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Resumo

Objetivo: Identificar a prevaléncia de tabagismo nos alu-
nos do Curso de Medicina e Enfermagem da Universidade
Anhembi Morumbi, verificar o grau de motivagdo para
cessagdo do tabagismo, o grau de depressio, ansiedade e
dependéncia nicotinica. Métodos: Foi um estudo realizado
com alunos do 1° ao 4° ano dos cursos de Medicina e Enfer-
magem da Universidade Anhembi Morumbi. Consistindo
de um questiondrio contendo identificacido do voluntdrio,
teste de dependéncia de Fagerstrom, fases motivacionais
de Prochaska e DiClemente e de ansiedade e depressio de
Beck. Resultados: Constatou-se que o niimero de fuman-
tes é maior entre os alunos de medicina com 27,4%, do
total de alunos da medicina, e enfermagem com 17,3% do
total de alunos da enfermagem. Na andlise de dependéncia
nicotinica, o niimero de alunos com grau médio a muito
elevado sdo os de medicina, totalizando 50% dos alunos, e
no fator de ansiedade e depressio, a maior prevaléncia foi
nos fumantes de enfermagem 66,7% e medicina 35%. Por
fim o estudo mostrou que o niimero de alunos com melhor
escala motivacional foi da enfermagem 66.65% em relagio a
medicina com 30%. Conclusdo: O curso de medicina teve
maior porcentagem de alunos fumantes e também maior
dependéncia nicotinica. Porém o maior grau de ansiedade
e depressdo foi dos alunos de enfermagem, além de estarem
mais motivados para parar de fumar. Portanto a dependéncia
quimica a nicotina mostrou ter uma forte relagdo na piora
da escala motivacional em comparagio ao fator de ansiedade
e depressiio.
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Abstract

Purpose: Identify and measure the prevalence of smoking
among students of medicine and nursing at the University
Anhembi Morumbi, verifying the degree of motivation for
smoking cessation as is the degree depression and anxiety as
their degree of nicotine dependence. Methods: It's a study
realized with students from first to fourth year of Medicine
and Nursing, University Anhembi Morumbi. Consisting in
a search containing identification of the volunteer; Fagers-
trom test (nicotinic dependence test) motivational stages of
Prochaska and DiClemente and the degree of anxiety and
depression through Beck’s Anxiety and depression Scale.
In addition, the dependent continuous variables between
groups of results are calculated with a confidence interval
of significant p value less than 0.05. Results: It has been
found the results, where the number of smokers is higher
among medical students with a prevalence of 27.4% when
compared to the group of nursing students with a value of
17.3% prevalence. In the analysis of dependency the num-
ber of students with a high degree of nicotinic dependence
(middle degree to very high) are medical, 50% of students,
as in nursing did not obtain a number for that degree.
And in anxiety and depression factor, the number had a
higher prevalence of smoking in nursing 66.7% and 35%
medicine. The same evidence repeated in the prevalence
nonsmoking students. Through data analysis, the number
of students who are trying to quit smoking, it’s higher in
students of nursing in relation to the number of smokers in
medicine, which corresponds to 30% of students medicine
and 66.65% of nursing students. Corresponding 70% of
smokers medicine is not have intention to quit the habit..
Conclusion: The number of medical students had the hi-
ghest percentage of smokers 27.4%, when compared to the
group of nursing students with a prevalence value 17,3%,
but the greatest Beck’s anxiety and depression degree are
nursing students this same university; And between the two
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groups of students, those with better motivational scale are
nursing. Therefore, nicotine addiction proved to be a strong
contributing factor in the motivational scale compared to
anxiety and depression factor.

Keywords: Smoking; Students, medical; students, nursing;
Surveys and questionnaires; Depression, Anxiety

Introducao

O tabagismo é o ato de se consumir cigarros ou
outros produtos que contenham tabaco, nos quais o
principio ativo é a nicotina. Desde 1992 a Organizacdo
Mundial da Satide (OMS) catalogou o tabagismo como
“uma desordem mental e de comportamento em razao
da sindrome da dependéncia a nicotina”®.

A fumaca do cigarro contém 4.700 elementos di-
ferentes, muitos considerados toxicos, como nicotina,
o alcatrdao e o mondxido de carbono. A acdo desses
elementos no organismo estd associada a doengas
tabaco relacionadas®.

Apesar dos evidentes efeitos adversos do fumo
para a satide, milhdes de pessoas continuam fumando.
Além disso, deve-se ressaltar que muitos dos fuman-
tes e a maioria dos novos fumantes sao mulheres e
adolescentes . A OMS estima cerca de 10 milhdes de
mortes anuais nos préximos 15 a 30 anos em virtude
de complicagdes de satide decorrentes do tabaco. A
estimativa do ntimero de pessoas fumantes é de 1,3
bilhdes de pessoas no mundo, sendo que um bilhdo
aproximadamente seria do sexo masculino®*.

Um estudo realizado em uma cidade ao sul do
Brasil (2000) em jovens de 10-19 anos, demonstrou
que um ter¢o dos jovens estaria fumando aos 18 anos.
Destes jovens fumantes, 90% tornaram-se nicotino-
-dependentes ao atingir os 19 anos®.

Aprevaléncia e a tendéncia temporal do tabagismo
também tém sido avaliadas entre estudantes de medi-
cina. Segundo um estudo realizado na Universidade
de Pelotas no periodo de 1986 a 2002, a prevaléncia
de tabagismo nos alunos de Medicina foi reduzida de
21,6% para 10,1%. Entretanto, de 2002 até a atualidade
esta prevaléncia encontra-se estavel©?.

Dados nacionais indicam que a prevaléncia atual
de tabagismo nos estudantes de Medicina varia de 10%
a 20% e que esta relacionado diretamente com o ano
do curso. Encontramos também dados semelhantes
na literatura internacional®.

Dados da “Vigilancia de Tabagismo em Universita-
rios da Area da Satide” nas cidades de Campo Grande
(2006), Joao Pessoa (2006), Rio de Janeiro (2006 /2007),
Florianépolis (2007) e Juiz de Fora (2007) pelo Instituto
Nacional de Cancer (INCA) mostraram que o percen-
tual dos estudantes de medicina usudrios de tabaco
foi entre 0,8 a 8,2%. J4 em estudantes da enfermagem
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o estudo mostrou um percentual entre 1,2 a 6,4%®.
O estudo mostra que os estudantes da area da

sadde sabem dos prejuizos causados pelo vicio e que

cerca de 80% dos fumantes desejam parar de fumar,
porém apenas aproximadamente 3% conseguem sem
ajuda®®.

A motivagdo para cessagao do tabagismo pode
ser entendida como uma reflexdo para a tomada de
decisoes. Prochaska e Di Clemente™ descreveram um
modelo um modelo de estagios motivacionais:

e Pré-contemplagao: Nao ha inten¢ao de parar, nem
mesmo uma critica a respeito do conflito envol-
vendo o comportamento de fumar.

e Contemplagao: Hé conscientizacao de que fumar
é um problema, porém, ha uma ambivaléncia
quanto a perspectiva de mudanca.

e Preparacao: Esta preparado para parar de fumar,
ou seja, o paciente aceita escolher uma estratégia
para mudanga comportamental.

* Acdo: Quando o paciente concretiza a mudanca
comportamental.

e Manutencao: O paciente deve aprender estratégias
para prevenir a recaida e consolidar os ganhos
obtidos durante a fase de agdo. Neste estagio
pode ocorrer a finalizagdo do processo de mu-
danca ou a recaida. A motiva¢do é uma condigao
imprescindivel para iniciar o tratamento e sua
auséncia praticamente elimina as expectativas
de cessacdo. Um dos sintomas mais comuns na
sindrome de abstinéncia a nicotina é a ansiedade,
sendo também um dos principais fatores de risco
e recaida. O transtorno de ansiedade é frequen-
temente associado ao tabagismo. Ha também
uma forte relagdo entre tabagismo e transtornos
depressivos e sabe-se que nesses pacientes o aban-
dono do tabagismo é reduzido. Existem diversas
explicagbes para a associagdo entre o tabagismo
e a depressdo. Dentre elas, a de que o tabagismo
auxiliaria como um alivio de sentimento de tris-
teza ou humor negativo. Ha estudos de que o uso
de nicotina interfere nos sistemas neuroquimicos,
afetando circuitos neurais associados a regulacao
de humor. Quanto a cessagdo do tabagismo, os
fumantes com histérico depressivo tém maior
predisposicdo as recaidas®'®. Também através
desse processo quimico-neuronal que faz com que
ocorra a dependéncia nicotinica, que além do fator
emocional, é um grande contribuinte para o inicio
e a continuidade do tabagismo®*17.

Este trabalho tem os seguintes objetivos: 1. men-
surar a prevaléncia de tabagismo nos alunos do curso
de medicina e enfermagem da Universidade Anhembi
Morumbi; 2. Verificar o grau de motivagao para cessa-
¢ao do tabagismo; 3. Verificar o grau de dependéncia
nicotinica através da escala de Fagerstrom; 4. Verificar
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nas duas populagdes o grau de ansiedade e depressao,
através da escala de Beck.

Métodos

Trata-se de um estudo transversal observacional
que foi iniciado ap6s aprovagao da Comissao de Etica
da instituigao e os individuos elegiveis para a pesquisa
que concordaram em participar assinaram o Termo de
Consentimento Livre e esclarecido.

Amostra: Todos os alunos do primeiro ao quarto
ano do curso de Medicina e Enfermagem da Univer-
sidade Anhembi Morumbi que decidiram participar
voluntariamente do estudo.

Coleta de dados/ Procedimentos: Esta coleta de
dados foi realizada pelos coordenadores do estudo
em contato direto com o0s sujeitos a serem pesqui-
sados, através de um questiondrio estruturado e
auto-administrado respondido em sala de aula
abordando quatro variaveis: Curso de graduacao,
Grau de dependéncia, Estagio de motivagao e Grau
de ansiedade e depressao.

O instrumento utilizado para o levantamento
dos dados foi especificamente elaborado para este
estudo, um questiondrio auto administrado conten-
do identificagdo do voluntario; aplicagdo do teste
de Fagerstrom, que é composto por 6 perguntas
relacionadas ao tabagismo e avalia através destas o
grau de dependéncia a nicotina. Avaliamos também o
estagio de motivacdo através das fases motivacionais
de Prochaska e DiClemente que consiste na classifica-
¢do dos participantes em um dos seguintes estagios:
pré-contemplacao, contemplagdo, preparagao, agao e
manutengao, e por fim o grau de ansiedade e depres-
sdo dos tabagistas através da Escala de Ansiedade e
Depressao de Beck.

Trata-se de um auto- relato composto por pergun-
tas de multipla escolha utilizadas para medir o grau
de ansiedade e depressao dos individuos.

Andlise Estatistica: As varidveis numéricas foram
comparadas através do teste T de student e as varidveis
proporcionais através do teste exato de Fisher. Foi
considerado significativo o valor de p < 0,05.

Resultados

Neste estudo participaram 125 alunos da Universi-

Tabela 1

Ntumero totalizado de Amostra coletada

dade Anhembi Morumbi de forma aleatéria, contendo
individuos do primeiro ao quarto ano dos cursos de
Medicina e Enfermagem.

Foi avaliado um total de 52 alunos do curso de
enfermagem da Universidade Anhembi Morumbi e
73 alunos do curso de medicina. Foi constatado que
o numero de fumantes é maior entre os alunos de
medicina quando comparado ao grupo de alunos
de enfermagem O sexo masculino foi responsavel
por indices de prevaléncia maiores nos dois grupos.
(Tabela 1)

A tabela 2 mostra o grau de dependéncia através
do Teste de Fagerstrom, e mostrou que o grupo de
estudantes de medicina estdo em um grau importante
de dependéncia (grau médio a muito elevado.) Nessa
mesma tabela, a analise dos dados demonstra que o
numero de alunos que estdo tentando cessar o tabagis-
mo, ou seja, estdo na fase de preparacao e agdo, é maior
nos alunos da enfermagem em relagdo ao ntimero de
tabagistas de medicina. Os alunos de medicina tém
indice maior na fase de pré-contemplagdo e contem-
plagao, ou seja, na fase em que nao ha intengao para
parar de fumar. (Tabela 2).

E por fim o estudo confere a relagdo da escala de
depressao e ansiedade de Beck entre os alunos de en-
fermagem e medicina, e também em rela¢do aos alunos
fumantes e ndo fumantes de cada curso.

Quanto a depressdo, a prevaléncia maior foi no
grupo dos tabagistas 51,7%, ja dos ndo tabagistas foi de
32,2%, sem significancia estatistica (p=0,086). Quando
estratificamos as prevaléncias por curso, nos estudan-
tes de medicina a taxa foi de 35% nos tabagistas e 18,8%
nos nao tabagistas. Ja nos estudantes de enfermagem,
a taxa de depressao nos tabagistas foi de 66,7% e dos
nao tabagistas 51,2%.

Analisando-se o fator da ansiedade, a prevaléncia
também foi maior no grupo de tabagistas do que dos
nao tabagistas.A taxa de ansiedade nos estudantes
de medicina tabagistas foi de 50% e nos nao taba-
gistas de 18,8%. Nos estudantes de enfermagem a
taxa de ansiedade também foi maior no grupo dos
tabagistas, 77,8%, e dos ndo tabagistas 34,2%. Atra-
vés desses dados, observamos que de modo geral os
alunos de enfermagem tém maior grau de ansiedade
e depressdo em comparagdo aos alunos de medici-
na, tantos os naos fumantes quanto os fumantes.
(Tabela 3, 4 e 5).

Tabacismo entre alunos Total Homens Mulheres Total Enf. ~ Homens Enf.  Mulheres

8 Medicina (%) Medicina (%) Medicina (%) (%) (%) Enf. (%)
Nio Fumantes 53 (72,6%)  19(655%) 34 (773%)  43(82,7%)  11(785%) 32 (84,2%)
Fumantes 20 (27,4%) 10 (34,5%) 10 (22,7%) 9 (17,3%) 3 (21,5%) 6 (15,8%)
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Tabela 2

Teste de Fagerstrom e Estagio Motivacional de Prochaska e DiClemente

Escala de dependéncia da Nicotina de Fagerstrom nos individuos Tabagistas

Niimero de alunos de Niimero de alunos de
medicina (%) enfermagem (%)
Muito baixo a baixo 10 (50%) 9 (100%)
Médio* 2 (10%) 0
Elevado a Muito Elevado* 8 (40%) 0
Estdgio Motivacional de Prochaska e DiClemente

Pré Contemplacao 8 (40%) 2(22,2%)
Contemplacao 6 (30%) 1(11,15%)
Preparacao 4 (20%) 1(11,15%)
Acido 2 (10%) 5 (55,5%)
Manutencao 0 0

*p = 0,011 houve significincia estatistica, 50% dos alunos de medicina encontram-se em graus médio, elevado e muito
elevado de dependéncia nicotinica.

Tabela 3

Escala de Depressao e Ansiedade de Beck nos Estudantes de Medicina

Escala de Depressio de Beck nos Estudantes de Medicina

Valor de P

Nio Tabagistas Tabagistas
Sem depressao 43 (81,2%) 11 (55%)
Depressao leve a grave 10 (18,8%) 9 (35%) 0,032

Escala de Ansiedade de Beck nos Estudantes de Medicina

Nio Tabagistas Tabagistas Valor P

Sem ansiedade 43 (82,1%) 10 (50%)
Ansiedade leve a severa 10 (18,8%) 10 (50%) 0,011

Tabela 4

Escala de Depressao e Ansiedade de Beck nos Estudantes de Enfermagem

Escala de Depressdo de Beck nos Estudantes de Enfermagem

Nido Tabagistas Tabagistas Valor de P
Sem depressao 21(41,8%) 3 (33,3%)
Depressao leve a grave 22(51,2%) 6 (66,7%) 0,097
Escala de ansiedade de Beck nos Estudantes de Enfermagem
Sem ansiedade 24 (55,8%) 2 (22,2%) Nao significativo
Ansiedade leve a severa 19 (34,2%) 7 (77,8%) Nao significativo

Numero total de estudantes da Medicina e Enfermagem com Depressao e Ansiedade

Tabagistas do curso de

Tabagistas do curso Medicina

Enfermagem
Total 20 (27,4%) 9 (17,3%) Nao significativo
Depressao leve a grave 9 (35%) 6 (66,7%) Nao significativo
Ansiedade leve a grave 10 (50%) 7 (77,8%) Nao significativo
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Discussao

Nosso trabalho evidenciou que entre os 125 alunos
pesquisados, 29 sdo tabagistas, ou seja, 23,2% dos alu-
nos entrevistados, o que supera a média nacional que
pode variar entre 12 e 14% de acordo com a regiao e
niveis de escolaridade e sexo$19.

Estratificando por curso, os estudantes de medici-
na tiveram a maior prevaléncia de tabagismo, 27,4%,
comparados aos alunos de enfermagem, com taxa de
17,3%. Em estudo realizado na Universidade de Malta,
na Europa, entre estudantes do terceiro ano de gradu-
acdo da drea da satide no periodo de janeiro a maio
de 2010 com participacao de 211 estudantes do curso
de medicina, enfermagem, odontologia e farmacia os
resultados demonstraram prevaléncia semelhante de
tabagistas nesta populacdo, de 23%®2.

Os indices de ansiedade e depressdo também fo-
ram alarmantes nos dois grupos, tanto de tabagistas
quanto de ndo tabagistas. No entanto os tabagistas dos
dois grupos obtiveram as maiores taxas, mostrando
que o tabagismo é um fator contribuinte para ansieda-
de e depressdo. Os estudantes de enfermagem foram
responsaveis por maior prevaléncia tanto de ansiedade
quanto de depressao.

A relacdo entre tabagismo e transtornos psiquié-
tricos, dentre eles ansiedade e depressao, é compro-
vada por vdrios estudos. Sabe-se que tabagistas com
depressao e ansiedade possuem mais dificuldade
no abandono ao vicio e maiores chances de recaidas
durante o periodo de abstinéncia®.

Os resultados obtidos levantam um questiona-
mento acerca da abordagem adequada deste tema nos
cursos da area satide, e um conhecimento deficitario
sobre o tabagismo por estes alunos e futuros profis-
sionais da satide.

Outros estudos mostram essa inadequacao entre
o que deveria ser ensinado para os alunos da érea da
satde e o que realmente faz parte da grade curricular
desses cursos, podendo este ser um fator contribuinte
para as altas taxas de prevaléncia de tabagismo nesta
populacao.

Um estudo realizado no ano de 2008 em 782 alu-
nos do dltimo ano dos cursos da area da satide em
3 universidades do Mato Grosso revelou que 47,2%
relataram nao ter recebido nenhum treinamento sobre
o tabagismo durante a graduagao®-

Isto mostra a necessidade de inclusdo do tema
na grade curricular ao longo da graduagao, através
de aulas e palestras que explorem melhor o assunto.
Pois a preocupagao do maleficio do tabagismo é um
assunto de suma importancia principalmente para os
alunos que possuem o papel de promocao a satde®2.

O fator principal para continuidade do vicio foi
diferente entre os dois cursos da area da satde. O
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numero de tabagistas com maior grau de dependéncia
nicotinica através da escala de Fagerstrom foram os
da medicina.

Ao analisarmos a escala motivacional, concluimos
que os alunos de medicina se encontram em maior taxa
nas fases de pré contemplacao e contemplagao, em que
ndo hé intengao de parar. Ja os alunos de enfermagem
obtiveram menor grau de dependéncia nicotinica
quando comparados aos de medicina, e maior ntimero
de individuos nas fases de preparacao e agao, quando
ha intengao de parar.

A dependéncia quimica a nicotina mostrou ser um
forte fator contribuinte na escala motivacional ja que
os individuos com maior dependéncia se encontram
nos estagios em que ndo ha intengao de parar.

Podemos concluir entdo que a prevaléncia do
tabagismo continua em taxas altas, inclusive na po-
pulagdo da area da satide, que é a que se espera que
promova a ajuda na cessagdo e prevencao e as causas
para este fato necessitam de mais estudos para possi-
veis intervencoes.
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