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1 INTRODUCAO GERAL

Esta dissertacédo apresenta dois artigos sobre tabagismo em universitarios, os
quais se concentram nos seguintes aspectos: i) estudo de revisdo sistematica de
literatura sobre a prevaléncia e o consumo de tabaco em universitarios e ii) analise
da prevaléncia do tabagismo em estudantes de uma instituicdo de ensino superior
em Maringd, no Parana, bem como sua associacdo com as caracteristicas
demogréficas, socioeconémicas e o consumo de alcool.

O tabagismo € considerado um problema de saude publica a nivel mundial e
nacional, que gera maleficios sociais, econdmicos e culturais para as populacdes. E
classificado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como o segundo maior fator
de risco dentre as Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis (DCNT) que causa mortes
evitaveis. Assim, os paises desenvolvidos e em desenvolvimento vem adotando
diversas estratégias na tentativa de minimizar seu impacto na saude dos individuos
e conscientiza-los sobre a importancia da reducdo do consumo tabagico (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2007; ORGANIZAQAO MUNDIAL DA SAUDE, 2008;
BRASIL, 2011).

Dentre os consumidores dos produtos originados do tabaco destacam-se 0s
estudantes do ensino superior. Estes jovens ingressam nas universidades com idade
entre 17 e 19 anos e estdo expostos a diversos fatores de risco, por exemplo, o
hébito de fumar e o consumo de alcool. A decisdo de fumar desses individuos pode
ser influenciada por itens como o estresse, 0os amigos, a midia, a familia e o
trabalho. Além disso, pode variar conforme a faixa etaria, o sexo, 0s aspectos
culturais, sociais e econdmicos de uma regidao (VIEIRA et al., 2002; MANTILA-
TOLOZA; GOMEZ-CONESA; HIDALGO-MONTESINOS, 2011).

Os maus héabitos de saude do publico universitario derivados do tabaco
podem gerar prejuizos permanentes a saude. Este fato torna o tema extremamente
relevante, uma vez que se estas acOes forem evitadas e o0s estudantes se
conscientizarem da gravidade deste problema de saude, podera ocorrer uma
minimizacdo da prevaléncia de fumantes e, consequentemente, a promocdo da
saude destes individuos e da comunidade em geral.

A hipotese central dessa dissertacdo é a seguinte: o indice de tabagismo

entre universitarios brasileiros vem aumentando nos ultimos anos, gerando



maleficios a salde dessa categoria e prejuizos econdmicos para 0 governo e a
sociedade como um todo.

Diante do exposto, o artigo 1 tem como objetivo realizar uma revisédo
sistematica de literatura sobre a prevaléncia e o consumo tabagico em universitarios
no periodo de 2003 & 2013. A questdo central do artigo é a seguinte: qual é o
panorama atual das pesquisas nacionais e internacionais sobre prevaléncia e
consumo de tabaco em universitarios, entre 2003 e 2013? Em termos
metodoldgicos, utiliza-se a analise qualitativa (revisdo sistematica de literatura e
categorizacao) e quantitativa (estatistica descritiva e inferencial).

O segundo artigo tem como objetivo analisar a prevaléncia do tabagismo em
estudantes de uma instituicdo de ensino superior de Maringa, Parana. Busca-se
também associar o habito de fumar com as caracteristicas socioeconémicas,
demograficas e o consumo de alcool desses estudantes. A pergunta chave desse
artigo corresponde a seguinte: qual é o perfil da prevaléncia do tabagismo em
estudantes de uma instituicdo de ensino superior de Maringa-Paranad? Como o
habito de fumar pode estar associado as condicbes socioecondmicas e
demogréficas bem como o consumo de alcool desta populacdo?

A contribuicdo desta dissertacdo consiste no fato de fornecer informacdes
atuais e sintetizadas sobre os principais estudos e o0s aspectos relacionados a
prevaléncia e o consumo de tabaco. Além disso, conhecer a realidade sobre o
tabagismo em estudantes universitarios de uma instituicdo de ensino superior,
confirmando que pode existir uma inter-relagdo do fator de risco com 0s aspectos
socioeconémicos, demogréficos e o consumo de alcool.

Neste contexto, busca-se aqui contribuir com as pesquisas e acodes
estratégicas ja existentes no municipio de Maringa, por exemplo, as campanhas
antitabagismo. Na cidade analisada existe uma maratona, denominada de Pare de
Fumar Correndo, realizada em todo o més de agosto, que tem o intuito de incentivar
os individuos a parar de fumar, no sentido de diminuir essa prevaléncia e
conscientizar a populacdo sobre os maleficios desse habito (UNIVERSIDADE
ESTADUAL DE MARINGA, 2014).

A presente dissertacdo esta organizada em mais trés secfes, além dessa
introducéo geral. A secdo 2 apresenta o artigo 1, composto por introdu¢ao, material
e meétodo, resultados, discussao e consideracdes finais. Na secéo 3, tem-se o artigo

2 dividido em introducéo, material e método, resultados, discussdes e consideracdes



finais. Por fim, na secéo 4 estdo as conclusdes gerais da dissertacao referentes aos
resultados apresentados nos artigos, bem como as sugestdes de pesquisas futuras,

e limitacdes desta pesquisa.
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2 ARTIGO 1 - TABAGISMO EM UNIVERSITARIOS: REVISAO SISTEMATICA
SOBRE PREVALENCIA E CONSUMO

Fernando Marcos Rosa Maia Guerra
Céssia Kely Favoretto Costa

Sonia Maria Marques Gomes Bertolini

RESUMO

O objetivo desse estudo foi realizar uma revisdo sistematica enfocando a
prevaléncia e o consumo de tabaco em universitarios, no periodo de 2003 a 2013. A
revisdo consistiu na busca de artigos publicados nas bases de dados eletrbnicas
LILACS; MEDLINE e SciELO utilizando-se os descritores “tabagismo” e
“‘universitarios”. Foram localizados 316 estudos, no entanto, apds a leitura dos
resumos e aplicacdo dos critérios de inclusdo - andlise por periodo, idioma, publico
alvo, tematica e disponibilidade na integra - foram selecionados 62 artigos. Deste
total, a maioria foi publicada em espanhol e portugués, sendo que no Brasil realizou-
se 0 maior numero de pesquisas, seguido da Espanha. Observou-se forte
concentracdo de publicacBes no periodo recente, com destaque para 0s anos de
2009, 2011 e 2012. Além disso, observou-se que as pesquisas abordaram a
prevaléncia e consumo de tabaco em universitarios sob varias perspectivas, as
quais sdo distintas em termos de metodologia, mas estéo inter-relacionadas no que
se refere a esta tematica. Concluiu-se que o tabagismo € um tema atual e relevante,
pois apresentou um alto niumero de artigos publicados nos ultimos anos; entretanto
esses relatam divergéncias entre a prevaléncia e o consumo de produtos derivados
do tabaco por universitarios.

Palavras-Chave: Tabaco. Educacédo Superior. Revisdo Sistematica. Saude Publica.

ABSTRACT

The objective of this study was to conduct a systematic review focusing on the
prevalence and tobacco consumption in college, from 2003 to 2013. The review
consisted of searching for published articles in electronic databases LILACS; SciELO
and MEDLINE using the key words "smoking” and "university". 316 studies were
found, however, after reading the summaries and application of the inclusion criteria -
analysis period, language, audience, themes and availability in full - 62 articles were
selected. Of these, most have been published in Spanish and Portuguese, while
Brazil was held in the highest number of searches, followed by Spain. A strong
concentration of publications in recent years, especially the years 2009, 2011 and
2012. Moreover, it was observed that the research addressed the prevalence and
tobacco consumption in university from various perspectives, which are distinct in
terms of methodology, but are interrelated with regard to this issue. It was concluded
that smoking is a current and relevant issue, as it presented a high number of articles
published in recent years, however, these differences observed between the
prevalence and consumption of tobacco products by students.
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2.1 INTRODUCAO

O tabagismo é considerado como uma das principais causas de morte
evitaveis mundial e nacionalmente. A prevaléncia do tabaco pode ser distinta em
virtude da idade, do sexo, dos aspectos geograficos, econdmicos e culturais de cada
regido (AGAKU; KING; DUBE, 2014). Em paises em desenvolvimento, a industria do
tabaco esta direcionada, principalmente, as mulheres e aos jovens adultos, pelo fato
de terem uma chance maior de expandir suas vendas e beneficios a este publico
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2007; ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE,
2008; BRASIL, 2011).

O consumo de produtos originarios do tabaco € classificado como um fator de
risco para o desenvolvimento de doencas cronicas, tais como: distintos tipos de
cancer (pulmao, boca, laringe, faringe, eséfago, estomago, pancreas, bexiga, rim,
colo do utero, e leucemia mieléide aguda); doenca pulmonar obstrutiva cronica
(DPOC); doenca coronariana; hipertensdo arterial e acidente vascular encefélico
(BARRETO, 2002; DOLL et al., 2004; DANAEI et al., 2005; BRASIL, 2011). Destaca-
Se que a exposicao passiva ao tabaco esta associada ao mesmo grupo de doencas
(MELLO et al., 2001; SALAZAR-TORRES et al., 2010).

O tabagismo gera também um custo social para os 6rgdos governamentais de
um pais, bem como para as familias e os individuos de forma geral. Os
consumidores fumantes tem grande chance de adoecerem, causando a expansao
dos gastos da assisténcia a saude, a diminuicdo da produtividade e a perda de
renda (ORGANIZAQAO MUNDIAL DA SAUDE, 2008; KROEFF; MENGUE, 2010).

Neste contexto, a dependéncia do tabaco abrange trés aspectos: 1)
dependéncia psicolégica, responsavel por sensacdes de ter um cigarro e esse ser
utilizado em momentos de stress, soliddo e ameaca; 2) dependéncia fisica, que
apresenta os sintomas de sindrome de abstinéncia e 3) condicionamento, atribuido
as associacdes habituais do ato de fumar (SILVA et al., 2008, BRASIL, 2009).

Conforme Fraga et al. (2006), um dos principais fatores relacionados a
experimentacdo do fumo é a pressdo social do meio envolvente, ou seja, a relagéo

com familiares, amigos e individuos que direta ou indireta tem o habito de fumar.
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(CAVALCANTE, 2005; PEUKER; FOGACA; BIZARRO, 2006; RODRIGUES
JUNIOR; FERRAZ; BRUNO, 2009; SOUZA; CAMPOS, 2011). E importante destacar
gue no Brasil em 27 de dezembro de 2000 foi criada a Lei n.° 10.167que proibe a
publicidade direta do tabaco (BRASIL, 2000). Esta lei contribuiu para minimizar o
consumo entre as populac¢des; contudo, 0s universitarios sao vistos pela industria de
tabaco como um novo mercado, uma oportunidade parar garantir a manutencao e a
ampliacdo do seu publico consumidor. Essa populacdo apresenta grande
suscetibilidade no envolvimento com esse produto, uma vez que 0 maior consumo
de cigarros industrializados é feito pelos mesmos (RODRIGUES JUNIOR; FERRAZ;
BRUNO, 2009; RULL et al., 2011).

Segundo Brasil (2012), em estudo realizado com a populacdo adulta (maior
gue 18 anos) das 27 cidades estudadas pelo Vigitel (Vigilancia de fatores de risco e
protecdo para doencas crbénicas por Inquérito Telefénico) no Brasil, no ano de 2012,
o percentual de fumantes foi de 12,1%, sendo maior no sexo masculino (15,5%) do
gue no feminino (9,2%). Em ambos os sexos, a frequéncia do habito de fumar foi
menor antes dos 25 anos de idade ou apos 0s 65 anos.

No periodo atual, o Brasil é o quarto maior produtor mundial de tabaco e o
maior exportador desse produto em folhas (BRASIL, 2014). Apesar de se destacar
em termos econdmicos neste setor, 0 governo brasileiro (desde 1987), por meio do
Ministério da Saude e do Instituto Nacional do Cancer (INCA), tém adotado acfes de
controle e prevencdo do tabagismo no pais, como: informar a populacdo dos
maleficios do tabaco, impedir a publicidade direta de produtos derivados do tabaco,
atribuir a indastria do tabaco ac¢des consideradas socialmente responsaveis, evitar
qualquer vinculo do estado e suas campanhas com patrocinio dessas industrias,
entre outras medidas (BRASIL, 2014).

No entanto, as industrias de cigarros continuam a buscar espacgos nas leis,
com novas estratégias, objetivando explorar as vulnerabilidades individuais e
coletivas, na tentativa de impedir a disseminacdo do conhecimento cientifico sobre
os maleficios desse produto (CAVALCANTE, 2005; RODRIGUES JUNIOR;
FERRAZ; BRUNO, 2009).

Dado que o tabagismo € a maior causa isolada de morte passivel de
prevencdo entre as populacdes, o objetivo desse estudo foi realizar uma revisao
sistematica de literatura sobre a prevaléncia e o consumo de tabaco em

universitarios, entre os anos 2003 e 2013.
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2.2 MATERIAL E METODO

Trata-se de uma revisdo sistematica de literatura nacional e internacional
sobre a tematica prevaléncia e consumo de tabaco em universitarios.

Inicialmente, buscou-se definir as palavras-chave para a realizacdo da
pesquisa de artigos. Os descritores “tabagismo” e “universitarios” foram utilizados,
considerando que constam trabalhos cientificos com esses termos nos Descritores
em Ciéncias da Saude da Biblioteca Virtual em Saude (disponivel em:
http://decs.bvs.br/).

A pesquisa dos artigos foi realizada nas seguintes bases de dados: Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS); Literatura
Internacional em Ciéncias da Saude (MEDLINE) e Scientific Eletronic Library Online
(SciELO). A escolha dessas bases deu-se em fungédo, em primeiro lugar, por serem
repositorios muito respeitados na area académica e altamente recomendados por
programas de poés-graduacdo e, em segundo lugar por disponibilizarem grande
volume de artigos de interesse para a presente pesquisa. Esta pesquisa em base
eletronica foi realizada entre maio de 2013 e fevereiro de 2014.

Os critérios de inclusdo para definicdo da amostra de publicagdes foram os
seguintes: artigos publicados entre 2003 e 2013; em periddicos nacionais e
internacionais; em portugués, inglés e espanhol; com populagao estudada composta
por universitarios; por tematica (prevaléncia e consumo de tabaco) e aqueles
encontrados na integra nas bases eletrénicas. Os estudos que ndo obedecerem aos
critérios de incluséo supracitados foram excluidos da pesquisa.

ApOs a coleta dos artigos, fez-se a leitura dos resumos encontrados buscando
identificar a pertinéncia ao objeto de estudo. Em um segundo momento, realizou-se
a busca dos artigos na integra, os quais foram lidos por completo e analisados de
acordo com informacdes dos critérios de inclusdo. Na sequéncia, fez-se a
interpretacédo das evidéncias oriundas dos artigos selecionados.

A partir disso, os materiais foram organizados e sumarizados em planilha do
Microsoft Excel 2010 considerando as seguintes categorias: 1) idioma, 2) pais de
origem do estudo; 3) ano de publicagado e 4) areas das revistas e categoria (nacional
e internacional). Nesta fase da analise quantitativa aplicou-se a estatistica descritiva,

por meio da distribuicdo de frequéncia simples absoluta (n) e da relativa (%), além
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do calculo da média. Nas estimacgdes foi utilizado o software estatistico Statistical
Package for Social Science for Windows (SPSS), versao 18.

Na sequéncia, os artigos foram analisados de forma qualitativa, por meio da
categorizacdo. Organizou-se um quadro geral apresentado no Apéndice 1 (Quadro
la), no qual todos os artigos que compde a amostra final desta pesquisa foram
brevemente resumidos apontando seus autores, ano de publicacdo, objetivos e
meétodo, principais resultados e conclusdes. Posteriormente, elaborou-se uma nova
tabela onde estes estudos foram reorganizados pela tematica prevaléncia e
consumo de tabaco em universitarios e suas diferentes perspectivas (ou seja,
pesquisas distintas em termos metodoldgicos, mas inter-relacionadas pelo assunto
aqui tratado).

As diferentes perspectivas foram divididas em sete categorias, destacando: a)
prevaléncia e consumo tabégico em universitarios da area da saude; b) prevaléncia
e consumo tabagico em universitarios de diversos cursos superiores; c) prevaléncia
e consumo tabagico em universitarios e outras drogas ilicitas; d) prevaléncia e
fatores que influenciam o consumo tabagico em universitarios; e) prevaléncia,
consumo tabéagico e atividade fisica em universitarios; f) prevaléncia e consumo
tabagico em universitarios e medidas educativas e @) prevaléncia e consumo

tabagico em universitarios e seus maleficios.

2.3 RESULTADOS

No inicio da pesquisa, utilizaram-se os descritores “tabagismo” e
“universitarios” sem considerar os critérios de inclusdo. Foram encontrados 316
artigos, sendo que 277 estavam disponiveis em base de dados internacionais e 39,
em nacionais. Em relacdo ao idioma pesquisado evidenciaram-se 168 artigos em
inglés, 70 em espanhol, 59 em portugués, 14 em francés e 5 em polonés. Quanto ao
ano de publicacdo, 90 artigos foram publicados em anos anteriores a 2004, 17 em
2004, 17 em 2005, 16 em 2006, 19 em 2007, 19 em 2008, 26 em 2009, 25 em 2010,
40 em 2011, 37 em 2012 e 10 artigos em 2013.

Ao aplicar os critérios de inclusédo (periodo de publicacdo de 2003 a 2013 e
idioma em inglés, espanhol e portugués), observou-se uma reducdo no numero de
publicacdes para 212. Deste total, 11 artigos estavam repetidos e 61 ndo foram

encontrados disponiveis na integra no ambiente online, restando 151 artigos
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disponiveis. Na etapa seguinte, examinaram-se 0s artigos por meio dos seus titulos,
palavras-chave e realizou-se a leitura dos seus resumos, excluindo assim estudos
gue nédo estivessem ligados diretamente ao tema abordado. Assim, a amostra final
da pesquisa correspondeu a 62 artigos.

Na Tabela 1 apresenta-se a distribuicdo das publicagcdes quanto ao idioma.
Observa-se que do total de 62 de artigos selecionados, 46,77% foram publicados em

espanhol, 41,94% em portugués e 11,29% em inglés.

Tabelal — Distribuicdo das publicacbes quanto ao idioma — 2003 a 2013

Idioma n %

Espanhol 29 46,77
Portugués 26 41,94
Inglés 7 11,29
Total 62 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

Na Tabela 2, verifica-se que o Brasil foi o pais onde foi realizado o maior
namero de pesquisas com o perfil selecionado, com 43,54%, seguido da Espanha,
com 16,12%. Os menores percentuais (1,61%) foram evidenciados para Alemanha,

Polbnia e Italia, respectivamente.

Tabela2-Distribuicdo das publicacées quanto ao seu pais de origem — 2003 a 2013

Pais n %
Brasil 27 43,54
Espanha 10 16,12
Chile 7 11,29
Colémbia 6 9,67
México 5 8,06
Portugal 2 3,22
Honduras 2 3,22
Alemanha 1 1,61
Polbnia 1 1,61
Italia 1 1,61
Total 62 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

Na Tabela 3, observa-se forte concentracdo de artigos publicados nos anos
de 2011 (22,58%), 2009 (19,35%) e 2012 (17,74%), respectivamente. Em 2003, ndo
houve nenhuma publicacdo. No periodo analisado, a média de publicacdes foi de 5,6
artigos.
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Tabela 3 - Distribuicdo dos artigos quanto ao ano de publicacdo — 2003 a 2013

Ano n %
2003 0 0,00
2004 4 6,45
2005 2 3,23
2006 4 6,45
2007 3 4,84
2008 6 9,68
2009 12 19,35
2010 3 4,84
2011 14 22,58
2012 11 17,74
2013 3 4,84
Total 62 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

Na Tabela 4, tém-se as publicacdes quanto as areas das revistas e categorias
(nacional e internacional). Observa-se dentre as revistas nacionais, as areas de
saude geral e de medicina tiveram o maior nimero de publica¢des (19,35% para
cada uma), seguida da enfermagem (14,51%). Para as revistas internacionais, a
area de medicina se destacou em 19,35% perante as demais. Em segundo lugar
ficou a saude geral com 12,90%.

Tabela 4 - Distribuicdo das publicacbes quanto areas das revistas e categoria
(nacional e internacional) - 2003 a 2013

Revistas Nacionais n %

Area de Satde Geral 12 19,35
Area de Medicina 12 19,35
Area de Enfermagem 9 14,51
Area de Fisioterapia 1 1,61
Area de Nutricdo 1 1,61
Area de Psicologia 0 0,00

Revistas Internacionais

Area de Salde Geral
Area de Medicina 19,35
Area de Enfermagem 3,22

12,90

Area de Nutricéo 1,61
Area de Psicologia 6,45

8
12
2
Area de Fisioterapia 0 0,00
1
4
62

Total 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

ApoOs a analise quantitativa, os sessenta e dois (62) artigos foram organizados
pela tematica prevaléncia e consumo tabagico em universitarios e suas diferentes

perspectivas (ou categorias), conforme Tabela 5. O maior nimero de artigos
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publicados abordou a tematica sobre a prevaléncia e os fatores que influenciam o
consumo de tabaco em universitarios (32,16%). JA o menor foi sobre esta

prevaléncia e os maleficios deste consumo (6,45%).

Tabela 5 — Estudos sobre Prevaléncia e Consumo de Tabaco em Universitarios e
suas Diferentes Perspectivas — 2003 a 2013

Titulacao n %
Prevaléncia e consumo tabagico em universitarios da 9 14,51
area da saude

Prevaléncia e consumo tabagico em universitarios de 7 11,29
diversos cursos superiores

Prevaléncia e consumo tabagico em universitarios e 10 16,13
outras drogas ilicitas

Prevaléncia e fatores que influenciam o consumo 20 32,26
tabagico em universitarios

Prevaléncia, consumo tabagico em universitarios e 6 9,68
atividade fisica

Prevaléncia, consumo tabagico em universitarios e 6 9,68
medidas educativas

Prevaléncia e consumo tabagico em universitarios e 4 6,45
seus maleficios

Total 62 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborag&o dos autores.

Na secdo 2.4 realiza-se uma discussdo com base nos resultados

apresentados aqui.

2.4 DISCUSSAO

A presente pesquisa evidenciou que, no periodo de 2003 a 2013, a maioria
dos estudos sobre prevaléncia e consumo tabagico em universitarios foram
publicados em espanhol, seguidos do portugués. Esse fato foi confirmado ao
analisar o pais de origem de publicacdo das pesquisas, destacando-se Brasil (27
artigos), Espanha (10 artigos), Chile (7 artigos), Colombia (6 artigos) e México (5
artigos).

A maior ocorréncia de artigos publicados em espanhol pode ser justificada por
Kraymarova et al. (2011). Esses autores mostram o aumento experimental do uso de
drogas entre os jovens na Espanha. Além disso, existem neste pais, desde o final do

século XX, pesquisas que proporcionam informacdes acerca do consumo de tabaco
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e outras drogas por universitarios, que levam em conta sua idade, sexo e cursos
matriculados.

Na Espanha, os estudos sobre o uso de drogas tém sido realizados pelo
Observatorio Espanol de Drogodependencias. Neste, o alcool aparece como a droga
legal mais utilizada pela populagdo em geral, mostrando um indice crescente entre
individuos com faixa etaria entrel5 e 34 anos (ESPANA, 2007). O tabaco, por sua
vez, esta seguindo essa tendéncia entre os jovens, em especial, nos do sexo
feminino (ESPANA, 2008; DOMINGUEZ et al., 2011). Esta constatagdo mostra um
problema de saude publica para esse pais, podendo assim justificar a grande
incidéncia de artigos sobre essa temética.

No Brasil, existe um cenario cadtico de epidemia em relacdo ao consumo de
tabaco, pois em geral a populacéo abaixo dos 30 anos apresenta alta prevaléncia do
habito de fumar, o que pode gerar diversos maleficios a saude (SILVA et al., 2006;
ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2008; RIBEIRO et al., 2011).

A prevaléncia do consumo tabagico no Brasil pode ser constatada no estudo
do Vigitel 2012 (BRASIL, 2012), o qual mostrou que a frequéncia de adultos
(maiores de 18 anos) que fumam nas regifes e estados € a seguinte: a) regiao Sul:
Curitiba (12,4%), Florianopolis (13,6%) e Porto Alegre (18,2%); b) regido Sudeste:
Sao Paulo (15,5%), Rio de Janeiro (13,5%), Belo Horizonte (12,5%) e Vitéria (8,7%);
c)regido Centro-Oeste: Brasilia (10,4%), Goiania (9,9%), Cuiaba (11,3%) e Campo
Grande (11,8%); d)regido Norte: Rio Branco (14,7%), Macapa (10,3%), Manaus
(8,5%), Belém (8 %), Porto Velho (11,8%), Boa Vista (8,8%) e Palmas (8,8%); e
e)regido Nordeste: Maceié (9,5%), Salvador (6,3%), Fortaleza (8,8%), S&o Luis
(7,9%), Jodo Pessoa (10,3%), Recife (11,8%), Teresina (11,4%), Natal (9,7%) e
Aracaju (8,1%) (BRASIL, 2012).Este fato mostra a necessidade de ac¢bBes de
politicas publicas regionais em combate ao tabagismo e que busquem a reducéo
destas prevaléncias.

Houve uma ascensdo nas publicacdes sobre o tema, com uma maior
concentragcdo nos anos de 2011, 2012 e 2009, respectivamente. Este fato mostra a
relevancia e a atualidade do tema. O tabagismo é classificado como fator de risco a
saude dos individuos e a principal causa de morte evitavel em todo o mundo
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2008; BRASIL, 2011). Conforme Mathers e
Loncar (2006), em 2030, esse fator de risco causara a morte de mais de oito milhdes

de individuos por ano. No final do século XXI, esse total pode chegar a um bilh&o de
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individuos, sendo que mais de 75% desses 0bitos serdo evidenciados em paises de
média e baixa renda.

Considerando-se os estudos sobre a prevaléncia e consumo de tabaco em
universitarios e suas diferentes perspectivas, observou-se que, em média, a
prevaléncia dos estudantes da area da saude é baixa, variando entre 15 e 22%
(NERIN et al., 2004; MENEZES et al., 2004; KANICKA et al., 2007; PEREIRA et al.,
2008; CARDOSO; SANTOS; BERARDINELLI, 2009; BOTELHO; SILVA; MELO,
2011; HERNANDEZ et al.,2012; GRANVILLE-GARCIA et al.,2012; SILVA et al.,
2012).

Na andlise por sexo, Kanicka et al. (2007) destacam que os homens
apresentam tendéncia maior no consumo de tabaco; entretanto, Menezes et al.
(2004) ndo encontram diferencas dessa prevaléncia entre homens e mulheres. Isso
pode ser justificado em virtude do hébito de fumar depender dos aspectos
socioeconémicos, demogréaficos e culturais de cada pais (AGAKU; KING; DUBE,
2014).

Cardoso, Santos e Berardinelli (2009) e Granville-Garcia et al. (2012)
observam que, em geral, os universitarios da saude ndo classificam-se como
dependente do tabaco. Além disso, ndo consideram a nicotina como causadora de
dependéncia e classificam-na como forte redutor de estresse (BOTELHO; SILVA;
MELO, 2011). Observa-se que nestes estudantes, o tabaco gera uma forte
dependéncia psicoldgica, conforme destacado por Silva et al. (2012).

Dentre os principais motivos que levaram os alunos da area da saude a fumar
destacam-se a imitacdo, a curiosidade e a aceitacdo social (HERNANDEZ et al.,
2012; SILVA et al.,, 2012). E importante ressaltar que esses alunos apresentam
conhecimento sobre os maleficios do tabaco, mas ndo abandonam este habito
(NERIN et al.,2004). Este fato pode ocorrer por uma inadequacao da grade curricular
dos cursos dessa area (PEREIRA et al.; 2008; BOTELHO; SILVA; MELO, 2011).

Os estudos de Andrade et al. (2006); Tafur et al. (2006); Campo-Arias,
Rueda-Sanchez e Diaz-Martinez (2009); Grazia et al. (2009); Rodrigues Junior,
Ferraz e Bruno X (2009); Almeida et al. (2011) e Sdnchez-Hernandez e Pillon (2011)
abordam a mesma tematica, mas em universitarios de diversos cursos superiores.
De forma geral, a prevaléncia do tabagismo é um pouco mais baixa do que aquela

identificada com os estudantes da area da saude, variando entre 8,1% e 14,7%.
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Outro fator comum foi que o cigarro industrializado € o mais utilizado por esses
universitarios (ANDRADE et al.; 2006; ALMEIDA et al.; 2011).

Grazia et al. (2009) e Tafur et al. (2006) revelam que os homens dos cursos
das areas de ciéncias sociais consomem mais tabaco do que as mulheres, conforme
evidenciado por Kanicka et al. (2007) para estudantes da saude. Esse fato contradiz
a tendéncia de maior consumo de tabaco por mulheres em paises em
desenvolvimento (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2007).

Destaca-se também que mulheres universitarias que apresentam enxaqueca
podem consumir menos tabaco, sendo esse um fator indireto de prote¢ao contra o
tabagismo (CAMPO-ARIAS; RUEDA-SANCHEZ; DIAZ-MARTINEZ, 2009).

O héabito de fumar em universitarios pode estar associado a outras drogas
ilicitas, por exemplo, alcool, cannabis e cocaina, conforme destacado por Font-
Mayolas, Gras e Planes (2006); Silva et al. (2006); Vagner e Andrade (2008);
Cazenave et al. (2009); Franco et al. (2009); Pedrosa, Camacho e Passos (2009);
Kraymarova et al. (2011); Morales et al. (2011); Ramis et al. (2012) e Lucena et al.
(2013).

Nesse quesito, observou-se que 0s universitarios veteranos consomem mais
alcool, tabaco, cannabis e maconha, que os calouros, com destaque para 0 género
masculino (PEDROSA; CAMACHO; PANOS, 2004; FONT-MAYOLAS; GRAS;
PLANES, 2006; VAGNER; ANDRADE, 2008; FRANCO et al., 2009; MORALES et
al., 2011; KRACMAROVA et al., 2011). O nivel de consumo dessas drogas varia
conforme a religido, renda familiar, localidade, tempo livre e estado emocional dos
estudantes (SILVA et al., 2006; LUCENA et al., 2013).

Contudo, muitas vezes o habito de fumar tem inicio antes dos individuos
ingressarem na universidade, ou seja, em uma idade onde existe uma precariedade
de auto percepcao de saude (RAMIS et al., 2012). Este fato sugere a necessidade
de medidas educativas eficientes voltadas para essa populacdo mais jovem,
buscando a conscientizacdo quando estiverem cursando a universidade.

A decisdo de fumar pode ser influenciada por fatores como o estresse, 0s
amigos, a midia (de forma indireta), a familia e o trabalho. Pode-se afirmar que
existe um consenso sobre a influéncia destes itens entre as pesquisas de Albéfiiza
et al. (2004); Rondina et al. (2005); Fernandez-Ribeiro et al. (2007); Sanchez-
Villegas et al. (2008); Palacio et al. (2008); Colares, Franca e Gonzalez (2009);
Duran, Castillo e Vio (2009); Figueroa et al. (2009); Matallana et al. (2009); Petribq,
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Cabral e Arruda (2009); Trujillo-Hernandez et al. (2010); Salazar-Torres et al.
(2010); Almeida et al. (2011); Brandao, Pimentel e Cardoso (2011); Dominguez et al.
(2011); Facundo et al. (2011); Pantic et al. (2011); Rull et al. (2011); Freitas et al.
(2013) e Juarez e Soto (2013).

O estresse, como j& destacado por Botelho, Silva e Melo (2011), € um fator
motivador para o inicio do hébito de fumar e de beber entre os universitarios. O
tabaco e o alcool sdo usados como justificativa para aliviar os sintomas e o0s
problemas destes estudantes (RULL et al.,2011). Verifica-se que o estresse pode
ser um fator predisponente para um comportamento de risco a saude.

Os meios de comunicacdo (radio, televisdo, cinema e internet) podem ser
considerados como o principal fator que influéncia o ato de fumar, tanto positivo
como negativamente, pois 0s jovens tendem a imitar os famosos; seguidos dos
familiares e amigos (JUAREZ; SOTO, 2013). Nesse contexto, esse fator deve ser
explorado como uma alternativa eficaz no desenvolvimento de campanhas
preventivas para essa populacéo.

Nas pesquisas analisadas, observou-se que a atividade fisica é classificada
como fator de protecdo contra a prevaléncia e o consumo tabagico, conforme
destacado por Nerin et al. (2004); Rodrigues, Cheik e Mayer (2008); Mantila-Toloza,
Gbomez-Conesa e Hidalgo-Montesinos (2011); Laguna et al. (2012) e Ratner et al.
(2012) e Zanoni et al. (2012).

No estudo de Mantila-Toloza, Gémez-Conesa e Hidalgo-Montesinos (2011),
80% dos entrevistados se consideram ativos,33% eram tabagistas e 58%
consumiam alcool. Na pesquisa ndo houve diferencas entre sexos. Assim, percebe-
se que o indice de pratica de atividade fisica foi elevado e que a relacdo alcool
versus tabaco deve ser melhorada com programas educativos apoiados na atividade
fisica para reduzir seu consumo. Entretanto, Nerin et al. (2004) e Rodrigues, Cheik e
Mayer (2008) ndo encontraram diferencas significativas ao relacionar atividade fisica
e consumo de tabaco.

Foi evidenciado que a maior mudanga comportamental nas condutas nocivas
a saude pode gerar doencas crbnicas nao transmissiveis, como o habito de fumar e
o consumo de outros tipos de droga. Dessa maneira, tem-se a necessidade de
incentivar essa populacdo a cultivar bons héabitos, fato esse que pode ser realizado
através da realizacdo de esportes (LAGUNA et al.,, 2012; RATNER et al., 2012;
ZANONI et al., 2012).
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Em termos de medidas educativas para prevenir a prevaléncia e o consumo
tabagico destacam-se as pesquisas de Spiandorello et al. (2007); Silva et al. (2008);
Rodriguez e Londofio (2010); Ribeiro et al. (2011); Souza e Campos (2011) e Rennd
e Leite (2012). Esses autores mostram que existem alguns programas voltados para
prevenir esse problema, por exemplo, as imagens aversivas que sao vinculadas nos
macos de cigarro.

Evidenciou-se que o conhecimento sobre estas imagens ndo garante um
habito saudavel; além disso, ha distorcdo entre as imagens vinculadas e seu
contetdo, ndo cumprindo assim integralmente sua intencionalidade (SOUZA;
CAMPOS, 2011). Os usuarios do tabaco reconhecem seus maleficios, mas
demonstram aversao a esse tipo de adverténcia (RENNO; LEITE, 2012).

Ja Ribeiro et al. (2011) realizaram uma campanha contra o tabagismo
utilizando como estratégias a sensibilizacdo da populacdo acerca da prevencdo ao
uso de tabaco e dos danos que este provoca. O programa visou a educacéo de
estudantes de escolas publicas, na capacitacdo de agentes comunitarios e na
divulgacdo do dia mundial sem tabaco (31 de maio). Concluiram que estas acdes
sdo necessarias e eficazes, pois atingiram a populacéo de diferentes publicos.

Portanto, o problema do tabagismo ndo € a falta de conhecimento dos
universitarios, pois apresentam informacdes sobre as doencas causadas por esse
produto. A questéo esta relacionada ao fato de que eles dificilmente conseguem se
observar como portadores das doencas geradas por este tipo de produto
(SPIANDORELLO et al.; 2007).

Considerando a tendéncia crescente do habito de fumar entre os jovens,
Rodriguez e Londofio (2010) realizaram um estudo experimental na Colémbia com
universitarios que queriam abandonar esse habito. Para isso montaram um
programa de intervencao trabalhando medidas de nivel de consumo, expectativas e
motivacdes. Os resultados obtidos foram positivos, mostrando ser este programa
uma boa opc¢ao para os jovens que desejem abandonar o habito.

Silva et al. (2008) apresentam algumas representagbes sociais dos
universitarios sobre o tabaco e saude, onde tem-se esse produto associado ao
prazer, desrespeito e mau cheiro. Por sua vez, destacam que a saude esta
relacionada a felicidade, alegria e autoestima. Concluiram que mesmo ainda
estando relacionadas com o prazer, as representacdes do tabaco para essa

populacao estdo mudando de maneira promissora.
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O tabagismo pode gerar diversos maleficios a salde dos universitarios, tais
como: cancer de pulmdo, de laringe, nos rins, de bexiga, de estbmago, de colon, da
cavidade oral e de es6fago, leucemia, bronquite cronica, doenca pulmonar obstrutiva
cronica, cardiopatia isquémica, derrame cerebral, aborto e parto prematuro,
deformidades de nascimento e infertilidade, entre outras doencas (LIMA et al., 2005;
BARROS et al., 2012; FERRREIRA et al., 2012; DOMINGUEZ; ORTS; ARENILLAS,
2013).

Muitos fumantes, inclusive universitarios desejam parar de fumar quando
tomam consciéncia dos efeitos do tabaco sobre a saude. Contudo, essa acdo se
torna dificil em virtude da natureza aditiva da nicotina, bem como a influencia da
industria mundial de tabaco que investe milhGes de dolares em propagandas para
incentivar este consumo (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2008).

A partir dos artigos analisados neste estudo foi possivel tracar o panorama
atual das pesquisas nacionais e internacionais sobre o tabagismo em universitarios,
com énfase na prevaléncia e no consumo. Verifica-se que novas medidas
curriculares devem ser tomadas para que este publico possa ter condutas de saude
mais contundentes e apropriadas. Além disso, torna-se relevante o desenvolvimento
de mais pesquisas junto a comunidade cientifica, buscando a minimizacdo desse

problema de saude publica.

2.5 CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos resultados quantitativos e da andlise por categoria, observou-se
gue o assunto aqui tratado é atual e relevante a nivel nacional e mundial. Existe um
elevado numero de artigos encontrados para esse periodo que abordam a mesma
tematica, mas em diferentes perspectivas, ou seja, pesquisas que enfocam essa
questao apenas para universitarios da area da saude ja outros para diversos cursos
superiores; agueles artigos que destacaram a relacdo do tabaco com outras drogas
(alcool, cannabis, cocaina); que buscaram mostrar os fatores que influenciam esse
consumo; que ainda destacaram a atividade fisica e as medidas educativas para
prevenir a demanda por tabaco, que apresentaram os maleficios causados por este
produto, entretanto esses estudos relatam divergéncias entre a prevaléncia e o

consumo de produtos derivados do tabaco por universitarios.
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Portanto, estas evidéncias demonstram que os estudos sobre essa tematica
tém assumindo importancia crescente, sobretudo em periodo recente. A
continuidade dessas pesquisas torna-se absolutamente necessaria para a expansao
do conhecimento dos universitarios sobre o tabagismo e medidas de acdes contra
esse problema de saude passivel de prevencéo.

Cabe destacar algumas limitagbes deste estudo, entre elas: alguns artigos da
coleta inicial ndo estavam disponiveis na integra e outros ndo apresentaram de
maneira clara seus objetivos, métodos e conclusdes, o que dificultou um pouco a
andlise da categorizacdo. Sugere-se assim, a adocao de critérios mais especificos e
rigorosos em futuras pesquisas, para que os resultados possam ser mais bem

classificados e compreendidos.
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3 ARTIGO 2 — PREVALENCIA DO TABAGISMO EM ESTUDANTES DE UMA
INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR DE MARINGA, PARANA

Fernando Marcos Rosa Maia Guerra
Céssia Kely Favoretto Costa
Sonia Maria Marques Gomes Bertolini

RESUMO

O objetivo desse artigo foi analisar a prevaléncia do tabagismo em estudantes de
uma instituicdo de ensino superior de Maringa, Parana. Buscou-se também associar
o habito de fumar com as caracteristicas socioecondmicas, demograficas e o
consumo de alcool. Trata-se de uma pesquisa de campo e de carater exploratério e
analitico. Elaborou-se um questionario que foi adaptado do estudo sobre vigilancia
dos fatores de riscos de doengas cronicas desenvolvido pela Organizagdo Mundial
da Saude — OMS. Na analise dos resultados foram aplicadas as medidas descritivas
de posicao (média) e de variabilidade (desvio padrdo e coeficiente de variacdo).
Além disso, verificou-se a associacdo entre as variaveis socioecondémicas,
demograficas e comportamentais em relacdo aos habitos de tabagismo e consumo
de bebidas alcoodlicas desses estudantes. Isso foi feito por meio dos testes Qui-
quadrado (x°) e Teste Exato de Fisher, considerando um nivel de significAncia de
5% (a=0,05). A populacdo estudada teve prevaléncia do sexo feminino, caucasianos
e solteiros. Observou-se que ndo houve diferencas de consumos em relacdo ao
sexo entre os participantes, o consumo de produtos derivados do tabaco encontrou-
se baixa; ja o consumo de &lcool foi mais evidente dentre o0s pesquisados,
destacando o aumento para estudantes concluintes se comparados aos iniciantes.
Conclui-se assim que esse resultado pode representar uma falta de auto percepcgao
dos estudantes em relacdo aos seus habitos de vida. Sugere-se assim a realizacao
de novas pesquisas para ajudar a compreender as implicagbes do ambiente
universitario na adocéo de habitos nocivos para essa populacao.

Palavras-Chave: Tabagismo. Universitarios. Consumo. Prevaléncia. Saude Publica.

ABSTRACT

The objective of this study was to analyze the prevalence of smoking among
students of an institution of higher education in Maringa, Parana. Sought also
associate smoking with socioeconomic, demographic characteristics and alcohol
consumption. It is a field research and exploratory and analytical character. We
prepared a questionnaire that was adapted from the study of surveillance of chronic
disease risk factors developed by the World Health Organization - WHO. In analyzing
the results of the descriptive measures of position (mean) and variability (standard
deviation and coefficient of variation) were applied. In addition, there was an
association between socioeconomic, demographic and behavioral variables in
relation to smoking habits and alcohol consumption of these students. This was done
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using the chi-square (x2) and Fisher exact test tests, considering a significance level
of 5% (a = 0.05). The study population had a prevalence of Caucasian females and
singles. Observed that there were no differences in intakes in relation to sex among
participants, the consumption of tobacco products found to be low; since alcohol
consumption was more evident among those surveyed, highlighting the increase in
graduating students compared to beginners. It is concluded that this result may
represent a lack of self awareness of students regarding their lifestyle habits. It is
therefore suggested to conduct further research to help understand the implications
of the university environment in the adoption of harmful habits for this population.

Key-Words: Smoking. University. Consumption. Prevalence. Public Health.

3.1 INTRODUCAO

O tabagismo, no mundo e no Brasil, vem sendo classificado como o segundo
fator de risco mais prevalente em mortes no ambito das Doencas Crbnicas N&o
Transmissiveis — DCNT (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2008; BRASIL,
201l1a, 2011b). Estima-se que o tabagismo € responsavel por aproximadamente
71% dos casos de cancer de pulméo, 42% das doencas respiratorias e cerca de
10% de doencas cardiovasculares. O numero de individuos que morrem (em média)
devido ao uso direto do tabaco e do fumo de segunda mao corresponde a quase 6
milhdes por ano (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2011).

Segundo Brasil (2007, 2011b) e World Health Organization (2011, 2012), a
maior incidéncia do consumo tabagico ocorrem em homens que vivem em paises de
renda média-baixa e com menores niveis de escolaridade. A nicotina do tabaco gera
dependéncia quimica nesses individuos como outras drogas, por exemplo, alcool,
droga, heroina e cocaina. Estes dependentes gastam uma parte significativa da
renda familiar na compra de cigarros e podem ser excluidos do mercado de trabalho,
devido a incapacitacédo por doencas originadas desse consumo.

Considerando a evolucédo do tabagismo no Brasil observam-se significativas
diminui¢cdes nas taxas de prevaléncia do uso de tabaco. Em 1989, a prevaléncia de
fumantes com faixa etaria superior a 18 anos correspondeu a 34,8%. Em 2003, essa
taxa caiu para 22,4%. Entre homens, a prevaléncia reduziu de 43,3% para 27,1% e
entre mulheres, de 27,0% para 18,4% no mesmo periodo (MONTEIRO et al., 2007).

Em 2012, o numero de fumantes acima de 18 anos no Brasil foi ainda menor

(14,8%). Entre os homens e mulheres, a prevaléncia do tabagismo correspondeu a
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18,1% e 12%, respectivamente. As capitais brasileiras onde o consumo tabéagico foi
maior sdo Porto Alegre (23%), Curitiba (20%) e Sao Paulo (19%). Por sua vez, as
cidades com menor incidéncia de fumantes referem-se a Macei6, com 8%, Joao
Pessoa, Aracaju e Salvador, com 9% para cada uma (BRASIL, 2012).

Apesar de estar ocorrendo uma queda gradual da prevaléncia do tabagismo a
nivel mundial e nacional, ainda existem varias estratégias que levam ao crescimento
desse consumo, tais como: a) propaganda indireta e promocdo, que busca atingir
adolescentes associando imagens positivas ao produto e ao habito de fumar, como
acontece, por exemplo, na industria cinematografica; b) baixo preco dos produtos; c)
facilitacdo do acesso aos produtos a menores (varios pontos de venda, produtos em
prateleiras de supermercados e lojas de conveniéncia, venda avulsa de cigarros e
em maquinas automaticas de vendas) e d) mercado ilegal (contrabando e
falsificacdo) (BRASIL, 2007; CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND
PREVENTION, 2014).

O habito de fumar dos individuos apresenta uma relacao direta a entrada dos
mesmos ao ensino superior. A universidade proporciona diversas mudancas
positivas na vida de seus estudantes em termos de relacionamentos sociais,
aprendizagem e conhecimento. Contudo, contribui de forma negativa para a adocao
de novos comportamentos de risco a saude, por exemplo, o consumo de tabaco e
alcool (VIEIRA et al., 2002; MANTILA-TOLOZA; GOMEZ-CONESA; HIDALGO-
MONTESINOS, 2011; RAMIS et al., 2012).

Além de ser a maior causa de morte evitavel, a industria do tabaco visa o
publico universitario para realizar a manutencao e ampliacdo dos seus ganhos, uma
vez que essa esta mais susceptivel a mudancas de habitos. Além disso, os habitos e
costumes adquiridos nessa idade podem ser permanentes (ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE, 2008; RAMIS et al., 2012).

Consumir tabaco gera diversos prejuizos a saude dos individuos, logo o
estudo justifica-se pela importancia de se ter o controle da proliferacdo destes
hébitos em uma populacéo universitaria que cresceu certa de 12,1 % nos ultimos 10
anos, sendo que no periodo 2012-2013, a matricula no ensino superior cresceu
3,8% no Brasil, com 74% dessa participacdo derivadas das instituicbes de ensino
superior privadas, visando dessa maneira a reducdo dos prejuizos a saude dos seus
usuarios e, consequente, uma melhor qualidade de vida. Além disso, 0 municipio de

Maringa, no Parana, vem se tornando um polo educacional, pois apresenta uma
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populacdo de universitarios superior a 40 mil. A instituicdo de ensino superior
abordada nesta pesquisa foi escolhida por apresentar (anualmente) uma
participacao significativa no nimero de estudantes do ensino superior matriculados,
0S quais sao da propria cidade, de outras regifes do estado e do Brasil (CENSUP,
2013).

Diante do exposto, o objetivo desse artigo foi analisar a prevaléncia do
tabagismo em estudantes de uma instituicdo de ensino superior de Maringa, Parana.
Buscou-se também avaliara associacdo do habito de fumar com o perfil

socioeconémico, demografico e o consumo de alcool desta populacéo.

3.2 MATERIAL E METODO

Trata-se de uma pesquisa de campo, de carater exploratério e analitico. O
projeto deste estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Centro Universitario Cesumar — UniCesumar sob o 545.179 (Anexo 1)

O estudo foi desenvolvido com universitarios de uma instituicdo de ensino
superior de Maring&, no Parana. Buscou-se aqui analisar o perfil socioeconémico,
demografico e o comportamento desses estudantes em relacao ao habito de fumar e
o consumo de alcool, considerando as seguintes areas do conhecimento: a)
humanas e sociais aplicadas; b) biolégicas e salude e c) exatas, tecnolégicas e
agrarias. A pesquisa aborda universitarios da instituicdo que estdo cursando o
primeiro (iniciante) e o ultimo ano (concluinte) de cada curso destas areas. O nome
da instituicdo pesquisada néo foi divulgado devido a confidencialidade dos dados.

Para atingir o objetivo proposto nesta pesquisa elaborou-se um questionario
(Apéndice 2) que foi adaptado do estudo sobre vigilancia dos fatores de riscos de
doencas cronicas desenvolvido pela Organizacdo Mundial da Saude — OMS
(disponivel em: http://www.who.int/chp/steps/en) e do teste de Fagerstrom (1978)
para avaliar os graus de dependéncia a nicotina de universitarios fumantes.

O questionario foi dividido em dois eixos: 1) perguntas referentes as
condicbes socioecondmicas e demograficas dos estudantes e 2) questdes sobre
consumo de tabaco e de &alcool. Realizou-se um teste piloto com 35 alunos do

primeiro ano do curso de arquitetura e urbanismo diurno da instituicdo de ensino

1 . o L : .
No Anexo 3 estd apresentada a autorizacdo da instituicio de ensino para o desenvolvimento da
pesquisa.
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superior pesquisada para validacdo desse instrumento. O mesmo foi realizado no
inicio do més de marcgo de 2014.

Apos tabular os dados do teste piloto e analisar que ndo foram necessarias
medidas de correcdo no instrumento, iniciou-se a pesquisa de campo. Esta ocorreu
de marco a maio de 2014 na instituicdo de ensino pesquisada. Os alunos foram
abordados e receberam esclarecimentos, por parte dos autores, em relacdo aos
objetivos e método desta pesquisa. Na sequéncia, foram convidados a participarem
como voluntarios do estudo, destacando que poderiam aceitar ou ndo o convite, sem
qualquer 6nus, assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
(Anexo 2).

Na aplicacdo do questionario, os critérios de inclusdo considerados foram os
seguintes: a) ser aluno do ensino presencial dos cursos de graduacao (areas de
humanas; sociais aplicadas; bioldgicas; saude; exatas, tecnoldgicas e agréarias) da
instituicdo de ensino superior de Maringa pesquisada; b) estar cursando o primeiro
(iniciante) e o ultimo ano (concluinte) de cada curso, na tentativa de observar a
influéncia do ambiente académico nos habitos referidos de seus estudantes e c)
estar presente na sala de aula na unidade de referéncia no momento do estudo.

Nesse contexto, a populacdo alvo da pesquisa foi 0 numero total de
universitarios de uma instituicdo de ensino superior de Maringd, correspondendo a
aproximadamente 9.397 estudantes em 2013. Deste total, 3.030 alunos eram do
departamento de Ciéncias Biologicas e da Saude; 3.281, das Ciéncias Exatas,
Tecnoldgicas e Agrarias e 3.086 do Centro de Humanas e Sociais Aplicadas.

Para o calculo do tamanho amostral utilizou-se a regra definida para o célculo
de amostras para proporcdes, considerando-se o fator de correcao para populacoes,
conforme Equacédo 1 (BRUNI, 2011):

2> pgN
n=
z°pg+ (N -1E?

Considerou-se um nivel de confianca (1- a) de 95%, um erro (e) de 0,04 e p=
0,6 e N= 9.397 alunos matriculados na instituicdo de ensino, resultando em uma

amostra de tamanho minimo n= 564 alunos.
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Foram definidos trés estratos: Ciéncias Biologicas e da Saude (CBS),
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas (CHSA) e Ciéncias Exatas, Tecnoldgicas e
Agrarias (CETA). Para cada estrato foram entrevistados percentuais de alunos,
proporcionais ao tamanho de cada estrato (Tabela 1). Uma vez sorteada as salas de

aulas, aplicou-se o questionério para todos os alunos presentes na sala naquele dia.

Tabela 1 - Distribuicdo dos alunos de uma instituicdo de ensino superior segundo as
caracteristicas do curso (centro e semestralidade), Maringa-Parana, 2014

Centro n %
Ciéncias Biologicas e da Saude 104 18,18
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas 255 44,58
Ciéncias Exatas, Tecnologicas e Agrarias 213 37,24
Total 572 100,00
Semestralidade

1° semestre 471 82,34
2° semestre 0 0,00
3° semestre 22 3,85
4° semestre 53 9,27
5° semestre 26 4,55
Total 572 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaboracéo dos autores.

Destaca-se que o tamanho da amostra efetivamente entrevistada foi de 572
estudantes. A diferenca entre o tamanho minimo da amostra calculado (n=564) e
este valor deve se ao fato de se utilizar outras salas reservas, com numero variavel
de alunos, para completar a amostra minima.

ApoOs a aplicacdo do questionério, as respostas foram tabuladas na planilha
do Microsoft Excel 2010. Na sequéncia, realizou-se uma analise descritiva dos
resultados por meio do aplicativo Statistical Software Analisys — SAS, versdo 9.0
(STOKES et al., 2009). Os dados foram descritos por meio de tabelas de
frequéncias simples, relativa e cruzadas.

Destaca-se que na andlise final dos resultados foram aplicadas as medidas
descritivas de posicdo (média) e variabilidade (desvio padrdo e coeficiente de
variacdo). Além disso, verificou-se a associacao entre as variaveis socioeconémicas,
demograficas e comportamentais em relacdo aos habitos de tabagismo e consumo
de bebidas alcoolicas desses estudantes. Isso foi feito por meio dos testes Qui-
quadrado (x°) e Teste Exato de Fisher, considerando um nivel de significancia de
5% (a=0,05).
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3.3 RESULTADOS

Na Tabela 2, verifica-se que o Centro de Humanas e Sociais Aplicadas teve o
maior destaque na participacdo, com 44,58%. Os alunos do primeiro semestre

corresponderam a 82,34% da amostra (como ja destacado).

Tabela 2 - Distribuicdo dos alunos de uma instituicdo de ensino superior segundo as
caracteristicas do curso e o semestre, Maringa-Parana, 2014

Descricao n %
Centro

Ciéncias Biologicas e da Saude 104 18,18
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas 255 44,58
Ciéncias Exatas, Tecnologicas e Agrarias 213 37,24
Total 572 100,00
Semestralidade

Primeiro semestre (iniciante) 471 82,34
Ultimo Semestre (concluintes) 101 17,66
Total 572 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

Na Tabela 3, observa-se que de um total de 572 entrevistados, 55,79% eram
do sexo feminino; 70,98% eram brancos e 85,31% afirmaram ser solteiros (. Ja
considerando que apenas 524 responderam a questdo sobre a faixa etaria, tem—se
que a predominancia foi para individuos com idade menor que 20 anos (51,72%).
Para a religido, de um total de 571 estudantes, 60,42% destacaram ser catodlicos.

A distribuicdo dos alunos de acordo com as caracteristicas socioecondmicas
esta apresentada na Tabela 4. Verifica-se que 45,98% da amostra total relatou ndo
trabalhar. Do total de alunos que trabalham (305), 33,77% apresentaram uma carga
horéria superior a 40 horas semanais. Com relacdo a renda familiar, 27,01 % (de um
total de 548 entrevistados que assinalaram essa questéo) tiveram renda familiar de 3
a 6 salarios minimos.

Por sua vez, na Tabela 5 tem-se o indice de fumantes e suas medidas
comportamentais em relagdo ao consumo de tabaco. Observa-se a prevaléncia dos
estudantes fumantes correspondeu a 14,51%. Os produtos com tabaco mais
consumidos foram os cigarros fabricados, onde a maioria (73,19%) relatou fumar até
10 cigarros por dia (de um total de 56 estudantes que responderam essa questao).
Destaca-se que 69,86 % (do total de 73) dos fumantes relataram ter iniciado esse
habito entre os 17 e 21 anos e 49,35% (do total de 77) e 71,05% (do total de 76) ndo
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souberam informar a frequéncia de alguém que fumou em sua casa e em seu
trabalho, respectivamente. A partir do teste de Fagerstrom, verificou-se que a
dependéncia de nicotina desses alunos foi predominantemente muito baixa (82,35%

do total de 68 respostas).

Tabela 3 - Distribuicdo dos alunos de uma instituicdo de ensino superior segundo as
caracteristicas sociodemograficas, Maringa-Parana, 2014

Descricao n %
Sexo

Feminino 318 55,79
Masculino 252 44,21
Total’ 570 100,00
Faixa Etaria

Menos de 20 anos 271 51,72
De 20 a 24 anos 166 31,68
Acima de 25 anos 87 16,60
Total? 524 100,00
Etnia

Negro ou pardo 132 23,08
Amarelo 34 5,94
Branco 406 70,98
Total 572 100,00
Estado Civil

Casado 61 10,66
Solteiro 488 85,31
Outro 23 4,02
Total 572 100,00
Religido

Catoélica 345 60,42
Evangélica 144 25,22
Outras 82 14,36
Total® 571 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaboracéo dos autores.
Nota: (1), (2) e (3) a diferenca do total das categorias corresponde ao numero de
guestdes ndo respondidas, logo os dados foram calculados nos valores absolutos.
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Tabela 4 - Distribuicdo dos alunos de uma instituicdo de ensino superior segundo as

caracteristicas econdémicas, Maringa-Parana, 2014

Descricao n %
Ocupacao

Agricultura 14 2,45
Comeércio 107 18,71
Construgéo civil 19 3,32
Do lar 13 2,27
Funcionario Publico 21 3,67
Industria 31 5,42
Liberal 31 5,42
Outro 73 12,76
Nao trabalha 263 45,98
Total 572 100,00
Quantidade de horas semanais trabalhadas

De 11a 20 17 5,57
De 21 a 30 54 17,70
De 31 a 40 77 25,25
Mais de 40 103 33,77
Sem jornada fixa 54 17,70
Total’ 305 100,00
Renda familiar (salarios minimos)

Até 1 salario 7 1,28
De 1 a 3 salarios 116 21,17
De 3 a 6 salarios 148 27,01
De 6 a 9 salarios 105 19,16
De 9 a 12 salarios 59 10,77
De 12 a 15 salarios 39 7,12
Mais de 15 salarios 60 10,95
Sem renda 14 2,55
Total? 548 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.
Nota: (1) e (2) a diferenca do total das categorias corresponde ao namero de
guestdes néo respondidas, logo os dados foram calculados nos valores absolutos.
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Tabela 5 - Distribuicdo dos alunos de uma instituicdo de ensino superior em relacéo

ao consumo de tabaco, Maringad-Parand, 2014

n %
Fuma
N&o 489 85,49
Sim 83 14,51
Total 572 100,00
Em média, qual é a quantidade de produtos que contém
tabaco
Cigarros fabricados
Até 10 41 73,19
Acima de 10 10 17,86
Cigarros caseiros
Um 1 1,79
Mais de um 2 3,58
Charutos e cigarrilhas
Um 1 1,79
Mais de um 1 1,79
Total 56 100,00
Idade em que comecou fumar diariamente
Entre 07 e 11 anos 1 1,37
Entre 12 e 16 anos 17 23,29
Entre 17 e 21 anos 51 69,86
Entre 22 e 26 anos 3 4,11
Entre 27 e 31 anos 1 1,37
Total® 73 100,00
Quantidade de dias que alguém em sua casa fumou em
sua presenca nos ultimos sete dias
Um dia 10 12,99
Entre dois e seis dias 10 12,99
Sete dias 19 24,68
N&o sei 38 49,35
Total® 77 100,00
Quantidade de dias que alguém fumou em locais
fechados de seu trabalho
Até 3 12 15,79
Quatro ou mais 10 13,16
N&o sei 54 71,05
Total* 76 100,00
Dependéncia de nicotina
Muito baixa 56 82,35
Baixa 7 10,29
Média 4 5,88
Elevada 1 1,47
Total® 68 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.
Nota: (1), (2), (3), (4), (5) e (6) a diferenca do total das categorias corresponde ao
numero de questdes ndo respondidas, logo os dados foram calculados nos valores

absolutos.
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O comportamento dos universitarios em relacdo ao consumo de bebidas
alcodlicas esta demonstrado na Tabela 6. Verificou-se que 85,28% dos estudantes
(do total de 564 que responderam as questfes) relataram ja ter consumido algum
tipo de bebida alcodlica. De 481 entrevistados que consumiram alcool, 90,48% deles
responderam ter feito isso nos ultimos 12 meses. De 437estudantes, 61,32% diz que
costuma beber de 1 a 4 dias por semana. E 33,56% (do total de 435) relatam

associar o consumo de bebida com a comida.

Tabela 6 — Comportamento dos alunos de uma instituicdo de ensino superior em
relacdo ao consumo de bebidas alcodlicas, Maringa-Parand, 2014.

n %
Ja consumiu algum tipo de bebida alcodlica
N&o 83 14,72
Sim 481 85,28
Total’ 564 100,00
Consumiu bebida alcodélica nos ultimos 12 meses?
N&o 44 9,52
Sim 437 90,48
Total 481 100,00
Nos dltimos 12 meses, com que frequéncia vocé
consumiu pelo menos uma bebida alcodlica?
Menos de 1 vez por més 140 32,04
Diariamente 15 3,43
1 a4 dias 268 61,32
5 a6 dias 14 3,20
Total? 437 100,00
Com que frequéncia consumiu bebida com comida?
As vezes com comida 146 33,56
Geralmente com comida 129 29,66
Nunca com comida 95 21,84
Raramente com comida 65 14,94
Total® 435 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaboracéo dos autores.
Nota: (1), (2) e (3) a diferenca do total das categorias corresponde ao numero de
guestdes néo respondidas, logo os dados foram calculados nos valores absolutos.

Na sequéncia foi realizada uma andlise comparativa entre os estudantes
iniciantes e concluintes, considerando 0s seguintes aspectos: socioecondmico e
demografico, ser ou ndo fumante e beber ou néo.

Na Tabela 7, verificou-se que a meéedia de idades dos alunos iniciantes do
sexo masculino foi de 20,93 anos (com desvio padréo de 4,86 anos) e do feminino

de 20,38 anos (com desvio padrdo de 5,43 anos). Apesar de ndo apresentaram
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diferengas significativas, as médias apresentaram disperséo relativa média, sendo o
valor do coeficiente de variacdo de 23,22% e 26,64% para homens e mulheres
iniciantes, respectivamente. Por sua vez, foi possivel observar que os homens
concluintes apresentam aproximadamente um ano a mais se comparados com as
mulheres concluintes, com médias de idade de 25,61 anos e 24,44 anos, nesta

ordem.

Tabela 7 — Comparativo das médias de idade de alunos iniciantes e concluintes de
uma instituicdo de ensino superior, por sexo, Maringa-Parana, 2014.

Iniciante Concluinte

Média (n) DP CV (%) Média (n) DP CV (%)
Masculino 20,93 (178) 486 23,22 25,61 (46) 6,44 25,15
Feminino 20,38 (258) 543 26,64 24,44 (41) 5,43 22,22

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaboracéo dos autores.
Nota: DP — desvio padrédo e CV-Coeficiente de variacao.

Na Tabela 8 foi aplicado o teste exato de Fisher para verificar as
associacfes entre as variaveis, e observou-se que apenas no item consumo de
bebida existiu diferenca significativa (p<0,05), revelando que os estudantes
concluintes (91,75%) apresentam uma participacdo de 7,81% a mais de consumo
em relacdo aos estudantes iniciantes (83,94%).

Por sua vez, na Tabela 9, realizaram-se comparacfes entre 0s sexos de
estudantes concluintes, foi aplicado o teste Qui-quadrado (p<0,05) e ndo foram

encontradas diferencas significantes entre as variaveis analisadas.
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Tabela 8 — Comparacdes entre alunos iniciantes e concluintes de uma instituicao de
ensino superior em relacdo ao sexo, habito de fumar, consumo de bebida, etnia e
renda, Maringa-Parana 2014.

Iniciante Concluinte p-valor
n % n %
Sexo
Feminino 271 57,66 47 47,00 0,0594
Masculino 199 42,34 53 53,00
Total 470 100,00 100 100,00
Fuma
Nao 403 85,56 86 85,15 0,8773
Sim 68 14,44 15 14,85
Consumiu bebida
Nao 75 16,06 8 8,25 0,0481*
Sim 392 83,94 89 91,75
Etnia
Negro/pardo 108 22,93 24 23,76 0,6207
Amarelo 26 5,52 8 7,92
Branco 337 71,55 69 68,32
Renda
Até 1 salario 6 1,34 1 1,00
De 1 a 3 salarios 94 20,98 22 22,00 0,6738
De 12 a 15 salarios 32 7,14 7 7,00
De 3 a 6 salarios 116 25,89 32 32,00
De 6 a 9 salarios 87 19,42 18 18,00
De 9 a 12 salarios 48 10,71 11 11,0
Mais de 15 salarios 51 11,38 9 9,00
Nenhuma renda 14 3,13 0 0,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaboracéo dos autores.
Nota: (*) Teste de Fisher-Significativo ao nivel de 5%.

Tabela 9 — Comparagfes entre alunos concluintes de uma instituicdo de ensino
superior em relacdo ao sexo, ldade, habito de fumar e numero de cigarros

consumidos, Maring4-Parana 2014.

Concluinte p-valor
Masculino Feminino
n % n %
Idade
Menos de 20 2 4,35 2 4,88 0,4768
De 20 a 24 26 56,52 28 68,29
Acima de 25 18 39,13 11 26,83
Total 46 100,00 41 100,00
Fuma
Nao 44 83,02 41 87,23 0,5886
Sim 9 16,98 6 12,77
Total 53 100,00 47 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.
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Na Tabela 10, realizaram-se comparacdes entre 0 sexo de estudantes
iniciantes, foi aplicado o teste Qui-quadrado (p<0,05), sendo encontrada diferenca
significante para o item idade. Isto €, a maioria dos que se apresentam na faixa
etaria menor de 20 anos sdo mulheres com uma diferenca de 12,91% em relacéo
aos homens e a maioria dos que encontram-se na faixa etaria acima de 25 anos séo

homens com uma diferenga de 6,95% em relacdo as mulheres.

Tabela 10 - Comparagcdes entre alunos iniciantes de uma instituicdo de ensino
superior em relagdo ao sexo, ldade, habito de fumar e numero de cigarros
consumidos, Maringa-Parana 2014.

Iniciante
Masculino Feminino p-valor
n % n %
Idade
Menos de 20 95 53,37 171 66,28 0,0169*
De 20 a 24 52 29,21 60 23,26
Acimade 25 31 17,42 27 10,47
Total
Fuma
Nao 165 82,91 237 87,45 0,1853
Sim 34 17,09 34 12,55
Total

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaboracdo dos autores.Nota: (*) Teste do
Qui-Quadrado - Significativo ao nivel de 5%.

Na tabela 11 realizou-se a comparacdo entre os iniciantes fumantes e nao
fumantes em relacédo a idade, etnia e renda. Foi aplicado o teste do Qui-quadrado
(p<0,05), entretanto ndo houve nenhuma diferenca significativa para nenhuma das
variaveis pesquisadas.

Na Tabela 12 realizou-se a comparacédo entre 0os concluintes fumantes e néo
fumantes em relacdo a idade, etnia e renda a partir do teste do Qui-quadrado
(p<0,05). Contudo, ndo houve nenhuma diferencga significativa para nenhuma das

variaveis analisadas.
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Tabela 11 — Comparacfes entre alunos iniciantes de uma instituicdo de ensino
superior em relacdo ao habito de fumar, idade, etnia e renda familiar, Maringa-
Parana 2014.

Iniciante

Fuma Nao fuma p-valor

n % n %
Idade
Menos de 20 37 60,66 230 61,17 0,3294
De 20 a 24 19 31,15 93 24,73
Acimade 25 5 8,20 53 14,10
Total
Etnia
Negro/pardo 13 19,12 95 23,57 0,5972
Amarelo 5 7,35 21 5,21
Branco 50 73,53 287 71,22
Total
Renda
Até 1 salario 0 0,00 6 1,56
De 1 a 3 salarios 9 14,29 85 22,08 0,1879
De 12 a 15 salarios 3 4,76 29 7,53
De 3 a 6 salarios 12 19,05 104 27,01
De 6 a 9 salarios 15 23,81 72 18,70
De 9 a 12 salarios 10 15,87 38 9,87
Mais de 15 salarios 11 17,46 40 10,39
Nenhuma renda 3 4,76 11 2,86
Total

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

Tabela 12 — Comparacdes entre alunos concluintes de uma instituicdo de ensino
superior em relacdo ao habito de fumar, idade, etnia e renda familiar, Maringa-
Parana 2014.

Concluinte
Fuma Nao fuma p-valor
n % n %

Idade
Menos de 25 8 57,14 50 68,49 0,5371
25 ou mais 6 42,86 23 31,51
Total 14 100,00 73 100,00
Etnia
Negro/pardo/amarelo 4 26,67 28 32,56 0,7699
Branco 11 73,33 58 67,44
Total 15 100,00 86 100,00
Renda
Até 3 salarios 4 26,67 19 22,35 0,7431
Acima de 3 saléarios 11 73,33 66 77,65
Total 15 100,00 85 100,00

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.
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Na tabela 13 realizou-se a comparacdo entre 0s iniciantes que consomem
bebidas e os que ndo consomem em relacdo a idade, etnia e renda. A partir da
aplicacdo do teste do Qui-quadrado(p<0,05), observou-se que existiu diferenca
significativa para a variavel renda, onde observa-se que estudantes com baixa renda
(1 a 3 salarios) consumem menos bebidas, ja os de renda mais elevada (de 9 a 12 e
mais de 15 salérios) apresentaram os maiores indices de consumo de bebida.

Tabela 13 — Comparacfes entre alunos iniciantes de uma instituicdo de ensino
superior em relacdo ao consumo de bebidas alcodlicas, idade, etnia e renda familiar,
Maringa-Parana 2014.

Iniciante
Consome bebida N&o consome bebida  p-valor
n % n %
Idade
Menos de 20 233 61,94 42 57,53 0,2808
De 20 a 24 93 25,83 17 23,29
Acimad e 25 44 12,22 14 19,18
Total
Etnia
Negro/pardo 84 21,43 24 32,00 0,0889
Amarelo 24 6,12 2 2,67
Branco 284 72,45 49 65,33
Total
Renda
Até 1 salario 4 1,07 2 2,86
De 1 a 3 salarios 66 17,65 27 38,57 0,0018*
De 12 a 15 salarios 27 7,22 5 7,14
De 3 a 6 salarios 99 26,47 15 21,43
De 6 a 9 salarios 73 19,52 14 20,00
De 9 a 12 salarios 45 12,03 3 4,29
Mais de 15 salarios 48 12,83 2 2,86
Nenhuma renda 12 3,21 2 2,86
Total

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.
Nota: (*) Teste do Qui-Quadrado - Significativo ao nivel de 5%.

Na Tabela 14 realizou-se a comparacdo entre os concluintes que consomem
bebidas e os que ndo consomem em relacdo a idade, etnia e renda. Foi aplicado o
teste do Qui-quadrado (p<0,05), entretanto ndo houve nenhuma diferenca

significativa para nenhuma das variaveis pesquisadas.
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Tabela 14 — Comparacdes entre alunos concluintes de uma instituicdo de ensino
superior em relacdo ao consumo de bebidas alcodlicas, idade, etnia e renda familiar,
Maringa-Parana 2014.

Concluinte
Consome bebida Nao consome bebida p-valor
n % n %

Idade
Menos de 25 54 71,05 3 37,50 0,1041
25 ou mais 22 28,95 5 62,50
Total
Etnia
Branco 61 68,54 6 75,00 1,0000
Negro/pardo/amarelo 28 31,46 2 25,00
Total
Renda
Até 3 salarios 19 21,59 1 12,50 1,0000
Acima de 3 salarios 69 78,41 7 87,50
Total

Fonte: Resultados da pesquisa (2014). Elaborac&o dos autores.

Na préxima secdo apresenta-se uma discussdo sobre os resultados
evidenciados na presente pesquisa.

3.4 DISCUSSAO

A presente pesquisa evidenciou que a prevaléncia de fumantes na instituicao
de ensino superior de Maringa-Parana foi de 14,51%. Este percentual esta proximo
ao apontado nos estudos da VIGITEL realizados no Brasil, onde a média dos
participantes acima de 18 anos, foi de 14,8%. Contudo, ao comparar esse resultado
com a capital do estado do Parana (Curitiba), a taxa nesta instituicdo € menor. A
cidade de Curitiba foi uma das capitais brasileiras que obteve os maiores indices de
fumantes, com 20% de fumantes acima de 18 anos (BRASIL, 2012).

Nerin et al. (2004) e Mantila-Toloza, Gomez-Conesa e Hidalgo-Montesinos
(2011) encontraram uma prevaléncia de tabaco em universitarios, por volta dos 30%
em seus estudos, sendo um indice bem superior ao encontrado nesta pesquisa. Os
autores destacam que esse alto indice ocorreu devido a falta de programas de
promocao de habitos saudaveis para esse publico.

E preciso salientar que existem diversas medidas do governo brasileiro

(desde 1987), por meio do Ministério da Saude e do Instituto Nacional do Cancer
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(INCA), para controlar o consumo de tabaco, entre elas: informar a populacdo dos
maleficios do tabaco; a criagdo da Lei n.° 10.167, de27 de dezembro de 2000
(BRASIL, 2000) que proibe a publicidade direta do tabaco; atribuir a industria do
tabaco acdes consideradas socialmente responsaveis; evitar qualquer vinculo do
estado e suas campanhas com patrocinio dessas industrias e a vinculacdo de
imagens aversivas nos macos de cigarro (BRASIL, 2014).

Entretanto, Souza e Campos (2011) ressaltam que essas ndo conseguem
cumprir de maneira integra toda a sua intencionalidade, pois ocorre certa
dissociacdo entre essas imagens pela populacdo citada, pois 0 universitario
apresenta resisténcia para se colocar no lugar de dependente da substancia.

Destacam-se ainda os resultados da associacao entre o habito de fumar com
o nivel de dependéncia de nicotina desses usuarios. No presente estudo encontrou-
se muito baixa (80,35%), o qual foi um resultado semelhante aos encontrados por
Rodrigues, Cheik e Mayer (2008).

Contudo, € preciso atentar-se para os fatores regionais onde os estudos séo
desenvolvidos. No Municipio de Maringad-Paranad onde foi desenvolvida esta
pesquisa, tem-se constantemente a promoc¢ao de campanhas para estimular os
bons habitos de vida, como a Maratona Pare de Fumar Correndo, que ocorre uma
vez ao ano, sempre conseguindo reunir um grande nimero de pessoas dispostas a
dar exemplo de cultivo dos bons hébitos de vida saudavel (UEM, 2014). Atitudes
como essa podem fazer a diferenca para conscientizar os jovens adultos sobre 0s
maleficios do cigarro (NERIN et al., 2004).

Os indices referentes ao consumo de produtos derivados do tabaco foram
relativamente baixos se comparados com os outros estudos ja citados (NERIN et al.,
2004; MANTILA-TOLOZA, GOMEZ-CONESA e HIDALGO-MONTESINOS, 2011;
BRASIL, 2012). Por sua vez, o consumo de &lcool dos universitarios entrevistados
foi alto, 85% dos entrevistados relataram ja ter consumido algum tipo de bebida
alcoodlica. Este indice tende a aumentar se comparar oS ingressantes com oS
concluintes, assim como os resultados encontrados por Duran, Castillo e Vio (2009).
Figueroa et al. (2009) e Lucena et al. (2013) relatam em suas pesquisas que a droga
mais consumida pelos universitarios é o alcool. Brand&do, Pimentel e Cardoso (2011)
encontraram resultados semelhantes e concluem que nem mesmo o alto nivel de
instrucdo parece agir como agente protetor para a vida dos estudantes.

Spiandorello et al. (2007) aponta que o problema n&o estaria na falta de instrucao,
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pois 0s estudantes relatam conhecer sim os problemas de salde gerados pelo
consumo dessas substancias (alcool e tabaco), mas sim em se ver como viciados,
em reconhecer em si um futuro doente, pois essa populacdo nao se classifica como
dependente dessas substancias.

Na presente pesquisa também n&o foi encontrada diferencas relacionadas ao
sexo em relacdo ao consumo de tabaco. Este resultado foi semelhante com os
estudos de Andrade et al. (2006) e Menezes et al. (2004). Ja os estudos de
Rodrigues, Cheik e Mayer (2008), Grazia et al. (2009) e Morales et al. (2011)
mostram que as mulheres consumiam menos produtos derivados do tabaco que os
homens.

Palacio et al. (2008) justifica os altos indices de consumo de &lcool pela
populacao universitaria por essa estar em constante estresse, visto que o alcool é
um dos principais objetos citados para alivio do estresse.

Tem-se também que levar em consideracdo os fatores culturais brasileiros,
onde existe um forte impacto publicitario em cima dos derivados do alcool, como as
propagandas de cerveja e a industria cinematogréafica. Essas vinculam os momentos
de prazeres com o consumo de bebidas, instruindo seus usuarios que para obter um
relaxamento e aliviar o estresse diario é necessario o consumo destes produtos
(FERREIRA et al., 2013).

Sanchez-Hernandez e Pillon (2011), Hernandez et al. (2012) e Ramis et al.
(2012) destacam que um dos principais motivos que levam o0s universitarios a
experimentarem essas substancias € a imitacdo, ou seja, ao visualizar seus pais,
amigos ou idolos famosos consumindo tendem a copiar este comportamento.

A obtencdo de prazer em momentos de lazer pode também justificar a
associacdo que foi observada entre o consumo de alcool e a renda familiar dos
individuos pesquisados. Cabe ressaltar que uma renda mais alta pode levar a
possibilidade de gastos extras com momentos de prazer (FERREIRA et al., 2013).

Silvia et al. (2006) teve resultados semelhantes, concluindo que a renda
familiar mensal mostra-se relacionada com o consumo de produtos derivados do
alcool e também com o uso de drogas ilicitas. Acrescenta que o fato de muitos

estudantes nao trabalhar também pode influenciar nesse consumo.

3.5 CONSIDERACOES FINAIS
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De acordo com os resultados dessa pesquisa pode observar-se que nao
houve diferencas de consumos em relacdo ao sexo entre 0s participantes, 0
consumo de produtos derivados do tabaco encontrou-se baixa, ja 0 consumo de
alcool foi mais evidentes dentre os pesquisados, destacando o aumento para
estudantes concluintes se comparados aos iniciantes, o que pode representar uma
falta de auto percepcéo dos estudantes em relacao aos seus habitos de vida.

Cabe ressaltar algumas limitacbes desse estudo, entre elas: a colaboracéo
dos participantes do estudo, que por diversas vezes deixaram varias questées em
branco, ndo seguindo as instru¢cbes para o preenchimento dos questionarios,
dificultando assim a tabulag&o e analise dos dados, alguns artigos da coleta inicial
nao estavam disponiveis na integra e outros ndo apresentaram de maneira clara
seus objetivos, métodos e conclusdes, 0 que dificultou um pouco seu entendimento
para realizar as discussoes.

Sugere-se assim a realizacdo de novas pesquisas em outras instituicoes de
ensino para melhor avaliar os estudantes universitarios em relacdo ao consumo e
prevaléncia de tabaco e alcool, para ajudar a compreender as implicacbes do

ambiente universitario na adoc¢ao de hébitos nocivos para essa populacao.
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4 CONCLUSOES GERAIS

Esta dissertacao buscou analisar a questdo da prevaléncia e do consumo de
tabaco em universitarios sob dois enfoques: em primeiro lugar, um estudo de revisdo
sistemética de literatura sobre o tema entre os anos de 2003 e 2013. Em segundo
lugar, foi realizada uma pesquisa de campo, por meio de questionario, com
estudantes de uma instituicdo de ensino superior de Maringa, no Parana. A proposta
foi analisar a inter-relacao entre o habito de fumar, as condi¢cdes socioecondmicas,
demograficas e o consumo de alcool.

De acordo com os resultados do primeiro artigo, foram localizados 316
estudos, no entanto, apds a leitura dos resumos e aplicacéo dos critérios de inclusédo
- andlise por periodo, idioma, publico alvo, temética e disponibilidade na integra -
foram selecionados 62 artigos. Deste total, a maioria foi publicada em espanhol e
portugués, sendo que no Brasil realizou-se o maior nUmero de pesquisas, seguido
da Espanha. Observou-se forte concentracdo de publicacdes no periodo recente,
com destaque para os anos de 2009, 2011 e 2012. Além disso, observou-se que as
pesquisas abordaram a prevaléncia e consumo de tabaco em universitarios sob
varias perspectivas, as quais séo distintas em termos de metodologia, mas estédo
inter-relacionadas no que se refere a esta teméatica.

Portanto, concluiu-se que o tabagismo é um tema atual e relevante, pois

apresentou um alto nimero de artigos publicados nos ultimos anos.
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A contribuicdo do artigo 1 foi de fornecer informacdes a comunidade cientifica
e aos gestores de politicas publicas para a formulagdo de acdes de vigilancia e
prevencao para minimizar os efeitos negativos do tabagismo.

As limitacbes do artigo 1 foram que alguns artigos da coleta inicial ndo
estavam disponiveis na integra e outros ndo apresentaram de maneira clara seus
objetivos, métodos e conclusdes, o que dificultou um pouco a analise da
categorizacao.

Conforme os resultados do artigo 2, a amostra pesquisada apresentou as
seguintes caracteristicas predominantes: sexo feminino (55,79%), brancos (70,98%),
solteiros (85,31%) e religido catdlica (60,42%), 45,98% da amostra relatou nao
trabalhar. Em relacdo a faixa etaria obteve-se maior prevaléncia de individuos
abaixo de 20 anos de idade (51,72%). Observa-se a prevaléncia dos estudantes
fumantes corresponde a 14,51%. Os produtos com tabaco mais consumidos foram
os cigarros fabricados, onde a maioria (80,39%) relatou fumar até 10 cigarros por
dia. Destaca-se que 69,86 % dos fumantes relataram ter iniciado esse habito entre
0s 17 e 21 anos, a dependéncia de nicotina desses alunos foi predominantemente
muito baixa (82,35%), 85,28% dos entrevistados relataram ja ter consumido algum
tipo de bebida alcodlica. Verificou-se que a média de idades dos alunos iniciantes do
sexo masculino foi de 20,93 anos (com desvio padrao de 4,86 anos) e do feminino
de 20,38 anos (com desvio padrao de 5,43 anos). Apesar de ndo apresentaram
diferencas significativas, as médias apresentaram dispersao relativa média, sendo o
valor do coeficiente de variagcdo de 23,22% e 26,64% para homens e mulheres
iniciantes, respectivamente. Por sua vez, foi possivel observar que os homens
concluintes apresentam aproximadamente um ano a mais se comparados com as
mulheres concluintes, com médias de idade de 25,61 anos e 24,44 anos, nesta
ordem.

Foi aplicado o teste exato de Fisher e observou-se que para o item consumo
de bebida existiu diferenca significativa (p<0,05), revelando que os estudantes
concluintes (91,75%) apresentam uma participacdo de 7,81% a mais de consumo
em relacdo aos estudantes iniciantes (83,94%).

Realizou-se a comparacao entre os iniciantes e concluintes fumantes e ndo
fumantes em relacdo a idade, etnia e renda. Foi aplicado o teste do Qui-quadrado
(p<0,05), entretanto ndo houve nenhuma diferenca significativa para nenhuma das

variaveis pesquisadas.
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Realizou-se a comparacéo entre os iniciantes e os concluintes que consomem
bebidas e os que ndo consomem em relacdo a idade, etnia e renda. A partir da
aplicacdo do teste do Qui-quadrado(p<0,05), entretanto apenas 0s iniciantes
apresentaram diferencas significativas, sendo essa para a variavel renda, onde
observa-se que estudantes iniciantes com baixa renda (1 a 3 salarios) consumem
menos bebidas, j& os de renda mais elevada (de 9 a 12 e mais de 15 salarios)
apresentaram os maiores indices de consumo de bebida.

De acordo com os resultados dessa pesquisa pode observar-se que nao
houve diferencas de consumos em relacdo ao sexo entre 0s participantes, 0
consumo de produtos derivados do tabaco encontrou-se baixa, ja o0 consumo de
alcool foi mais evidentes dentre os pesquisados, destacando o aumento para
estudantes concluintes se comparados aos iniciantes, o que pode representar uma
falta de auto percepcéo dos estudantes em relacao aos seus habitos de vida.

Cabe ressaltar algumas limitagbes desse estudo, entre elas: a colaboracao
dos participantes do estudo, que por diversas vezes deixaram varias questées em
branco, ndo seguindo as instru¢cdes para o preenchimento dos questionarios,
dificultando assim a tabulagéo e analise dos dados, alguns artigos da coleta inicial
ndo estavam disponiveis na integra e outros ndo apresentaram de maneira clara
seus objetivos, métodos e conclusdes, o que dificultou um pouco seu entendimento
para realizar as discussoes.

Sugere-se assim a realizacdo de novas pesquisas em outras instituicdes de
ensino para melhor avaliar os estudantes universitarios em relagdo ao consumo e
prevaléncia de tabaco e alcool, para ajudar a compreender as implicacdes do

ambiente universitario na adocao de habitos nocivos para essa populacao.
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ANEXO 1

MINISTERIO DA SAUDE - Conseiho Nacional de Satde - Comissao Nacionat de Etica em Pesquisa ~ CONEP
FOLMA DE ROSTO PARA PESQUISA ENVOLVENDO SERES HESMAN&

1. Projeto de Pesquisa: 2. Nimero de Participantes da Pesquisa:
Prevaléncia e Caracteristicas do Consumo de Tabaco em Universitarios de uma instituiclio de 850

ensino superior de Marings, PR
3. Area Tematica:

Pesquisas com co ¢ia efou patrocinio originados fora do Brasit, excetuadas aquelas com copatrocinio do Govemo Brasiielro;

4, Area do Conhecimento:
Grande Area 4. Ciéncias da Saude

5. Nome:

Farnando Marcos Rose Mala Guena

6. CPF: 7. Endereco {Rua, n°): .

049 514.779-83 MEM DE SA 1082/99999 VILA BOSQUE bloco 03 aparamenio 11 MARINGA PARANA 87005010
8. Nacionalidade: 9. Telefone: 10. Outro Telefone: 11, Email

BRASILEIRO {44) 8438-0540 f_m_r_m_g@botmail.com

12. Cargo:

I Termo de Compromisso: Declaro que conhego e cumprirel os requisitos da Resolugo CNS 466/12 e suas complementares. Compromete-me a
Jutilizar os materiais e dados coletados exciusivamente para os fins previstos no protocolo e a publicar os resultados sejam eles favoravels ou ndo.
Aceito as responsabilidades pela condugdo cientifica do projete acima. Tenho ciéncia que essa folha sefa anexada ao projeto devidamente assinada
por todos os responsavels e faré parte Integrante da documentagao do mesmo.

(_/ k X Assinatura

13. Nome: 14. CNP.J: 15. Unii(}rgéo‘

Centro Universitario de Maring4 - CESUMAR | 79.265,817/0001-99
16. Telefone: 17. Ouiro Telefone:
Termo de Comp {do responsével pela instituiglio ) Declaro que conhego & cumprirel o8 requisitos da Resolugdo CNS 468/12 & suas

Cornplementares ¢ como esta instituico tem condigdes para o desenvolvimento deste projeto, autorizo sua execucio.

Responsavel: __{ § s (Ti,\,dzmw CPF: L. 955 Bar ~873-
cargorFungs: BT Prasnduvils

Data:{QsQ i i% NP3

Nao se aplica.
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ANEXO 2 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

PREVALENCIA E CARACTERISTICAS DO CONSUMO DE TABACO EM
UNIVERSITARIOS DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR DE MARINGA,
PARANA.

Declaro que fui satisfatoriamente esclarecido pelas pesquisadoras Prof.
Dra. Cassia K. Favoretto Costa (orientadora) e Fernando Marcos Rosa Maia Guerra
(orientanda), em relacdo a participacdo no projeto de pesquisa intitulado
“prevaléncia e caracteristicas do consumo de tabaco em universitarios de uma
instituicdo de ensino superior do noroeste do Parana”, cujo objetivo conhecer a
prevaléncia e caracteristicas do tabagismo entre universitarios de uma instituicdo de
ensino superior do noroeste do Parana. Sera realizada uma entrevista com um
questionario adaptado, com base na pesquisa realizada pela Organizagdo Mundial

da Saude — OMS disponivel em: http://www.who.int/chp/steps/en/, aplicado para

analise da vigilancia dos fatores de risco de doengas cronicas. A pesquisa nao trara
nenhum risco e desconforto a saude. Estou ciente e autorizo a realizagdo dos
procedimentos acima citados e a utilizacdo dos dados originados destes
procedimentos para fins didaticos e de divulgagao em revistas cientificas brasileiras
ou estrangeiras, contanto que seja mantido em sigilo as informacgdes relacionadas a
minha privacidade, bem como garantido meu direito de receber resposta a qualquer
pergunta ou esclarecimento de duvidas acerca dos procedimentos, riscos e
beneficios relacionados a pesquisa, além de que se cumpra a legislagdo em caso de
dano. Caso haja algum efeito inesperado que possa prejudicar meu estado de saude
fisico e/ou mental, poderei entrar em contato com o pesquisador responsavel e/ou
com demais pesquisadores. E possivel retirar o meu consentimento a qualquer hora
e deixar de participar do estudo sem que isso traga qualquer prejuizo a minha
pessoa. Desta forma, concordo voluntariamente e dou meu consentimento, sem ter

sido submetido a qualquer tipo de pressao ou coacéao.

Eu, , apos ter lido e

entendido as informacdes e esclarecido todas as minhas davidas referentes a
este estudo com a pesquisadora Diana Souza Santos Vaz, CONCORDO
VOLUNTARIAMENTE, em participar do mesmo.


http://www.who.int/chp/steps/en/
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Maringa, de de 2013.

Eu, Fernando Marcos Rosa Maia Guerra, declaro que forneci todas as

informacdes referentes ao estudo ao paciente.

Para maiores esclarecimentos, entrar em contato com o0s pesquisadores

nos enderecos abaixo relacionados:

Nome: Dra. Cassia K. Favoretto Costa

Endereco: Avenida Guedner 1.610

Bairro: Jardim Aclimacéo

Cidade: Maringa UF: Parana
Fones: (44) 3027 6360 e-mail: cfavoretto@hotmail.com
Nome: Fernando Marcos Rosa Maia Guerra

Endereco: Avenida Guerdner 1.610

Bairro: Jardim Aclimacao
Cidade: Maringa UF: Parana
Fones: (44) 3027 6360 e-mail: f_ m_r_m_g@hotmail.com

Maringd /| |/



ANEXO 3
DECLARAGCAO DE AUTORIZAGAO DO LOCAL

Maringa, 01 /11/2013

lima Sra.

Prof2. Dr2 Nilce Marzolla Ideriha

Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa (CEP-UniCesumar)
CESUMAR - Centro Universitario de Maringa

Prezado Coordenadora,

Eu, Valdecir Antonio Simao, Pro-Reitor Académico do Unicesumar - Centro
Universitario CESUMAR, declaro, a fim de viabilizar a execu¢do do projeto de
pesquisa intitulado Prevaléncia e caracteristicas do consumo de tabaco em
universitarios, sob a responsabilidade do(s) pesquisador (es) Prof. Dr? Cassia Kely.
Favoretto Costa e do aluno de mestrando Fernando Marcos Rosa Maia Guerra, que
o Centro de Ciéncias Biolégicas e da Saude; de Ciéncias Humanas e Sociais
Aplicadas e de Exatas, Tecnoldgicas e Agrarias do Unicesumar - Centro
Universitario CESUMAR conforme Resolugdo CNS 196/96, assume a
responsabilidade de fazer cumprir os Termos da Resolugdo n° 196/96, de 10 de
Outubro de 1996, do Conselho Nacional de Salde, do Ministério da Saude e demais
resolucdes complementares @ mesma (240/97, 251/97, 292/99, 303/2000, 304/2000,
340/2004, 346/2005 e 347/2005), viabilizando a producdo de dados da pesquisa
citada, para que se cumpram os objetivos do projeto apresentado.

Esperamos, outros sim, que os resultados produzidos possam ser informados a esta

instituicdo por meio de Relatério anual enviado ao CEP ou por palestra.

D @eordo e ciente,
j Pl W, e
( 1 O A O Wmeﬁ“ h&\og@‘h‘r
St 3 . " - . WPC
Valdecir Antonio-Simao— 7o 0““‘“&3" e ENoa1”
%“%‘Goﬁ

CPF: 50K 3589. 355-97 oo

Pro-Reitor Académico do Unicesumar - Centro Universitario CESUMAR.
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Quadro 1 - Prevaléncia e Consumo de Tabaco em Universitarios — 2003 a 2013

Referéncias

Objetivos e Método

Principais Resultados e

Conclusodes

Lucena et al.
(2013)

Analisar a prevaléncia
de consumo de drogas
legais na Espanha
(@lcool, tabaco e
psicofarmacos) em
universitarios e nao
universitarios.

Método: foi utilizado
um questionario
adaptado  composto
por 23  perguntas
relacionadas a
padrées de consumo
divididos por alcool,
tabaco, tranquilizantes

A droga mais consumida foi o alcool,
entretanto em relacdo a tabaco,
constatou-se que as mulheres
experimentam mais que os homens, e
0S  jovens nao universitarios
consomem mais tabaco que os jovens
universitarios. Os autores acreditam
gqgue 0sS jovens estdo  mais
preocupados com a sua qualidade de
vida.

prescritos e nao
prescritos.
Wagner e Andrade | Revisar a evolugdo | Os estudos encontrados nos uUltimos

(2008)

dos estudos, o perfil e
prevaléncia dos
universitarios  diante
do consumo de drogas
(inclusive o tabaco) no
Brasil

Método: Revisao
bibliografica das bases
de dados MEDLINE,

dez anos (1997-2007) entre
universitarios brasileiros ndo séo
representativos do universo desses
estudantes, mas sugerem que O
problema de uso de drogas e alcool
nessa populacdo € preocupante. Foi
evidenciado que o tabaco esta entre
as drogas mais consumidas pelos
jovens. Os autores destacam que

LILACS, PubMed e |novos levantamentos precisam ser
Scirus de 1997 a |realizados para poder compreender
2007. melhor as expectativas desse grupo,
assim como auxiliar na prevencao dos

fatores de risco.
Mantila-Toloza, Determinar a | De acordo com os autores, 80 % dos
GOmez-Conesa e | prevaléncia de | estudantes se classificam como
Hidalgo- atividade fisica, | regularmente ativos em relacdo a
Montesinos(2011) | tabagismo e consumo | pratica de atividade fisica. A

de alcool em um grupo
de estudantes
universitarios.

Método: foi utilizada a
versao abreviada

do International
Physical Activity
Questionnaire e um

prevaléncia de tabagismo foi de 33%
e a de alcool, 58%. Concluiram que
esses indices foram elevados e que é
necessario implementar programas
de promocao de hébitos saudaveis a
esse publico.
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guestionario sobre os
hébitos de

vida para obter
informacgdes
relacionadas ao alcool
e tabagismo.

Herndndez et al.
(2012)

Mostrar as implicacdes
qualitativas sobre o
habito de fumar em
estudantes da érea da
saude.

Método: foi utilizada
uma entrevista semi-
estruturada.

Identificou-se que 0s principais
motivos que levam os universitarios a
fumar foram: imitacdo, curiosidade,
aceitacao social, influéncia de amigos
e familiares e sensacdes provocadas
pelo tabaco. Os estudantes néo
levam em conta os conhecimentos de
sua formacgéo sobre os maleficios do
tabaco.

Spiandorello et al.
(2007)

Avaliar a participacéo
de pequeno numero
de estudantes da
Universidade de
Caxias do Sul em um

programa de
tratamento do
tabagismo.

Método: comparacao

entre alunos que se
inscreveram em um
programa de
tratamento do taba-
gismo e alunos que
nao se inscreveram.

Identificou-se, nos estudantes
universitarios, uma fase refrataria ao
abandono do vicio, classificada como
pré-contemplativa e contemplativa.
Os alunos conheciam as doencas
provocadas pelo cigarro; contudo
41,5% deles nao reconheciam ser
viciados. Conclui-se que a amostra
pesquisada nao se classifica como
dependentes de drogas.

Palacio et al.
(2008)

Determinar 0S
comportamentos  de
risco para a saude de

universitarios recém-
ingressados na
faculdade.

Método: foi utilizado o
questionario
modificado Youth Risk
Behavior Survey.

Para controlar o estresse 43,3% dos
estudantes afirmaram escutar musica;
67,2% consome alcool e 35,2%
fumam cigarros. De acordo com as
conclusdes, as condutas de risco
estdo presentes neste publico e é
necessario a implementacdo de
estratégias para reduzi-las, visto o
impacto que essas podem ter na
saude desses individuos a curto e

longo prazo.
Colares, Franca e | Investigar diferencas | O alcool e o tabaco foram
Gonzalez (2009) entre 0s géneros nas | consumidos pela maioria dos
condutas de saude | estudantes, sendo o0s percentuais
entre universitarios da | significativamente mais elevados
area de saude. entre 0s estudantes do género
Método: foi utilizado o | masculino (61%) em relacdo ao

guestionario
National College
Health Risk Behavior

consumo de tabaco e 91% em
relacdo ao consumo de alcool.
Homens e mulheres apresentam
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Survey.

condutas de saude diferentes,
sugerindo a necessidade de uma
abordagem diferenciada e a
elaboracdo de estratégias de
promocdo de saude adequadas para
cada género.

Rodriguez
Londorio (2010)

e

Avaliar o efeito de uma

A média de idade dos entrevistados
foi de 26 anos, com niveis de
consumo de tabaco similares em
ambos 0s grupos da pesquisa. A

maior parte dos estudantes
apresentou alta motivagdo sobre o
consumo de tabaco e altas

expectativas sobre os efeitos de
fumar. Concluiram que é necessario
realizar intervencdes nos trés grupos
para que os fumantes possam ter
maior percepcado sobre os riscos de
fumar, para assim poderem ingressar
em programas similares ao PAP
(Programa de Adocéao de Precaucao).

Nerin et al. (2004)

intervencdo baseada
no processo de
adocédo de precaucao
na reducao ou
cessacao do
tabagismo entre
estudantes de trés
instituicdes
universitarias.
Método: utilizaram-se
0S questionarios: a)
Questionario de
Classificacao de
Consumidores
Tentativa, b)
Questionario de
Expectativas para o
Cigarro e C)
Questionario de
Motivacao.

Conhecer a
prevaléncia de
tabagismo em
universitarios gque
praticam atividade
fisica.

Método: foi aplicado
um guestionario

semiestruturado.

A média de idade dos estudantes
pesquisados foi de 22 anos. A
prevaléncia de fumantes foi de 30,3%,
sendo que a média de cigarros/dia
variou entre 10,5 e 6,7 unidades; em
mulheres, e entre 9,3 e 6,1, em
homens.

N&do foram encontradas diferencas
significativas ao relacionar atividade
fisica e consumo de tabaco. Destaca-
se que 98,8% opinou que 0 consumo
de tabaco diminui o rendimento fisico
e 46,3% quer deixar de fumar.
Concluiram que a pratica de atividade
fisica pode ajudar a reduzir o
consumo de tabaco.

Petribd, Cabral
Arruda (2009)

e

Descrever a proporgao
de fatores de risco
para doencas
cardiovasculares,

dando énfase aos
fatores nutricionais,
em alunos da area de

Foram encontradas as seguintes
frequéncias para os fatores de risco
analisados: tabagismo, 2,8%:
sedentarismo, 41,7%; excesso de
peso; histéria familiar de hipertenséao,
35,5%; diabetes,11,3%,
obesidade,20,2%, morte antes dos 50
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salde de uma
universidade  publica
do Recife.

Método: foi utilizado
um questionario que
abordou aspectos
biossociais, dados
sobre estilo

de vida, histéria

familiar para doencas
cardiovasculares,

variaveis
antropometricas e
consumo alimentar,
avaliado

pelo Recordatério de
24horas.

anos por doencas cardiovasculares
nos familiares diretos,14,8%. A alta
proporcdo de fatores de risco
cardiovasculares representou uma
adverténcia, dada a juventude da
populacdo considerada, e mostrou a
necessidade de insistir em medidas
educativas e de promocao de
condutas preventivas.

Rull et al. (2011)

Identificar o perfil dos
universitarios com
maior nivel de
estresse académico

Método: Utilizacdo de
um questionario para
estresse académico.

De acordo com os autores, 51,58%
da amostra consomem diferentes
tipos de drogas para aliviar o estresse
académico, sendo o tabaco uma das
principais drogas utilizadas por essa
populacao.

Nerin et al. (2004)

Avaliar a influéncia
que a faculdade de
medicina exerce sobre
os alunos ingressantes
sobre suas respectivas
carreiras e a
prevaléncia de seus
conhecimentos e as

atitudes sobre 0
tabagismo.

Método: questionério
estruturado.

Nas 2 amostras (médicos e
veterinarios) ndo houve diferenca
entre idade, ocorrendo um predominio
do sexo feminino em ambas as
amostras. Na evolucéo da prevaléncia
dos alunos fumantes observou-se um
aumento de 20 a 31 % para médicos
e de 28 a 32 % para veterinarios. Os
alunos de medicina tiveram melhor
conhecimento sobre o tabaco como
fator de risco. Conclui-se que o fato
dos alunos estarem cursando
medicina ndo teve grande influéncia
sobre problema de saude.

Salazar-Torres et
al. (2010)

Construir e analisar as
propriedades

psicométricas de um
guestionario que
avalia as condutas de
saude que fazem parte
do estilo de vida de
universitarios.

Método: Os autores
utilizaram um
guestionario composto
por 40 itens que

Os autores concluiram que o
instrumento  desenvolvido  possui
propriedades psicométricas
adequadas e é um passo para medir
os estilos de vida dos estudantes
universitarios. Além disso, poderia ser
usado para identificar as
necessidades dos jovens e a
definicdo de promocéo e prevencéo
dentro das universidades,
determinando o] consumo e
prevaléncia de drogas como o tabaco.
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avaliaram:  atividade
fisica, tempo de lazer,
alimentacdo, consumo

de alcool, cigarro e
drogas ilegais, sonho,
habilidades
interpessoais, estado
emocional.
Trujillo-Hérnandez | Determinar a | A idade média dos universitarios foi
et al. (2010) frequéncia e os fatores | cerca de 20,9 anos. A frequéncia de
de risco (inclusive | sobrepeso e obesidade em homens
tabagismo) para | eram 27,8% e 14,7%, nesta ordem.
sobrepeso e | Em mulheres foi de 17% e 5,2%,
obesidade em | respectivamente. Nos homens o
universitarios. consumo de cigarro e alcool foi
Método: questionério | associado  com sobrepeso e
semiestruturado, e uso | obesidade. Nos estudantes
de medidas | universitarios pesquisados, 31,6%

antropomeétricas.

estavam com sobrepeso e obesos. O
uso de substancias para perder peso
e controle dietético foram fatores de

protecao.
Branddo, Pimentel | Avaliar a influéncia da | Estudantes expostos a vida
e Cardoso (2011) |vida académica na |académica, quando comparados
salude de estudantes | aqueles de ingresso recente a

universitarios.

Método: utilizacdo de
questiondrios. Foram
medidos peso, altura,
pressao arterial,
glicemia, perfil lipidico
e 0S niveis séricos de
homocisteina

dos alunos.

universidade apresentaram proporcao
mais elevada de dislipidemia (44,0%
versus 28,6%), sobrepeso (16,3%
versus 12,5%) e tabagismo (19,3%
versus 0,0%). Em geral, foi observada
alta proporcdo de sedentarismo
(cerca de 80%). A exposicéo
académica apresentou-se associada
com o0 aumento dos niveis das
lipoproteinas de baixa densidade
(cerca de 1,12 vezes), e
marginalmente com 0s niveis de
colesterol total. Nem o alto nivel de
instrucéo parece ter papel protetor na
adocdo de estilo de vida saudavel,
tampouco o envolvimento com areas
de saude muda o comportamento dos
estudantes.

Souza e Campos
(2011)

Analisar quais o0s
significados atribuidos
por estudantes
universitarios

tabagistas da area de
saude, face as
propagandas de

O inicio do habito de fumar dos
sujeitos dessa amostra apresentou
preponderancia na adolescéncia,
entre as idades de 12 e 18 anos, com
média de 13,3 anos. O numero de
cigarros fumados por dia variou de 3
a 40, sendo que fatores como o
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imagens aversivas,
estampadas nas
embalagens dos

produtos do tabaco e
as influéncias no seu

estresse, ansiedade e eventos sociais
(festas) determinavam maior ndmero
de cigarros consumidos diariamente.
A fase de menor consumo situou-se
nos demais momentos rotineiros

comportamento de | desses sujeitos, verificando média de
fumar. 9,7 cigarros, nesses periodos
Método: Utilizou-se | habituais.
apresentacdo  visual | Os autores concluiram que o
das figuras junto a | conhecimento cognitivo ndo garante
uma entrevista com | habito saudavel e ha dissociacao
questdes entre  as imagens  aversivas,
semiestruturadas. veiculadas nos macos de cigarro, e
seu conteudo, ndo cumprindo
integralmente sua intencionalidade.
Rodrigues, Cheik e | Avaliar o nivel de | A média de idade dos universitarios
Mayer (2008) atividade fisica em | pesquisados correspondeu a 25 anos.
estudantes A idade médiada primeira experiéncia
universitarios e sua | tabagistica foi de 17 anos. A

associacdo com hébito
de fumar

Método: Para avaliar o
nivel de atividade
fisica foi aplicado

0 guestionario
International Physical
Activity Questionnaire-
8. O consumo
tabagico foi avaliado
por guestionario
modificado da
Organizagcao Mundial
de Saude e o grau de
dependéncia nicotinica
dos fumantes pela
escala de Fagerstrém

prevaléncia de sedentarismo foi de
29,9% e de tabagismo, 7,2%. A
prevaléncia geral de sedentarios
fumantes foi de 8,5% e a de néo-
fumantes 91,5%; mas n&o houve
diferenca na proporcao de
sedentarios entre fumantes e ndao-
fumantes. Tabagismo e sedentarismo
foram mais prevalentes em individuos
acima de 25 anos, com 48,6% e uma
probabilidade menor que 0,05. O grau
de dependéncia nicotinica muito baixo
foi 0 mais prevalente (68,2%, p<0,05).
O consumo tabagistico foi mais
prevalente no sexo masculino (10,8%,
p<0,05) e a prevaléncia de
sedentarismo nao foi diferente entre
0s sexos. O sedentarismo ocorreu em
fumantes e ndo-fumantes na mesma
propor¢cao, nao indicando associacao
entre esses dois fatores.

Morales et al
(2011)

Descrever e comparar
a prevaléncia de
consumo de tabaco,
alcool e drogas ilicitas
em estudantes
universitarios que
cursam 0 primeiro e o
quarto ano de uma
faculdade.
Método:

foi utilizado

Os estudantes da area da saude
apresentaram a menor prevaléncia do
consumo de tabaco e alcool. Por sua
vez, os alunos de educacdo e de
ciéncias sociais tiveram as maiores
taxas. Os alunos veteranos tiveram
maiores taxas de consumo do que o0s
calouros. As mulheres pesquisadas
tiveram menores taxas de consumo
de tabaco (30%), alcool (52,9%) e
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um questionario | maconha (4,5) do que os homens que
anénimo. apresentaram consumo de tabaco
(35,8%) alcool (73,6%) e maconha
(10,1%) superiores.
Tafar et al. (2006) | Conhecer a | Observou-se que 23,2% dos
prevaléncia e  as | universitarios eram fumantes

caracteristicas do
habito de fumar de
universitarios de

primeiro ano diurno de
uma universidade.

Método: foi realizado
através da aplicacao
de um questionéario de
auto resposta dirigida.

regulares ou esporadicos. Ja 4,4%
foram classificados como  ex-
fumantes. Além disso, 34,2% eram
homens e 18,2% mulheres. Os
menores de 17 anos tiveram a menor
proporcao de fumantes. O grupo com
mais de 22 anos foi 0 que apresentou
maior concentracdo de fumantes. Os

académicos da area da saude
apresentaram maior prevaléncia de
fumantes. Concluiram que a
prevaléncia de  tabagismo @ é
semelhante aos observados em

estudos sobre a populacdo em geral e
populacao estudantil universitaria.

Grazia et al. (2009)

Determinar a
prevaléncia de
tabagismo e atitude de
mudanca em relacéo
ao habito tabagico em

estudantes de
Medicina e
Engenharia, do

primeiro e do quarto
ano da Universidade
de Chile.

Método: foi utilizado
um questionario auto
administrado,
contendo as variaveis
demograficas, 0
comportamento de
fumar e mudanca de
atitude em relacédo ao
fumo.

Prevaléncia do tabagismo atual
17,9% em mulheres e 18,9% homens.
No curso de medicina, prevaléncia
geral foi de 21,4% e na, Engenharia,
de 16,6%. As conclusfes da pesquisa
mostraram que 0 conhecimento
médico sobre os efeitos nocivos do
tabaco ndo desempenha um papel na
reducado das taxas de fumar.

Andrade et al.

(2006)

Conhecer a
prevaléncia do
tabagismo e descrever
o perfil dos habitos do
consumo tabagico
entre universitarios.

Método: foi utilizado
um guestionario
adaptado sobre

A prevaléncia de tabagismo foi de
14,7%, nao houve diferencas entre
sexo, e a idade média para inicio do
tabagismo foi de 17 anos. Os autores
concluiram que a alta prevaléncia
assemelha-se a de outros Centros
Universitarios do Brasil.
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tabagismo da
Organizagdo Mundial
da Saude (OMS).

Almeida et al.
(2011)

Conhecer a
prevaléncia do
tabagismo e descrever
o perfil e habitos
tabagicos entre
universitarios de Lins-
SP.

Método: foi utilizado
um questionario com
perguntas dirigidas a
fumantes, ex-fumantes
e nao fumantes.

Conforme resultados do estudo, a
prevaléncia de tabagismo foi de
11,7%. 85,3% dos alunos ndo eram
fumantes e 4,0% foram classificados
como ex-fumantes. Do total de alunos
entrevistados, 54,1% eram mulheres.
Foi observado que o consumo médio
de cigarros variou entre 5,1 e 54
unidades/por dia, sendo que todos 0s
universitarios tabagistas utilizavam o
cigarro industrializado. Este indice de
prevaléncia assemelha-se aos de
outros Centros Universitarios.

Rodrigues  Junior,
Ferraz e Bruno X.
(2009)

Conhecer a
prevaléncia do
tabagismo em
universitarios

ingressantes e

descrever o perfil e os
habitos do consumo
tabagico entre alunos

No estudo, 8,1% sao tabagistas,
13,51% sao ex-tabagistas e 78,37%
nunca foram tabagistas. A média de
idade da populacdo estudada foi de
20 anos. Entre os tabagistas, 50%
revelaram ter iniciado o habito
tabagico entre 10 e 15 anos. O
consumo de cigarros ao dia, entre 0s

da Faculdade de | tabagistas, foi considerado baixo, pois
Minas Gerais. 78% deles revelam consumir de 1 a
Método: foi utilizado | 10 cigarros ao dia. A situacdo onde a
um questionario | prevaléncia do consumo € maior entre
adaptado sobre | os tabagistas estd relacionada a
tabagismo, da | associacdo do consumo de alcool,
Organizacao com 67% dos tabagistas afirmando
Mundial da Saude. gue fumam mais quando consomem
bebida alcodlica, seguida por
estresse, em 11% dos casos, e
sintomas afetivos, em 11%. A
prevaléncia encontrada neste estudo
assemelha-se a de outros centros
universitarios no Brasil.
Renné e Leite | Identificar a | Foram entrevistados 25 sujeitos, dos
(2012) representacéo de | quais 11 eram tabagistas. Da andlise
universitarios dos dados emergiram as categorias:
fumantes e nao | significado de doenca, sentimento

fumantes acerca das
adverténcias sanitarias
nos macos de cigarro.
Método: foi realizada
entrevista
semiestruturada.

negativo, significado de aversao as
imagens, significado de morte,
sentimento negativo referente a
familiares tabagistas e
conscientizacgéao. Os autores
identificaram que o0s usuarios do
tabaco reconhecem os maleficios do
mesmo; relacionam o cigarro a
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doenca; apresentam  sentimento
negativo em relacao as imagens, mas
demonstram certa aversao a esse tipo
de adverténcia.

Pantic et al. (2011)

Avaliar a associacéo
entre tempo ocupado
assistindo televisao
trabalhando no
computador, indice de
Massa Corporea
(IMC), habito de fumar
e horas diérias de

sono em
universitarios.

Método: foi utilizado
um questionario

estruturado sobre o
tempo gasto
assistindo televisdo ou

na frente de um
computador, tempo de
estudo, numero de
horas de sono, e
namero de refeicbes
diarias. O indice de
massa corporal
também foi

calculado.

Homens e fumantes passam mais
tempo assistindo a televisdo ou
trabalhando em computadores,
apresentando assim habitos mais
sedentarios que as mulheres e 0s nao

fumantes.

Granville-Garcia et
al. (2012)

Avaliar a relacdo entre
o tabagismo e os
fatores
comportamentais e
sociodemogréficos
entre académicos da
area de saude da
Universidade Estadual
da Paraiba.

Método: foi utilizado
um formulario
estruturado.

A prevaléncia de tabagismo foi de
5,7% e o estresse foi a principal razéo
para o inicio do habito (36,8%). De
acordo com os resultados da analise
multivariada por regressao logistica,
as variaveis sexo, pratica de religido,
periodo cursado e consumo etilico
apresentaram-se  associadas ao
habito de fumar. Concluiram que,
apesar de estudos relatarem uma
forte relacdo entre estudantes
universitarios e fumo, a prevaléncia
de tabagismo na pesquisa analisada
foi baixa. Sendo o fumo e o alcool os
dois maiores fatores de dependéncias
humanas, os autores sugerem uma
relacdo bidirecional entre estas
variaveis.

Freitas et al. (2013)

Avaliar o perfil lipidico
de uma populacédo de
estudantes

universitarios, bem

Valores elevados de triglicerideos,
colesterol total e colesterol associado
a lipoproteina de baixa densidade
foram encontrados em 23,0%, 9,7% e
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como associar este
fator ao tabagismo e
sedentarismo.
Método: Os dados
sociodemogréaficos e
0s relativos aos
habitos de vida foram
coletados mediante
guestionario
autopreenchido. A
coleta sanguinea foi
realizada em um
laboratério de analises
clinicas.

5,9% dos alunos, respectivamente.
Os sujeitos apresentaram também

associacao estatisticamente
significativa com o tabagismo e
sedentarismo. Concluiram que

alteragcbes no perfil lipidico estdo
presentes na populacao jovem.

Silva et al. (2008)

Conhecer as
representacdes sociais
sobre o fumo/tabaco e
saude construidas por
estudantes
universitarios a partir
das informacdes das
campanhas antitabaco
presentes nos pacotes
(macos) de cigarros.
Método: Utilizou-se
para coleta a técnica
da associacao livre de

palavras que foram
submetidos ao
software Tri-Deux
Mots.

Os estudantes da pesquisa associam
“tabaco” a fatores como: prazer;
convivio; cancro; algo desagradavel,
desrespeito; mau cheiro. Por sua vez,
“saude” é representada por: hospital,
pessoal de saude; felicidade; alegria;
autoestima  elevada e  vigor.
“Tabaco/fumo” para os sujeitos causa
doenca como o0 cancro; além de
provocar mau cheiro e ser
desagradavel configurando-se como
um mau. Além disso, fazem uma
associacdo desse tema a figura
paterna.

Ramis et al. (2012)

Verificar a prevaléncia
de tabagismo e
consumo de alcool
entre estudantes da
Universidade Federal
de Pelotas (UFPel),
além de investigar os
fatores associados a
esses
comportamentos.

Método: foi utilizado
um questionario pré-
testado na sala de
aula, sob supervisao
da equipe de
pesquisa.

Em relacdo ao consumo de &lcool,
75% da amostra realizaram-no pelo
menos uma vez por més, sendo a
prevaléncia de risco para o alcoolismo
de 6,2%. Em relacdo ao tabagismo,
10,2% dos estudantes relataram
fumar regularmente ou nos finais de
semana. Além disso, mais de 90%
dos fumantes e dos que consomem
bebidas alcodlicas iniciaram o habito
antes de ingressar na universidade. O
tabagismo apresentou uma relacao
direta com a idade e inversa com a
auto percepcéao de saude. Em relacéo
ao alcool, estudantes que moram com
amigos relataram um maior consumo.
Os dados sugerem a necessidade de
intervencdes no meio académico.
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Almeida et al.
(2011)

Avaliar o estilo de vida

e as atitudes
relacionadas ao
tabagismo entre
estudantes da

Universidade do Vale
do Sapucai.

Método: Foi utilizado
questionario
autoaplicavel, com
guestbes relativas ao
perfil de cada aluno,
seus habitos

O tabagismo foi notado em 7,8% dos
alunos, com predominéncia no género
masculino  (54,5%), nos cursos
relativos as é&reas de humanas
(60,6%) e naqueles com habito de
ingerir bebidas alcodlicas. Portanto, a
maioria dos universitarios era do

género feminino, com trabalho
remunerado e residia com o0s
familiares.

e atitudes
relacionadas ao
tabagismo.
Menezes et al. |Avaliar a tendéncia | A prevaléncia do tabagismo entre os

(2004)

temporal do tabagismo
entre estudantes de
Medicina da
Universidade Federal
de Pelotas (RS), entre
0os anos de 1986,
1991, 1996 e 2002 e

alguns dos fatores
associados ao habito
de fumar  desses
estudantes.

Método: Questionarios

estudantes do estudo foi de 10,1%.
N&o foram encontradas diferencas na
prevaléncia de tabagismo por sexo,
idade, tabagismo materno ou paterno.
A frequéncia de tabagismo aumentou
durante a faculdade.

autoaplicaveis foram

utilizados.
Botelho, Silva e | Determinar a | A prevaléncia do tabagismo variou de
Melo (2011) prevaléncia de | 9,3% na universidade publica a 21,1%

tabagismo e o nivel de
conhecimento acerca
do tabagismo entre
estudantes
universitarios da area
de saude.

Método: foi utilizado
um questionario
estruturado e

autoadministrado.

em uma das universidades
particulares. Aproximadamente 30%
dos entrevistados nao souberam
identificar a nicotina como causadora
da  dependéncia, 20,8% nao
consideravam o tabagismo como
doenca, e 47,2% responderam n&o
terem recebido nenhum treinamento
sobre o tabagismo. A prevaléncia do
tabagismo entre 0S universitarios
estudados foi alta. O conhecimento
sobre tabagismo foi deficitario, o que
poderia refletir uma inadequacéo da
grade curricular dos cursos dessas
universidades.




75

Kanicka et al.

(2007)

Determinar o numero
de fumantes entre os
estudantes da area de
saude publica. Além

disso, mensurar as
caracteristicas socio-
demograficas que

influenciam os habitos
de vida dos alunos e
relaciona-los com o
tabagismo.

Método: Utilizou-se o
questionario
desenvolvido em 2006

Os resultados mostraram que, entre
0s estudantes, a prevaléncia do
tabagismo foi alta, pois quase um
terco dos entrevistados fumavam.
Destaca-se = também que esta
prevaléncia foi  significativamente
maior nos estudantes do sexo
masculino do que no feminino.

pelo Presidente da

Medicina Preventiva e

Social,

Médico da

Universidade de Lédz.
Rondina et al. | Averiguar que | Foi encontrada prevaléncia de 6,67%
(2005) caracteristicas de | (80/ 1.199) de fumantes, 6,58%

personalidade melhor
diferenciam
universitarios

fumantes, ex-
fumantes e nao-
fumantes
Método: foi utilizado
um questionario com
questdes

especificamente
elaboradas para este
estudo, para
levantamento do perfil
sociodemogréfico e
padrao de consumo de
tabaco dos
estudantes. Teste de
Fagerstrom para
avaliacdo do grau de
dependéncia nicotinica
de

universitarios
fumantes e escalas de

(79/1.199) de ex-fumantes e 86,73%
(1.040/1.199) de né&o-fumantes. O
consumo de tabaco variou de 1 a 40
cigarros por dia. A média de consumo
diario no sexo masculino foi de 10,6,
e no sexo feminino, de 8,9 cigarros
por dia. Fumantes iniciaram o hébito
de consumo aos 17,2 anos de idade e
efetuaram 1,2 tentativas de abandono
do tabagismo, em média. Dentre os
79 ex-fumantes, o consumo variou de
1 a 50 cigarros por dia, e o inicio do
habito se deu, em média, aos 16,1
anos de idade. Ex-fumantes
efetuaram 2,1 tentativas de abandono
do tabagismo, em média.

Personalidade de
Comrey.
Silva et al. (2012) Conhecer a | De acordo com os resultados, a

prevaléncia do

7

maioria dos estudantes é do sexo
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tabagismo entre
universitarios do curso
de graduacdo em
enfermagem, das
Faculdades Unificadas
Doctum, Guarapatri,
Espirito Santo.

Método: foi utilizado
um questionario
autoaplicavel.

feminino, na faixa etaria de 20 a 25
anos, moram com O0S pais e néo
apresentam renda prépria. Dentre
eles, 50% experimentaram fumar
alguma vez na vida, sendo a
experiéncia com o tabaco referida
com familiares (53%), amigos (32,4%)

e através da convivéncia com
fumantes  (58,5%). O  estudo
possibilitou  reflexbes sobre o

uso/abuso de tabaco, alertando sobre
0S prejuizos causados por essa
substancia entre os adultos jovens.

Dominguez, Orts e
Arenillas (2012)

Verificar a existéncia
de desvios de atencao
visuais em fumantes
universitarios.

Método: foi utilizado
um questionario
semiestruturado da
OMS, Teste de
Fagerstrom , nivel de
monoéxido de carbono

espirado, indice de
deteccdo de pontos de
facilitacdo, teste de

interferéncia de
deteccdo ponto Index
e Escala de Ansiedade
Traco-Estado

135 individuos apresentaram histérico
de consumo de tabaco, que foram
distribuidos, segundo a classificacdo
da Organizacdo Mundial da Saude,
em fumantes diarios, fumantes
ocasionais e ex-fumantes. Os
resultados mostraram que o grupo de
fumantes foi significativamente mais
demorado, para responder a pista
situada no mesmo lugar que a
imagem de tabaco do que o grupo de
ndo fumantes. Isso mostra que o0s
fumantes apresentaram mais
dificuldade para desconectar a
atencao para sinais de tabagismo do
gue nao fumantes.

Cardoso, Santos e
Berardinelli (2009)

Analisar a relagédo entre
0 estilo de vida e o
consumo de tabaco entre
de

universitarios
Enfermagem.

Método: foi aplicado um
com

questionario
perguntas aberta

Todos 0S universitarios
pesquisados negam que sejam
dependentes do tabaco, né&o
permitindo que as ideias de
abandono e sindrome de
abstinéncia estejam relacionadas
ao habito de fumar. Concluiram
que o tabaco atua como forte
redutor do stress gerado pelas
atividades e pelo estilo de vida dos
académicos assumindo importancia
na insergédo destes em seu grupo
social.

Juarez e Soto

(2013)

Analisar a influéncia dos
meios de comunicacéao,
amigos
sobre a decisao de fumar

familiares e

dos universitarios.

Método: foi utilizado um

De acordo com os resultados, 50%
da amostra admitiu fumar de 1 a 28
vezes por semana, evidenciando
gue 0S momentos e motivos sao
distintos, envolvendo familia
amigos e meios de comunicacéo.
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guestionario estruturado.

Font-Mayolas,
Gras e Martinez
(2009)

Analisar o padrédo de
consumo de cannabis
em jovens universitarios.
Além disso, buscam
verificar a sua relacéo
com o tabaco.

Método: foi utilizado um
questionario de
elaboracao propria.

Existe uma relagdo positiva entre
consumo de tabaco e de cannabis:
90% dos jovens que ndo provaram
tabaco, ndo provardo cannabis.
Entretanto, apenas menos de 15%
dos tabagistas nao irdo provar
cannabis. Os autores sugerem a
necessidade de abordagens
conjuntas sobre a prevencao do
consumo de drogas.

Campo-Arias,
Rueda-Sanchez e
Diaz-Martinez
(2009)

Determinar a associagéo
entre  enxaqueca e
tabagismo entre
universitarios.

Método: Diagndstico de
enxagueca foi feita por
um  neurologista, de
acordo com 0S
diagnésticos dos critérios
da International
Headache Society (IHS).
Uma histoéria de episodio

depressivo  maior  foi
estabelecido por um
psiquiatra com a
entrevista clinica

estruturada para o DSM
IV Eixo | tabagismo atual
foi considerado 0
consumo diario durante o
altimo més. As variaveis
de confusdo  foram
controlados por meio de
analise de regressao
logistica.

Conforme resultados, 2,1% das
mulheres tinham enxaqueca e
fumavam e 13,2% fumavam e nao
tinham enxaqueca. Com 0s
homens, 19,4% fumavam e tinham
enxaqueca e 24,7% fumavam, mas
nao tinham enxaqueca. Concluiram
gue tanto homens quanto mulheres
com enxaqueca tendem a fumar
menos.

Dominguez et al.
(2011)

Examinar a relacéo
existente entre  auto
efichcia e tentagbes no
consumo tabagico entre
universitarios.

Método: foi utilizado um
guestionario
semiestruturado
autoaplicavel.

Conforme resultados, 15,39 %
eram ex-fumates, 26,57 % eram
fumantes ocasionais e 58 %
fumantes diarios. Esses dados e
confirmam os altos indices
nacionais de consumo e mostram
gue estes podem variar de acordo
com o grupo estudado.

Barros et al. (2012)

Avaliar o nivel de
monodxido de carbono
exalado em estudantes
universitarios da area da

Foram estudados 100
universitarios, sendo 65% nao
fumantes, 11% fumantes, 16%
fumantes passivos e 8% ex-
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saude que sao fumantes,
nao fumantes, fumantes
passivos e ex-fumantes.

Método: Foram coletadas
medidas de mondxido de
carbono no ar exalado e
nivel de dependéncia de
tabagismo através do
teste de Fagerstrom.

fumantes. Houve predominio do
sexo feminino para os estudantes
nao fumantes (55,48%) e para 0s
fumantes passivos (68,75%). Os
fumantes apresentaram grau de
dependéncia do tabagismo de leve
a moderada. Os cursos que tiveram
menos fumantes foram Fisioterapia
(9,09%) e Enfermagem (9,09%). O
curso com mais fumante foi o de

Medicina  (36,36%). Ha um
percentual consideravel de
individuos fumantes entre o0s

cursos da area da saude, sendo
gue o0s niveis de monodxido de
carbono no ar exalado por estes
estudantes fumantes, ex-fumantes,
fumantes passivos e nao fumantes
foram altos.

Ratner et al. (2012)

Analisar a qualidade da

alimentacdo, atividade
fisica, tabagismo e
antecedentes de
patologias em

estudantes universitarios.

Método: foi utilizado um

questionario sobre
habitos alimentares,
atividade fisica,

tabagismo, antecedentes
patologicos e opinido de
sua condicdo nutricional.
O peso e a altura foram
medidos sob condicdes
padronizadas e estado
nutricional  classificado
de acordo com o indice
de Massa Corporal.

Foi observada uma alta proporcao
de fumantes na amostra (40,3%),
especialmente entre os estudantes
com sobrepeso e baixos niveis de
atividade fisica. Os  autores
sugerem a implantacdo de
programas educacionais voltados a
essa populacéo.

Franco et al.
(2009)

Melhorar o conhecimento
de alguns fatores e
atitudes que podem
influenciar o consumo de
drogas, em especial o
tabaco, em
universitarios.

Método: aplicacdo de
guestionario anénimo e
voluntario.

Na populacdo estudada, as
mulheres afirmam fumar, pois as
ajudam a ficar magras e a se sentir
melhor. Os homens destacam que
fumam para facilitar as relagbes em
grupo. Os estudantes que fumam
iniciam o consumo de alcool antes
dos que nao fumam. Ainda
conforme resultados, 16,5% da
amostra relata consumir cannabis
diaria e ocasionalmente nos finais
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de semana. Ja 10,4% ressaltam
gue seus amigos consumem outros
tipos de drogas. Concluiram que
homens e mulheres tém distintas
percepcbes sobre o tabaco e a
porcentagem de mulheres
fumantes foi maior.

Albéfiza
(2004)

Verificar a associacéo
entre nivel de
escolaridade, tipo de
trabalho, estado civil e
consumo de tabaco entre
universitarios.

Método: foi realizado
uma andlise da seccgéo
transversal da linha de
base de dados dos
primeiros 7.508
participantes do Projeto
Seguimiento Universidad
de Navarra.

N&o foi encontrado associacao
entre ocupagdo e consumo de
tabaco. Pelo contrario, em
mulheres enfermeiras teve-se uma
maior prevaléncia de tabaco
(48,5%), sendo que entre as
estudantes o consumo era maior.
Conclui-se que o0 consumo de
tabaco na Espanha é maior em
mulheres que tenham completado
0 ensino superior.

Facundo
(2011)

Explorar a relacdo entre
0 risco de depressao e o
consumo de substancias
psicoativas nos
universitarios, inclusive o
tabaco.

Método: foi aplicado um
instrumento que incluiu
variaveis
sociodemogréficas,
indice de depressdo de
Beck Il e questdes sobre
0 consumo de
substéancias psicoativas.

A pesquisa realizada entre maio e
dezembro de 2008, revelou que
52,9% dos estudantes bebeu alcool
e 33,6% consumiu fumo durante
esse periodo. Para substancias
ilicitas o consumo mensal de
cocaina foi de 3,7% , 3,4% de
maconha e 0,5% de anfetaminas.
O risco de depressdo para a
amostra se classificou em: 6,6%
leve, 3,4% moderada e 1,8% grave.
Portanto, 0s universitarios que
consumiram fumo ou maconha
apresentaram risco de depresséo
mais alto comparado com nao
consumidores.

Laguna
(2012)

Descrever quatro dos
mais relevantes habitos
de vida (atividade fisica,
habitos alimenticios,
consumo de tabaco e
alcool) em universitarios,
identificando fatores que
0S influenciam,
consequéncias para a
salude e estratégias de
mudancgas.

De acordo com os resultados, a
boa interagdo destes quatro
determinantes é fundamental para
a adocao de habitos saudaveis em
universitarios. Foi evidenciado que
a maior mudanca comportamental
nas condutas nocivas a saude
podem gerar doencas cronicas nao
transmissiveis. Assim, 0s jovens
universitarios se encontram
expostos a uma série de fatores
que os predispbem a adotar
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Método: revisao de

literatura.

condutas nocivas a saude e
aumentar o] rsco do
desenvolvimento destas doencas.
E necessario criar consciéncia e
colocar em prética estratégias que
promovam a alteracédo para estilos
de vida saudaveis.

Villegasa et al.

(2008)

Realizar uma analise
prospectiva entre 0
habito de fumar e a
incidéncia de depresséao
em universitarios.

Método: a incidéncia de

depressdo foi avaliada
por um médico,
aplicacao de um

questionario estruturado.
A associacao

entre o fumo e a
incidéncia de depresséao
foi estimada pelo calculo
das razdes riscos (taxas

Fumantes apresentaram um maior
risco para depressdo que 0s nao
fumantes. O estudo indica uma
relacdo direta entre consumo de
tabaco e incidéncia de depressao.

de risco e intervalo de
confianca de 95%,
utilizando modelos
regressdo de  riscos
proporcionais).
Silva et al. (2006) | Verificar o grau de |Entre os alunos com alguma

associacao entre o estilo
de vida, situacao
socioeconbémica e 0 uso
de alcool, tabaco,
medicamentos e “drogas
ilicitas” nos ultimos 12
meses dos anos de 2000
e 2001, entre
universitarios.

Método: foi utilizado um
guestionario anénimo de
autopreenchimento.

religido, o consumo de alcool foi de
83,1%, o de tabaco, 20,7% e o de
“‘drogas licitas”, 24,6%, nesse
periodo. Entre os alunos que nao
possuiam religido, o consumo nas
trés categorias foi superior nos
altimos 12 meses: alcool (89,3%),
tabaco (27,7%) e “drogas ilicitas”
(37,7%). A renda familiar mensal
mostrou-se relacionada ao uso de
alcool e “drogas ilicitas”. Os alunos
que utilizaram tabaco e “drogas
ilicitas” apresentavam mais horas
livres nos dias uteis do que aqueles
gue ndo fumavam no periodo
analisado.

Alunos com renda familiar alta e
sem religido podem ser
considerados com maior risco de
consumo de drogas nessa
populacao.
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Cazenave et al. |Descrever a relacdo | Na pesquisa, a maioria sao
(2009) entre norma percebida (o | mulheres, solteiras, entre 20 e 21
que se espera) de |anos, estudantes de enfermagem e
consumo de maconha | educacdo. A norma percebida é
entre 0s pares | maior do que nos estudos
(parceiros, nacionais (32,1% versus 21%) e
companheiros) e | maior do que 0 consumo auto
consumo reportado em | reportado (32,1% versus 5,6%).
alunos de uma | Observa-se maior consumo nas
universidade chilena. mulheres, e dos cursos de
educacdo e de enfermagem.
Método: foi utilizado um | Confirma-se a feminizacdo do
guestionario consumo, 0 qual se inicia na
autoaplicavel. universidade, por uso recreativo, e
haver maior tolerancia ao consumo
entre 0s pares. Observa-se,
também, maior estimacdo do
consumo de maconha o que, de
acordo a Teoria das Normas
Sociais e de Normalizagdo, tem
influéncia no aumento do consumo.
Esta pesquisa constitui-se em
contribuicdo as politicas do pais e
da universidade.
Matallana et al. | Estimar a diferenca entre | De acordo com os resultados, a
(2009) as normas percebidas (o | proporcdo do consumo de tabaco
gue se espera) sobre o | no ultimo ano (2009) foi 43,6%;
uso de drogas inclusive | alcool 96,2%, maconha 8,2% e
de tabaco, pelos | 2,2% cocaina. A norma percebida
estudantes universitarios | para a proporcdo do consumo de
€ 0SS seus pares |tabaco no ultimo ano foi de 78,9%,
(parceiros, alcool 88,3%, maconha 35,4% e
companheiros), com | 20,9% para a cocaina. Concluiram
idades entre 18 e 24 |que os estudantes universitarios
anos, das faculdades de | sobre-estimam o consumo de
educacéao e saude. tabaco, maconha e cocaina pelos
seus pares e tém percepcéo exata
Método: foi utilizado um | do consumo de &lcool.
guestionario
autoaplicavel.
Figueroa et al.|Mensurar a diferenca | Verificaram que 67% declararam
(2009) entre as normas | ter consumido alcool ao menos
percebidas (0 que se|juma vez na vida e 28%,
espera) sobre o uso de | diariamente. Os estudantes

drogas (inclusive tabaco)
pelos pares
(companheiros,

parceiros) e 0 proprio
uso em estudantes
universitarios, entre 18 e

estimaram que 62% dos pares
consomem tabaco e 63%, alcool. A
norma percebida para o consumo
de drogas foi ligeiramente mais alta
em mulheres do que em homens.
Como conclusdo os resultados
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24 anos, do segundo e
terceiro ano da area de
educacao.

Método: foi utilizado um
questionario
autoaplicavel.

indicaram hiperestimativa ao se
comparar a norma percebida com o
préprio consumo, em relacdo ao
tabaco, ao alcool, & maconha e a
cocaina.

Pedrosa, Camacho
e Passos (2009)

Descrever 0 perfil
epidemiologico do
consumo de alcool e
fatores relacionados
(inclusive o tabaco) em
estudantes universitarios
das Ciéncias da Saude
de Maceid/Alagoas
Método: aplicacdo de um
guestionario auto
preenchido adaptado.

Os grupos que apresentaram maior
consumo de alcool, especialmente
o abuso de alcool, foram os
estudantes universitarios do sexo
masculino, os de maior idade, os
fumantes e aqueles que estavam
expostos a publicidade do &lcool. A
prevaléncia de uso na vida de
alcool foi de 90,4%. A média de
consumo de alcool foi de 0,98
unidades/dia, com um consumo
muito mais elevado no fim de
semana (1,98 unidades/dia). Por se
tratar de um grupo de
universitarios, em especial por
serem da area da saude, é
esperado um melhor entendimento
das implicacGes do uso e abuso de

alcool, do tabagismo e do
comportamento sexual.
Fernandez-Riveiro | Descrever os habitos de | Conforme resultados, a idade
et al. (2007) saude oral e consumo de | média dos estudantes
tabaco em universitarios. | correspondeu a 21,4 anos. Nove
em cada dez sujeitos diz escovar
Método: foi realizada | os dentes depois de cada refeigéo.
uma pesquisa sobre os | Por sua vez, oito em cada dez
habitos de saude bucal e | gastam mais do que um minuto
rapé, exame da cavidade | para a sua higiene oral em cada
oral e determinacdo do | escovacdo. Com relacdo ao fumo,
monoxido de carbono no | 32,4 % eram tabagistas, com uma
ar expirado. média de 11,15 cigarros por dia. A
idade média do primeiro consumo
foi aos 16 anos. Nao foram
observadas diferencas nos hébitos
ou o estado de saude bucal entre
os fumantes e nao fumantes.
Sanchez- Conhecer os significados | Entre as razbes para 0 inicio do

Hernandez e Pillon
(2011)

atribuidos ao consumo
de tabaco entre
estudantes universitarios
do primeiro ano, da
universidade de
Tegucigalpa, Honduras.

consumo de tabaco, foi indicada a

influéncia de amigos e
companheiros de trabalho. A
pratica de esportes e o0s
compromissos  pessoais foram

atribuidos como fatores que néo
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Método: entrevista
semiestruturada.

favorecem este consumo.
Concluiram que a universidade
corresponde a um espaco aberto
para o desenvolvimento e a
implantacéo de estratégias
educativas no ambito da prevencgao
ao uso de tabaco.

Kraymarova et al.
(2011)

Avaliar o uso de drogas
(inclusive tabaco) que
causam dependéncia
entre 0s estudantes da
Universidade de
Camerino, Italia. Além
disso, verificar 0s
aspectos relacionados ao
uso de  substancias
psicoativas nesta
populacao.

Método: foi utilizado
guestionario anénimo.

A maioria dos alunos entrevistados
apresentou alguma experiéncia
com substancias legais que
causam dependéncia: 28,0% dos
participantes  fumam cigarros
regularmente e 23,2%  dos
entrevistados admitiram consumo
regular de alcool. Além disso,
50,4% dos individuos ja
experimentaram uma droga ilicita.
A substancia mais experimentada
foi cannabis (46,7%), seguida da
cocaina (13,3%). Dos estudantes
gue experimentaram drogas, 19%
admitram o0 uso da substancia
(cannabis, 87,5%). Concluiram que
estes resultados confirmam o
aumento experimental do uso de
drogas entre os jovens na Europa.

Pereira et al.
(2008)

Tracar o perfil do uso de
substancias psicoativas
(inclusive tabaco) entre
0S  universitarios  do
Curso de Medicina do
Centro de Ciéncias da
Saude da Universidade
Federal do  Espirito
Santo.

Método: foi utilizado um

Na pesquisa realizada, 54,8% dos
universitarios eram do sexo
feminino, 76,8% se encontram na
faixa etéria de 17 a 22 anos e 50%
pertencem a classe social B.
Quanto ao uso de substancias
psicoativas, 86,9% relataram uso
na vida de alcool, seguido de
tabaco (22,0%), solventes (15,5%),
anfetaminas (10,1%), cannabis
sativa (9,5%), alucinbgenos com

Questionario sobre o Uso | 1,8% e barbitricos com 0,6%.
de Drogas, uma | Portanto, torna-se necessaria a
adaptacao ao do | prevencdo do uso indevido de
guestionario proposto | substancias  psicoativas  entre
pela OMS. universitarios, por meio de
disciplinas curriculares que
abordem a tematica e de
programas de prevencgao
destinados a essa populacao.
Ribeiro et al. | Objetivo: relatar a | As atividades de promocao da
(2011) experiéncia de | saude e prevengcdo de danos e

estudantes de graduagao
em Enfermagem no

agravos relacionados ao tabagismo
consistiram em ac¢des de educacéo
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desenvolvimento da
campanha contra 0
tabagismo na disciplina
de Estagio
Supervisionado em
Enfermagem I no

campus avancado de
Firmindpolis-GO

Método: realizou-se um
planejamento
operacional, no
qual foram destacadas
atividades relacionadas
ao tabagismo.

em saude para estudantes de
escolas publicas, na capacitagédo
de agentes comunitarios de saude
para 0 combate ao tabagismo.
Considera-se que as acdes
desenvolvidas foram de extrema
relevancia para 0  cuidado
desenvolvido na atencdo primaria,
visto que as estratégias aplicadas
atingiram efetivamente diferentes
publicos.

Lima et al. (2005)

Obijetivo: avaliar o nivel
de conhecimento de
estudantes universitarios
da cidade de Curitiba/PR
sobre cancer bucal e os
fatores causais.

Método: aplicacdo de
questionério  especifico
com perguntas abertas e
fechadas.

O tabagismo (69,3%), a falta de
higiene bucal (20,3%) e as
radiagbes (10,6%) foram o0s
provaveis fatores de risco mais
apontados. O alcool que ¢é
considerado um agente promotor
foi considerado como fator causal
da doenca por apenas 22 (8%)

entrevistados. Esses achados
reforcam a necessidade de
implementagéo de medidas

preventivas visando a divulgacdo
dos reais fatores de risco para o
cancer bucal.

Duran, Castillo e
Vio (2009)

Objetivo: comparar a
qualidade de vida
(atividade fisica, habitos
alimenticios, consumo de

alcool e tabaco) em
universitarios.

Método: foi realizada
uma pesquisa de

Qualidade de Vida, uma
avaliacdo antropométrica
e Pesquisa Alimentar
(modificado recordatoério
de 24 horas).

O consumo de alcool e de tabaco
foi maior em alunos do terceiro
ano. Mulheres do primeiro ano
apresentaram maior circunferéncia
braquial e menor circunferéncia da
cintura. Estes resultados mostram
gue na percepcao da qualidade de

vida existem diferencas entre
género e anos de ficar na
universidade. Estudantes de

primeiro ano apresentaram um
menor consumo de tabaco, alcool e
estado nutricional melhor do que
estudante do terceiro ano.

Zanoni et al. (2012)

Objetivo: comparar 0s
efeitos do Treinamento
Muscular Inspiratorio
entre dois grupos:
tabagistas e nao ta-
bagistas

O treinamento muscular
inspiratorio proporcionou um
aumento significativo da forca
muscular inspiratéria, melhora da
funcdo pulmonar e melhora do
desempenho fisico nos individuos
estudados, tanto nos tabagistas
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Método: foi utilizado um
manovacudmetro
aneroide, com duracao
de 6 semanas, sendo 3
sessoes semanais,
totalizando 18 sessbes

guanto nos nao tabagistas.

Ferreira
(2012)

et

al.

Objetivo: Caracterizar
sintomas vocais e
possiveis causas ha

opinido de estudantes
universitarios e analisar

associacao entre
rouquiddo, fadiga vocal,
pigarro e ardor na
garganta com as
possiveis causas

mencionadas.

Método: utilizou-se um
questiondrio de saude
geral, sintomas vocais e
causas.

Sintomas mais mencionados: boca
seca (21%), garganta seca
(18,2%), pigarro (17,9%). Causas
mais citadas: afecgcbes

respiratorias altas (39%), uso
intenso da voz (24%), tabagismo
(24%). Observou-se que nao
somente 0s aspectos de saude e
os relacionados diretamente a voz
interferem em sua producgéo, como
também o meio externo e 0s
habitos parecem influenciar no
surgimento de sintomas vocais, na
opinido da populagéo estudada.

Fonte: Resultados da Pesquisa (2014). Elaboracéo dos autores.
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APENDICE 2

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

QUES:I'IONARIO ADAPTADO DA ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE SOBRE
VIGILANCIA DE FATORES DE RISCOS DE DOENCAS CRONICAS E DO TESTE
DE FAGERSTROM SOBRE O GRAU DE DEPENDENCIA DE NICOTINA

PREZADO PARTICIPANTE,

ESTE QUES:I'IONARIO TEM COMO OBJETIVO CONHECER O PERFIL
SOCIOECONOMICO, DEMOGRAFICO E MEDIDAS COMPORTAMENTAIS
REFERENTES AO CONSUMO DE TABACO E DE ALCOOL DE UNIVERSITARIOS.

COM AS SUAS INFORMACOES OS PESQUISADORES PRETENDEM FORNECER
SUBSIDIOS AOS FORMULADORES DE POLITICAS PUBLICAS SOBRE
CONSUMO DE TABAGISMO NESSE GRUPO DE INDIVIDUOS E, APARTIR,
DISSO ELES PODERAO DESENVOLVER ACOES DE PREVENCAO E
PROMOGCAO A SAUDE DA POPULACAO.

A DEVOLUCAO DESTE QUESTIONARIO E NECESSARIA E INDISPENSAVEL
PARA O SUCESSO DA PESQUISA A SER REALIZADA.

TODOS OS DADOS OBTIDOS DESTE QUESTIONARIO SERAO
CONFIDENCIAIS.

DESDE JA, AGRADECEMOS SUA VALIOSA COLABORACAO.

a) ldentificagéo:
Numero do questionario (informacéo a ser preenchida pelo pesquisador):
Horério: Data: Curso: Ano/Semestre:

b) Informagdo Socioeconémica e Demografica
1. Qual é o seu sexo?

(1) Masculino
(2) Feminino

2. Qual a sua idade?

3. Como vocé se considera: (Marque apenas uma resposta)
(1) Branco (a).

(2) Pardo(a).

(3) Preto(a).

(4) Amarelo(a).



87

(5) Indigena.
4. Qual a sua religido? (Marque apenas uma resposta)

(1) Catolica.

(2) Protestante ou Evangélica.
(3) Espirita.

(4) Umbanda ou Candombilé.
(5) Outra.

(6) Sem religiao.

5. Qual é o seu estado civil? (Marque apenas uma resposta)

(1) Solteiro(a).

(2) Casado(a)/Mora com um(a) companheiro(a).
(3) Separado(a)/Divorciado(a)/Desquitado(a).
(4) Viavo(a).

(5) Outro.

6. Em que vocé trabalha atualmente? (Marque apenas uma resposta)

(1) Na agricultura, no campo, na fazenda ou na pesca.

(2) Na industria.

(3) Na construcéo civil

(4) No comércio, banco, transporte, hotelaria, ou outros servicos.

(5) Como funcionario(a) do governo federal, estadual ou municipal.

(6) Como profissional liberal, professora ou técnico(a) de nivel superior.

(8) Trabalho fora de casa em atividades informais (pintor, eletricista, encanador,
feirante, ambulante, guardador(a) de carros, catador(a) de lixo).

(9) Trabalho em minha casa informalmente (costura, aulas particulares, cozinha,
artesanato, carpintaria, entre outros).

(10) Faco trabalho doméstico em casa de outras pessoas (cozinheiro(a),
mordomo/governanta, jardineiro, baba, lavadeira, faxineiro(a), acompanhante de
idosos(as), entre outros).

(11) No lar (sem remunerag&o).

(12) Outro.

(13) Nao trabalho. (Passe para pergunta 9).

7. Indique o grau de importancia de cada um dos motivos abaixo na sua deciséo de
trabalhar: (Atencao: 0 indica nenhuma importancia e 5 maior importancia).

Ajudar nas despesasdecasa (00— 1-2-3-4-5)

Sustentar minha familia (esposo(a), filhos(a), etc) (0—- 1-2-3-4-5)
Ser independente (ganhar meu préprio dinheiro) (0 — 1-2-3-4-5)
Adquirir experiéncia(0 - 1-2-3-4-5)

Custear/pagar meus estudos (00— 1-2-3-4-5)

8. Quantas horas semanais vocé trabalha? (Marque apenas uma resposta)

(1) Sem jornada fixa, até 10 horas semanais.
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(2) De 11 a 20 horas semanais.
(3) De 21 a 30 horas semanais.
(4) De 31 a 40 horas semanais.
(5) Mais de 40 horas semanais.

9. Somando a sua renda com a renda das pessoas que moram com VOCé, quanto €
aproximadamente, a renda familiar mensal?

(1) Nenhuma renda.

(2) Até um salério minimo

(3) De 1 a 3 salarios minimos .
(4) De 3 a 6 salarios minimos .
(5) De 6 a 9 salarios minimos .
(6) De 9 a 12 salarios minimos
(7) De 12 a 15 salarios minimos
(8) Mais de 15 salarios minimos

c) Medidas Comportamentais
Uso de Tabaco

10. Atualmente, vocé fuma algum produto que contém tabaco, tais como cigarros,
charutos, cachimbos, entre outros?

(1) Sim.
(2) Nao. (Passe para a pergunta 21).

11. Em média, qual é a quantidade de produtos que contém tabaco dos seguintes
que vocé costuma fumar diariamente? (Atencdo: escreva 0 (zero) nas categorias
gue néo forem utilizadas).

Cigarros fabricados:

Cigarros caseiros:

Cachimbo:

Charutos e cigarrilhas:

Outro (favor especificar qual e a quantidade):

12. Quantos anos voceé tinha quando comecou fumar diariamente? (Margue apenas
uma opcao).

(1) Entre 7 e 11 anos.

(2) Entre 12 e 16 anos.
(3) Entre 17 e 21 anos.
(4) Entre 22 e 26 anos.
(5) Entre 27 e 31 anos.
(6) Entre 32 e 36 anos.
(7) Entre 37 e 41 anos.
(8) Entre 42 e 46 anos.
(9) Entre 47 e 51 anos.
(10) 52 anos ou mais.
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13. Quantos dias, durante os ultimos 7 dias, alguém da sua casa fumou quando
vocé estava presente?

(1) Um dia.

(2) Dois dias.
(3) Trés dias.
(4) Quatro dias.
(5) Cinco dias.
(6) Seis dias.
(7) Sete dias.
(8) Nao sei.

14. Quantos dias, durante os ultimos 7 dias, alguém fumou em locais fechados de
seu trabalho (dentro do prédio, escritorio, ou area de trabalho) quando vocé estava
presente?

(1) Um dia.

(2) Dois dias.

(3) Trés dias.

(4) Quatro dias.

(5) Cinco dias.

(6) Seis dias.

(7) Sete dias.

(8) Nao sei ou néo trabalho em um local fechado.

As perguntas de 15 a 20 sdo para estimar o grau de dependéncia da nicotina
com base no Teste de Fagerstrom (onde: 0 — 2 pontos: grau de dependéncia
muito baixo; 3-4 pontos: baixo; 5 pontos: médio; 6-7 pontos: elevado e 8-10
pontos: muito elevado).

15. Quanto tempo depois de acordar, vocé fuma o seu primeiro cigarro? Marque
somente uma opgao.

() Nos primeiros 5 minutos (3 pontos).
() Entre 6 e 30 minutos (2 pontos).
() Entre 31 e 60 minutos (1 ponto).
() Apds 60 minutos (0 pontos).

16. Vocé encontra dificuldades em evitar de fumar em lugares onde € proibido, como
por exemplo: igrejas, local de trabalho, cinemas, shoppings, etc?

() Nao (0 pontos).
() Sim. (1 ponto).

17. Qual o cigarro do dia que traz mais satisfacdo para vocé?

() Qualquer um (0 ponto).
() O primeiro da manhéa (1 ponto).
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18. Quantos cigarros vocé fuma por dia?

() Menos de 10 cigarros (0 pontos).
( ) De 11 a 20 cigarros (1 ponto).

( ) De 21 a 30 cigarros (2 pontos).
() Mais de 31 cigarros (3 pontos).

19. Vocé fuma mais frequentemente pela manha?

() Nao (o pontos).
() Sim (1 pontos).

20. Vocé fuma, mesmo doente, quando precisa ficar de cama a maior parte do
tempo?

() Nao (0 pontos).
() Sim (1 ponto).

Consumo de Alcool

21. Vocé alguma vez ja consumiu bebida alcodlica como, por exemplo, cerveja,
vinho, uisque, vodca, pinga, entre outros?

( )Sim.
() Nao.

22. Vocé consumiu alguma bebida alcodlica nos ultimos 12 meses?
( ) Sim. () Nao.

23. Nos ultimos 12 meses, com que frequéncia vocé consumiu pelo menos uma
bebida alcodlica? (Atencdo: Responda essa pergunta somente se afirmou que
consome bebida alcodlica)

(1) Diariamente.

(2) 5-6 dias por semana.

( 3) 1-4 dias por semana.

(4) 1-3 dias por més.

(5) Menos de uma vez por més.

24. Nos ultimos 30 dias, quando vocé consumia bebidas alcodlicas padrdo, com que
frequéncia era consumida com comida?

(1) Geralmente com comida.
( 2) As vezes com comida.

( 3) Raramente com comida.
(4) Nunca com comida.



