tém falhado ao
nao incluir em seus curriculos o treinamento necessario
a esses futuros profissionais sobre técnicas de cessagao,
mesmo com todas as evidéncias de que profissionais
treinados sdo mais propensos a intervir nos casos
de pacientes que consomem tabaco do que os ndo
treinados?’.

Conclusoes

Considerando-se a alta prevaléncia de tabagismo
encontrada entre académicos da USS, a influéncia que
esse habito tem sobre a atitude dos estudantes diante de
pacientes fumantes e também o papel vital que esses
futuros profissionais de saude tém a desempenhar na
luta pela cessag@o do uso do tabaco, conclui-se que mais
énfase deve ser destinada ao treinamento que recebem
durante seus cursos de graduagao.

Além do treinamento formal, as instituigdes de
ensino devem também fornecer auxilio e orientacdo a
seus proprios alunos fumantes para que interrompam
esse habito. Esta medida se torna ainda mais importante
quando se verifica o forte impacto que o tabagismo tem
sobre a atuacdo dos profissionais de satide para com
pacientes fumantes.
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