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0 RISCO DE DESENVOLVIMENTO DE CANCER DE MAMA, UTERO E OVARIO.

Maria fumaca

hefe de familia, baixa renda e escolaridade
reduzida. Esse é o perfil da mulher fumante no Bra-
sil. Estudos do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) e do Instituto Nacional de Cancer
(INCA) apontam que, nos Ultimos 20 anos, a redu-
cao do tabagismo tem sido menor entre as mulheres
do que entre os homens. Segundo as Pesquisas de
Nutricao e Alimentacao realizadas em 1989 e 2009,
neste periodo mais homens deixaram de fumar. Em
1989, o Brasil concentrava 30 mi-
Ihdes de fumantes. Destes,
40,3% eram homens e 26%
mulheres. Em 2009, o in-

dice de fumantes brasileiros foi reduzido para 25 mi-
Ihdes de pessoas: 21% homens e 13,1% mulheres.
Os resultados sdo confirmados pela Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD 2008) do
IBGE e pela Pesquisa Especial de Tabagismo (Petab
2008), desenvolvida com base na PNAD 2008, em
parceria com o INCA. Os inquéritos associam a persis-
téncia do tabagismo entre as mulheres ao novo papel
que elas desempenham na sociedade. Valéria Cunha,
chefe da Divisao de Controle do Tabagismo do INCA,
avalia que os resultados sao relevantes porque abor-
dam, pela primeira vez no Brasil, os fatores sécioe-
condmicos relacionados ao tabagismo.
“As mulheres tornaram-se chefes de fa-
milia, acumularam dupla ou tripla jornada,
sobretudo nas familias de baixas renda e
escolaridade”, avalia. “Ao tomar o papel
do homem, elas aderiram também ao
tabagismo, um habito tradicionalmen-
te masculino. As mulheres comecaram
a fumar depois dos homens e estao
abandonando o tabagismo depois
deles também”, Valéria resume. A fe-
minilizacdo do tabagismo é uma ten-
déncia global. O aumento no ndmero
de mulheres fumantes em todo o mun-
do motivou o lancamento do Global
Tobacco Surveillance System, sistema
de vigilancia antitabagista liderado pela
Organizagado Mundial da Saude (OMS) e
o Centro de Controle e Prevencao de Do-
encas (CDC) que integra 14 paises — entre
eles o Brasil.




O sistema investiga fatores como o conheci-
mento das populagcdes sobre os males associados
ao tabaco, os indices de cessacao de tabagismo e a
prevaléncia do problema entre homens e mulheres. O
estudo registra maior prevaléncia do tabagismo entre
homens nos paises orientais, o que reforga a tendén-
cia apontada pela PNAD 2008 sobre a relagao entre o
fumar e o novo papel da mulher na sociedade brasi-
leira. “Para muitas mulheres, a conquista de um sim-
bolo que antes pertencia exclusivamente ao universo
masculino é uma vitéria — o que dificulta a interrupgao
do habito. Nos paises orientais, em que a mulher ain-
da exerce papel coadjuvante na sociedade, essa ten-
déncia nao é encontrada”, observa Liz Almeida, chefe
da Divisao de Epidemiologia do INCA.

Entre homens e mulheres, o tabagismo gera
o risco de desenvolvimento de 50 doencas croni-
cas, muitas vezes fatais — como cancer de pulmao,
infarto, bronquite e doencas cardiovasculares. O
problema é ainda mais grave entre as mulheres,
que estao expostas também aos riscos especificos
do género. “Mulheres que fumam dois macos de
cigarros por dia tém 20 vezes mais chances de de-
senvolver cancer de pulmao que as nao fumantes”,
destaca Valéria. Outros tumores também estao as-
sociados ao habito de fumar.

Estudos recentes relacionam o tabagismo ao
desenvolvimento de cancer de colo do Utero — so-
bretudo em mulheres que apresentam lesao por
HPV. “Nao ha duvidas quanto ao aumento do risco
de cancer de Utero e ovario entre as mulheres fu-
mantes”, afirma Valéria. A pesquisadora explica que
a relagao entre o tabagismo e a ocorréncia de can-
cer de mama é epidemiologica. “Até pouco tempo
atrads, o tabagismo nao era considerado um fator
de risco para o cancer de mama, mas, nos ultimos
anos, alguns estudos tém mostrado que a doenca
esta relacionada ao cigarro, sobretudo entre as mu-
Iheres”, garante a pesquisadora.

Um fator que potencializa os riscos do taba-
gismo entre as mulheres é a administracao de an-
ticoncepcionais orais. “O uso do anticoncepcional
oral aumenta o risco para doencas cardiovascula-
res e problemas cardiacos. O cigarro provoca 0s
mesmos efeitos. Portanto, a combinacao dos dois
fatores expoe a mulher a um duplo risco”, explica
Valéria. Estudos internacionais demonstram que
entre as mulheres que usam contraceptivos orais as
que também fumam tém risco até dez vezes maior
de sofrer tromboflebite, acidente vascular cerebral,
infarto e embolia pulmonar.

"A nicotina aumenta o ritmo
do batimento cardiaco

da mae e do bebé e é
transmitida a crianca por
meio da amamentagao. Por
iSso, é aconselhavel que a
mulher pare imediatamente
de fumar ao descobrir que
esta gravida.”

VALERIA CUNHA, chefe da Divisao de Controle do Tabagismo do INCA

Entre as mulheres, o tabagismo também é re-
lacionado a problemas no ciclo menstrual, meno-
pausa precoce e infertilidade. Durante a gravidez,
o tabagismo pode provocar hemorragias e até o
parto prematuro. “O mondxido de carbono reduz a
concentracao de oxigénio no sangue, prejudicando
o desenvolvimento saudavel do feto. A nicotina au-
menta o ritmo do batimento cardiaco da méae e do
bebé e é transmitida a crianca por meio da amamen-
tagao. Por isso, é aconselhavel que a mulher pare
imediatamente de fumar ao descobrir que esta gra-
vida e que ndo retome o habito apds o nascimento
do bebé”, Valéria recomenda.

Para a epidemiologista Liz Almeida, a fase da
gestacao é estratégica para o tratamento antitaba-
gista entre as mulheres. Segundo a pesquisadora,
na faixa etaria entre 15 e 24 anos o indice de ces-
sacao do tabagismo € maior entre as mulheres. Liz
associa essa tendéncia ao casamento e a gravidez
— eventos comuns nesta época da vida. “Isso é um
avanco, pois mostra que a mulher esta agindo ra-
cionalmente. Se ela percebe os efeitos nocivos do
tabagismo sobre a gravidez, provavelmente entende
também todos os riscos para o desenvolvimento da
crianca. E essa percepcao pode ser ampliada, proi-
bindo o uso de produtos do tabaco dentro de casa,
inclusive pelo companheiro”, aposta.

NOVAS ESTRATEGIAS PARA A
PREVENGAOQ

Para responder ao investimento da industria
tabagista em estratégias de marketing direcionadas
as mulheres, as iniciativas para prevencao, controle
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e tratamento do tabagismo também tém ajustado o
foco de suas acgdes ao publico feminino. Um exem-
plo é a escolha da abordagem de género como tema
das campanhas do Dia Mundial sem Tabaco (31 de
maio) e do Dia Nacional de Combate ao Fumo (29
de agosto). Entre as abordagens da industria do ta-
baco direcionadas para as mulheres estao a asso-
ciacao de produtos como bolsas e batons a compra
do cigarro, a producao de embalagens em formato
de perfume, a promocao de eventos voltados para o
publico feminino e a criagdo de mitos como: “fumar
emagrece” e “fumar é chique”.

Liz aponta que a analise da PNAD 2008 pela
Otica da politica antitabagista resultou na elabo-
racao de um estratégia mais segmentada para as
campanhas contra o tabaco. “As campanhas de-
vem ser elaboradas a partir da mesma logica da
publicidade e do marketing. E preciso segmentar
0 publico, escolher as midias apropriadas, testar
as campanhas e selecionar os métodos mais efica-
zes”, indica a epidemiologista.

A pesquisadora ressalta que uma estratégia
eficiente para combater o tabagismo é alardear os
efeitos do fumo em curto prazo. “Cancer de pul-
mao e doengas crbnicas da terceira idade estao
muito distantes dos jovens. Para sensibiliza-los,
€ preciso trabalhar com o imediatismo”, afirma.
“Para o publico feminino, a questao estética é
fundamental. Foi construido o mito que fumar é
charmoso e emagrece e informacdes como a de-
terioracéo da pele e dos dentes foram camufladas
por este engodo. E preciso dar publicidade a es-
tes aspectos”, Liz ressalta.

A experiéncia de outros paises incluidos no
inquérito da OMS destaca duas estratégias bem
sucedidas para o controle do tabagismo: a de-
fesa de ambientes livres do tabaco, ja adotada
pelo Brasil, e o aumento do preco dos produtos
tabagistas, por meio de impostos. “Um maco de
cigarros brasileiro custa, em média, R$ 2,50, o que
facilita o acesso da populagao ao tabaco”, afirma
Liz Almeida.

Para entender melhor a relacao entre as mu-
Iheres e o cigarro, estudo pioneiro do Instituto de
Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio
de Janeiro (UFRJ), realizado em parceria com o
INCA, aprofunda o significado do ato de fumar na
vida das mulheres de uma comunidade de baixa
renda do Rio de Janeiro. A iniciativa capacita mu-
Iheres fumantes e ex-fumantes do Complexo de
Manguinhos para atuar no controle do tabagismo
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a partir do enfoque de género. “O trabalho propde
uma percepcao ampla do tabagismo, entendendo
0 problema como um importante alicerce na vida
das mulheres submetidas a situacdes tao adversas,
como pobreza e violéncia”, afirma a psicologa Re-
gina Simoes Barbosa, pesquisadora da UFRJ e que
coordena o estudo.

Regina explica que a dinamica proporciona
a extensdo do programa de atencao a saude da
mulher as comunidades. “O foco da iniciativa é a
saude integral da mulher e o tabagismo € um de
seus aspectos. Ao aborda-lo, as agentes comuni-
tarias de saude também podem colaborar para a
realizacdo do exame ginecoldgico preventivo, con-
sultas médicas e até para a prevencao da violén-
cia doméstica”, descreve. Para ela, trabalhar com
pessoas da comunidade é essencial, pois gera
credibilidade junto as moradoras. “As agentes co-
munitarias compartilham as mesmas dificuldades,
duvidas e anseios e, uma vez capacitadas, sdo o
melhor canal de comunicagéao com a populacao de
sua comunidade”, conclui a pesquisadora. |
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O Mini da Sadde adverte:
Este produto causa envelhecimento
precoce da pele.

PARE DE FUMAR
’) DISQUE SAUDE
0800 61 1997

No verso do macgo de cigarros, imagem de adverténcia alerta para
os efeitos do tabaco sobre a pele.




