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Tobacco: a pediatric problem
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familia € a matriz para a formacgao e desen-

volvimento dos individuos que a compdem,

transmitindo valores, regras, costumes e ide-

ais. Sua influéncia vai desde padrdes de com-
portamento até a qualidade da saude de seus membros em
todas as etapas da vida. Se o modelo parental tem como
caracteristica o uso do tabaco, os demais membros da
familia, principalmente as criangas, sofrerao esse impacto
de forma direta — achados comprovados por pesquisas
internacionais e nacionais!-).

As repercussdes do uso de drogas psicotropi-
cas por gestantes tem sido alvo de estudos na atualida-
de. Além de atravessarem a placenta e modificarem o
desenvolvimento do feto, a manutencao do uso da subs-
tancia pela mae apds o parto pode acarretar diferen-
tes problemas por meio do aleitamento e do ambiente
poluido®4. O tabaco diminui a producgédo de leite, a con-
centragcado de gordura do leite e reduz o tempo de ama-
mentacao, além de agredir drasticamente as vias aére-
as da lactante e das criangas®. A nicotina se acumula
no leite humano cerca de 30 minutos apés o consumo
de um cigarro e pode ser encontrada em concentragdes
até trés vezes maiores que no sangue materno®®. A
exposicdo a fumaga aumenta o risco de varias doen-
cas como otite, bronquite, pneumonia, irritacdo do trato
respiratorio superior, redugao da fungao pulmonar, au-
mento do numero de episédios e da gravidade de cri-
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ses de asma®'), Neste nimero da Revista Paulista de
Pediatria, Del Ciampo et al'® encontraram resultados
alarmantes em pesquisa com gestantes: 19,2% eram
tabagistas ativas, 28,2% tabagistas passivas e 16,8%
tabagistas ativas e passivas, o que mostra uma preva-
Iéncia acima da populagéo geral feminina.

E o problema nao acaba ai. A adolescéncia, uma
etapa de desenvolvimento biolégico e psicossocial do in-
dividuo de grande vulnerabilidade, é outro momento no
qual a influéncia da familia é fundamental. Moreno et al"®
estudaram uma amostra de estudantes adolescentes de
escolas municipais, cujo principal achado foi o fato de que
ser adolescente usuario de bebida alcodlica ou de taba-
co esta associado significativamente com ter familiar que
bebe e fuma. A influéncia do meio familiar € continua e fa-
tor preponderante no equilibrio do individuo; além do mais,
o inicio precoce de tabaco aumenta muito as chances do
desenvolvimento da dependéncia e de agravos a saude na
idade adulta™19),

A familia, dessa maneira, exerce um papel primor-
dial na construgao e formacao do individuo, mas uma ava-
liacao pediatrica aprofundada no tema pode redimensionar
esse impacto. A¢gdes de prevengdo e promogao a saude
devem ser ampliadas junto as escolas, assim como ag¢oes
educativas sistematicas e continuadas precisam ser repe-
tidas nos programas de assisténcia pré-natal e de pueri-
cultura.
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