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RESUMO

Objetivo: identificar na literatura cientifica brasileira a relagéo do habito de tabagismo
na gestacdo. Método: revisdo integrativa, através dos locais de pesquisa SCIELO e
LILACS, utilizando a seguinte questdo norteadora: Qual a relacdo do hébito de
tabagismo durante a gestacao? A busca foi realizada no més de setembro de 2024,
utilizando a combinacdo dos seguintes descritores: “Gravidez” e “Tabagismo”.
Resultados: de um total de 367 publicacdes, apds a aplicacdo dos critérios de
elegibilidade, finalizou-se a amostra com sete artigos. A primeira categoria: "Perfil e
Consequéncias do Habito de Tabagismo na Gestacdo", descreveu as principais
caracteristicas e consequéncias advindas do habito de tabagismo na gestacao.
Fatores como baixo nivel socioeconémico e de escolaridade estdo frequentemente
associados ao habito de tabagismo, enquanto a prematuridade e o baixo peso ao
nascer sao consequéncias importantes para o recém-nascido. A segunda categoria:
"Estratégias para Auxiliar na Cessacdo Tabagica Durante a Gestacdo", apresentou
estratégias para cessar o tabagismo, incluindo a necessidade do fortalecimento da
rede de apoio para minimizar o uso dessa substancia. Considera¢cdes Finais: a
eficacia dos programas de cessacdo do tabagismo que englobem o suporte
psicoldgico e estratégias abrangentes de aconselhamento, indicam que abordagens
amplas sdo essenciais para ajudar gestantes a abandonarem este habito.

Palavras-Chaves: Gravidez; Tabagismo; Prevencdo Primaria; Educacdo em Saude.



ABSTRACT

Objective: to identify the relationship between smoking and pregnancy in the Brazilian
scientific literature. Method: integrative review, through the SCIELO and LILACS
research sites, using the following guiding question: What is the relationship between
smoking and pregnancy? The search was carried out in September 2024, using the
combination of the following descriptors: “Pregnancy” and “Smoking”. Results: from a
total of 367 publications, after applying the eligibility criteria, the sample ended with
seven articles. The first category: "Profile and Consequences of Smoking during
Pregnancy”, described the main characteristics and consequences arising from
smoking during pregnancy. Factors such as low socioeconomic and educational levels
are frequently associated with smoking, while prematurity and low birth weight are
important consequences for the newborn. The second category: "Strategies to Assist
in Smoking Cessation During Pregnancy", presented strategies to quit smoking,
including the need to strengthen the support network to minimize the use of this
substance. Final Considerations: the effectiveness of smoking cessation programs
that include psychological support and comprehensive counseling strategies indicate
that comprehensive approaches are essential to help pregnant women quit this habit.

Key Words: Pregnancy; Tobacco Use Disorder; Primary Prevention; Health
Education.
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1 INTRODUCAO

O tabagismo é um dos principais fatores de risco modificaveis para doencas
e mortalidade no mundo, com repercussdes negativas amplamente divulgadas para a
saude geral e reprodutiva. No contexto da gestacdo, o habito de fumar assume uma
relevancia ainda maior, pois afeta ndo apenas a saude materna, mas também o
desenvolvimento e a saude futura do feto (SAMPAIO; SANTOS; PAZ, 2020).

Em 2013, o indice de gestantes que fumavam no Brasil representava a
metade de mulheres fumantes (9,6% contra 4,7%). Em 2019, porém, o numero de
gravidas fumantes era levemente superior ao das néo gravidas (8,5% contra 8,4%).
Em termos gerais, havia 70 mil fumantes durante a gravidez em 2013; porém, em
2019 esse numero chegou a 120 mil. No Brasil, apesar de uma reducao geral na
prevaléncia do tabagismo na Ultima década, a taxa entre gestantes ainda é alarmante,
especialmente em grupos de baixa renda, baixa escolaridade e jovens (18 a 24 anos).
(INCA, 2024).

Esse aumento no indice de gestantes fumantes ocorre devido a diversidade e
a facilidade de adquirir o produto. Com isso, uma nova modalidade de cigarros vem
sendo utilizado em demasia pelos jovens: os cigarros eletrbnicos. Estes causam a
falsa impressdo de causarem menos riscos a saude durante a gestacdo que 0s
cigarros tradicionais. Porém, é provavel que os cigarros eletrbnicos possam causar
mais dados devido ao maior nivel de nicotina em sua composi¢cdo (PEREIRA; LIRA
NETO; FERREIRA, 2022).

A exposicdo ao tabaco durante a gestacdo esti associada a uma série de
complicacbes materno-fetais. Esses riscos se estendem para a saude infantil a longo
prazo, com evidéncias para doenca pulmonar obstrutiva crénica, doenca inflamatoria
intestinal e anormalidades neurocomportamentais, com um aumento do risco de
TDAH (Transtorno do Déficit de Atencdo com Hiperatividade), comprometimento
cognitivo e depressao (TOSCANO et al., 2024).

O periodo da gestacdo, o medo do parto e as mudancas para o periodo
puerperal, deixa a mulher mais vulneravel. Quando ndo se tem uma rede de apoio
sélida, ela acaba optando por fazer uso substancias, como o tabaco, para diminuir os
niveis de ansiedade e como uma forma de “fuga” (BRITO et al., 2024).

Diante dessas evidéncias, politicas e estratégias de saude publica s&o

essenciais para auxiliar na cessagao do tabagismo entre gestantes como medida para
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reduzir os impactos negativos dessa pratica na saude materna e neonatal. Programas
de intervencdo que combinam aconselhamento psicologico, suporte social e uso de
tecnologias, como aplicativos de monitoramento de saude, podem ser possibilidades
para promover a cessacao do tabagismo durante a gestagdo. No entanto, ha desafios
significativos para implementar essas intervencdes de forma ampla e eficaz,
especialmente no contexto de populacbes em situacdo de vulnerabilidade
socioeconémica e com acesso limitado aos servi¢os de saude (BERTANI et al., 2015).

Pensando nisso, a implementacédo de intervencdes relacionadas as gestantes
tabagistas, é fundamental que o acompanhamento no pré-natal seja realizado por uma
equipe qualificada e atualizada, consolidando acdes de prevencdo e promocdo da
saude materno-fetal, evitando maiores danos (VARGAS et al., 2021).

O papel dos profissionais de salude nesse cenario torna-se fundamental, uma
vez que enfermeiros, médicos e psicologos desempenham funcdes no apoio e na
orientacdo das gestantes fumantes, informando sobre os riscos do tabagismo e
incentivando praticas saudaveis (LUCCHESE et al., 2016).

No Brasil, a Estratégia de Saude da Familia tem atuado como uma frente
importante para a promoc¢ao da saude materno-infantil, incluindo acdes educativas
sobre os riscos do tabagismo na gestacdo. Além disso, abordagens que envolvam
equipes multidisciplinares tém demonstrado resultados positivos na reducdo da
prevaléncia do tabagismo durante a gestacdo, com énfase na abordagem
individualizada e na criagdo de um ambiente de suporte e acolhimento para as
gestantes (NEVES et al., 2021).

A relevancia deste estudo se torna evidente ao considerarmos a necessidade
de conscientizacdo das gestantes sobre os riscos do tabagismo. Enquanto a
legislagéo tem avangado na criagdo de ambientes livres do fumo, ainda ha uma lacuna
na efetividade de programas de cessacéo do tabagismo voltados para gestantes. I1Sso
pode estar ocorrendo, em parte, pela falta de compreenséo clara sobre a magnitude
dos riscos associados e a insuficiéncia de apoio psicoldgico durante a gestacao.

Diante desse contexto, o presente estudo visa investigar criticamente os
impactos do tabagismo durante a gravidez, discutindo os riscos a salde da méae e do
feto e explorando as estratégias para a reducao desse comportamento. O estudo tem
como objetivo identificar na literatura cientifica brasileira a relacdo do habito de

tabagismo na gestacao.
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Assim, espera-se contribuir para a ampliar os conhecimentos sobre o tema,
oferecendo subsidios para que os profissionais de saiude possam atuar de forma mais
eficaz no apoio as gestantes e na promoc¢édo de ambientes mais saudaveis para o

desenvolvimento infantil.

2 METODO

Optou-se pela revisdo integrativa, conduzida por meio das etapas: 1)
Elaboracéo da pergunta da norteadora; 2) Busca e sele¢édo dos estudos primarios; 3)
Extracdo das informacbes dos estudos; 4) Avaliacdo critica dos estudos primarios
incluidos na revisdo; 5) Sintese dos resultados da revisdo e 6) Apresentacdo da
revisdo (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008). A pergunta que norteou esta pesquisa
foi: qual a relacédo do habito de tabagismo durante a gestacao?

A selecéo dos artigos foi realizada em setembro de 2024. Foi utilizado como
estratégia de busca, os descritores “Gravidez” e “Tabagismo”, indexados no banco de
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Estes foram combinados utilizando o
operador booleano AND.

Como critérios de elegibilidade, foram utilizados: publicacdes cientificas na
integra, no idioma portugués, entre 0os anos de 2014 a 2023 e que abordassem a
relacdo entre o habito de tabagismo durante a gestacdo. Foram excluidas as
referéncias no formato editoriais, cartas ao editor, anais de eventos, relatérios,
estudos de caso e relatos de experiéncia.

Os locais de busca foram a Biblioteca Cientifica Eletrénica Online (SCIELO,
do inglés, Scientific Eletronic Library Online) e Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS). O processo de selecao das pesquisas foi realizado
simultaneamente por dois pesquisadores, com o intuito de selecionar estudos as
cegas. Em seguida, foi realizado leitura e fichamento dos artigos selecionados, a partir
das seguintes informacdes: autor, ano, local da pesquisa, revista de publicacéo,
caracteristicas metodologicas e principais resultados.

Para verificagdo do nivel de evidéncia considerou-se a classificacdo de
Melnyk e Fineout-Overholt (2018). No nivel I, tem-se os estudos de revisado sistematica
ou metanalise provenientes de ensaios clinicos randomizados controlados ou
resultantes de diretrizes clinicas baseadas em revisbes de ensaios clinicos

randomizados controlados. No nivel Il, as evidéncias oriundas de ensaios clinicos
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randomizados controlados bem delineados. No nivel lll, tem-se os ensaios clinicos
sem randomizacao. No nivel IV, destacam-se os estudos de coorte e de caso-controle
bem delineados. No nivel V, as revisfes sistematicas de estudos qualitativos e
descritivos. No nivel VI, os estudos descritivos ou qualitativos unicos e, por fim, o nivel
VII, em que séo retratadas as opinides de autoridades e/ou relatérios de comités de
especialistas.

A analise prosseguiu com a leitura critica e exaustiva dos estudos
selecionados, permitindo a organizacdo e construcdo das categorias teméticas,
gerando um quadro-sintese e discussdo do conhecimento produzido, por meio de

analise descritiva.

3 RESULTADOS

O resultado da busca evidenciou 367 publicacBes cientificas. Apls a
aplicacdo dos critérios de elegibilidade, foram selecionados sete artigos para leitura
na integra. A Figura 1 apresenta o processo de selecdo detalhado e os resultados

obtidos nos locais de busca.

Figura 1 — Fluxograma para a Selecdo dos Artigos

Locais de Busca: SCIELD & LILACS
|d Entifi ca ?ﬁ o Crescritoras: Tabagismao AND

Gravidez

387 artipos com a combinagao dos

descritores nos locais de busca

T Pericdo 2014 a Idioma Portuguas: Tomatica:
Elegibilidade 2023: 118 artigns 52 artigos F—

2 artigo em duplicata

Inclusé&o dos Total de Artigos

. para o Estudo:
Artigos 7 artigos ‘

Fonte: Dados Coletados pelos Autores (2024)
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Apés a selecdo dos artigos para o estudo, estes passaram por leitura
exaustiva e minuciosa para a extracdo das principais informacdes frente a tematica

abordada.
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Quadro 1 — Apresentacao dos Artigos Selecionados para o Estudo

Autores

Nome do Artigo

Objetivo

Tipo de Estudo

Principais Evidéncias

Nivel de
Evidéncia

BOTELHO et al.
(2014)

Gravidas tabagistas: uma
realidade alarmante

Determinar a prevaléncia e
tracar o perfil
epidemiologico das
gestantes tabagistas
atendidas na Unidade
Materno Infantil do Marco,
entre 01 de janeiro de
2008 e 30 de junho de
2009.

Estudo Descritivo,
Transversal e
Retrospectivo

- O hébito do tabagismo foi
predominante em  gestantes
pardas, estudantes, com ensino
fundamental ou meédio,
encontravam-se em unido estavel,
com renda familiar inferior ou igual
a trés salarios-minimos, faixa
etaria entre 20 a 30 anos, com
idade gestacional que varia de 11
a 15 semanas quando
cadastradas no Programa de Pré-
Natal, primiparas, sem historico de
abortos e tendo fumado de um a
cinco cigarros por dia.

- Tais achados reforcam a
necessidade de elaborar
estratégias preventivas e
promotoras de comportamentos
mais saudaveis por parte das
gestantes, reduzindo assim o0s
efeitos maléficos deste habito
principalmente ao feto.

Vi

BARBOSA et al.
(2015)

Prevaléncia e fatores
associados ao habito de
fumar de gestantes na cidade

Estimar a prevaléncia e
investigar os fatores
associados ao habito de

Estudo Seccional

- A prevaléncia do habito de fumar
foi baixa. Os fatores associados ao
habito de fumar foram: auséncia

Vi
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de Sao Luis, Maranhao,
Brasil

fumar de gestantes na

cidade de Sao Luis do

Maranh&o, em inquérito
realizado no ano de 2010.

de religido, ndo ter companheiro,
ter dois ou mais partos, ter menos
que trés consultas de pré-natal,
baixa condicdo socioecondmica e
consumo de alcool.

BERTANI etal. | Prevencgao do tabagismo na Examinar o padréo de Estudo - Entre gestantes, o fumo ativo, o VI
(2015) gravidez: importancia do consumo do tabaco e Transversal fumo passivo e o uso de formas
conhecimento materno sobre | conhecimentos sobre as alternativas e consumo de tabaco
0s maleficios para a saude e | doencas relacionadas ao parecem ser altamente
opcOes de tratamento tabaco, assim como prevalentes, e tais mulheres
disponiveis identificar os tipos mais parecem possuir pouco
populares de midias entre conhecimento sobre as
gestantes para aprimorar consequéncias do uso de tabaco.
estratégias para a - Programas educacionais que
prevencao e a cessacao incluam informacbes sobre as
do tabagismo entre essas consequéncias de todas as formas
mulheres. do uso de tabaco, utlizando
formatos novos e efetivos para
esta populagéo especifica, devem
ser desenvolvidos para promover
a prevencao/cessacao do
tabagismo entre as gestantes.
LOPES et al. Tabagismo entre gestantes | Verificar o comportamento Estudo - Os resultados revelaram uma Vi
(2015) atendidas em maternidade dos fumantes na gestagao Transversal baixa prevaléncia de gestantes

filantrépica do Municipio de
Séo Paulo

no que se refere: a
prevaléncia de tabagismo,
a caracterizagdo da
historia tabagistica da

fumantes e a maioria com grau
leve de dependéncia a nicotina.

- Observou-se ser necessario
identificar a abordagem sobre o
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gestante, aos niveis de
dependéncia a nicotina e a
relacdo entre o nimero de

cigarros consumidos e o

peso do recém-nascido.

tabagismo no pré-natal, para
alertar sobre os riscos e maleficios
do cigarro a mae e ao bebé, pois
h&4 ainda muitas mulheres que
desconhecem as informacdes
bésicas sobre o consumo.

NUNES;
CAMPOS
(2015)

Avaliacado do habito tabagico
e fatores associados ao
tabagismo na gestacao

Avaliar o habito tabagico e
fatores associados ao
tabagismo na gestacao.

Estudo
Transversal

- O tabagismo foi mais frequente
em gestantes usuarias de alcool,
com poucas consultas de pré-natal
e multiparas. O fumo ocasionou no
recém-nascido:  prematuridade,
baixo peso ao nascer e baixo
perimetro cefalico.

- Ndo h&a nenhuma novidade em
afrmar que o cigarro pode
estimular o desenvolvimento de
diversas doencas; ainda assim,
muitas pessoas insistem em
manter o vicio. O que agrava a
situacao no caso das gestantes, €
que elas ndo estdo prejudicando
apenas o proprio organismo, mas
também o da criancga.

Vi

LUCCHESE et
al. (2016)

Fatores associados ao uso
nocivo do tabaco durante a
gestacao

Calcular a prevaléncia e
analisar os fatores
associados ao uso de
tabaco uma vez na vida e

Estudo
Transversal

- O uso de tabaco uma vez na vida
mostrou estar associado a renda,
antecedentes familiares de
consumo de alcool e pessoais de
transtorno mental.

Vi
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verificar o seu uso nocivo
entre gestantes.

- O uso nocivo de tabaco durante
a gestacdo foi associado a
antecedentes familiares de
tabagismo e consumo de alcool.

FUJITA et al.
(2021)

Caracteristicas
sociodemograficas e
psicologicas associadas ao
tabagismo na gravidez

Investigar como as
caracteristicas sociais e
psicoldgicas diferem entre
gestantes fumantes e nédo
fumantes. Explorar
associacoes entre
caracteristicas sociais e
psicolégicas com
mudancas nos habitos de

fumar no final da gravidez.

Estudo Caso-
Controle

- Menor escolaridade, maior idade,
uso de alcool e drogas, viver sem
companheiro e tabagismo passivo
mostraram associagdo com o0
habito de tabagismo. Ansiedade,
depressdo e estresse percebido
também exibiram associacao
positiva com o tabagismo.

Fonte: Dados Coletados pelos Autores (2024)




18

4 DISCUSSAO

Os resultados deste estudo confirmam que o tabagismo durante a gravidez
acarreta consequéncias graves para a saude, tanto da mae quanto do bebé,
evidenciando a importancia de intervencdes eficazes e continuas para oferecer
suporte as gestantes que desejam abandonar esse habito prejudicial. A seguir, seréo

apresentadas as principais informagdes levantadas nos artigos.

4.1 PERFIL E CONSEQUENCIAS DO HABITO DE TABAGISMO NA GESTACAO

O habito de fumar é considerado um grave problema de sadde publica, sendo
fator de risco para mais de 50 doencas, principalmente respiratérias. Em se tratando
da gestacdo, a situacdo exacerba ainda mais. A presenca de substancias téxicas,
como a nicotina, atravessa a barreira transplacentaria, prejudicando o
desenvolvimento fetal e aumentando a vasoconstricdo (LOPES et al., 2015). Esta
vasoconstricdo restringe o fluxo sanguineo e, consequentemente, a entrega de
nutrientes e oxigénio ao feto, o que eleva as chances de partos prematuros e baixo
peso ao nascer (BOTELHO et al., 2014).

Dentre as complicacdes presentes durante o periodo gestacional, destaca-se
a placenta prévia, mas formacdes congénitas, descolamento prematuro de placenta,
prematuridade, gravidez ectépica, baixo peso ao nascer, aborto espontaneo. Para a
salude materna, o tabagismo aumenta as chances de infarto agudo do miocardio,
doenca pulmonar obstrutiva cronica, cancer, bronquite e contribui como fator de risco
para hipertenséo arterial e diabetes mellitus (LOPES et al., 2015).

Além das complica¢cfes imediatas, as consequéncias do tabagismo podem se
estender para a infancia e a vida adulta da crianca. Criangas expostas ao fumo
materno ainda no periodo intrauterino apresentam maior risco de desenvolver
problemas respiratorios, dificuldades de aprendizado e distlrbios de comportamento.
Esses efeitos a longo prazo reforcam a necessidade de acompanhamento continuo
para criangas que tiveram méaes fumantes, buscando intervenc¢des precoces e suporte
especializado (LOPES et al., 2015).

Além disso, o impacto psicolégico do tabagismo na gestante ndo deve ser
ignorado, uma vez que a dependéncia da nicotina pode dificultar a adeséo a cuidados

médicos e aumentar a ansiedade e a depressédo durante a gestacdo (BERTANI et al.,
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2015). A compreensdo desses fatores psicologicos € fundamental para o
desenvolvimento de estratégias de intervencdo que sejam holisticas e que abordem
as necessidades tanto fisicas, quanto emocionais das gestantes fumantes.

Quanto aos fatores associados ao habito do tabagismo durante o periodo
gestacional, destacam-se o baixo nivel socioeconémico, baixa escolaridade, uso de
substéancias alcodlicas e auséncia de uma rede de apoio (BARBOSA et al., 2015). A
literatura acrescenta que mulheres de classes sociais mais baixas apresentam uma
prevaléncia significativamente maior de tabagismo, o que pode ser atribuido a uma
combinacéo de condi¢cdes socioecondmicas desfavoraveis, incluindo acesso limitado
a informacdes sobre saude e servicos meédicos (LOPES et al., 2015). Estudos
mostram que a gravidez em contextos de pobreza é muitas vezes acompanhada por
estresse financeiro, o que pode levar a um aumento no uso tabaco e o alcool,
caracterizando-os como mecanismos de enfrentamento (BOTELHO et al.,, 2014;
FUJITA et al., 2021).

Outro fator relevante é o consumo de alcool, que frequentemente coexiste
com o tabagismo entre gestantes. A relacdo entre o uso de alcool e tabaco durante a
gravidez é bem documentada, com evidéncias sugerindo que jovens adultas e
mulheres em situacdo de vulnerabilidade social estdo mais propensas a fumar e
consumir alcool simultaneamente (NUNES; CAMPOS, 2015; LUCCHESE et al.,
2016).

Ja a relacdo entre os transtornos psicologicos e o tabagismo durante a
gravidez é complexa e multifatorial. Estudos indicam que gestantes com diagndsticos
de estresse, depressdo e ansiedade enfrentam dificuldades significativas para
interromper o uso de tabaco. Para essas mulheres, a nicotina oferece uma sensagao
temporaria de prazer e alivio emocional, funcionando como um mecanismo de
enfrentamento em momentos de crise. Essa busca por conforto psicolégico pode se
tornar um obstaculo substancial para a cessacdo, uma vez que o tabaco é
frequentemente utilizado como uma forma de automedicacdo (BERTANI et al., 2015;
FUJITA et al., 2021).

A presenca de transtornos psicologicos pode afetar a adesdo as consultas
médicas e ao seguimento de cuidados pré-natais. A compreensdao dos fatores
psicolégicos que influenciam o tabagismo na gravidez é essencial para o
desenvolvimento de programas de intervencdes eficazes, propondo a integracéo de

estratégias psicologicas que visem oferecer apoio emocional e psicolégico as
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gestantes e intervencdes que incluam terapia cognitivo-comportamental, para
minimizar, simultaneamente, a dependéncia da nicotina e melhorar as condi¢des de
saude mental (LUCCHESE et al., 2016).

A idade materna também é um fator importante a ser considerado. Mulheres
mais velhas, especialmente aquelas acima de 35 anos, sédo frequentemente incluidas
em grupos de risco devido a questdes de salde preexistentes e a um maior estresse
emocional vivenciado ao longo da gestacdo. Além disso, a pressdo social e as
expectativas sobre a maternidade, podem levar essas mulheres a recorrerem ao
tabagismo como uma forma de lidar com a ansiedade ou a presséao social (FUJITA et
al., 2021).

Em suma, a relacdo entre fatores sociodemograficos e o tabagismo na
gravidez € multifacetada e requer uma abordagem abrangente nas estratégias de
intervencdo. A personalizacdo de programas de cessacdo do tabagismo que
considerem fatores como nivel de renda, escolaridade, consumo de alcool e idade
pode aumentar significativamente a eficacia desses programas. E importante que as
politicas publicas abordem esses determinantes sociais de saude para efetivamente

reduzir a incidéncia de tabagismo entre gestantes.

4.2 ESTRATEGIAS PARA AUXILIAR NA CESSACAO TABAGICA DURANTE A
GESTACAO

O conhecimento das gestantes sobre os maleficios do tabaco para o feto e
para o préprio organismo séo insuficientes (BERTANI et al., 2015). Além da falta de
conhecimento sobre os maleficios do tabaco, as gestantes nao possuem informacdes
claras sobre as opc¢Oes disponiveis para ajuda-las a abandonar o vicio. A auséncia
dessas informacgdes leva as gestantes a ndo reconhecerem os riscos envolvidos e,
portanto, ndo veem a necessidade urgente de intervencado (BOTELHO et al., 2014,
BERTANI et al., 2015).

Além dos métodos tradicionais de cessacao, como a terapia comportamental,
existem alternativas menos conhecidas que podem ser muito eficazes. A utilizacao de
sprays, gomas de mascar e adesivos de nicotina sédo opc¢des que podem facilitar a
transicdo para a abstinéncia. Contudo, frequentemente, essas estratégias ndo séo
mencionadas em consultas médicas, e muitos profissionais de salude néo discutem

essas opcdes com suas pacientes, o que pode resultar em desinformagéo e pouca
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adesdo ao tratamento. Estudo demonstrou que as gestantes que receberam
orientacbes claras sobre as opcdes de cessacdo relataram uma intencéo
significativamente maior de abandonar o tabaco (LUCCHESE et al., 2016).

Além da disponibilizagdo de informacdes sobre os métodos de cessagéo, é
essencial que as intervencdes sejam culturalmente adaptadas as necessidades das
gestantes. Uma abordagem personalizada tem se mostrado mais eficaz em
campanhas de conscientizac¢éo, permitindo que as mulheres se sintam mais a vontade
para discutir suas dificuldades e obter o apoio necessério. As intervengdes que
incorporam o suporte emocional e psicolégico, juntamente com estratégias praticas
para parar de fumar, resultaram em taxas mais altas de abandono do tabagismo
(BERTANI et al., 2015).

A implementacdo de estratégias eficazes para ajudar as gestantes na
cessacao do tabagismo é fundamental para a saiude materna e fetal. Um dos primeiros
passos € melhorar o nivel de conscientizac&do sobre os riscos associados ao uso de
tabaco e a disponibilidade de alternativas de cessacao. Programas educativos que
abordem os prejuizos do tabagismo, juntamente com palestras e oficinas que
fornecam discorram sobre os métodos de cessacdo, podem nortear as gestantes na
tomada de decisfes sobre sua salde e a saude de seus filhos (BERTANI et al., 2015).

Além disso, a criacdo de um ambiente de apoio social € fundamental. A
incorporacdo de suporte psicolégico pode ser uma estratégia efetiva, especialmente
para aguelas gestantes que enfrentam transtornos emocionais. Oferecer sessodes de
aconselhamento, grupos de apoio e terapia cognitivo-comportamental pode auxiliar
na superacao da dependéncia do tabaco e nas dificuldades emocionais associadas a
gravidez. Nesse sentido, a colaboracdo entre profissionais de saude, incluindo
meédicos, enfermeiros e psicologos, torna-se uma estratégia interessante para
oferecer um atendimento integrado que considere as mdltiplas facetas da vida da
gestante (LUCCHESE et al., 2016).

Outra abordagem importante € oferecer métodos de intervencédo adaptados
ao perfil da gestante. Em algumas situacdes, pode ser apropriado utilizar terapias que
nao envolvam medicamentos, como praticas de relaxamento e técnicas de manejo do
estresse, que podem ser Uteis para aquelas que utilizam o fumo como forma de lidar
com a ansiedade (BOTELHO et al., 2014).

Por fim, campanhas comunitarias que visem ndo apenas as gestantes, mas

também suas familias e parceiros, podem fortalecer a rede de apoio e facilitar a
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cessacao do tabagismo. Assim, através de um esfor¢co conjunto, envolvendo a
conscientizacdo, 0 suporte emocional e a aplicacdo de estratégias de cessacéo
personalizada, é possivel reduzir significativamente os riscos associados ao
tabagismo durante a gestacdo, promovendo um ambiente mais saudavel para maes

e seus bebés.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo da literatura acerca do habito de tabagismo durante a
gravidez fornece uma visdo ampliada das consequéncias adversas que esta pratica
nociva impfe tanto a salde materna quanto a do feto. Os principais achados
demonstraram que gestantes fumantes enfrentam riscos significativamente maiores
de complicacBes obstétricas e neonatais.

Esses dados ressaltam a importancia da conscientizacdo sobre os efeitos
negativos do tabagismo na gravidez e a necessidade urgente de intervencoes
eficazes. A eficacia dos programas de cessacdo do tabagismo que englobem o
suporte psicologico e estratégias abrangentes de aconselhamento foi evidenciada,
indicando que abordagens mais sistematicas sdo essenciais para ajudar gestantes a
abandonarem este habito.

Entretanto, as publicagbes encontradas apresentam um baixo nivel de
evidéncia, 0 que sugere a realizacdo de novos estudos acerca da temética.
Recomenda-se futuras pesquisas direcionadas a eficacia de intervencdes especificas
voltadas para gestantes e a cessacdo do tabagismo. A confirmagdo dos riscos
associados ao tabagismo na gravidez aponta para a necessidade de um esforco
conjunto entre profissionais de saude, gestores e sociedade para desenvolver
campanhas educacionais e criar ambientes que favoregcam a saude materna e infantil,
diminuindo o indice do tabagismo entre as gestantes. O compromisso com a
sensibilizacdo e a promogédo de uma qualidade de vida melhor é fundamental para

garantir um futuro mais saudavel para maes e seus filhos.



23

REFERENCIAS

BARBOSA, R. L. et al. Prevaléncia e fatores associados ao habito de fumar de
gestantes na cidade de S&o Luis, Maranhdo, Brasil. Rev. Bras. Saude Matern.
Infant., v. 15, n. 3, p. 325-35, 2015.

BERTANI, A. L. et al. Prevencdo do tabagismo na gravidez: importancia do
conhecimento materno sobre os maleficios para a salude e opg¢bes de tratamento
disponiveis. J. Bras. Pneumol., v. 41, n. 2, p. 175-81, 2015.

BOTELHO, N. M. et al. Gravidas tabagistas: uma realidade alarmante. Revista
Paraense de Medicina, v. 28, n. 4, p. 15-20, 2014.

BRITO, M. F. S. F. et al. Consumo de alcool e tabaco por gestantes assistidas na
atencao primaria. Cuadernos De Educacion Y Desarrollo, v. 16, n. 4, e4083, 2024.

FUJITA, A. T. L. et al. Caracteristicas sociodemogréficas e psicologicas associadas
ao tabagismo na gravidez. J. Bras. Pneumol., v. 47, n. 5, e20210050, 2021.

INCA. Instituto Nacional do Céancer. Cresce numero de mulheres que fumam
durante a gravidez. Disponivel em: <https://www.gov.br/inca/pt-
br/assuntos/noticias/2024/cresce-numero-de-mulheres-que-fumam-durante-a-
gravidez-1>. Acesso em: 10 out. 2024.

LOPES, N. M. C. et al. Tabagismo entre gestantes atendidas em maternidade
filantropica do Municipio de Sédo Paulo. O Mundo da Saude, v. 39, n. 1, p. 102-12,
2015.

LUCCHESE, R. et al. Fatores associados ao uso nocivo do tabaco durante a gestacgéo.
Acta Paul. Enferm., v. 29, n. 3, p. 325-31, 2016.

MELNYK, B. M.; FINEOUT-OVERHOLT, E. Evidence-based practice in nursing &
healthcare: a guide to best practice. 42 ed. [S. |.]: LHW, 2018.

MENDES, K. D. S.; SILVEIRA, R. C. P.; GALVAO, C. M. Revisdo integrativa: método
de pes-quisa para a incorporacao de evidéncias na saude e na enfermagem. Texto &
Contexto Enferm, v. 17, n. 4, p. 758-64, 2008.

NEVES, N. B. S. et al. A¢cbes do programa de cessacdo do tabagismo na Atencéo
Primaria a Saude: uma revisao integrativa. Braz. J. Develop., v. 7, n. 5, p. 48699—
717, 2021.

NUNES, R. D.; CAMPOS, A. C. C. Avaliacédo do habito tabagico e fatores associados
ao tabagismo na gestacao. Arqg. Catarin. Med., v. 44, n. 3, p. 23-36, 2015.

PEREIRA, C. E. P.; LIRANETO, J. C. G.; FERREIRA, B. O. Andlise dos riscos do uso
de cigarros eletrbnicos na gravidez: uma revisao integrativa. Res. Soc. Develop., v.
11, n. 10, €185111032797, 2022.



24

SAMPAIO, N. D. S.; SANTOS, M. F. A.; PAZ, F. A. N. Complications caused by
nicotine during the pregnancy period. Res. Soc, Develop, v. 9, n. 7, 648974506,
2020.

TOSCANO, D. B. M. et al. Avaliacado dos efeitos de longo prazo da exposicao pré-
natal ao tabaco no desenvolvimento infantil. Brazilian Journal of Health Review, v.
7,n.4,e71841, 2024.

VARGAS, L. S. et al. Riscos do uso alternativo do cigarro eletrbnico: uma revisao
narrativa. Revista Eletrénica Acervo Cientifico, v. 30, e8135, 2021.



