Enfermagem Moderna:
Bases de Rigor Técnico
e Cientifico 4

¢ 1

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
(Organizadora)

Atena

Editora
Ano 2019




Enfermagem Moderna:
Bases de Rigor Técnico
e Cientifico 4

R |

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
(Organizadora)

Atena

Editora
Ano 2019




2019 by Atena Editora
Copyright © Atena Editora
Copyright do Texto © 2019 Os Autores
Copyright da Edicao © 2019 Atena Editora
Editora Chefe: Prof? Dr? Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao: Geraldo Alves
Edicao de Arte: Lorena Prestes
Revisao: Os Autores

@ @ Todo o conteldo deste livro esta licenciado sob uma Licenca de Atribuicao Creative
= Commons. Atribuicao 4.0 Internacional (CC BY 4.0).

O conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sao de responsabilidade
exclusiva dos autores. Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos
créditos aos autores, mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Conselho Editorial
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas

Prof? Dr? Adriana Demite Stephani - Universidade Federal do Tocantins

Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Alexandre Jose Schumacher - Instituto Federal de Educacgao, Ciéncia e Tecnologia de Mato Grosso
Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnoldgica Federal do Parana

Prof. Dr. Antonio Gasparetto Jlnior - Instituto Federal do Sudeste de Minas Gerais

Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia

Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa

Prof. Dr. Deyvison de Lima Oliveira - Universidade Federal de Ronddnia

Prof. Dr. Edvaldo Antunes de Farias - Universidade Estacio de Sa

Prof. Dr. Eloi Martins Senhora - Universidade Federal de Roraima

Prof. Dr. Fabiano Tadeu Grazioli - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missoes
Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana

Prof? Dr? lvone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice

Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior - Universidade Federal Fluminense

Prof? Dr® Keyla Christina Almeida Portela - Instituto Federal de Educacgao, Ciéncia e Tecnologia de Mato Grosso
Prof? Dr? Lina Maria Gongalves - Universidade Federal do Tocantins

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Marcelo Pereira da Silva - Universidade Federal do Maranhao

Prof® Dr® Miranilde Oliveira Neves - Instituto de Educagao, Ciéncia e Tecnologia do Para

Prof? Dr® Paola Andressa Scortegagna - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof® Dr® Rita de Cassia da Silva Oliveira - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr? Sandra Regina Gardacho Pietrobon - Universidade Estadual do Centro-Oeste

Prof? Dr? Sheila Marta Carregosa Rocha - Universidade do Estado da Bahia

Prof. Dr. Rui Maia Diamantino - Universidade Salvador

Prof. Dr. Urandi Jodo Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins

Ciéncias Agrarias e Multidisciplinar

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira - Instituto Federal Goiano

Prof. Dr. Antonio Pasqualetto - Pontificia Universidade Catélica de Goias

Prof? Dr? Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana

Prof® Dr? Diocléa Almeida Seabra Silva - Universidade Federal Rural da Amazonia
Prof. Dr. Ecio Souza Diniz - Universidade Federal de Vigosa

Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul

Prof? Dr? Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Reconcavo da Bahia
Prof. Dr. Jorge Gonzalez Aguilera - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Jalio César Ribeiro - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro

Prof? Dr® Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior - Universidade Federal de Alfenas

| Atena

Editora
Ano 2019



https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730619E0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4776855Z1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4774071A5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771171H3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4242128Y5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4168013D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771131P8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K2187326U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?metodo=apresentar&id=K4236503T6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4779936A0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4764629P0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4592190A8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4774983D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4777360H4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4705446A5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4537843A7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771879P6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4465502U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4235887A8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4217820D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4745890T7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/busca.do?metodo=forwardPaginaResultados&registros=10;10&query=%28%2Bidx_nme_pessoa%3A%28rita%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28de%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28cassia%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28da%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28silva%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28oliveira%29++%2Bidx_nacionalidade%3Ae%29+or+%28%2Bidx_nme_pessoa%3A%28rita%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28de%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28cassia%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28da%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28silva%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28oliveira%29++%2Bidx_nacionalidade%3Ab%29&analise=cv&tipoOrdenacao=null&paginaOrigem=index.do&mostrarScore=false&mostrarBandeira=true&modoIndAdhoc=null
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4770908P1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4544802Z1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4203383D8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4462393U9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4273971U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717019T5
http://lattes.cnpq.br/3962057158400444
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4791258D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4710977D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4769404T1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4402494Z9&tokenCaptchar=03AOLTBLS3hr4cVdLwJSKo9XuEbo3aSa84rmwd-VOUOnOKNG3KlETmWt897QU6hGmuwDDNVvUrUkgDH-vfvZPo1eIf2BLLKEI2emXX1CA5HvkIgdhkMivWo24B8yZ-zPcvj4Fw7L1gp3Q20koTp8vB34HZj7tj6QIwm7Eg-r9RL6NmagOF4QShFd0RxMWncbwWeS6oSfAa9pUBo00oql_WKfAajQU7-KR4W7i6mx7ToD1Ks7uHo1tjJlvLXmi7eaCSELEFilDt7ucyjDmTDMmA69x906qBDzhUwgw9wNMmIKZrcdqSAUCKEKQyl65e9O4lIr5JoUjhqwYTYlqXV-8Td4AZk_gu2oOCQMktRum_bd5ZJ0UcclTNxG2eP5ynmhjzA8IqVUfHDX1jdLgwP-yNSOi-y3y7nzoJqU8WIDza49J4gZUb-9kuQJX9f1G7STe2pOK2K3_dnTDg1l2n2-D-e9nP6yOPDEhkwDXCBPqIxdIiq0Nw7T-hKXd1Gzc3DUUqou6qw9HA6F2nwy2UHd-eNvPVHcyDBXWNtdQrSC-N3IilO2aX6co_RHJc6661cZbnZ9ymBUs9533A
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717916J5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4761024J9
http://lattes.cnpq.br/8562342815666974
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4481542Z5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4488711E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4221072D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4707670J6

Ciéncias Bioldgicas e da Salide

Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto - Universidade Federal de Goias

Prof. Dr. Edson da Silva - Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri
Prof? Dr® Elane Schwinden Prudéncio - Universidade Federal de Santa Catarina

Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria

Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior - Universidade Federal do Oeste do Para
Prof? Dr® Magnolia de Araljo Campos - Universidade Federal de Campina Grande
Prof? Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof? Dr? Vanessa Lima Gongalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Ciéncias Exatas e da Terra e Engenharias

Prof. Dr. Adélio Alcino Sampaio Castro Machado - Universidade do Porto

Prof. Dr. Alexandre Leite dos Santos Silva - Universidade Federal do Piaui

Prof® Dr? Carmen LUcia Voigt - Universidade Norte do Parana

Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnol6gica Federal do Parana

Prof. Dr. Fabricio Menezes Ramos - Instituto Federal do Para

Prof. Dr. Juliano Carlo Rufino de Freitas - Universidade Federal de Campina Grande
Prof® Dr? Neiva Maria de Almeida - Universidade Federal da Paraiba

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista

Dados Internacionais de Catalogag¢ao na Publicagao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

E56 Enfermagem moderna [recurso eletrdnico] : bases de rigor técnico e
cientifico 4 / Organizadora Isabelle Cordeiro De Nojosa Sombra.
— Ponta Grossa, PR: Atena Editora, 2019. — (Enfermagem
Moderna: Bases de Rigor Técnico e Cientifico; v. 4)

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader.
Modo de acesso: World Wide Web.

Inclui bibliografia

ISBN 978-85-7247-812-0

DOI 10.22533/at.ed.120192211

1. Enfermagem — Pesquisa — Brasil. 2. Enfermeiros — Pratica.
3.Saude — Brasil. I. Sombra, Isabelle Cordeiro De Nojosa. Il. Série.
CDD 610.73

Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422

Atena Editora
Ponta Grossa - Parana - Brasil
www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br

| Atena

Editora
Ano 2019




APRESENTACAO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Cientifico” aborda
uma série de estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicacbes
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade esta composta por 2 volumes, sendo
eles classificados de acordo com a area de abrangéncia e tematicas de estudo. Em
seus 29 capitulos, o volume IV aborda estudos com foco na educacédo em saude,
formacdo em enfermagem, com publicagdes relacionadas ao ensino, pesquisa
e extensdo na formacao profissional, além da saude ocupacional, e pesquisas
epidemiolégicas.

Os estudos realizados contribuem para fornecer conhecimento acerca da
formacéo profissional em enfermagem desde a graduacéo e formacgao técnica como,
também, no contexto relacionado ao aprimoramento. Além disso, as pesquisas que
envolvem a saude ocupacional do profissional de enfermagem séao fundamentais
diante da exposicédo as cargas exaustivas de trabalho, havendo comprovadamente
um impacto substancial na sua saude fisica e mental.

As pesquisas epidemiologicas fornecem subsidios para o0 maior conhecimento
sobre a realidade nos mais variados contextos de assisténcia a saude. Sendo assim,
séo fundamentais para o planejamento, elaboracéo e implementac¢do de estratégias
cujo objetivo é a promocéao da saude da populacéo.

Portanto, este volume IV é dedicado ao publico usuario dos servicos de saude,
no tocante ao desenvolvimento de praticas de promocao da saude, além de ser de
extrema relevancia para enfermeiros e demais profissionais atuantes na assisténcia,
docentes da area e discentes, trazendo artigos que abordam informacdes atuais
sobre as praticas de saude e experiéncias do ensino e aprendizagem no ambito da
saude aos mais variados publicos.

Ademais, esperamos que este livro forneca subsidios para aperfeicoar cada
vez mais a formacao em enfermagem, objetivando fortalecer e estimular as praticas
educativas desde a atuacao assistencial propriamente dita, até a pratica dos docentes
formadores e capacitadores, o que culminara em uma perspectiva cada vez maior de
exceléncia no cuidado. Além disso, ressaltamos a importéncia da atencao a saude do
profissional.

Isabelle C. de N. Sombra
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CAPITULO 2
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RESUMO: sequencial,
do tipo série de casos, realizado em um
hospital ensino do sul do Brasil, cujo objetivo
0s contextos da iniciacéo,

Estudo qualitativo,

foi apreender
manutengdo e as dificuldades relacionadas ao
tabagismo e a atuacéo profissional, vivenciadas
por trabalhadoras de enfermagem. Foi utilizado
trés questdes disparadoras a fim de promover
a discusséo sobre os contextos da iniciagao e
manutencdo do tabagismo. Os depoimentos
foram submetidos a técnica de analise de
contetudo na modalidade tematica proposto por
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Minayo. Emergiram duas em duas categorias
tematicas; a experiéncia de estar fumante e; a
relacaotrabalho e buscapelacessagaotabagica.
O relato do comportamento aditivo familiar, do
estresse no ambiente de trabalho, do medo
de doencas e da discriminagao profissional
estavam presentes na apreensao do fenbmeno
iniciagdo e cessacéo tabéagica, corroborando
com os dados de literatura para a populacéo
brasileira. Embora haja imitacbes neste estudo,
haja visto que se trata de uma populagéo
pequena, em um centro de saude especifico,
0 estudo permite inferir que ha necessidade
de implementacéo de um programa que possa
contribuir para a cessagao tabagica entre os
trabalhadores de saude, haja vista que, eles
s&o os profissionais responsaveis por apoiar/
ministrar programas que visam a reducdo do
tabagismo.

PALAVRAS-CHAVE: Tabagismo; Saude da
Mulher; Equipe de Enfermagem; Assisténcia a
Saude.

TOBACCO USE DISORDER IN NURSING
WORKERS
ABSTRACT: AQualitative, sequential, case
series study, conducted in a teaching hospital in
southern Brazil, whose objective was to grasp

the contexts of initiation, maintenance and the
difficulties related to smoking and professional
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practice experienced by nursing workers. The statements were submitted to the content
analysistechnique inthe thematic modality proposed by Minayo. Two thematic categories
emerged; the experience of being a smoker and; relationship at work and the search
for smoking cessation. The report of family addictive behavior, stress in the workplace,
fear of illness and professional discrimination were present in the apprehension of the
phenomenon of smoking initiation and cessation, corroborating the literature data for
the Brazilian population. Although there are imitations in this study, since it is a small
population in a specific health center, the study allows us to infer that there is a need to
implement a program that can contribute to smoking cessation among health workers,
given whereas, they are the professionals responsible for supporting / administering
programs aimed at reducing smoking.

KEYWORDS: Tabaco use disorder; Women's health; Nursing team; Delivery of health
care.

11 INTRODUCAO

O tabagismo é responsavel por altas taxas de morbimortalidade prematura
mundialmente. No século XX, os derivados de tabaco causou o Obito de
aproximadamente 100 milhdes de pessoas em todo mundo(VIANA et al., 2018).

Uma em cada dez mortes em todo o mundo é causada pelo uso do tabaco. A
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) atribui sete milhdes de mortes as doencas
relacionadas ao tabagismo, seis milhoes delas sao resultado do uso direto do tabaco,
enquanto cerca de um milhdo sao em decorrencia da exposicdo, denominados
fumantes passivo(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017).

A epidemia global do tabaco tem propor¢cdées pandémica, com cerca de 1,3
bilhdo de usuérios. Os riscos a saude decorrem do consumo direto do tabaco e da
exposicao passiva a nicotina. Os derivados do tabaco s&o responsaveis pelo maior
nuamero de mortes evitaveis e caso persistam os padrdes atuais de consumo, a OMS
estima, por projecao, que as mortes relacionadas ao tabaco cheguem a um patamar
de 8 milhdes em 2030, ou seja, 10% das mortes globais, caso medidas de controle
ndo sejam adotadas. (JOSE et al., 2017; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017).

O Brasil € exemplo mundial no tocante a adogao de politicas de enfrentamento
ao tabagismo e tem apresentado expressiva queda na prevaléncia do consumo desde
a implementacédo de medidas pelo Ministério da Saude (MS) no final da década de
1980, com a Politica Nacional de Controle do Tabaco (PNCT) e campanhas antifumo.
Dentro outras agdes, incluem: promocgao de ambientes livres de tabaco e a proibicéo
do consumo em espacos coletivos fechados; adocéo de restricdes a publicidade e
propaganda; politicas de precos e impostos para o setor; impressao de adverténcias
nas embalagens dos cigarros; limitacdo dos teores de nicotina, alcatrao e monoxido
de carbono e o tratamento do fumante pelo Sistema Unico de Satde (SUS) além de
acOes de vigilancia epidemiologica(MACHADO; SILVEIRA, 2014).
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Aparentemente, estas acdes foram responsaveis pela reducao da proporcéo de
fumantes na populacéo brasileira. Estudo aponta importante diminuicdo da prevaléncia
do tabagismo, indicando reducgao populacional de 15,6% em 2006 a 10,8% em 2014,
contudo, nas mulheres a reducao foi mais lenta, de 12,4% para 9%. O impacto da
gueda da prevaléncia do tabagismo reflete nos indicadores de mortalidade nas trés
ou quatro décadas seguintes (MALTA et al., 2017).

Estudo aponta que a diminuicdo da prevaléncia do tabagismo entre as
mulheres ocorre de forma mais lenta do que entre os homens, além disso, a da taxa
de mortalidade, também foi menor no sexo feminino (29,2%) do que no masculino
(32,6%), nos ultimos 25 anos, permanecendo com proporgcdes inaceitaveis. Revela
ainda que os grupos que merecem maior atencdo de agdes governamentais sao
mulheres e adolescentes (JOSE et al., 2017).

As mulheres apresentam menor probabilidade de sucesso na cessacao tabagica,
uma vez que ela inicia o consumo, elas sdo menos propensas ao abandono do habito.
Varias diferencas individuais, entre homens e mulheres, podem influenciar na eficacia
das medidas de cessacdo do consumo e conhecer as caracteristicas que influenciam
o habito de fumar e a os fatores que influenciam o processo de cessacao tabéagica,
pode fornecer subsidios para uma maior eficacia das intervencdes (COSTA et al.,
2016).

Estudo indica que a prevaléncia do habito tabagico e o tabagismo ocasional
entre mulheres da area de saude é preocupante(MACHADO; SILVEIRA, 2014). Ha
evidéncias de que o tabagismo entre os profissionais da saude, impacta negativamente
em decorréncia da assisténcia que prestam. A prevaléncia do tabagismo entre
os profissionais de saude, comparativamente a populacdo geral, varia em ambito
mundial. Em paises desenvolvido, ela e menos nos trabalhadores de saude, contudo,
em paises em desenvolvimento a prevaléncia € semelhante e, as vezes, até maior do
que na da populacédo geral(BARBOSA; MACHADO, 2015).

O tabagismo pode comprometer a credibilidade do profissional de saude, dado
que é esperado que eles sirvam como exemplo a comunidade em relacéo a adocao
de habitos saudaveis. Além disso, o tabagismo funciona como preditor negativo para
intervencdes de prevencéao e cessacao tabagica, umavez que, profissionais tabagistas
tendem a abordar com menor frequéncia assuntos referentes a prevencao e cessagao
de tabagica com seus pacientes, em comparacao aqueles nao tabagistas(BARBOSA;
MACHADO, 2015). A expectativa social &€ que trabalhadores da area da saude
sejam modelos de comportamento, uma vez que eles participam diretamente do
estabelecimento de politicas de saude visando a promoc¢ao da saude e prevencao de
doencas e sao vistos como marcadores da efetividade de programas antitabagismo e
antialcoolismo(REISDORFER et al., 2016)

A importancia dos profissionais de saude na luta antitabagica, ocorre pela
proximidade desses profissionais com os pacientes, a oportunidade de rastreamento
de risco para o tabagismo, de realizar intervengao breve e fazer o diagnostico precoce
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de doencas relacionadas ao tabagismo. No entanto, ao adotarem um comportamento
ndo saudavel, eles levam a incongruéncia de comportamentos e ao desencontro entre
0 que o profissional faz e 0 que ele preconiza. Esse antagonismo, pode reduzir a
disposicao dos clientes em aderir as recomendacoes relativas a interrupg¢ao do habito
e a disposicao do préprio profissional que fuma em abordar sobre o tema(BARBOSA;
MACHADO, 2015; MACHADO; SILVEIRA, 2014). Nesse contexto, o objetivo do estudo
foi apreender os contextos da iniciagdo, manutencéo e as dificuldades relacionadas
ao tabagismo e a atuacéo profissional, vivenciadas por trabalhadoras de enfermagem.

2| MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo e sequencial, do tipo série de casos, realizado
em um hospital ensino do sul do Brasil, desenvolvido por pesquisadores que possuem
experiéncia na area de drogas de abuso do Nucleo de Pesquisa de um Centro de
Controle de Intoxicacdes (CCI).

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: ser do sexo feminino;
utilizar exclusivamente derivados de tabaco; atuar como enfermeira e/ou técnica
de enfermagem nos diversos setores do hospital; atuar em um dos trés turnos de
trabalho - matutino, vespertino e noturno e; aceitar participar da pesquisa. Como
critérios de exclusdo adotou-se: sexo masculino; ndo estar em atividade na unidade
hospitalar na data estipulada para a coleta em decorréncia de férias, licenca saude,
licenca maternidade.

Como instrumento de coleta de dados foi utilizado um questionario autoaplicavel
composto por questdes para caracterizagcdo sécio demografica das profissionais,
seguido de um instrumento Alcohol, Smoking and Substance Involvement Screening
Test - ASSIST/OMS (HUMENIUK et al., 2008) utilizado como direcionador do
estudo, posteriormente, naquelas profissionais que foi detectado o habito de fumar,
foi aplicado o Fagerstrém Test for Nicotine Dependence Test - FTND, uma escala
que permite classificar a dependéncia fisica de nicotina (GORENSTEIN; WANG;
HUNGERBUHLER, 2016). Na sequéncia havia trés questdes disparadoras a fim de
promover a discussao sobre o0s contextos da iniciagdo e manutencéao do tabagismo, as
quais foram utilizadas como base deste estudo: Como foi a primeira vez que fumou?
Vocé acredita que o trabalho permite que vocé continue fumando? Sente vontade de
cessar 0 uso do tabaco?

Os dados de caracterizacdo da amostra e dos instrumentos de rastreamento
foram compilados com o uso do programa estatistico Statistical Package for Social
Science - SPSS 24®da IBM, e os depoimentos foram submetidos a técnica de analise
de conteudo na modalidade tematica proposto por Minayo (2017). As falas foram
identificadas com o numero da entrevistada seguido da idade do inicio do tabagismo
seguido e os resultados apresentados em duas categorias tematicas: A experiéncia

de estar fumante e A relagdo trabalho e busca pela cessacéo tabagica.
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O estudo respeitou as exigéncias formais regulamentadoras de Pesquisas
Envolvendo Seres Humanos (parecer 1.963.546/2017). Para assegurar o anonimato
as participantes da pesquisa, elas foram identificadas de acordo com o numero do
caso e a idade de iniciagao do tabagismo.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Do universo de 145 profissionais de enfermagem que participaram da pesquisa,
112 (77,2%) responderam positivamente ao uso de tabaco, alcool e outros drogas
de abuso através do instrumento ASSIST. Em 54 profissionais (48,2%), o consumo
ocorreu de forma associada o tabaco e outras drogas de abuso, nos ultimos trés
meses.

Onze profissionais de saude (7,5%), responderam positivamente aos
instrumentos de rastreamento como sendo usuarias exclusivas de derivados de
tabaco. Todas informaram utilizar o cigarro industrializado ha mais de dez anos e oito
delas consumiam entre 10 a 20 cigarros/dia.

Com relacdo a faixa etaria, as onze profissionais de salude da equipe de
enfermagem, estavam entre 28 e 58 anos de idade, com média de 42,2 anos. Elas
auto referiram ser da racga/cor branca. Quanto a religido, seis eram catolicas, duas
evangélicas e trés agnosticas.

Com relacdo aos problemas de saude apresentados, em decorréncia ao
uso crénico do tabaco, as principais doengcas mencionadas foram os problemas
pulmonares como: doenca pulmonar obstrutiva crénica e bronquite.

A exposicao aos derivados do tabaco é o principal fator de risco para varias
doencas crbnicas nao transmissiveis, especialmente as cardiovasculares,
respiratérias e neoplasicas (MOREIRA-SANTOS; GODOY, 2016; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2015). O tabagismo de um fator de risco modificavel, portanto,
a cessacao tabdgica, constitui uma das principais estratégias de prevencao das
doencas associadas ao consumo e mostrando-se uma medida eficaz na promocéao
da saude e melhor prognéstico de doencas (COSTA et al., 2016)

No inicio do consumo do tabaco, as consequéncias para a saude decorrentes
do seu consumo passaram largamente despercebidas, com raras mencgdes na
literatura. Todavia, hoje sabemos que o consumo de derivados de tabaco, dentre
outros danos evitaveis a saude, desencadeia e/ou potencializa patologias, como a
diabetes e hipertensao, promove o envelhecimento cutaneo precoce, aumenta o risco
de desenvolvimento de doencas pulmonares, além de ser responsavel por quase
90% dos casos de cancer de pulmonar(VIANA et al., 2018).

Elevado numero de Obitos por cancer de bronquios e pulmao podem estar
intimamente associadas ao tabagismo, uma vez que a regido sul, lidera a prevaléncia
de fumantes em todo territorio nacional. Estima-se que o aumento da taxa de
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mortalidade se deva ao aumento crescente do numero de mulheres tabagistas, o
que eleva o risco de desenvolvimento trés de doencas relacionadas ao tabagismo,
as doencas cardiacas, pulmonares e neoplasias. Além disso, o perfil de mortalidade
observado nas populagdes mais idosas, pode estar associado a experiéncia do
tabagismo no passado(PANIS et al., 2018).

Com relacéo a iniciagdo do tabagismo, os dados deste estudo corroboram com
a literatura, onde a idade média da iniciacdo do tabaco foi aos 17 anos, com uma
variacao de oito a 30 anos, e os principais motivo para uso se deu por curiosidade,
pela novidade do uso, modismo ou por imaturidade(VIANA et al., 2018; WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2017).

A experiéncia de estar fumante

Neste estudo, as profissionais de saude revelam que o habito de fumar se deu
na adolescéncia, quando sao influenciaveis, e os motivos nao diferem dos demais.
Contudo, o habito de fumar, se deu principalmente entre pessoas do convivio intimo
familiar, dentre eles, pai, mae, tio e primos, elas revelam convivio intimo com o cigarro
no dia a dia, desde a infancia.

Sao muitas as razdes que levam ao tabagismo, motivagao genética, psicologica
e socioldgica, dentre outras, no entanto, a motivacdo genética, € tida como a mais
comoda, pois exime a sociedade e o poder publico de suas responsabilidades. A
pessoa é levada a fumar por fatores hereditarios, e os fatores psicoloégicos e sociais
agiriam apenas como causas em terreno propicio. Contudo, os motivos psicolégicos
e sociologicos que levam um adolescente a fumar séo inumeros e variam conforme
a atitude e comportamento da comunidade e/ou grupo a que ele esta inserido, da
familia e dele proprio(MUAKAD, 2014).

Estudo com estudantes de 15 anos de idade em 35 paises europeus e norte-
americanos foram conduzidos para examinar a contribuicdo da familia, da escola e dos
fatores de pares na explicagdo da associacdo entre influéncia familiar e tabagismo,
revelou que adolescentes de familias baixa renda tinham um risco aumentado de
fumar em comparacédo com adolescentes de familias afluentes. Fatores familiares
e escolares mediaram a associacédo entre afluéncia familiar e tabagismo em até
100% (meninos) e 81% (meninas) em analises conjuntas. Os fatores Unicos mais
importantes foram a estrutura familiar, relagcbes com os pais, desempenho académico
e satisfacéo escolar. Os fatores de pares ndo mediam a associacéo entre afluéncia
familiar e tabagismo entre adolescentes(MOOR et al., 2015).

[..] meu pai fumava e me pedia para eu acender o cigarro. Como era aceso na
chama do fogéo, tinha que tragar porque senéo ele (o cigarro) ndo acendia (E 2, 8
anos).

[...] acendendo o cigarro da minha mae (E 4, 15 anos).
[...] usei brincando junto com os primos quando criangas (E 5, 9 anos).
[...] meu tio fumava, e comecei (a fumar) com ele (E 7, 14 anos).
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[...] comecei “filando” um cigarro do meu primo (E 11, 18 anos).

Criancas que vivem em meio de fumantes, acabam adquirindo a experiéncia do
tabagismo. No comeco fuma por curiosidade, depois passam a fumar ocasionalmente,
em seguida com maior frequéncia, até atingir uma etapa do consumo diario. Na medida
em que 0s anos vao se passando, a influéncia familiar diminui e os adolescentes
tendem a sofrer ainfluéncia e pressées do grupo que integram. Outro fato preocupante,
€ que os jovens hoje em dia fuma progressivamente em maior propor¢cao e comeca
cada vez mais cedo(MUAKAD, 2014).

Segundo a OMS, a populagao feminina representa cerca de 20% dos fumantes
no mundo, ou seja, quase 250 milhées de tabagistas. Atualmente, prevaléncia das
taxas do tabagismo na mulher encontra-se em ascensao em varios paises, contudo,
no Brasil, o tabagismo nesta populacéo tem se mantido estavel. Todavia, elas tem
sido alvo estratégico das industrias do tabaco, considerando que novos usuarios
sa0 necessarios para substituir os atuais fumantes que correm o risco de adoecer e
morrer prematuramente devido as doencgas relacionadas ao tabagismo(MALTA et al.,
2017; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017).

Estudo revela que embora a mulher tenha iniciado o habito de fumar depois do
homem, a partir do século XX, houve um incremento no numero de mulheres fumantes
mundialmente, desde entdo, essa tendéncia, trouxe novas preocupacodes a saude da
mulher, em decorréncia do aumento das doencas relacionadas tabagismo(MALTA et
al., 2017).

O comportamento aditivo na familia, ou ter algum familiar que utiliza tabaco
instilando fumaca dentro do domicilio (fumo passivo), contribuiu para a iniciacao e
manutengado do tabagismo, em um processo intergeracional, como os retratados nos
depoimentos. O tabagismo é uma toxicomania caracterizada pela dependéncia fisica
e psicologica do consumo de nicotina, substancia presente no tabaco. A agressividade
do causada pelo tabaco se deve a conjugacao de mecanismos de neutralizacdo das
defesas organicas; prejuizo da alimentacéo celular; aumento do trabalho celular e a
desorganizacéao da reproducéo celular(MALTA et al., 2017)

[...] nunca tive vontade, mas coloquei um cigarro na boca, com meu pai, e gostei...]
e fumo (cigarro) ha 30 anos (E 9, 13 anos).

Ao analisar o comportamento das profissionais de saude tabagista em relacao
ao tempo de consumo do tabaco, constatou-se que a maioria delas iniciaram o habito
na infancia/adolescéncia. Estudo revela que o tabagismo tem sido considerado uma
doenca pediatrica, principalmente nos paises em desenvolvimento e que jovens, na
maioria das vezes, recorrem aos derivados de tabaco como medida paliativa para
aliviar sintomas depressivos e desenvolvem intensa dependéncia a nicotina(PEREIRA
et al., 2018).

Muito embora seja observado efeitos indesejaveis decorrente do tabagismo tais
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como os relatados pelas entrevistadas deste estudo, ou seja, a presenca de nausea,
vomito, tosse e tontura, que acompanham principalmente a iniciacdo do habito de
fumar, sua acéo deletéria e os efeitos desagradaveis, ndo diminuiram o desejo e a
continuidade do tabagismo, o que implica em dizer que o tabagismo ainda precisava
ser esclarecido, tratado e acompanhado.

O pacote de cigarros, na adolescéncia representa um passaporte para 0 mundo
adulto, a liberdade, ao sucesso e sensualidade(MUAKAD, 2014).

[...]me sentia mal, nauseada, vomitava, mas achava muito lindo fumar (E 6, 17 anos).

A relacao trabalho e busca pela cessacao tabagica

O estresse gerado no ambiente de trabalho pode influenciar no habito de fumar,
uma tendéncia revelada neste estudo. Seis mulheres informaram a prontidao para
utilizar o cigarro imediatamente ap6s a jornada de trabalho, pelo estresse inerente a
atividade profissional, as longas jornadas de trabalho e as relacdes interprofissionais
comprometidas. O estresse relacionado ao trabalho pode levar ao sofrimento psiquico,
o cigarro muitas vezes é utilizado como um mecanismo de fuga e enfrentamento do
estresse(REISDORFER et al., 2016).

A decisédo de parar de fumar depende de varios fatores individuais e forte
empenho politico do poder publico. A busca pela cessacao foi informada por sete
trabalhadoras de enfermagem, para vencer problemas de saude e a discriminagao
profissional sofrida no ambiente de trabalho.

[...] por saber dos prejuizos que o cigarro causa a saude, ndo faz bem para minha
saude (E 4, 15 anos).

[...]Ja faz muitos anos que uso (o cigarro) e tenho medo de adoecer por causa dele
(E 10, 17 anos).

Muito embora o habito de fumar seja passivel de mudancas, a cessacgao tabagica
representa uma enorme dificuldade em decorréncia da nicotina, uma substéncia
altamente viciante presente no cigarro. Dentre os principais sintomas da abstinéncia a
nicotina destaca-se a irritabilidade, dificuldade de concentracdo, ansiedade, disforia,
impaciéncia, fissura e o ganho de peso. Os sinais de abstinéncia ocorrem entre o
segundo e o terceiro dia, todavia, a fissura e o ganho de peso podem durar mais
tempo(MUAKAD, 2014).

[...] fiquei sem fumar por 10 anos, ai voltei, apos muito estresse e problemas de
saude em familiares (E 5, 9 anos).

[...] ja tentei diversas vezes parar, hoje em dia, tem muito discriminagdo (E 7, 14
anos).

Muitos fumantes necessitam de apoio profissional e tratamento para cessacao
do tabagismo, que consiste em trés fases: preparagao, intervengao e manutencéo. A
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preparacéao visa aumentar a motivacao do fumante para desistir e construir a confianca
de que ele pode ser bem sucedido. A intervencao pode tomar varias formas, ou uma
combinacéo delas, para ajudar a alcancar a abstinéncia. A manutenc¢ao, inclui apoio,
estratégias de enfrentamento e comportamentos substitutos, acdo necessaria para a
abstinéncia permanente. Embora alguns fumantes obtenham sucesso na cessacao
tabagica o faga por conta prdpria, muitos necessitam do apoio de programas em
algum momento durante sua historia de tabagismo. Além disso, muitas pessoas
agem de acordo com o conselho de um profissional de saude ao decidir aderir a um
programa antitabagismo.

Estudo revela a populacdo urbana é a mais propensa a cessagao tabagica e que
ocorre maior prevaléncia de ex-fumante no sexo feminino, em idades mais avangadas,
brancos, com maior escolaridade, que utilizaram de servicos de saude no ultimo
ano, e com maior prevaléncia de doencgas crénicas relacionadas ao tabaco(MUZI;
FIGUEIREDO; LUIZ, 2018). A maioria dos fumantes realiza entre uma e trés tentativas
prévias de cessacdo tabagica, antes de obter sucesso. Os profissionais de saude
devem estar atentos a estes fatores, afim de evitar adotar praticas ja realizadas e que
nao obtiveram sucesso(PEREIRA et al., 2018).

Com base nas estimativas da OMS, o investimento na cessagdo tabagica
constitui a via mais efetiva para a obtencéao, a curto e a médio prazo, de melhorias nos
indicadores de morbimortalidade relacionados com o tabagismo. Contudo observa-se
gue mesmo entre os profissionais de saude o desejo de continuidade.

[...] ndo me incomoda ser fumante [...] meu marido fuma quatro vezes mais que eu
(E 2, 8 anos).

E consensual reconhecer que o tabagismo é um fator de risco tanto para os
fumantes ativos, quanto aos passivos. Os profissionais de saude devem se fortalecer
no combate ao tabagismo e suas estratégias fundamentados nos trés pilares da
Politica Nacional do Controle ao Tabagismo: (l) prevenc¢ao da iniciacao, (Il) promoc¢ao
da cessacao e (lll) protecéo ao tabagismo passivo, bem como, na Portaria n.° 571 do
MS que estabelece as diretrizes do cuidado ao individuo tabagista no &mbito da rede
de atencéo a saude(PEREIRA et al., 2018).

41 CONSIDERACOES FINAIS

Sabe-se que o tabagismo a varias décadas tomou a propor¢ao de uma pandemia
mundial e que, de acordo com a OMS, esta é a principal causa de morte evitavel em
todo o mundo. Nas ultimas décadas as acdes nacionais e internacionais tiveram um
efeito importante na reducédo da mortalidade, contundo, as taxas de mortalidade ainda
atingem niveis inaceitavel. Uma vez que, ainda ha grandes desafios, especialmente
quando se trata do tabagismo entre mulheres e jovens.
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O uso de tabaco no grupo especifico de enfermeiros e técnicos de enfermagem,
corroboram dados de literatura para a populacao brasileira. O relato do comportamento
aditivo familiar, do estresse no ambiente de trabalho, do medo de doencas e da
discriminacéao profissional estavam presentes na apreensao do fendmeno iniciacao e
cessacao tabagica.

O direcionamento de ac¢bes globais pela OMS e politicas publicas ante tabagica
pode ajudar o Brasil e outros paises a reduzir o a carga de tabaco e, consequentemente,
ataxade mortalidade por doencas relacionadas as préximas décadas. Todavia, embora
haja imitacbes neste estudo, haja visto que se trata de uma populagédo pequena,
em um centro de saude especifico, o estudo permite inferir que ha necessidade de
implementacdo de um programa que possa contribuir para a cessacéo tabagica entre
trabalhadores de saude, haja vista que, eles sao os profissionais responsaveis por
apoiar/ministrar programas que visam a reducgao do tabagismo.
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