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APRESENTACAO

Todo individuo tem o direito de seguranga a saude, as ag¢des prestadas pela
saude publica sao relacionadas ao diagnostico e tratamento de doencas que lhes
permita a manutencéo da saude. No entanto, quando se considera a comunidade,
a coletividade, se faz necessario que o profissional ultrapasse as barreiras da
observacgéao, diagnéstico e prescricao de tratamento ao paciente como um individuo
isolado. O processo saude-doencga deve ser analisado dentro de um contexto social,
onde o individuo encontra-se inserido para que se tenha subsidios suficientes para
interferir na realidade e promover as mudancas necessarias.

As modificacbes de acdes necessarias para promocado da saude dentro da
saude publica devem respeitar as possibilidades e programas fornecidos pelo Estado,
enquanto que dentro da saude coletiva a acdo € mais radical de acordo com a
necessidade da comunidade.

Os profissionais envolvidos tanto com saude publica quanto coletiva abrangem
todas as grandes areas da saude, tais como enfermagem, medicina, odontologia,
nutricdo e fisioterapia, além dos demais colaboradores que atuam neste setor. Neste
ebook é possivel identificar a visao bem detalhada de como andam alguns dos aspectos
da saude publica e coletiva no Brasil na 6tica de renomados pesquisadores.

O volume 1 apresenta uma abordagem nutricional da saude do individuo. Aqui
séo analisados tanto aspectos da absor¢cdo e funcdo de determinados nutrientes
no organismo quanto a atenc&o nutricional e a garantia de saude. Ainda podem
ser observados aspectos que envolvem a educacdao em saude, onde se trabalha o
conhecimento e a formacé&o dos profissionais que atuam em saude.

No volume 2 encontram-se artigos relacionados as questdes da estratégia da
saude da familia e atengcé@o basica que norteiam todo o processo de saude publica,
além da importancia da atuacdao multiprofissional durante o processo de manutencao
da saude. Também sédo apresentados aqui algumas discussao acerca das implicacoes
da terapia medicamentosa.

Finalmente no volume 3 encontram-se as discussodes relacionadas aos aspectos
epidemioldgicos de doengastais como hepatite, hanseniase, dengue, sifilis, tuberculose,
doengas sexualmente transmissiveis. Como ndo basta apenas garantir a saude do
cidaddo mas também do profissional que o atende, sdo analisados alguns aspectos
relacionados ao riscoocupacional e ao estresse causado pela atividade profissional.
Este volume traz ainda a anélise da atuacao de profissionais dentro da unidade de
terapia intensiva, os cuidados de enfermagem necessarios ao restabelecimento da
saude do individuo e alguns aspectos da saude da mulher.
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RESUMO: O presente estudo visa verificar a
prevaléncia de transtornos mentais em usuarios
de tabaco, em um bairro da cidade de Macei6-
AL, onde a populacdo € predominantemente
de baixa renda. Trata-se de um estudo
epidemiologico, descritivo, transversal e
analitico, realizado a partir de uma coleta de
dados, com entrevistas face a face, utilizando
os instrumentos: International Neuropsychiatric
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EPIDEMIOLOGICO

Interview (MINI - Brazilian Version 5.0.0), o
Alcohol Smoking and Substance Involvement
Screening Test (ASSIST) e Questionario
Socioecondémico, todos em formato digital.
A partir dos dados encontrados, foi possivel
classificar os usuarios de tabaco em risco
baixo, moderado e alto, seguindo instru¢des da
Organizacdo Mundial de Saude. Foi obtido que
na populacéo de 932 entrevistados, 329 fizeram
uso de tabaco pelo menos uma vez na vida, e
nesta amostra, 174 apresentaram indicativos
de transtornos mentais. Foi possivel constatar
a fragilidade na rede de atencédo a saude, deste
bairro, e concluir que a elevada prevaléncia de
uso do tabaco, sugere a necessidade de uma
rede mais eficaz, a fim de oferecer maiores
possibilidades de acesso e resolutividade no
cuidado a pessoas que tém um padrao de uso
mais elevado, que, por conseguinte, estdo
sujeitos a maiores problemas de saude.
PALAVRAS-CHAVE: Habito de fumar, tabaco,
transtornos mentais, epidemiologia.

ABSTRACT: This study aims to determine
the prevalence of mental disorders in tobacco
users in a neighborhood of the city of Maceio-
AL, where the population is predominantly low
income. This is an epidemiological, descriptive,
cross-sectional analytical study, conducted
from a collection of data, with face to face
interviews using the instruments: International

Capitulo 20

197



Neuropsychiatric Interview (MINI - Brazilian Version 5.0.0), Alcohol and Smoking
substance Involvement Screening Test (ASSIST) and Socio-Economic Survey, all in
digital format. From the data obtained, it was possible to classify tobacco users at low
risk, moderate and high, following instructions of the World Health Organization. It
was obtained that the population of 932 respondents, 329 had used tobacco at least
once in life, and this sample, 174 had indications of mental disorders. It was found the
weakness in the care network to health, this neighborhood, and concluded that the high
prevalence of tobacco use, suggests the need for a more efficient network in order to
offer greater opportunities for access and resoluteness in the care of people who have
a higher usage pattern, which are therefore subject to major health problems.
KEYWORDS: Smoking, tobacco, mental disorders, epidemiology.

11 INTRODUCAO

Considera-se como droga, toda e qualquer substancia capaz de alterar funcdes
no organismo. Tratando-se de drogas psicotropicas, € possivel afirmar que séo
aquelas capazes de alterar o psiquismo, agindo sobre as emog¢des, comportamentos e
sensacoes, diretamente relacionadas ao sistema nervoso central. Entre estas, existem
trés categorias em que séo classificadas: depressores, estimulantes e perturbadores
do sistema nervoso central (FORMIGONI, 2014).

Otabaco é umadroga estimulante responsavel por diversas mudancas fisiolégicas
e/ou comportamentais, além de causar diversos danos a saude configurando-se como
uma das principais causas de mortes evitaveis no mundo (FORMIGONI, 2014). Entre
os principais efeitos de seu uso estdo: a elevacdo do humor, diminuicao do apetite,
e uma sensacao de relaxamento emocional, portanto € considerada uma droga
psicotropica estimulante do sistema nervoso central (FORMIGONI, 2014).

Otabagismo é considerado um grave problema de saude publica que afeta milhdes
de pessoas. Dados da Organizacdao Mundial de Saude (OMS) revelam que cerca de
1 bilhdo e 200 milhdes de pessoas no mundo fazem uso do tabaco, consumindo uma
média de 6 trilhdes de cigarros por ano (INCA, 2015).

Ainda segundo a OMS, o tabagismo é um fator de risco para o desenvolvimento
de cerca de 50 doencas que acometem o organismo fisicamente, além de causar
dependéncia psicoldgica, e desenvolvimento de comorbidades psiquiatricas, como
ansiedade, depresséao e ideacao suicida (INCA, 2015).

Estima-se que em média 5 milhdes de pessoas por ano, em todo o mundo,
morrem devido a comorbidades, causadas pela exposi¢cao ao tabaco (WHO, 2008).
Entre as causas de morte, ha grande destaque para o cancer de pulméao, doencas
no aparelho respiratorio e doengas coronarianas (PORTAL BRASIL, 2014). Estudos
epidemioldgicos nacionais apontam que 14,7% dos brasileiros maiores de 18 anos
fazem uso do tabaco, sendo em sua maioria homens residentes na zona rural do pais
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(FORMIGONI, 2014). Esta pesquisa ainda revela que este percentual € um pouco
menor na regido Nordeste do Brasil, apontando um indice de 14,2% de fumantes;
sendo 19,1% do sexo masculino € 9,9% feminino (PNS, 2013).

Baseado em estudos anteriores divulgados pelo INCA, € possivel afirmar que o
consumo do tabaco por jovens vem crescendo, sendo a faixa etaria média de iniciacao
de 15 anos, evidenciando que o tabagismo, precisa ser observado na perspectiva da
prevencao e promocao da saude, uma vez que é considerado um problema de saude
publica e que seu uso continuo provoca sintomas que podem precipitar transtornos
mentais.

E necessario considerar que o tabaco, quando utilizado continuamente, pode gerar
tolerancia, e assim o organismo passa a necessitar de quantidades maiores da droga,
para que os efeitos sejam reproduzidos e até prolongados. Como consequéncia deste
aumento gradativo no consumo, quando o0 usuario suspende 0 uso, surge a fissura,
caracterizada pelo desejo incontrolavel de fumar, e que somada a sintomas como
sudorese, dificuldade de concentracao, irritabilidade, ansiedade, humor depressivo e
até lentificacéo da frequéncia cardiaca, podem caracterizar um quadro de abstinéncia,
que deve ser acompanhado por uma equipe de saude multiprofissional (CEBRID,
2003).

Nos estudos sobre os efeitos de substancias psicoativas no organismo, é preciso
considerar os transtornos mentais decorrentes de seu uso, e no caso de uso de tabaco,
ndo é diferente. E bastante comum que usuarios de tabaco, em suas variadas formas,
apresentem comorbidades psiquicas e alteragdes comportamentais, mas em geral,
isto depende dos padrdes de consumo de cada usuério e da relagao disfuncional
que estabelecem com o uso desta droga, e que s&o devidamente descritos pela
Classificacao Internacional de Doencgas (CID — 10), como uso nocivo ou abuso, € a
dependéncia.

O abuso e a dependéncia de substancias podem ser distinguidos a partir
das complicacbes causadas por cada padréo de uso. O abuso € caracterizado por
causar danos fisicos e mentais, podendo afetar a vida social do usuario, mas sem
complicagdes crbnicas. Enquanto a dependéncia é definida como um padréao de uso
qgue objetiva suprir os sintomas tipicos da sindrome de abstinéncia, que envolvem
alteracées fisicas, mentais e comportamentais, na ansia de usar a droga.

Com base nestas definicbes, e nas condi¢des clinicas desencadeadas pelo
uso de substancias psicoativas, que sao elencadas na Classificacao Internacional de
Doencas, é possivel afirmar a relacéo direta que existe entre o uso desse tipo de
substancia e o surgimento concomitante de transtornos mentais e comportamentais,
com destaque para transtornos como ansiedade, depresséao, transtornos psicoticos e
ideacao suicida.

Diante desta constatacdo, o estudo tem por objetivo, descrever o perfil
epidemioldgico das pessoas que fazem uso do tabaco e verificar a prevaléncia de
comorbidades psiquiatricas relacionadas ao padrao de uso, num bairro da periferia de
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Maceio. Com estes dados, objetiva-se chamar a atencéo para a necessidade de tratar
o tabagismo como um problema de saude publica, capaz de comprometer em muitos
aspectos, a qualidade de vida dos individuos.

2| METODO

Trata-se de um estudo epidemioldgico, descritivo, transversal e analitico. A
pesquisa foi financiada pela Fundacao de Amparo a Pesquisa de Alagoas (FAPEAL),
Ministério da Saude, CNPq, SESAu, Edital PPSUS, chamada 02/2013. A populagao da
pesquisa foi composta por 932 entrevistados, sem fazer distincao de sexo, faixa etaria,
raca, classe social e grau de escolaridade. No entanto, alguns critérios de incluséo
foram considerados: ser morador do bairro, setor censitario e quadra sorteados. Como
critérios de exclusao, considerou-se: ser menor de 15 anos, aqueles que tivessem
entre 15-18 anos sem autorizagdo do responsavel, incapazes de responder aos
questionarios com a minima clareza e aqueles que se recusassem a assinar o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

Entre os instrumentos utilizados, esta o International Neuropsychiatric Interview
(MINI - Brazilian Version 5.0.0), que € uma entrevista diagnostica padronizada breve
que explora os principais transtornos psiquiatricos do Eixo | do DSM |V e da CID-
10. Trata-se de uma entrevista com duracdo média de 15 a 30 minutos, que visa
uma classificacéo diagnostica, e pode ser utilizada tanto na pratica clinica, como em
pesquisas. O Alcohol Smoking and Substance Involvement Screening Test (ASSIST),
questionario utilizado para avaliar o consumo de substancias, entre elas o alcool e o
tabaco, baseado em questbes que consideram a frequéncia do uso e as alteracdes
comportamentais em consequéncia do abuso da droga, no caso, do tabaco. E o
Questionario Socioecondmico, utilizado com a finalidade de caracterizar as condigdes
socioeconOmicas dos participantes da pesquisa, considerando sua idade, sexo, etnia,
escolaridade, estado civil, condi¢des de moradia, tipo de familia, convénio de saude,
entre outras questodes.

Nos meses que antecederam a coleta de dados, a equipe de pesquisadores
— composta por alunos dos cursos de graduacédo da area de saude, mestrandos e
residentes, todos vinculados a UFAL, além de professores e estatisticos — passou
por um processo de capacitagao, para que todos pudessem participar ativamente da
aplicacéao dos questionarios.

A coleta de dados aconteceu a partir da aplicacao de entrevistas face a face com
pesquisadores treinados e calibrados para aplicar todos os instrumentos, dos quais
foram extraidos os dados utilizados para o estudo, que foram utilizados em formato
digital, através do aplicativo ODK Collect, baixado em tablets e disponibilizados a cada
entrevistador. A coleta foi iniciada no dia 26 de janeiro de 2015, ap6s aprovacao do
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas, com parecer de
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numero 608 613, e finalizada em 02 de marco de 2015.

Os dados foram tabulados no programa SPSS e para analise, foi utilizada uma
frequéncia absoluta e relativa, com intervalo de confianga de 95% e o teste estatistico
Qui-quadrado.

31 RESULTADOS

A pesquisa foi realizada em um bairro da cidade de Maceid, cuja populacéo
estimada em 2013, segundo o IBGE, é de 94.120 habitantes, caracterizando-se como
um dos maiores e mais populosos bairros do municipio.

A populacédo da pesquisa contou com 932 entrevistados, dentre os quais foram
identificados 329 pessoas que fizeram uso de tabaco pelo menos uma vez na vida,
ou seja, uma prevaléncia de 35,3% (figura 1). Como a populagéo foi composta de 692
mulheres e 240 homens, o calculo das frequéncias foi proporcional ao sexo, resultando
que a frequéncia de uso de tabaco pelo menos uma vez na vida entre as mulheres foi
de 31,64% e entre os homens foi de 45,8%, segundo figura 1.

Uso de tabaco pelo menos uma Propor¢io dos fumantes de
vez na vida. tabaco de acordo com sexo
N =932 Homens: n =240

Mulheres: n = 692

B Usudrios/'n=329 Nio usuarios/n=603 EHomens ®Mulheres

68.36%

20%
54.20% 47.38%

31.64%
353%

Nao Fumantes Fumantes

Figural: Pessoas que fizeram uso do tabaco pelo menos uma vez na vida e sua distribuicao
quanto ao sexo.

Fonte: Autora. 2016.

Estes foram classificados em trés categorias, de acordo com a OMS, ao orientar
0 uso do questionario ASSIST. As categorias para o uso do tabaco sédo definidas a
partir dos escores que podem variar entre 0 e 31, classificando o risco ao qual os
usuarios estao expostos. Desta forma, este estudo baseou-se nas categorias de Baixo
Risco, Risco Moderado e Alto Risco, para assim, descrever esta amostra de acordo
com indices epidemiologicos.

Na amostra de 329 usuarios do tabaco, 55% (n=181) sao considerados usuarios
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de baixo risco, apresentando escores que variaram de 0 a 3, representando as pessoas
que fazem um baixo uso de tabaco e portanto , tem menor probabilidade de desenvolver
problemas de saude desencadeados por este padrdao de consumo; 36,2% (n=119)
apresentam escores entre 4 e 26, sendo caracterizados de risco moderado, o que
significa maior chance de desenvolver comorbidades e principalmente dependéncia
ao tabaco; e 8,8% (n=29) com escores entre 27 e 31, classificados como usuarios de
alto risco, com grandes chances de apresentar problemas sociais, econémicos e de
saude indicando possibilidades para um diagnéstico de dependéncia, de acordo com
a figura 2.

Distribuicao da populac¢ao que faz uso do tabaco em

o 800 suas categorias de risco (n 329)

m Baixo risco
Risco moderado
m Alto risco

Figura 2: Distribuicdo da populacdo tabagista em categorias de risco (n=329).
Fonte: Autora. 2016.

No grupo de baixo risco (n=181), 70,7% (n=128) dos sujeitos s&o do sexo
feminino. A faixa etaria em que o uso do tabaco é predominante, é de adultos de 46
a 60 anos, equivalente a 28,7% (n=52). Quanto a etnia, a distribuicao foi feita entre
brancos e nao brancos, sendo que a maioria considera-se como nao branco 81,8%
(n=148). A situac&o por renda, mostra que 68,5% possui uma fonte de renda, sem
fazer distingcao entre ativos e inativos. 54,1% (n=98) possui estado conjugal e 86,7%
(n=157) possui filhos. Quanto aos servigos oferecidos a comunidade, constatou-se
que 50,8% (n=92) tem acesso a servigcos de saude e 69,6% (n=126) ndo tem acesso
ao trabalho; segundo a representacéo da tabela 1.

Baixo risco Risco moderado Alto risco
N=181 100% N=129 100% N=29 100%
Faixa etaria
15-30 46 25,4% 37 31,1% 9 31%
31 -45 32 17,7% 35 29,4% 6 13,8%
46 — 60 52 28,7% 26 21,9% 12 48,3%
61-75 43 23,8% 20 16,8% 2 6,9%
76 — 87 8 4,4% 1 0,8% -
Etnia
Brancos 33 18,2% 20 16,8% 6 20,7%
Nao brancos 148 81,8% 99 83,2% 23 79,3%
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Situacao por renda

Com renda 124 68,5% 81 68,1% 18 62,1%
Sem renda 57 31,5% 38 31,9% 11 37,9%
Estado conjugal
Possui 98 54,1% 69 58% 19 65,5%
Nao possui 83 45,9% 50 42% 10 34,5%
Possui filhos
Sim 157 86,7% 101 84,9% 25 86,2%
Nao 24 13,3% 18 15,1% 4 13,8%
Acesso a saude
Sim 92 50,8% 67 56,3% 7 24,1%
Nao 89 49,2% 52 43,7% 22 75,9%
Acesso ao trabalho
Sim 55 30,4% 29 24.4% 8 27,6%
Nao 126 69,6% 90 75,6% 21 72,4%

Tabela 1: Caracterizagao socioeconémica dos usuarios de tabaco em suas categorias de risco
Fonte: Autora. 2016.

De acordo com a descricéo epidemioldgica da populagéo de baixo risco, é possivel
perceber que 48,6% (n=88) apresentam indicativos de que possuem transtornos
mentais; e 29,8% (n=54) com indicativos de comorbidades.

Em relacdo a popula¢ao enquadrada como de risco moderado (n=119), é possivel
observar que alguns dados sao semelhantes a de baixo risco, mas outros variam. O
sexo feminino continua sendo prevalente 64,7% (n=77); ja a faixa etaria prevalente
€ ade 15 a 30 anos 31,1% (n=37). Os ndo brancos continuam sendo maioria 83,2%
(n=99), bem como aqueles que possuem renda 68,1% (n=81). Quanto ao estado
conjugal, os que possuem sao 58% (n=69); 84,9% (n=101) possuem filhos. Sobre os
servicos oferecidos a comunidade, 56,3% (n=67) acessam 0s servicos de saude e
75,6% (n=90) ndo tem acesso ao trabalho.

Na caracterizacéo epidemiologica do grupo de risco moderado, os dados revelam
que 56,3% (n=67) apresentam indicativos da presenca de transtornos mentais; e
39,5% (n=47) tém indicativos de comorbidades psiquiatricas.

Tratando-se da populacéo de alto risco (n=29), é possivel perceber maiores
variagdes nos dados, quando comparados as demais categorias de risco. Neste caso,
0 sexo masculino é prevalente 51,7% (n=15); enquanto a faixa etaria que faz maior
uso, equipara-se a de baixo risco, de 46 a 60 anos, com 48,3% (n=12); e 0s que nao
se consideram brancos permanecem como maioria 79,3% (n=23). Sobre o estado
conjugal, 65,5% (n=19) afirmam possuir e 86,2% (n=25) tém filhos. Quanto o acesso
a servicos da comunidade, 75,9% (n=22) afirmam que ndo acessam 0s servicos de
saude e72,4% (n=21) nao tem acesso a trabalho.

Sobre os dados epidemioldgicos, é possivel afirmar que a maioria dos que estéao
classificados como usuarios de tabaco de alto risco, possuem maior indicativo de
transtornos mentais 65,5% (n=19); e também de comorbidades psiquiatricas 51,7%

(n=15).
EX
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Sabe-se que o risco de usuarios do tabaco desenvolverem transtornos mentais
€ maior do que entre aqueles que ndo consumem a droga. Com base nisto, é possivel
observar que ha um grande indicativo da presenca de transtornos mentais entre
esta amostra, 52,89% (n=174), e que 35,3% (n=116) apresentam comorbidades
psiquiatricas, ou seja, a presenca de mais de um transtorno diagnosticado. (Figuras 3)

Presenca de transtornos mentais Presenca de comorbidades
em usuarios de tabaco (n = 329) psiquidtricas em usudrios de
tabaco (n = 329)

B Usudrios com
comorbidades
= Usuarios sem
comorbidades

® Apresentam transtornos
mentais
Nio apresentam transtornos
mentais

Figura 3: Presenca de transtornos mentais e comorbidades em usuarios de tabaco (n=329).
Fonte: Autora. 2016.

Entre os transtornos estudados e apresentados na tabela 2, destaca-se a
presenca de seis transtornos mais recorrentes: depressdao maior, que prevalece nas
trés categorias de risco, apresentando-se em 34,8% (n=63) dos sujeitos classificados
em baixo risco; 37,8% (n=45) nos sujeitos de risco moderado e 48,3% (n=14) naqueles
classificados em alto risco. Em relacéo a agorafobia, verificaram-se indices elevados
também nas trés categorias: 26% (n=47) na populagdo de baixo risco; 25,2% (n=30)
dos de risco moderado; e 51,7% (n=15) de alto risco; assim como, transtorno bipolar:
12,2% (n=22) de baixo risco; 26,1% (n=31) entre os de risco moderado; e 24,1% (n=7)
dos de alto risco; em transtorno de ansiedade generalizada, 13,8% (n=25) sdo da
amostra de baixo risco; 12,6% (n=15) da de risco moderado; e 17,2% (n=5) de alto
risco; quanto ao risco de suicidio, foi notado em 16% (n=29) daqueles usuarios de
baixo risco; 16% (n=19) de risco moderado; e 27,6% (n=8) dos de alto risco. E preciso
destacar que a dependéncia de alcool mesmo ndo sendo tao incidente na populagéao
de baixo risco 5,5% (n=10), € uma das mais prevalentes na amostra de risco moderado
16% (n=19) e de alto risco 17,2% (n=5).

Baixo risco Risco moderado Alto risco
N=181 100% N=129 100% N=29 100%

Depressao Maior 63 34,8% 45 37,8% 14 48,3%
Distimia 17 9,4% 7 5,9% 2 6,9%
Transtorno Bipolar 22 12,2% 31 26,1% 7 24,1%
Pénico 11 6,1% 6 5% 2 6,9%
Agorafobia 47 26% 30 25,2% 15 51,7%
Saude Publica e Satde Coletiva 3 Capitulo 20 204




Fobia Social 11 6,1% 6 5% 5 17,2%
TOC* 5 2,8% 5 4,2% 4 13,8%
TEPT** 10 5,5% 9 7,6% 4 13,8%
Dependéncia de alcool 10 5,5% 19 16% 5 17,2%
Abuso de alcool 3 1,7% 7 5,9% 2 6,9%
Anorexia 1 0,6% - -
TAG*** 25 13,8% 15 12,6% 5 17,2%
FELC Lo 5 28% 5 4,2% 1 3,4%
antissocial
Risco de Suicidio 29 16% 19 16% 8 27,6%

Tabela 2: Prevaléncia de transtornos mentais em usuarios de tabaco em funcéo de suas
categorias de risco. Macei0, 2015. n = 329:

*Transtorno Obsessivo Compulsivo ~ **Transtorno de Estresse Pos Traumatico

***Transtorno de Ansiedade Generalizada. Fonte: Autora. 2016.

4 | DISCUSSAO

O estudo se propds a analisar a epidemiologia do uso do tabaco entre a populacéo
domiciliada em um bairro da capital de Alagoas, verificando-se a prevaléncia de
transtornos mentais naqueles que fazem uso desta substancia.

Foi possivel descrever o perfil epidemioldégico da amostra de tabagistas
encontrada, destacando que a maioria dos que fazem ou ja fizeram uso do tabaco, sao
do sexo masculino, possuem estado conjugal e filhos, consideram-se de outras etnias
que nao a branca, tém renda e concentram-se, principalmente, nas faixas etarias de
15 a 30 anos e 46 a 60 anos.

A prevaléncia de usuarios de tabaco na populacao da pesquisa foi de 35,3%, o
que representa um percentual maior, se comparado com os dados mundiais, nacionais
e do nordeste. Esta divergéncia pode se dar pelo fato de que, a amostra foi encontrada
num bairro de classe baixa da cidade de Maceid, onde a maioria das pessoas nao possui
emprego, corroborando com Motta (2015), que em seu levantamento bibliografico,
aponta estudos que afirmam haver maior prevaléncia de tabagismo em classes sociais
mais baixas, tanto no Brasil como em paises da Europa. Com isto, é possivel justificar
este indice acima da média regional, alertando para uma situagcdo preocupante no
ambito da saude publica. E importante ressaltar que os dados levantados neste estudo
refletem a realidade de um bairro, e ndo necessariamente de todo o municipio.

Verificou-se que o0 maior numero de pessoas que fazem uso do tabaco encontra-
se na categoria de baixo risco. Os fumantes de risco moderado e alto sdo aqueles que
possuem maior frequéncia de uso, além de apresentarem outros problemas emocionais,
sociais e comportamentais, diretamente relacionados ao seu padrdao de consumo, €
que no momento da entrevista, foram encaminhados para centros de tratamento. E
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importante destacar que nem todas as pessoas que fazem uso do tabaco chegam ao
nivel de alto risco, que sugere associa¢cdes a dependéncia quimica.

Vale ressaltar que a classificacéo de risco quanto ao uso do tabaco adotada pela
OMS, comumente detectada através da aplicacao do questionario ASSIST, direciona
quais intervengdes devem ser realizadas a cada usuario, a depender do escore
apresentado, distinguindo-os em grupos que necessitam de: Nenhuma Intervencéao
para aqueles que ndo fazem uso ou possuem um uso de baixo risco, Intervengdo
Breve para aqueles classificados em risco moderado, e Tratamento Intensivo para 0s
de alto risco (OMS,2011).

Em relacdo ao sexo, como na amostra pesquisada a maioria dos entrevistados
era do sexo feminino, foi necessario fazer esta analise proporcional, desta maneira é
possivel afirmar que o numero de mulheres entrevistadas foi quase trés vezes maior
gue o de homens; e assim é possivel afirmar que no bairro pesquisado, ha uma maioria
de usuarios de tabaco do sexo masculino, corroborando com estudos anteriores e com
dados da Pesquisa Nacional de Saude (2013), confirmando que apesar do numero de
mulheres usuarias do tabaco ser crescente, a maior incidéncia de tabagistas continua
sendo entre 0 sexo masculino.

No estudo, quando detalhado o uso do tabaco por faixa etaria, observou-se alto
indice de usuarios na categoria de baixo e alto risco com idades entre 46 e 60 anos.
No entanto verificou-se uma maior porcentagem de usuarios em risco moderado na
faixa etaria mais jovem do estudo. Estudos revelam que jovens que iniciam consumo
intenso mais cedo possuem maior probabilidade de desenvolver 5 anos depois
alguns transtornos psiquicos (RAMIS, 2012), ou seja, podem evoluir de um padrao de
risco baixo ou moderado para um padrdo de alto risco em que complicagdes fisicas
e psiquicas podem ser evidenciadas em pequeno intervalo de tempo. E importante
considerar que a elevada taxa de jovens que fazem uso do tabaco neste estudo tem
sido também encontrada em outros estudos revelando que a média de iniciagdo do
uso é aos 16 anos (INCA, 2015).

Quanto a etnia, encontrou-se que a maioria das pessoas que fazem uso do tabaco
nao se consideram brancos. No entanto, € preciso considerar que esta caracterizacéo
foi feita em duas categorias: brancos e nao brancos, estes distribuidos em pretos,
pardos, amarelos e indios, desta forma, € possivel constatar que a disparidade entre o
numero de brancos e n&o brancos que fazem uso do tabaco na popula¢éo pesquisada,
nao foi conclusiva quanto a possivel relacéo entre tabagismo e etnia, corroborando
com Santos (2001) que afirma néo existir relacao significativa entre tais variaveis.

De acordo com Opaleye (2011), é possivel constatar que pessoas separadas,
divorciadas ou solteiras tém 43% mais chances de ser um usuario de tabaco, quando
comparado com os casados. No entanto, os dados encontrados, contrariam o0s
estudos anteriores, mostrando que a maioria dos tabagistas afirma possuir um estado
conjugal. O que poderia ser considerado um fator de protecéo ao tabagismo, mostra-
se como um fator de risco, que pode refletir aspectos da qualidade de vida e moradia
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destes individuos, e que alerta para o risco a saude dos parceiros destes usuarios, que
também s&o expostos as substéncias toxicas do cigarro.

Esperava-se que o fato de possuir filhos, caracterizasse um fator de protecéo ao
uso de tabaco, entretanto, os dados revelaram que a maioria dos tabagistas possui
filhos. Estudos apresentam que 40% das crian¢gas do mundo sdo expostas ao fumo em
suas proprias casas, com este elevado indice nao se pode relacionar isto somente a
negligéncia, portanto, este alto indice de exposicao, foi atribuido ao fato de os usuarios
do tabaco subestimarem as consequéncias do fumo passivo (ROSEN, 2015).

A partir dos dados coletados, foi observado que hd menor acesso a servigcos
de saude entre as pessoas que fazem uso do tabaco em alto risco. A auséncia de
assisténcia a saude para os usuarios de tabaco, enquanto ainda sao considerados de
risco moderado, pode comprometer possiveis intervengdes favoraveis a diminuicao ou
manutencao do padréo de uso do tabaco, fazendo com que este ndo evolua para um
grau de dependéncia no decorrer dos anos.

De acordo com a Pesquisa Especial de Tabagismo (2008), quanto maior a renda
da populagédo, menor o indice de tabagismo. No entanto, neste estudo, foi possivel
constatar o inverso, em que a maior incidéncia de tabagistas € justamente na amostra
que possui fonte de renda, independente de serem ativos ou inativos, o que, muitas
vezes, torna viavel a compra do cigarro. Contudo, o maior nUmero de fumantes afirma
nao ter acesso ao trabalho, sugerindo-se que a renda para a compra da referida
substancia, pode ser proveniente de algum beneficio recebido.

A partir dos instrumentos utilizados para a classificacdo dos usuarios de tabaco
em categorias de risco, verificou-se a prevaléncia de mais da metade da amostra
de pessoas que fazem uso do tabaco com indicativos de transtornos mentais. Como
pode ser visto na CID-10, é evidente a relacao existente entre 0 uso do tabaco e
a predisposicdo ao surgimento destes transtornos e suas comorbidades. Outro
agravante foi que desta amostra aproximadamente um terco apresenta mais de um
transtorno psiquiatrico, ou seja, evidenciam-se outras comorbidades. Ao longo dos
anos, estudos tém sido realizados a fim de concretizar a relacdo existente entre o
tabagismo e transtornos mentais, como a depress&o maior, transtornos de ansiedade,
alcoolismo e fobias (CALHEIROS, 2006). E preciso considerar que o tabaco é capaz de
causar alteracdes nos neurotransmissores que podem provocar variagdes nos quadros
psicopatologicos, independente de serem consideradas causas ou consequéncias do
uso da substéncia (MEDEIROS, 2010).

Por existir essarelagdo bidirecional de causa e efeito entre tabagismo e transtornos
psiquiatricos, € possivel pensar que sujeitos diagnosticados inicialmente com algum
tipo de transtorno, podem adquirir o habito de fumar posteriormente, acrescentando
efeitos do uso do tabaco sobre os sintomas psicopatolégicos. Alguns transtornos
combinados a estes efeitos do tabaco podem ter seus sintomas inibidos, como no
caso da depressao maior, ou agravados, como no transtorno bipolar.

Existem algumas hip6teses que explicam a relacdo do tabagismo com os
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transtornos mentais, como mencionado por Rondina, Gorayeb e Botelho (2004),
no caso de alguns transtornos, como a depressao maior, pode existir uma relacéao
causal; mas é importante nao limitar-se a causalidade, pois existem fatores comuns
ao surgimento tanto do tabagismo como de outros transtornos. Os dados encontrados
confirmam esta hip6tese, uma vez que a prevaléncia de transtornos mentais nesta
amostra é significativa, e ndo ha como mensurar a relagcdo de causalidade, e sim, a
possibilidade de o uso de tabaco e o surgimento de transtornos psiquiatricos, estarem
relacionados aos mesmos fatores, principalmente socioeconémicos.

Entre os transtornos mais estudados quanto a relacdo com o tabagismo, esta
a depressao maior. Na literatura, essa relacéo esta cada vez mais evidente e busca
alertar que na existéncia de um diagnéstico de depressao, o tratamento do tabagismo
torna-se mais dificil, uma vez que o tabaco € utilizado por estes sujeitos como um
inibidor dos sintomas depressivos (PAWLINA, 2014), entretanto, outras questdes
de natureza fisica podem ser agravadas por seu uso, como canceres e doencas
coronarianas. E necessario pontuar, que questdes sociais podem ser fator relevante
para o desenvolvimento tanto da depressao quanto do tabagismo, e isto pode justificar
o alto indice deste transtorno na populagao pesquisada (RONDINA, 2004).

Ucok e colaboradores (2004) apresentam o resultado de uma pesquisa em que
na amostra de pacientes bipolares, a maioria apresentou diagnostico de tabagismo.
No presente estudo, foi encontrada uma grande incidéncia de transtorno bipolar entre
os tabagistas pesquisados, principalmente nos de risco moderado e alto. Entretanto,
apesar deste indice elevado, existe divergéncia na literatura, sobre a existéncia de
relacéo causal entre este transtorno e o consumo de tabaco. Diante desta incerteza, é
possivel apenas, encontrar o consenso de que o uso de tabaco provoca uma piora na
evolucao do transtorno bipolar (RIBEIRO, 2005).

Entre a amostra de tabagistas, foi possivel perceber que a ideagado suicida se
fez bastante presente. Entretanto, apesar destes dados, ainda ha poucos estudos que
tratem sobre a relacéo direta do risco de suicidio ao tabagismo, mas de acordo com
Malone e colaboradores (2003), hd uma forte associacéo entre tabagismo e o alto risco
de suicidio. E possivel pensar que esta relacdo, esteja ligada a outros transtornos,
principalmente a depressao maior, que comumente ja apresenta a ideacao suicida
como uma de suas comorbidades.

Do mesmo modo que ha uma forte relagdo entre depressdo e tabagismo, ja
comprovada em varios estudos, € possivel perceber elevada prevaléncia de transtornos
de ansiedade na amostra estudada. Estudo realizado em um ambulatério de psiquiatria
em Sao Paulo revela que os transtornos de ansiedade tem uma alta prevaléncia em
pacientes tabagistas, sendo mais recorrente o transtorno de ansiedade generalizada
(TAG) e a agorafobia (SEABRA, 2011). Comparado a outros transtornos, o TAG foi o
quinto com maior incidéncia na amostra aqui estudada, isto pode estar ligado ao fato
de que este transtorno é frequentemente relacionado ao estresse ambiental crénico
(CID 10), vivenciado por tal populacdo em seu dia-a-dia, uma vez que o bairro em que
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residem, oferece poucas condi¢des favoraveis ao bem estar, tais como areas de lazer,
servigcos de saude e saneamento basico.

Quanto a agorafobia, através dos dados revelados pela pesquisa, € possivel
afirmar que em usuarios de alto risco, ha maior predisposi¢cao para este transtorno.
Isto se justifica pelo fato de que estes usuarios utilizam o tabaco como uma ferramenta
valida para o controle de crises de péanico, que em muitos casos acompanham as
situacoes agorafébicas, tornando-se uma espécie de sedativo, no entanto, é
necessario enfatizar que o relaxamento provocado nao exclui as possibilidades de
complicagdes clinicas que o uso do tabaco provoca no organismo (SEABRA, 2011).
Observa-se esta prevaléncia, quando na amostra de tabagistas de alto risco, ha um
maior indice de agorafobia do que de depressdao maior. No entanto, de acordo com o
CID-10, a agorafobia vem acompanhada de humor depressivo e ansiedade fébica, por
este motivo, torna-se indispensavel uma avaliagcdo mais precisa para se estabelecer o
diagnostico principal.

Uma importante relac&o a ser estudada é a do tabagismo com a dependéncia do
alcool, estudos anteriores sugeriram que quanto maior a dependéncia ao tabaco, maior
seria o consumo do alcool (CHAIEB, 1998). Malbergier (2005) apresenta o tema na
perspectiva de que o tabaco é tido como a porta de entrada para o consumo do alcool.
E necessario considerar que, o uso abusivo do alcool e do tabaco, estdo intimamente
relacionados a doencas cardiacas, respiratdrias e psiquicas; bem como é possivel
constatar que ambas as dependéncias se relacionam aos mesmos problemas de
ordem socioeconémica, tais como, desemprego, dificuldade de acesso aos servicos
de saude e educacéo, falta de opgdes de lazer (FORMIGONI, 2014).

Os dados levantados no presente estudo corroboram de maneira discreta com os
estudos anteriores, mas apontam para duas relagées que merecem ser destacadas:
segundo Castro (2008), ha uma tendéncia de os usuarios de tabaco que também
consomem alcool, apresentarem maior risco de depressdao maior. Neste mesmo
sentido, Formigoni (2014) aponta que em pesquisas anteriores, houve um aumento
consideravel de suicidio entre pessoas que faziam uso do alcool. Esta relagcéo se faz
relevante, uma vez que estes sdo problemas que podem surgir quando o tabaco &
usado isoladamente, desta forma é possivel pensar que quando o tabaco e o alcool
séo utilizados concomitantemente, o risco de desenvolver estas e outras comorbidades
€ aumentado.

51 CONCLUSAO

Este € um estudo pioneiro, que teve como objetivo verificar a prevaléncia dos
usuarios de tabaco que apresentam indicativos de transtornos mentais, em um bairro
da cidade de Macei6. Os dados aqui apresentados possibilitaram o conhecimento
inicial de como esta populagao tem feito uso do tabaco, e foi possivel perceber que a
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maioria dos resultados confluiu com a literatura apresentada.

Percebeu-se que entre os transtornos, a depresséo, transtorno bipolar e agora
fobia apresentaram maior indice de prevaléncia entre os usuarios de tabaco, e que
em alguns casos relacionados a estes diagnésticos, 0 uso da substancia funciona
como um fator de protecao aos sintomas depressivos e ansiosos. O estudo também
destacou que, o habito de fumar, bem como o surgimento de transtornos psiquicos
podem estar relacionados as questdes socioecondmicas, e que devido a isto, torna-se
dificil dimensionar o grau de causalidade entre o uso do tabaco e as comorbidades
psiquiatricas.

Com este estudo, foi possivel conhecer a populagédo do bairro sob o olhar da
epidemiologia, e a partir dai, observou-se que a rede de atengcdo em saude nesta
regido encontra-se fragilizada. E preciso enfatizar que a elevada prevaléncia de uso
do tabaco, sugere a necessidade de uma rede mais eficaz, a fim de oferecer maiores
possibilidades de acesso e resolutividade no cuidado as pessoas que tém um padréo
de uso mais elevado, e que por conseguinte, estdo sujeitos a maiores problemas de
saude.

Durante toda a fase de coleta de dados, os participantes da pesquisa que
apresentaram uso do tabaco em risco moderado ou alto, ou indicativos para diagnéstico
de transtorno mental, receberam encaminhamentos e orientagdes para que buscassem
servicos especializados na rede de saude mental, contando com o atendimento em
psiquiatria no Hospital Universitario Professor Alberto Antunes, os CAPS da cidade de
Macei6 e o Centro de Referéncia em Tabagismo, também na capital alagoana.

E necessario considerar os resultados encontrados no contexto de suas
limitacdes, portanto, é importante salientar que nem todas as areas residenciais do
bairro foram pesquisadas, uma vez que foram utilizados dados segundo o censo do
IBGE de 2010, que nao inclui os setores mais recentes; e que por se tratar de uma
amostra aleat6ria houveram algumas disparidades nos dados, que foram contornadas
através de analises proporcionais. Apesar destas limitagdes, ndo houve interferéncia
na validacéo da pesquisa, pois foram encontrados resultados consistentes e que estéo
de acordo com o que a literatura apresenta sobre o tema.

O tabagismo, cada vez mais, deve ser encarado como um problema de saude
publica, e sua possivel associacdo aos fatores socioeconémicos e aos transtornos
mentais, deve ser tema de mais estudos, a fim de tornar estas relagées mais concretas
e aumentar as possibilidades de discussbes no ambito da saude mental.

No caso de usuarios de tabaco que apresentam comorbidades psiquiatricas, o
cuidado no tratamento deve ser redobrado, uma vez que a presenca de transtornos
mentais dificulta 0 abandono da substancia. Com isto, é importante pensar em modelos
de tratamento especificos para este tipo de paciente, a fim de Ihe oferecer uma forma
de tratamento eficaz.

Para que estas intervengbes sejam possiveis, ao longo dos anos, € necessario
gue haja maior entendimento sobre a dependéncia do tabaco, suas causas e formas
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de controlar ou reduzir o uso.
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