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Introducdo: Apds o declinio observado na prevaléncia de
tabagismo entre estudantes de Medicina entre as décadas
de 1960 e 1980, parece estar ocorrendo, atualmente, uma
estabilizacdo nessa prevaléncia.

Objetivo: Avaliar as tendéncias temporais de tabagismo
entre estudantes de Medicina da Universidade Federal de
Pelotas (RS) nos ultimos dezessete anos, e alguns dos fatores
associados ao habito de fumar desses estudantes.

Método: Estudos transversais com metodologias
compardveis foram conduzidos em 1986, 1991, 1996 e
2002. Questionarios auto-aplicaveis foram utilizados.
Definiu-se como fumante o individuo que fumava mais de
um cigarro por dia havia mais de um més. Foram realizadas
analises descritivas iniciais, andlises brutas com utilizagio
dos testes de qui-quadrado para heterogeneidade e
tendéncia linear, e regressdo de Poisson para avaliar o
efeito do ano cursado sobre a freqiiéncia de tabagismo,
com controle para a idade do estudante.

Resultados: A prevaléncia atual de tabagismo entre os
estudantes foi de 10,1%, valor estatisticamente similar ao
dos levantamentos de 1991 e 1996. Nao foram encontradas
diferencas na prevaléncia de tabagismo por sexo, idade,
tabagismo materno ou paterno. A freqliéncia de tabagismo
aumentou durante a faculdade.

Conclusoes: A tendéncia de declinio na prevaléncia de
tabagismo em estudantes de Medicina da Universidade
Federal de Pelotas parece estar sendo substituida por uma
estabilizacdo em torno de 10% a 15%. O combate ao
fumo ainda parece indispensavel em ambientes
universitarios, especialmente nas escolas de Medicina.
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Introduction: Although the prevalence of smoking among
medical students declined steadily between the 1960s and
1980s, it seems to have stabilized in recent years.

Objectives: To evaluate temporal trends, over the last 17
years, in the smoking habits of medical students at the
Universidade Federal de Pelotas, in the state of Rio Grande
do Sul, Brazil, and to identify some possible risk factors
for smoking.

Method: Cross-sectional surveys with comparable
methodologies were conducted in 1986, 1991, 1996 and
2002. Self-administered questionnaires were used. Smokers
were defined as those who were smoking at least one
cigarette per day for at least one month. Descriptive analyses
were carried out, as well as crude evaluations using chi-
square tests for heterogeneity and linear trend. In addition,
Poisson regression, adjusted for age, was used in order to
evaluate the effect of medical school class year on the
incidence of smoking.

Results: The prevalence of smoking among UFPel medical
students was 10.1%, statistically similar to values found in
1991 and 1996. No differences in smoking frequency were
found relating to sex, age, or parental smoking. The
prevalence of smoking was found to increase progressively
over the course of medical school.

Conclusions: The downward trend in smoking prevalence
among UFPel medical students is being replaced by a stable
rate of approximately 10-15%. Anti-smoking campaigns
are still necessary in university environments, especially in
medical schools.

Key words: Smoking/trends. Smoking/epidemiology.
Medical students/tobacco use cessation. Cross-sectional
studies. Questionnaires.
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INTRODUCAO

A literatura recente aponta altas freqiiéncias de
tabagismo na populagdo. Ha cerca de um bilhdo
de homens fumantes no mundo, sendo que 50%
deles estdo em paises em desenvolvimento'. As
tendéncias das prevaléncias de fumo no sexo
masculino mostram uma minima e lenta reducéo,
tanto nos paises desenvolvidos como nos em
desenvolvimento. No sexo feminino, ao contrario,
encontram-se prevaléncias em elevacéo,
principalmente em paises em desenvolvimento?.

Nao ha outro fator de risco descrito na literatura
capaz de causar taxas tdo elevadas de morbi-
mortalidade direta ou indiretamente como o
tabagismo. O risco populacional atribuivel ao fumo
para cancer de pulméo, no estudo de Menezes et
al?, foi de 71%, e de 86% para cancer de laringe.

Dados de 2000 revelam que, entre os médicos
do sexo masculino, as prevaléncias de tabagismo
variam de 50% em paises como a Bdsnia até 390,
como na india. Paises da América Latina, como o
Chile e a Colombia, apresentam prevaléncias de
40% e 21%, respectivamente'?.

Quanto aos estudos realizados com estudantes
de Medicina, a maioria deles mostra reducdes
significativas do habito de fumar de 1980 a 1990,
mas, na ultima década, essas redugdes tém sido
menos visiveis'?. Um estudo na Croacia* ndo
encontrou diferenca importante na taxa de
tabagismo em estudantes de Medicina em 1989
(31%) e 2000 (29%). Da mesma forma, um estudo
na Eslovaquia® ndo detectou declinio no percentual
de tabagismo em estudantes de Medicina entre
1995 e 1999.

Nota-se uma ampla variacdo nas taxas de
tabagismo entre estudantes de Medicina. Um
estudo americano® mostrou que apenas 3,3% dos
estudantes de Medicina fumavam. Ja na Grécia’,
33,209 dos estudantes do sexo masculino e 28,4%
das estudantes fumavam. Na Alemanha?, a
prevaléncia do habito tabagico entre estudantes
de Medicina foi de 23,7% e associou-se ao
tabagismo materno, mas ndo ao paterno.

Varios estudos®'®''2 tém demonstrado um
aumento na prevaléncia de tabagismo ocorrida no
decorrer da faculdade. Entretanto, essa tendéncia
ndo foi detectada em outras pesquisas'>'™.

Dados nacionais indicam que a prevaléncia
atual de tabagismo nos estudantes de Medicina
varia de 10% a 20%'>'®. Uma tendéncia de queda

é observada'>'®, mas a velocidade de declinio vem
diminuindo nos ultimos anos. O tabagismo entre
estudantes de Medicina brasileiros parece associar-
se diretamente com o ano do curso'®, o que esta
de acordo com a maioria dos estudos
internacionais.

Sabe-se que os profissionais da drea da saude
sdo modelo de comportamento para a populagdo
em geral, e sdo eles que poderdo determinar
politicas de saude visando a prevencdo primaria
de doencas. Em razdo da gravidade do problema,
académicos de Medicina tém sido um dos grupos
“marcadores” de quanto tem sido efetivo o ensino
nas faculdades de Medicina e do que pode ser
esperado, em relacdo a conduta dos mesmos,
frente a pacientes fumantes.

O objetivo principal deste artigo ¢ mostrar a
tendéncia temporal da prevaléncia de tabagismo
ao longo dos dezessete ultimos anos, entre os
estudantes de Medicina da Universidade Federal
de Pelotas (UFPel), assim como avaliar alguns
fatores associados ao habito de fumar.

METODO

Estudos transversais foram realizados nos anos
de 1986, 1991, 1996 e 2002, incluindo todos os
alunos do primeiro ao quinto ano da Faculdade
de Medicina da UFPel. O intervalo maior, que
ocorreu entre o penultimo e o ultimo
acompanhamento (1996-2002), deveu-se as
greves ocorridas nesse periodo.

O instrumento utilizado neste estudo foi um
questiondrio auto-aplicavel e confidencial, assim
como havia sido nos estudos anteriores. Todos os
questionarios foram aplicados nas proprias salas
de aula por seis académicos de Medicina. Eram
fornecidas instrucdes gerais quanto ao
preenchimento dos questiondrios, e 0s mesmos
eram depositados em pacotes referentes ao
semestre que os alunos estavam freqiientando.
Concomitantemente a entrega dos questionarios
preenchidos, os alunos assinavam uma folha
visando a uma posterior visita aquela turma, no
caso de haver alunos ausentes naquele momento.
Além de informagdes demograficas como sexo e
idade, era perguntado sobre a quantidade de
consumo de cigarros, idade de inicio e de cessagdo
do habito de fumar, uso de maconha, historia de
tabagismo dos pais e presenca de sintomas como
tosse seca, produtiva e chiado no peito.



0 ponto de corte para definicdo de fumante
foi “ter fumado um ou mais cigarros por dia ha
pelo menos um més”, e para ex-fumantes foi “ter
parado de fumar ha mais de um més”'". As
perguntas sobre sintomas respiratorios foram
referentes aos ultimos doze meses, excluindo-se
os sintomas ocorridos durante gripes.

Os questionarios foram revisados e digitados
duas vezes no Programa Epi-Info, e a analise foi
realizada através do programa Stata. Testes de
tendéncia foram utilizados para a comparagdo com
os estudos anteriores. Para a associagdo entre
fatores de risco e prevaléncia de tabagismo e para
a avaliacdo da heterogeneidade foi utilizado o teste
do qui-quadrado. A andlise da prevaléncia de
tabagismo conforme o ano cursado foi ajustada
para a idade dos estudantes através da regressdo
de Poisson, com ajuste robusto para a variancia.

0 projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Medicina da UFPel.

RESULTADOS

No estudo de 2002, 450 alunos da Faculdade
de Medicina da UFPel eram elegiveis para o estudo,
dos quais 447 (99,3%) responderam ao
questionario. O percentual de respostas ignoradas
para cada uma das questdes nunca ultrapassou
5%, sendo que a varidvel tabagismo da méae foi a
que apresentou maior percentual de valores
ignorados (4,9%).

0 percentual de tabagismo atual foi de 10, 1%,
e 9,8% dos entrevistados foram classificados como
ex-fumantes. Dentre os fumantes atuais, 72,5%
referiram fumar até dez cigarros por dia e apenas
2,5% mais de vinte cigarros por dia.

A Figura 1 mostra a tendéncia temporal de
tabagismo entre os estudantes de Medicina da
UFPel em um periodo de dezessete anos, com
estratificacdo por sexo. As prevaléncias nos trés
ultimos acompanhamentos ja ndo foram
estatisticamente diferentes. A prevaléncia de
tabagismo nos estudantes apresentou uma queda
de 319% entre 1986 e 1991 (p < 0,01), 22% entre
1991 e 1996 (p = 0,14) e apenas 13% entre 1996
e 2002 (p = 0,47). Ndo houve diferenca em relacio
ao sexo em nenhum dos estudos e as tendéncias
sdo semelhantes para ambos os sexos.

Entre os fumantes, 11,1% comecaram a fumar
entre 10 e 14 anos, 67,9% entre 15e 19 anos e 0
restante com 20 anos ou mais. Dentre aqueles
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classificados como ex-fumantes, 2/3 pararam antes
dos 20 anos de idade e 1/3 com 20 anos ou mais.

0 percentual do habito de fumar entre os pais
e maes dos alunos, em 2002, foi significativamente
(p = 0,02) maior entre os pais (22,1% e 15,9%,
respectivamente). Quando se compara a proporc¢io
de pais e mdes que nunca fumaram, esta diferenca
¢ mais evidente: 36,8% e 60,5%, respectivamente
(p < 0,001).

A Tabela 1 descreve a amostra de alunos em
relacdo as variaveis independentes coletadas. Existe
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Figura 1. Tendéncias temporais de tabagismo entre
estudantes de Medicina da Universidade Federal de Pelotas
estratificadas por sexo.

TABELA 1
Descricdo da amostra de estudantes
de Medicina da Universidade
Federal de Pelotas

Variavel Proporgio (N)
Sexo
Masculino 53,1% (229)
Feminino 46,9% (202)
1dade
<20 anos 9,9% (44)
20-24 anos 72,6% (324)
25-29 anos 15,7% (70)
> 30 anos 1,8% (8)
Tosse seca
Nao 76,7% (340)
Sim 26,3% (103)

Tosse produtiva
Nao
Sim

Chiado no peito
Nao
Sim

86,2% (382)
13,8% (61)

88,7% (393)
11,3% (50)
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uma maior proporc¢do de homens do que mulheres
entre os estudantes, mas a diferenca ¢ menor do
que a encontrada no estudo de 1996 (57,9% de
homens)'. A média de idade foi de 22,6 anos, com
desvio padrio de 2,8 anos, muito similar ao ultimo
estudo (média de 22,4 anos, com desvio padrio de
3,4 anos)'. A prevaléncia dos sintomas respiratorios
foi alta considerando-se a faixa etaria estudada,
resultado semelhante ao estudo de 1996".

A Tabela 2 apresenta a associacdo entre o
tabagismo atual e as varidveis independentes. Ndo
foram encontradas associagdes significativas entre
o tabagismo atual e as seguintes varidveis: sexo,
idade, tabagismo dos pais e chiado no peito.
Encontrou-se uma associacdo positiva entre
tabagismo atual e as varidveis tosse seca e tosse
produtiva.

Encontrou-se uma relacdo positiva entre o ano
cursado e a prevaléncia de tabagismo, resultado
similar ao verificado nos estudos de 1991 e 1996'°

(Figura 2). Sabe-se, no entanto, que a relacdo entre
ano cursado e tabagismo pode estar confundida
por idade, tendo sido realizada, portanto, analise
multivariada ajustando para o efeito da idade. Os
resultados indicam que a idade estava confundindo
negativamente a associacdo entre tabagismo e ano
cursado, sendo as razdes de prevaléncia ajustadas
mais afastadas da unidade do que as razdes de
prevaléncia brutas (Tabela 3).

A utilizagdo de maconha alguma vez na vida
foi referida por 6,3% dos estudantes, sendo que
em 1996 o percentual foi de 4,2% (p = 0,16).

DISCUSSAO

Os resultados mostraram uma tendéncia
inicial de reducdo acentuada, seguida por reducoes
menores. Nota-se que a tendéncia de queda
observada nos primeiros acompanhamentos vem
sendo substituida por uma estabilizacdo do
tabagismo em torno de 10% a15%.

TABELA 2
Freqiiéncia de tabagismo de acordo com o sexo, idade, tabagismo
dos pais e sintomas respiratorios

Variavel % tabagismo Razio de Prevaléncia (]CQ%) Valor p

Sexo 0,61%
Masculino 10,9% 1,16 (0,66-2,04)
Feminino 9,4% 1,00

ldade <20 anos 11,4% 2,22 (0,63-7,83)
20-24 anos 11,1% 2,17 (0,79-5,91) 0,18**
> 25 anos 5,1% 1,00

Tabagismo paterno 0,98%
Nao 10,3% 1,00
Sim 10,4% 1,01 (0,52-1,96)

Tabagismo materno 0,56
Nao 9,4% 1,00
Sim 11,8% 1,25 (0,60-2,57)

Tosse seca 0,005*
Nao 7,9% 1,00
Sim 17,5% 2,20 (1,26-3,83)

Tosse produtiva 0,002*
Nao 8,40% 1,00
Sim 21,3% 2,54 (1,42-4,57)

Chiado no peito 0,65%
Nao 9,9% 1,00
Sim 12,0% 1,21 (0,54-2,71)

* Teste do qui-quadrado para heterogeneidade
** Teste do qui-quadrado para tendéncia linear
1C,,,,: intervalo de confianca para 95%.
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TABELA 3

Razbes de prevaléncia bruta e ajustada da freqiiéncia de tabagismo
conforme o ano cursado, em 2002

Variavel Razédo de Prevaléncia Razdo de Prevaléncia p*

Bruta (IC,, ) Ajustada (1C,, )
Ano cursado

Primeiro 1,00 1,00 0,02

Segundo 2,57 (0,85-7,76) 2,91 (0,90-9,42)

Terceiro 1,22 (0,34-4,40) 1,53 (0,40-5,90)

Quarto 2,71 (0,91-8,01) 3,84 (1,02-14,39)

Quinto 2,90 (0,98-8,57) 4,69 (1,20-18,27)

*Valor p do teste de Wald para tendéncia linear (anélise ajustada por idade)

1C,,,,: intervalo de confianga para 95%.

A prevaléncia de tabagismo em estudantes de
Medicina tem sido consistentemente menor do que
na populagcdo do municipio em geral, o que esta
de acordo com a literatura. Estudos de base
populacional em adultos da cidade de Pelotas
mostram prevaléncias de fumo bem mais elevadas
do que aquelas detectadas entre os académicos
de Medicina (33% em 1988'%, 3106 em 1994 ¢
28% em 20022),

Outros estudos realizados no pais com
estudantes de Medicina mostram quadro
semelhante ao que vem sendo observado nos
acompanhamentos dos universitarios da Faculdade
de Medicina de Pelotas. Em Sorocaba (SP)', a
prevaléncia de fumo em 1989 foi de 17,5% com
um declinio significativo em relacdo a prevaléncia
de 1969.

Entretanto, esses resultados devem ser
interpretados com cautela. O fato de que
profissionais da area da saude fumem menos do
que a populagdo em geral pode “mascarar” uma
importante freqiiéncia de tabagismo encontrada
também neste grupo. No mesmo sentido,
diferentemente da populacdo em geral, os médicos
tém uma funcdo importante na prevencido e
erradicacdo do tabagismo na comunidade. Por isso,
a prevaléncia de tabagismo em estudantes de
Medicina e médicos deveria ser ainda menor.

A tendéncia linear direta entre tabagismo e ano
cursado, mesmo ajustada para idade, deve servir
de ponto de partida para reflexdes criticas sobre o
papel das faculdades de Medicina sobre o
comportamento dos alunos. Tendéncia semelhante
foi observada nos estudos anteriores, o que diminui

a possibilidade de que esse resultado tenha
ocorrido por acaso. Esse achado também tem sido
descrito na literatura®'®"-'2 embora as razdes para
esse comportamento ndo sejam claras. Uma
possibilidade ¢ a de que o conhecimento repassado
aos estudantes ainda seja muito pobre e ineficaz.
Outra é que os modelos de comportamento
seguidos dentro do circulo de amigos, familiares
e até dos proprios profissionais de saude sejam
inadequados.

Alguns aspectos metodologicos do estudo aqui
apresentado devem ser discutidos. As altas taxas
de resposta em todos os estudos diminuem a
possibilidade de viés de selecdo. A consisténcia
encontrada quanto aos fatores associados ao
tabagismo diminui a probabilidade de que tais
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Figura 2. Tendéncias temporais na prevaléncia de tabagismo de acordo

com o ano cursado
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associacdes tenham sido encontradas ao acaso.

A causalidade reversa, comum nos estudos
transversais, pode afetar a associagdo de tabagismo
com sintomas respiratorios, pois tanto o tabagismo
pode provocar sintomas respiratérios como a
presenca desses sintomas pode impedir o
tabagismo. O ponto de corte para definir os
individuos como fumantes, ex-fumantes ou nao
fumantes esta de acordo com o recomendado pela
Organizacdo Mundial da Saude'’. Sabe-se que a
utilizagdo de diferentes pontos de corte ¢ uma das
razdes para as diversas prevaléncias de tabagismo
encontradas na literatura.

0 tamanho da amostra ndo foi calculado
especificamente para avaliar as tendéncias
temporais no uso de maconha. Sendo assim, pode
ter havido falta de poder para detectar uma
diferenca significativa entre os estudos de 1996 e
2002. Na Crodcia®, a prevaléncia de uso de maconha
passou de 14% em 1989 para 35% em 2000. Esta
tendéncia ndo foi confirmada no Brasil, sendo
necessarios novos estudos.

Dentre as estratégias metodoldgicas dos estudos,
destaca-se a monitorac¢do das tendéncias temporais
de tabagismo através de estudos periddicos com
delineamento comparavel. A literatura ¢ escassa em
estudos de paises em desenvolvimento que mostrem
tendéncias temporais de tabagismo em estudantes
por mais de dez anos.

Diversas estratégias tém se mostrado efetivas
para a redugdo do habito de fumar, tanto em nivel
individual quanto em nivel populacional. Elas
incluem campanhas de prevencdo, acesso limitado
a droga, aumento do preco do cigarro, entre
outras?'.

A erradicacdo do tabagismo no grupo dos
profissionais de saude deve ser encarada dentro da
perspectiva de um dever desses profissionais perante
a sociedade. As escolas médicas tém que refletir
sobre o conhecimento que vem sendo transmitido
aos seus alunos e de que forma elas poderiam ser
mais eficazes no combate a esse vicio.
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