O bom senso de não fumar 

A cada dez segundos um fumante morre no mundo
A propaganda de cigarros no Brasil está proibida em todos os meios de comunicação, inclusive na internet. O projeto de lei aprovado pelo senado acaba com a publicidade do produto em eventos esportivos, culturais e em lugares fechados. 

Esta medida muda completamente o quadro da publicidade brasileira, afetando eventos tradicionais como o Free Jazz Festival, Hollywood Rock e até mesmo o Grande Prêmio Brasil de Fórmula-1. Segundo o professor de Marketing Esportivo Lúcio Macedo este é um dos pontos mais polêmicos.
Grande parte dos esportes no país são patrocinados por fabricantes de cigarro e a medida atrapalha contratos entre empresas e clubes esportivos. Todo ano são gastos 150 milhões de reais em publicidade. Com a aprovação da lei a previsão é que em dez anos este valor seja reduzido em 80%. De acordo com o projeto do senador José Roberto Arruda, a propaganda estaria proibida tão logo fosse aprovada, mas uma emenda pode prorrogar o prazo até 2003. A transição seria válida para contratos em vigor e outros que sejam assinados futuramente, desde que não passem de janeiro de 2003. A propaganda só será permitida nos locais de venda e pelos Correios. 
Muitos devem estar se perguntado porque esta medida está sendo tomada, já que sempre houve muita liberdade em relação ao assunto. Talvez os números respondam a esta pergunta. Existem 32 milhões de fumantes no Brasil e só este ano 80 mil pessoas morreram por motivos ligados ao fumo. Em março, membros do Conselho Real de Médicos do Reino Unido divulgaram um estudo que iguala a nicotina às drogas pesadas, como heroína e cocaína. Segundo a pesquisa, a nicotina é altamente viciante que deveria ser controlada como as outras substâncias. 
O cigarro é o causador de muitos problemas de saúde. A nicotina destrói a capacidade da pele de se auto-renovar; afeta a inteligência das pessoas mais velhas; é responsável por 90% dos casos de câncer de pulmão; 80% de enfisema pulmonar; 40% de bronquite crônica e derrame cerebral; e 25% dos casos de infarto do miocárdio. E não é só isso. Fumar enfraquece o sistema imunológico, torna o corpo vulnerável a doenças e provoca calvície. 
Estes são alguns dos motivos que levaram o Ministério da Saúde a promover no Brasil o dia 31 de maio, o Dia Mundial sem Tabaco.
 
	Veja as substâncias encontradas no cigarro

	Amônia (NH3): Usadas na limpeza de pisos e azulejos.
Pode cegar e até matar. É corrosiva para o nariz e os olhos. Vicia. No cigarro, está presente em pequena quantidade, por isso não oferece risco imediato. Os fabricantes dizem que a amônia serve apenas para acentuar o sabor do tabaco. Mas há suspeitas de que a substância, na verdade, reforça o vício de fumar e ajuda a liberar a nicotina que é absorvida pelo corpo. 

	Propilenoglicol (C3H8O2): Usado em desodorantes e sprays.
Faz a nicotina chegar ao cérebro. Utilizado como umectante para hidratar o tabaco, já que 30% do cigarro é formado por um composto de folhas baratas, restos de fumo e poeira. 

	Acetato de Chumbo [Pb (CH3CO2)2]: Presente na fórmula de tinturas para cabelo.
 Cancerígeno, é cumulativo no corpo humano. Se inalado ou ingerido, atrapalha o crescimento de crianças e adolescentes. Provoca anorexia e dor de cabeça. A exposição prolongada ao produto gera câncer no pulmão e nos rins. 

	Formol (CH2O) : Conservante.
Dá câncer no pulmão, problemas respiratórios e gastrointestinais.

	Naftalina (C10H8): Para matar barata.
Provoca tosse, irritação na garganta, náuseas, transtornos gastrointestinais e anemia. Os níveis de naftalina no cigarro são menores que a quantidade máxima recomendada, mas o contato prolongado com a substância ataca rins e olhos.

	Fósforo (P4 ou P6): Entra na preparação de veneno para ratazana, como o Racumin. 
Venenoso e letal, dependendo da porção ingerida. As indústrias se recusam a informar a quantidade adicionada ao cigarro.

	Acetona (C3H6O): Removedor de esmalte. Entorpecente e inflamável. A inalação mata. Em pequenas quantidades, irrita a pele e a garganta, dá dor de cabeça e tontura. Está na fumaça do cigarro.

	Terebentina: Dilui tintas a óleo e limpa pincéis.
Substância tóxica extraída de resinas de pinheiros. A inalação irrita olhos, rins e mucosas. Provoca vertigem, desmaios e danos ao sistema nervoso. A quantidade encontrada no cigarro nunca foi revelada. 

	Xileno (C8H10): Presente em tintas de caneta Inflamável e cancerígeno.
A simples inalação irrita fortemente a vista, causa tontura, dor de cabeça e perda de consciência. Se ingerido, provoca pneumonia. Por causa dos riscos que oferece à saúde, as indústrias de canetas estão retirando o xileno da composição de seus produtos.

	Butano (C4H10): Gás de cozinha.
Mortífero e altamente inflamável. Quando inalado, vai direto para o pulmão, onde toma o lugar do oxigênio e é bombeado para o sangue. Causa falta de ar, problemas na visão e coriza. Cheirar butano é mais prejudicial que fumar crack.


21 – Distribuição de fumantes por idade e sexo

Grande parte dos brasileiros fuma, principalmente os homens. Cerca de 32,6% da população adulta fuma, sendo 11,2 milhões de mulheres e 16,7 milhões de homens. Cerca de 90% dos fumantes ficam dependentes da nicotina entre os cinco e os 19 anos de idade. Atualmente temos aproximadamente 2,8 milhões de fumantes nessa faixa etária.
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A grande concentração de fumantes, porém, tem, entre 20 e 49 anos de idade. Em todas as faixas etárias, os homens fumam em maior proporção que as mulheres. No entanto, na faixa etária mais nova, a mulher vem fumando mais, diminuindo-se a relação homem/mulher. Esta tendência é grave, pois as mulheres, além da responsabilidade biológica de gerar filhos, convivem com eles intensamente até a adolescência, transformando-os em fumantes passivos e levando-os a encarar o ato de fumar como um comportamento social normal. Sabe-se que nos adolescentes e adultos jovens, filhos de pais fumantes, há maior prevalência de tabagistas. O início do tabagismo, nesses casos, seria conseqüência do exemplo apresentado pelos pais ou da necessidade orgânica criada por anos de inalação involuntária da nicotina?
Por outro lado, a mulher vem ocupando espaço crescente no mercado de trabalho, o que a torna, em alguns casos, modelo de comportamento almejado por crianças, adolescentes e adultos do mesmo sexo. Uma área dominada pelas mulheres há muito tempo é a da educação, principalmente primária e secundária. A professora, de maneira geral, abre as portas do mundo para crianças e adolescentes. É fundamental, portanto, que transmita um modelo de vida saudável, livre do uso de drogas.
18 – Conseqüências do uso do tabaco
O Brasil é, desde 1993, o primeiro maior exportador e o quarto produtor de tabaco do mundo, atrás da China, EUA, e Índia. O recolhimento de impostos que incidem sobre o cigarro é muito significativo para a economia do país, mas os prejuízos decorrentes do tabagismo superam qualquer questionamento puramente econômico. Nosso país taxa, atualmente, o maço de cigarro em 74%, enquanto países do Primeiro Mundo, como a Dinamarca, o taxam em 83%. Além disso, o cigarro brasileiro é um dos mais baratos do mundo (US$1,07) contra, por exemplo, US$ 5,40 na Dinamarca, estimulando o seu consumo. Pesquisas mostram que os gastos decorrentes do adoecimento causado pelo cigarro em fumantes e não-fumantes; as perdas econômicas ocasionadas pela falta ao trabalho, queda de produtividade, aposentadoria precoce e mortes prematuras; os custos com a manutenção de aparelhagens, móveis, tapetes, cortinas; incêndios rurais e urbanos; acidentes de trabalho e acidentes de trânsito; enfim, todos os gastos sociais decorrentes do tabagismo superam em muito a arrecadação de impostos que ele proporciona. No entanto, essa arrecadação poderá ser mantida ou até ser maior, elevando-se o valor dos impostos sobre o cigarro consumido no país, que acarretaria em aumento do preço, e conseqüentemente em diminuição no consumo. A retirada dos insumos para o plantio do tabaco e a taxação sobre as folhas secas exportadas também se constitui numa importante medida para o controle do tabagismo, a médio e longo prazo.
Alguns dados que mostram as perdas econômicas causadas pelo fumo merecem ser citados. O câncer, segunda causa de morte por doença no país, é responsável por grandes gastos com tratamento e internações hospitalares, uma vez que 90% dos cânceres de pulmão e 30% de todos os tipos de câncer devem-se ao tabagismo. As doenças cardiovasculares, primeira causa de morte no país, bem como a bronquite crônica e o enfisema pulmonar, estão diretamente relacionadas ao uso do cigarro, e geram importantes gastos na área de saúde. Esses dados dão-nos a dimensão das perdas econômicas geradas ao país pelo tabagismo, aliando-se a isso a queda na qualidade de vida do trabalhador.
Paralelamente, existem gastos imensuráveis como a dor, o sofrimento pessoal e familiar que não são levados em conta.
3 – Tabagismo no Mundo
Quando cigarros industrializados e de palha, cachimbos e charutos são acesos, algumas substâncias são inaladas pelo fumante e outras se difundem pelo ambiente. Essas substâncias são nocivas à saúde.
Todas as formas de uso do tabaco, inclusive os cigarros com mentol, filtros especiais, com baixos teores (light, extra-light) etc. têm uma composição semelhante, não havendo, portanto, cigarros “saudáveis” ou cachimbos e charutos que façam menos mal. Isso ocorre porque, mesmo escolhendo produtos com menos teores de alcatrão e nicotina, os fumantes acabam compensando essa redução, fumando mais cigarros por dia e tragando mais freqüente ou profundamente, ou seja, fazendo outras modificações compensatórias em conseqüência da dependência à nicotina.
A Organização Mundial da Saúde considera o tabagismo como uma pandemia, pois mata anualmente 3 milhões de indivíduos no mundo, o que vale dizer, que o tabagismo, hoje, mata mais que a soma das mortes por AIDS, cocaína, heroína, álcool, suicídios e acidentes de trânsito. Se medidas efetivas de controle do tabagismo não forem tomadas, em 2020, esse número chegará a 10 milhões de mortes, sendo 70% delas em países em desenvolvimento.
A ação das substâncias do cigarro ocorre não só sobre o fumante, mas também no não fumante exposto à poluição ambiental causada pelo cigarro, como veremos mais adiante.
O que são Drogas Psicotrópicas
Todo mundo já tem uma idéia do significado da palavra droga. Em linguagem comum, de todo o dia ("Ah, mas que "droga" ou "logo agora, droga..." ou ainda, "esta droga não vale nada!") droga tem um significado de coisa ruim, sem qualidade. Já em linguagem médica, droga é quase sinônimo de medicamento. Dá até para pensar porque uma palavra designada para apontar uma coisa boa (medicamento; afinal este serve para curar doenças), na boca do povo tem um significado tão diferente. O termo droga teve origem na palavra droog (holandês antigo) que significa folha seca; isto porque antigamente quase todos os medicamentos eram feitos à base de vegetais. Atualmente, a medicina define droga como sendo: qualquer substância que é capaz de modificar a função dos organismos vivos, resultando em mudanças fisiológicas ou de comportamento. Por exemplo, uma substância ingerida contrai os vasos sangüíneos (modifica a função) e a pessoa passa a ter um aumento de pressão arterial (mudança na fisiologia). Outro exemplo, uma substância faz com que as células do nosso cérebro (os chamados neurônios) fiquem mais ativas, "disparem"mais (modificam a função) e como conseqüência a pessoa fica mais acordada, perdendo o sono (mudança comportamental).
Mais complicada é a seguinte palavra: psicotrópico. Percebe-se claramente que ela é composta de duas outras: psico e trópico. Psico é fácil de se entender, pois é uma palavrinha grega que significa nosso psiquismo (o que sentimos, fazemos e pensamos, enfim o que cada um é). Mas trópico não é, como alguns podem pensar, referente a trópicos, clima tropical e, portanto, nada tem a ver com uso de drogas na praia! A palavra trópico aqui relaciona-se com o termo tropismo que significa ter atração por. Então psicotrópico significa atração pelo psiquismo e drogas psicotrópicas são aquelas que atuam sobre o nosso cérebro, alterando de alguma maneira o nosso psiquismo.
Mas estas alterações do nosso psiquismo não são sempre no mesmo sentido e direção. Obviamente elas dependerão do tipo de droga psicotrópica que foi ingerida. E quais são estes tipos?
Um primeiro grupo é aquele de drogas que diminuem a atividade do nosso cérebro, ou seja, deprimem o funcionamento do mesmo, o que significa dizer que a pessoa que faz uso desse tipo de droga fica "desligada", "devagar", desinteressada pelas coisas. Por isso estas drogas são chamadas de Depressoras da Atividade do Sistema Nervoso Central (SNC – sistema nervoso central é a parte que fica dentro da caixa craniana; o cérebro é o principal órgão deste sistema). 
Num segundo grupo de drogas psicotrópicas estão aquelas que atuam por aumentar a atividade do nosso cérebro, ou seja, estimulam o funcionamento fazendo com que a pessoa que se utiliza dessas drogas fique "ligada", elétrica", sem sono. Por isso essas drogas recebem a denominação de Estimulantes da Atividade do Sistema Nervoso Central. 
Finalmente, há um terceiro grupo, constituído por aquelas drogas que agem modificando qualitativamente a atividade do nosso cérebro; não se trata, portanto, de mudanças quantitativas como de aumentar ou diminuir a atividade cerebral. Aqui a mudança é de qualidade! O cérebro passa a funcionar fora do seu normal, e a pessoa fica com a mente perturbada. Por esta razão este terceiro grupo de drogas recebe o nome de Perturbadores da Atividade do Sistema Nervoso Central.
Resumindo, então, as drogas psicotrópicas podem ser classificadas em três grupos, de acordo com a atividade que exercem junto ao nosso cérebro.
Depressores da Atividade do SNC;
Estimulantes da Atividade do DNC;
Perturbadores da Atividade do SNC.
Esta é uma classificação feita por cientistas franceses e tem a grande vantagem de não complicar as coisas com a utilização de palavras difíceis, como geralmente acontecem em medicina. Mas se alguém achar que palavras complicadas, de origem grega ou latina tornam a coisa mais séria ou científica (o que é uma grande besteira) abaixo estão algumas palavras sinônimas:
Depressores – podem também ser chamadas de psicolépticos;
Estimulantes – recebem também o nome de psicoanalépticos, noanalépticos, timolépticos, etrc;
Perturbadores ou psicoticomiméticos, psicodélicos, alucinógenos, psicometamórficos, etc.
As principais drogas psicotrópicas, e que são usadas de maneira abusiva, de acordo com a classificação mencionada aqui, estão relacionadas abaixo;
Depressoras da Atividade do SNC
Álcool;
Soníferos ou hipnóticos (drogas que promovem o sono): barbitúricos, alguns benzodiazepínicos.
Ansiolíticos (acalmam, inibem a ansiedade). As principais drogas pertencentes a essa classificação são os benzodiazepínicos. Es.: diazepam, lorazepam, etc.
Opiáceos ou narcóticos (aliviam a dor e dão sonolência). Ex.: morfina, heroína, codeína, meperidina, etc;
Inalantes ou solventes (colas, tintas, removedores, etc).
Estimulantes da Atividade do SNC
Anorexígenos (diminuem a fome). Principais drogas pertencentes a essa classificação são as anfetaminas. Ex.: dietilpropriona, femproporex, etc;
Cocaína.
Perturbadores da Atividade do SNC
De origem vegetal
Mescalina (do cacto mexicano)
THC (da maconha)
Psilocibina (de certos cogumelos)
Lírio (trombeteira, zabumba ou saia branca)
De origem sintética
LSD-25
"Êxtase"
anticolinérgicos (Artaneâ , Bentylâ )
