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Resumo

Considerado uma doenga neurocomportamental h4 mais de duas décadas, o tabagismo é
causado pela dependéncia da nicotina, substancia psicoativa referida como principal agente
responsavel pela dependéncia ao tabaco, e também esta associada a outros fatores como
psicologicos e comportamentais, que aumentam a dificuldade da cessacdo no habito de fumar
Nesse contexto, o objetivo do estudo é validar instrumentos sobre crengas e habitos em relagdo
ao tabagismo. Participaram da pesquisa 24 estudantes universitarios, sendo 20 mulheres e 4
homens, com idades entre 20 a 37 anos. Os participantes responderam um questionario
contendo 85 itens para avaliacdo entre 1 (discordo totalmente) e 5 (concordo totalmente), além
de quatro questbes abertas subjetivas. Foram realizadas analises descritivas de média e desvio
padrdo, que permitiram identificar uma grande relacdo entre o consumo do tabagismo e a
influéncia social nos universitarios, principalmente relacionados a bebidas alcodlicas, rituais
que envolve o tabagismo, momentos de interacao e socializacdo tanto dentro da universidade,

quanto em outros ambientes com a presenca de um ciclo social.
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Introducéo

Considerado uma doenca neurocomportamental h&d mais de duas décadas, o tabagismo
é causado pela dependéncia da nicotina, substancia psicoativa referida como principal agente
responsavel pela dependéncia ao tabaco, e também estd associada a outros fatores como
psicoldgicos e comportamentais, que aumentam a dificuldade da cessacdo no habito de fumar

(Stolerman e Jarvis, 1995 como citado por Silva et al., 2016).

O tabagismo ganhou forga inicialmente nas Américas e se difundiu para o mundo,
durante séculos, por se acreditar na capacidade medicinal do tabaco, capaz de combater a
bronquite, reumatismo e outras doencas, sendo, por um periodo, considerado sinénimo de
poder, charme, virilidade, e associado ao objeto de desejo durante o século XX. Essa
dessintonia com os fatos atuais relacionados aos hébitos tabagistas, se deu através das
industrias, influéncia, lobistas e principalmente jogo politico para defraudar as divulgagdes
cientificas da época, comprovando a maleficéncia do tabaco na saude dos fumantes (Gigliotti,

2002).

Conforme a Organizacdo Mundial da Satde (OMS, 2009; 2019) e estudos mais recentes
sobre os habitos tabagistas, avalia-se que o tabaco mata, s6 diretamente, mais de sete milhdes
de pessoas, sendo oito milhdes de morte a cada ano. Esse nimero é mais alarmante quando se
observa que quase 80% dos fumantes do mundo vivem em paises de baixa e média renda, sendo
considerada uma doenca pediéatrica ja que 90% dos fumantes comecam antes dos 18 anos de

idade.

Além disso, as consequéncias a salde tanto para o fumante quanto para o nao fumante
(fumo passivo), sdo graves, associados ao cancer de boca, garganta, pulméo, principalmente
nos orgaos que sdo diretamente atingidos pela fumaca ao tragar o tabaco (Mackay & Eriksen,

2002).



O habito tabagista € uma das principais causas de morte evitavel prematuramente no
mundo, o qual pode antecipar o periodo de morte iminente do fumante em até 22 anos de vida

(Mackay & Eriksen, 2002).

Sendo correspondido como um grupo de vulnerabilidade a habitos tabagistas, os
adolescentes, adultos jovens e principalmente universitéarios, sdo alvos maiores associados ao
tabagismo devido ao ingresso na universidade poder se tornar um periodo critico (Saraiva et

al., 2017).

Souza et al., (2009), afirmam sobre o tabagismo prematuro poder estar relacionado a
autoafirmacdo e ao processo de formagéo de personalidade dos jovens, pelo fato dos estudantes
universitarios terem maior possibilidade de habitos tabagistas, tendo em vista ser um local com
faixa etaria varidvel e passivel de influéncias sociais. Fato tambeém avaliado em um estudo feito
por Vargas et al., (2017), em que parte dos alunos universitarios iniciaram o consumo do tabaco
na universidade, e aponta a necessidade de acfes antifumo antes mesmo do ingresso a

universidade.

Conforme a American Psychiatric Association (APA, 1996), os efeitos psicoativos da
nicotina age em menos de 10 segundos no nosso cérebro, e € com essa agilidade que o fumante
sente uma melhora na concentracdo, perda de apetite, aumento do estado de alerta do corpo,
reducdo da ansiedade e até melhora do humor depressivo. Alguns autores como Meliska &
Gilbert (1991), apontam que esse efeito da nicotina de relaxamento, é mais ligado ao alivio que
0 tabagista sente ao fumar devido abstinéncia a substancia, diminuindo a ansiedade, do que o
efeito da nicotina por si s6 no sistema nervoso central. Fato é que, o tabagista, em certo
momento, podera desenvolver tolerancia aquela quantidade, o que acarreta ao 0 aumento do

consumo do tabaco diariamente.



Metodo
Participantes

Participaram desta pesquisa 24 estudantes do Centro Universitario de Brasilia
(UniCeub) com habitos tabagistas, sendo 20 mulheres e 4 homens, com idades entre 20 a 37
anos, sendo a idade média de 22,76 anos. Devido a Pandemia do Covid-19, ndo foi possivel
coletar mais dados para a pesquisa, ndo obstante isso, conseguiu-se um numero significante

para incorporar o estudo.
Local

A pesquisa ocorreu no campus do UniCeub da Asa Norte, de forma acessivel e
adequado para ambas as partes, sendo mantido o sigilo e a privacidade dos participantes durante

a pesquisa.
Procedimento

Apbs envio e aprovacio da pesquisa pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP), foram
convidados e recrutados a participar, alunos que estavam fumando nas instala¢fes do campus,

sendo os dados coletados presencialmente.

Foi apresentado o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) a ser preenchido
pelos participantes. Ap6s 0 consentimento e assinatura, a pesquisa foi iniciada. A duracao

média para responder o questionario foi, aproximadamente, 15 minutos.
Instrumento

Utilizou-se um questionario a envolver crengas referentes aos habitos tabagistas dos
participantes, abrangendo perguntas abertas subjetivas como: “Por que razdo vocé comegou a
fumar?”, “Ja tentou interromper o habito tabagista? Como foi a experiéncia?”, “Quando vocé

fuma em ambiente comunitario, se preocupa ou chega a pensar se outras pessoas em volta estdo



incomodadas com o0 habito?” e também, “Por que razdes vocé pararia de fumar?”. A conter
também 85 itens avaliados em cinco escalas, sendo essas: (1) discordo totalmente, (2) discordo

um pouco, (3), ndo concordo nem discordo, (4) concordo um pouco, e (5), concordo totalmente.

Além disso, também havia na pesquisa um questionario de dados sociodemograficos
para melhor delineamento e elaboracdo da pesquisa, abarcando a idade, sexo, curso de
graduacdo, semestre, escolaridade, profissdo, religido, quantidade de cigarros que fuma

diariamente, idade que comecou o0 habito tabagista e quantas pessoas fumam em casa.
Anélise de dados

A analise de dados foi feita pelo software Microsoft Excel através de um dispositivo.
Também foram elaboradas estatisticas descritivas de média e de desvio padrdo para compor a
pesquisa, a fim de consistir nas respostas obtidas através do questionario e para melhor avaliar

a percepc¢do da amostra recrutada referente ao habito tabagista.



Resultados

Aqui, primeiramente, apresentado na Tabela 1, os resultados descritivos relacionas as

crencas sobre o tabagismo com maior indice de avaliacdo pelos participantes.

Tabela 1

Crencas sobre o tabagismo com avaliacfes mais altas

Itens

Média (DP)

39. Sinto vontade de fumar quando vou a festas/bares

61. Parar de fumar melhoraria a minha satde

11. Consumir bebidas alcodlicas me deixa com vontade de fumar
10. Fumo porque gosto do ritual envolvido

1. Fumar me deixa mais calmo

20. N&o gosto do meu cheiro quando fumo

54. Costumo dividir cigarro com meus amigos

53. Fumo quando estou sozinho

7. Fumo quando quero relaxar ou meditar

57. Eu compro meu proprio maco de cigarro

4,56 (1,1576)
4,24 (0,9743)
4.2 (1,5)

4,2 (1,1547)
4,2 (1,118)
4,12 (1,2014)
4,04 (1,3064)
4 (1,354)
3,88 (1,2676)

3,8 (1,6073)

Como é possivel observar na tabela 1, a crenga sobre o tabagismo mais alta foi “sinto

vontade de fumar quando vou a festas e bares” (Média = 4,56; DP = 1,1576), semelhante aos

itens subsequentes como “consumir bebidas alcoodlicas me deixa com vontade de fumar”

(Média = 4,2; DP =1,5), “fumo porque gosto do ritual envolvido” (Média = 4,2 DP = 1,1547),

e “fumar me deixa mais calmo” (Média=4,2; DP=1,118).

Em sintonia com o resultado obtido no item “parar de fumar melhoraria a minha satide”

(Média= 4,24; DP= 0,9743), sendo umas das crenc¢as mais altas avaliadas nessa pesquisa, vai

de encontro com as questdes subjetivas respondidas pelos participante, em que a vontade de

parar de fumar devido a saude foi predominante.




Na Tabela 2, foram destacados os itens com avaliagcdo mais baixa em relacéo as crencas

sobre o tabagismo.

Tabela 2

Crencas sobre o tabagismo com avaliagdes mais baixas

Itens Média (DP)
28. N&o viajo de avido em voos longos pois ndo posso fumar 1,24 (1,0273)
50. Comecei a fumar para perder peso 1,36 (0,8602)
25. Fumar costuma atrapalhar minhas atividades e compromissos 1,4 (1,0624)
33. Fumar na frente de meus filhos me deixa decepcionado comigo mesmo 1,48 (0,9952)
26. Muitas vezes perco a linha do raciocinio pois preciso de uma pausa para fumar 1,48(1,06237)
32. Evito fumar na frente de meus filhos 1,6 (1,0065)
27. Nao me sinto confortavel em voos longos pois preciso de uma pausa para fumar 1,6(1,2583)
79. Se eu parasse de fumar teria que mudar meu circulo de amizades 1,76 (1,2675)
58. N&o gosto de dividir meus cigarros 1,76 (1,3)

24. Né&o consigo focar em uma atividade por muito tempo pela necessidade de fumar 1,8 (1,2247)

Conforme apresentado na Tabela 2, o item de menor avaliacdo foi “néo viajo de avido
em voos longos pois ndo posso fumar” (Média = 1,24 DP = 1,0273), seguido pelos itens
“comecei a fumar para perder peso” (Média = 1,36 DP = 0,8602), “fumar costuma atrapalhar
minhas atividades e compromissos” (Média = 1,4 DP = 1,0624), e “fumar na frente de meus
filhos me deixa decepcionado comigo mesmo” (Média = 1,48 DP = 0,9952). Com isso, &
possivel destacar, atraves dos itens apresentados, que os participantes ndo consideram que o

habito do tabagismo, impede ou impossibilita na execucéo e desempenho de tarefas.




Motivacdo
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Curiosidade Vida noturna
Influéncia de amigos Estresse Outros

Figura 1 Motivacdo dos participantes para aderir ao habito tabagista

Por meio da Figura 1 apresentada, é possivel explorar as cinco principais motivagdes
dos participantes ao inicio dos habitos tabagistas, sendo elas: Influéncia de amigos;
curiosidade; estresse; vida noturna e outros. Observa-se que dos 24 participantes da pesquisa,
45% da amostra alegam inicio ao habito tabagista por influéncia de amigos, 25% afirmam que
comecaram por curiosidade e oportunidade, 15% por aliviar o estresse, 10% pela vida
noturna/bohemia que levam, e 5% por outros motivos como “por achar bonito” , “porque parei

de beber” e “porque fumava narguilé e senti falta da nicotina”.

Em sintonia com o que foi apresentado, é possivel observar que as principais
motivacdes estdo em concordancia. Participantes que alegaram inicio por influéncia de amigos,
também afirmaram curiosidade ao habito e alivio no estresse. Juntamente a isso, cabe ressaltar
que parte da influéncia surge no contexto de vida noturna, motivacdo também apresentada

como inicio ao habito tabagista.

Quando indagados sobre tentativa de interrup¢do do habito, mais de 50% da amostra
alegaram ja ter tentando e afirmam ter conseguido a interrupc¢do, alguns de forma satisfatoria e
outros com presenca de niveis de estresse, e 45% dos participantes afirmam ndo ter tentando a

cessacao do tabagismo.



Por meio da pergunta subjetiva referente a fumar em ambientes comunitarios, se
preocupam ou pensam se outras pessoas em volta estdo incomodadas com o habito, apenas trés
participantes (12,5%) afirmaram néo se incomodar referente a questdo apresentada, enquanto
21 participantes (87,5%) argumentaram que ha uma preocupacéo, por motivos como: cheiro,
fumaca, saude e respeito. E quando questionado a respeito de razbes para parar de fumar, a
saude foi motivo predominante em todos 0s participantes, juntamente com o mau cheiro e por

ser um habito caro de manter.



Discussao

Essa presente pesquisa visou validar instrumentos sobre crencgas e habitos em relacéo
ao tabagismo, sendo assim, analisar os determinantes para o consumo do tabagismo em

universitarios.

Em sintonia com o que foi apresentado, verificou-se que 58,33% da amostra iniciaram
0 hébito tabagista antes dos 18 anos de idade, fato que vai de encontro com a Organizacao
Mundial da Saude (2009; 2019) em considerar o tabagismo uma doenca pediétrica,
principalmente em paises de baixa e média renda. A faixa etaria predominante foi entre 12 a
18 anos de idade, representando o surgimento do tabagismo ainda na fase de desenvolvimento

infantil emergindo para adolescéncia.

Conforme Vargas et al., (2017), vérios fatores sdo considerados dominantes para o
desenvolvimento de habitos tabagistas, sendo uma delas a relacdo com o ambiente escolar, a
envolver a influéncia social de amigos, parentes fumantes, desempenho escolar, e também
dados sociodemograficos, importantes na delimitacdo de qualquer pesquisa (sexo, idade) e

também questdes comportamentais incluindo uso de drogas ilicitas.

E importante enfatizar esses pontos e observar que tal fato vai de encontro com o que
pode ser analisado durante o percurso desta pesquisa, a influéncia do ciclo social para o inicio
do tabagismo é um dos principais fatores emergentes desse habito durante a adolescéncia e foi

para amostra dessa pesquisa.

Os itens com maior indices estdo associados ao tabagismo em conjunto com as
influéncias sociais e socializagdo, como: “sinto vontade de fumar quando vou a festas/bares
(Média = 4,56 DP = 1,1576)”, “costumo dividir cigarro com meus amigos (Media = 4.04 DP
= 1,3064)”, e “consumir bebidas alcodlicas me deixa com vontade de fumar (Média = 4,2 DP

=15)”. Todos os itens citados circunda ambientes que estdo relacionados as interagdes sociais,



e exerce um papel fundamental na fase de desenvolvimento e nas relag@es sociais dos jovens

atualmente.

Outro ponto investigado e exposto no decorrer desta pesquisa, foi que 15% dos
participantes afirmaram inicio do tabagismo por razéo de aliviar o sentimento de estresse como
visto no item “fumar me deixa mais calmo (Média = 4,2 DP = 1,118)”, e “fumo quando quero
relaxar ou meditar (Média = 3,88 DP = 1,2676), motivo que pode ser explicado pelo razéo da
nicotina agir em pouco tempo na diminuigdo da ansiedade e no relaxamento corporal,
entretanto, € uma acdo que cobra a exigéncia cada vez mais do aumento da quantidade do

tabaco, a fim de diminuir a sensacao de abstinéncia provocada pela nicotina (APA, 1995).

Este estudo identificou uma grande relacdo entre o consumo do tabagismo e a influéncia
social nos universitérios, principalmente relacionados a bebidas alcodlicas, rituais que envolve
0 tabagismo, momentos de interacdo e socializacdo tanto dentro da universidade, quanto em

outros ambientes com a presenca de um ciclo social.

A luz do exposto, elucido a importancia de se fazer mais pesquisas voltadas para 0s
habitos tabagistas, tanto na Psicologia como em outras areas da salde, tendo em vista a
proporcdo do numero de mortes no Brasil, por ser uma area precaria, e pela escassez de

producdes académicas dedicadas tdo exclusivamente a este tema.
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