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Introducao:

O consumo de tabaco na gravidez tem sido associado a riscos de parto
prematuro e baixo peso do recem-nascido. Esta questao torna-se premente
tendo em conta estudos recentes, realizados em Portugal, que evidenciam
um aumento do consumo do tabaco em mulheres do grupo etario 15-44.
Este trabalho visou estudar a “Prevaléncia do consumo de tabaco nas
gravidas” através de um estudo-satélite realizado no ambito da rede
"Médicos-Sentinela".

Métodos:

O estudo foi efetuado no ambito da Rede ‘“Médicos-Sentinela” que é
constituida por medicos de Medicina Geral e Familiar a trabalhar em Centros
de Saude do Servico Nacional de Saude. A notificacao de casos foi efetuada
em relacao as mulheres gravidas/puérperas que pertencem as listas de
utentes dos médicos que aceitaram participar neste estudo. Utilizou-se um
iInstrumento de notacao especifico que incluiu questdes relativas a mulher,
a0 recém-nascido, ao parto e a exposicao ao fumo do tabaco. As mulheres
que referiram ter deixado de fumar durante a gravidez foram inquiridas 6
meses apos O parto, de forma a determinar a percentagem das que, nao
tendo fumado durante a gravidez, retomaram o habito de fumar com base
nos partos ocorridos entre 11 de Abril de 2007 e 24 de Dezembro de 2008.

Resultados:

Participaram neste estudo 37 Medicos-Sentinela em 14 distritos. Foram
estudadas 344 gravidas com uma idade média de 29,43 anos e 10,69 anos de
escolaridade. O tempo médio de gestacao foi de 38,76 semanas (5,2 % dos
partos ocorreram antes das 37 semanas). O peso médio dos recém-nascidos
foi de 3255 gramas, (7,3 % tinham peso inferior a 2500 g).

Quadro 1. Caracterizacao das puérperas

Média IC 95% Min.  Max.
Idade mae no momento do parto (anos) 29,43  [28,84;30,09] 15 46
N° de anos de escolaridade da mae 10,69 [10,24; 11,13] 0 22
Tempo de gestacao (semanas) 38,76  [38,61;38,95] 29 42
Peso do 1°RN (gramas) 3255 [3,1758; 3,2800] 1665 5040

Eram fumadoras 22,7% das mulheres. Fumaram durante a gestacao 13,5% das
gravidas (10,2% mantiveram os habitos tabagicos durante toda a gravidez).
Durante a gravidez, 14,2% do total de puérperas estiveram expostas ao fumo
de tabaco do companheiro e 11,8% estiveram expostas a fumo de tabaco
ocupacional.

Quadro 2. Numero de mulheres com exposicdo a fumo passivo antes e durante a
gvidez

Exposicao a fumo do

Exposicao ocupacional .
POSIS P companheiro

Durante a
gravidez

Durante a

gravidez Antes da gravidez

Antes da gravidez

62

40

Nao exposta 0 318 95,8
Exposta 1-90 9 2,7
91-180 4 1,2

181-270 1 0,3

N3o exposta 0 330 96,8
Exposta 1-90 7 2,1
91-180 3 0,9

181-270 1 0,3

Quadro 4. Exposicao ocupacional didria a fumo das puérperas durante a
gestacado (horas)

Sem exposicao 0 18 90,4
Exposicao 1-5 6 1,8
>6 15 3,9

O tabagismo materno nao revelou uma associacao [statisticamente

significativa com o baixo peso ao nascer (p=0,090).

statisticamente
5. Ccessacao ou
onhecimentos
; maleficios do

A gravidez, sO por si, conduziu a uma mudanca,
significativa, de comportamentos das mulheres fumado
diminuicdo do consumo diario. Contudo, a avaliacao de
evidenciou que ainda existem lacunas na informacao sobre
tabaco na gravidez.

Quadro 5. Conhecimento das puérperas sobre os maleficios do ta para o feto

Muito 310 90,4

Pouco 24 7,0
Nada 2 0,6
Nao sabe 7 2,0
Muito 294 86,0

Pouco 36 10,5
Nada 4 1,2
Nao sabe 8 2,3

Quadro 6. Intercorréncias na gestacao

251 76,8
Na mae 24 /3
Na gravidez [ parto 43 13,1
No feto 9 2,8

Conclusoes:

A proporcao de mulheres fumadoras é superior (22,7 %) <
ultimo inquérito nacional de sadde (16,5 %). O consumo de
gravidez €, ainda, muito frequente e merece intervencoe
reducao.
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