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RESUMO

OBJETIVO: Analisar as repercussdes do tabagismo na satide materno-fetal e no aleitamento. MATERIAIS E METODOS: Trata-
se de uma revisao narrativa exploratoria. A busca utilizou o acronimo PFO (Populagao: Mulheres gestantes/puérperas e
recém-nascidos; Fator: Tabagismo; Outcome/Desfecho: Repercussoes na salde materno-fetal e no aleitamento) e quatro
fontes informacionais. Foram usados Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) e equivalentes em inglés/espanhol,
combinados com operadores booleanos, incluindo materiais disponiveis na integra, em portugués, inglés ou espanhol, sem
recorte temporal. RESULTADOS E DISCUSSAO: O tabagismo acarreta consequéncias significativas para a mae, feto/recém-
nascido e aleitamento. Filhos de maes fumantes tiveram peso médio ao nascer mais baixo (diferengca média de 227 gramas).
A prevaléncia ajustada de aleitamento materno mantido por mais de seis meses é menor em mulheres que fumam cigarros
combustiveis (34,78%) ou combinados (38%), comparado a usuarias exclusivas de cigarros eletronicos (52,25%). O
aleitamento prolongado (> 5 meses) em criangas com exposi¢do pré-natal ao tabaco foi associado a mais problemas
comportamentais. Em comunidades de baixa renda, o uso de tabaco sem fumaga por gestantes e lactantes é influenciado
por crengas errdneas de beneficios a satide CONSIDERAGOES FINAIS: O tabagismo estabelece uma relagéo de causalidade
de danos em miiltiplos niveis para a diade mae-bebé, afetando desfechos gestacionais e o aleitamento. E essencial que as
intervengodes de cessagao do tabagismo sejam prioritarias no ciclo gravidico-puerperal e se estendam ao ambiente familiar.
PALAVRAS-CHAVE: Tabagismo. Gravidez. Aleitamento Materno. Recém-Nascido.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze the repercussions of smoking on maternal-fetal health and breastfeeding. MATERIALS AND
METHODS: This is an exploratory narrative review. The search utilized the PFO acronym (Population: Pregnant/postpartum
women and newborns; Factor: Smoking; Outcome: Repercussions on maternal-fetal health and breastfeeding) and four
informational sources. Health Sciences Descriptors (DeCS) and their English/Spanish equivalents were used, combined with
Boolean operators, including full-text materials in Portuguese, English, or Spanish, with no time restriction. RESULTS AND
DISCUSSION: Smoking causes significant consequences for the mother, fetus/newborn, and breastfeeding. Infants of
smoking mothers had a lower mean birth weight (mean difference of 227 grams). The adjusted prevalence of breastfeeding
maintained for more than six months is lower in women who smoke combustible cigarettes (34.78%) or combined products
(38%), compared to exclusive electronic cigarette users (52.25%). Prolonged breastfeeding (> 5 months) in children with
prenatal tobacco exposure was associated with more behavioral problems. In low-income communities, the use of smokeless
tobacco by pregnant and lactating women is influenced by erroneous beliefs of health benefits. FINAL CONSIDERATIONS:
Smoking establishes a causal relationship of damage at multiple levels for the mother-baby dyad, affecting gestational
outcomes and breastfeeding. It is essential that smoking cessation interventions be prioritized in the pregnancy-puerperal
cycle and extend to the family environment.

KEYWORDS: Tobacco Use Disorder. Pregnancy. Breast Feeding. Infant, Newborn.

RESUMEN

OBJETIVO: Analizar las repercusiones del tabaquismo en la salud materno-fetal y en la lactancia materna. MATERIALES Y
METODOS: Se trata de una revisién narrativa exploratoria. La busqueda utilizé el acrénimo PFO (Poblacién: Mujeres
gestantes/puérperas y recién nacidos; Factor: Tabaquismo; Outcome/Desenlace: Repercusiones en la salud materno-fetal y
en la lactancia materna) y cuatro fuentes de informacién. Se utilizaron Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS) y
equivalentes en inglés/espaiiol, combinados con operadores booleanos, incluyendo materiales disponibles a texto completo,
en portugués, inglés o espafiol, sin restriccion temporal. RESULTADOS Y DISCUSION: El tabaquismo conlleva consecuencias
significativas para la madre, el feto/recién nacido y la lactancia. Los hijos de madres fumadoras tuvieron un peso medio al
nacer mas bajo (diferencia media de 227 gramos). La prevalencia ajustada de lactancia materna mantenida por mas de seis
meses es menor en mujeres que fuman cigarrillos combustibles (34,78%) o combinados (38%), en comparacion con usuarias
exclusivas de cigarrillos electrénicos (52,25%). La lactancia prolongada (> 5 meses) en nifios con exposicion prenatal al
tabaco se asocié con mas problemas de comportamiento. En comunidades de bajos ingresos, el uso de tabaco sin humo por
parte de gestantes y lactantes esta influenciado por creencias erréneas de beneficios para la salud. CONSIDERACIONES
FINALES: El tabaquismo establece una relacién de causalidad de dafios a mdltiples niveles para la diada madre-bebé,
afectando los desenlaces gestacionales y la lactancia. Es esencial que las intervenciones de cesacion del tabaquismo sean
prioritarias en el ciclo gravidico-puerperal y se extiendan al ambiente familiar.

PALABRAS CLAVE: Tabaquismo. Embarazo. Lactancia Materna. Recién Nacido.



1 INTRODUGAO

0 tabagismo, englobando tanto o uso de cigarros convencionais quanto o de dispositivos eletronicos (vaping),
configura-se como uma pandemia e um grave problema de satde publica em escala global. A exposi¢do ao tabaco é
reconhecida como a principal causa de mortalidade evitavel no mundo (SILVA et al, 2021). Nao ha niveis seguros para essa
exposicao, o que se estende aos compostos toxicos presentes nas emissoes dos cigarros eletronicos (BRAGA et al, 2024).

Estima-se que o tabaco cause a morte de oito milhdes de individuos anualmente no mundo (SILVA et a/, 2021). 0
periodo gestacional e o de aleitamento representam fases de especial vulnerabilidade a exposicao, tanto ativa quanto passiva
(VARIZI et al, 2023). No Brasil, a prevaléncia de tabagismo em gestantes é preocupante, variando entre 4,1% e 16,5% em
diferentes cidades (PAVESI et al, 2023). Globalmente, cerca de 36% das criangas sdo expostas ao fumo passivo no ambiente
uterino (VARIZI et af, 2023).

Os componentes téxicos do tabaco, como a nicotina e 0 monéxido de carbono, atravessam facilmente a placenta,
afetando diretamente o desenvolvimento fetal (NASCIMENTO ef a/, 2024). Fumar durante a gestacao eleva o risco de
complicagdes obstétricas graves, como abortos espontaneos, descolamento prematuro de placenta e parto pré-termo
(PAVESI et al,, 2023). Nos desfechos perinatais, a exposi¢ao esta ligada ao baixo peso ao nascer, restricdo de crescimento
intrauterino e sindrome da morte subita do lactente (PAVESI et a/,, 2023; VARIZI et al.,, 2023).

Adicionalmente, o uso de vaping na gestagao tem sido associado a uma série de consequéncias adversas ao feto.
Tais prejuizos abrangem desregulagdes pulmonares, neuroldgicas, comportamentais e vasculares materno-fetais (BRAGA et
al, 2024). 0 neonato é particularmente afetado por ter seu sistema imunoldgico e respiratério menos desenvolvido,
resultando em maior incidéncia de hospitalizagdes por problemas de vias aéreas devido a exposicao (VARIZI et al, 2023).

As substancias nocivas do tabaco também sao transferidas para o lactente através do leite materno. Essa exposigao
aumenta a chance de alergias respiratérias e esta associada a sindrome da morte stbita do lactente. O tabagismo materno
pode reduzir a producao de leite e alterar seu sabor, impactando diretamente no processo de aleitamento e contribuindo para
o desmame precoce (BRASIL, 2024).

Dada a alta prevaléncia de tabagismo no ciclo gravidico-puerperal e a notavel dispersdo do conhecimento sobre
seus multiplos e complexos danos, a sintese das evidéncias se faz essencial. Esta revisao tem como justificativa consolidar
e analisar criticamente os achados mais recentes sobre as repercussoes do tabaco na satide materno-fetal e no aleitamento.
Dessa forma, o presente artigo de revisao tem por objetivo analisar as repercussoes do tabagismo na salide materno-fetal e
no aleitamento.

2 MATERIAIS E METODOS

Este trabalho se configura como uma revisao bibliografica narrativa, de natureza essencialmente exploratdria. De
acordo com Fontes ef al. (2025), a revisdo narrativa constitui uma modalidade de sintese do conhecimento, cuja funcao
primordial é fornecer uma perspectiva contextualizada e abrangente sobre um determinado tema. Sua metodologia
caracteriza-se pela auséncia de um protocolo de selegao e analise rigidamente estruturado. A flexibilidade inerente a este
formato permite que a escolha e a interpretagao dos referenciais sejam fundamentalmente guiadas pela expertise e pelo
julgamento clinico/cientifico do autor. Nao obstante, essa abordagem acarreta uma limitagdo metodoldgica significativa: a
suscetibilidade a vieses de selecao e interpretacao, comprometendo substancialmente a replicabilidade e a transparéncia
metodoldgica do estudo.

Para a construgao da pergunta de revisao, considerou-se o acronimo PFO (Populagao, Fator, Outcome/Desfecho),
seguindo a seguinte estrutura: P - Mulheres (gestantes/puérperas) e recém-nascidos; F -Tabagismo; O - Repercussoes na
salde materno-fetal e no aleitamento. Dessa forma, apresentou-se a sequinte pergunta: "Qual a relagao entre o tabagismo
e as repercussodes na salide materno-fetal e no aleitamento em mulheres e recém-nascidos?".

As buscas por registros se deu entre agosto e setembro de 2025. As fontes primarias para a coleta de referéncias
foram o Portal de Periddicos da Coordenacdo de Aperfeigoamento de Pessoal de Nivel Superior (Portal da CAPES), a
biblioteca virtual Scientific Electronic Library Online (SciELO), a Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS) e o motor de busca Google Scholar.

Utilizar maltiplas fontes visou maximizar o acesso e a abrangéncia da revisdo. A pesquisa foi guiada pelos sequintes
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e seus equivalentes nas linguas inglesa e espanhola: “Tabagismo", “Tobacco Use
Disorder" e “Tabaquismo"; "Gravidez"; "Pregnancy” e "Embarazo"; "Aleitamento Materno", "Breast Feeding" e “Lactancia
Materna"; "Recém-Nascido”, “Infant, Newborn" e “Recién Nacido". Nas buscas foram utilizados os operadores booleanos OR
e AND. Para inclusao, bastava que o material (artigo, monografia, tese, etc.) estivesse disponivel na integra, em portugués,
inglés ou espanhol. Optou-se por ndo impor um recorte temporal, permitindo o acesso a produgdes de qualquer época.

A selecdo final dos materiais se deu a partir da relevancia para o objetivo e a temética explorada. E importante
ressaltar que a interpretagao, a andlise critica e, portanto, a compreensao dos referenciais resultantes desta revisao, ficaram
a cargo e sob o viés de selegdo e subjetividade dos proprios autores.



3 RESULTADOS E DISCUSSAO

0 uso de tabaco, incluindo cigarros convencionais e tabaco sem fumaga, apresenta consequéncias significativas e
multifacetadas para a satide da mae, do feto/recém-nascido e para as praticas de aleitamento materno (VILLACRES; FREIRE;
BRIONES, 2022). A gestagao é uma oportunidade singular para a promogdo da cessagdo do tabagismo, visto que a
preocupagao com a satide do feto gera uma motivagao extraordinaria na gestante. Embora o habito de fumar seja comum
entre as gestantes, com cerca de 90% das mulheres tabagistas em idade fértil, ele é o segundo vicio mais frequente nesse
grupo, perdendo apenas para o uso da cafeina (LEOPERCIO; GIGLIOTTI, 2004; SE; AMORIM, 2009).

0 tabagismo durante a gravidez acarreta riscos relevantes e implicagdes que vao muito além da satide materna,
afetando diretamente o feto. As substancias contidas no cigarro transpdem a barreira placentaria. A nicotina, por exemplo,
causa vasoconstricao dos vasos do Utero e da placenta, reduzindo o fluxo sanguineo, a oferta de oxigénio e de nutrientes
para o feto. O tabagismo também determina hipédxia fetal pré-placentaria pela diminuicao da pO2 materna e causa
vasoconstrigao das artérias do espago interviloso, resultando em menor absorgéo de nutrientes (GALAO et a/, 2009).

A exposicao ao fumo do tabaco, seja ativa ou passiva, é consistentemente identificada como um fator que afeta
negativamente o processo de lactagao e a saude do lactente. Vlachou et a/ (2024) destacam que a nicotina, o componente
primario do fumo do tabaco, inibe a produgao de prolactina e o reflexo de ejegao do leite, resultando em diminuigao da oferta
de leite e piora nos resultados da amamentagao. Além disso, substancias toxicas, como cadmio e chumbo, podem acumular-
se no leite materno, expondo os lactentes a toxinas com potenciais implicagdes a longo prazo para a saude. A exposigao a
nicotina e mondxido de carbono, mesmo na fase perinatal, pode causar alterages na prole, sendo transferidos pela placenta
e pelo leite materno.

A associagao negativa entre o tabagismo e a amamentacao é reforgada por estudos longitudinais que avaliam a
exposicao ativa e passiva em diferentes momentos. A condigdo de fumante ativa durante a gravidez e pés-parto demonstrou
ser um fator de risco substancial para a nao-amamentagao aos dois meses pos-parto e aos 6-8 meses, mesmo havendo a
intencdo inicial de amamentar. Curiosamente, a exposi¢ao passiva ao fumo também se associa & ndo-amamentagao aos
dois meses, sublinhando a necessidade de intervengdes que englobem o ambiente familiar e ndo apenas o consumo materno
(MIGUEZ; PEREIRA, 2021).

0 uso de tabaco, seja na forma convencional, eletronica ou sem fumaga, impde riscos significativos e
multifacetados para a diade mae-bebé, afetando tanto os desfechos gestacionais quanto as praticas de aleitamento
materno. Os achados quantitativos demonstram uma relagdo inversa clara entre o uso de tabaco combustivel e a
amamentacao. Analises de dados populacionais nos Estados Unidos por meio do Pregnancy Risk Assessment Monitoring
System (PRAMS) indicam que a prevaléncia ajustada de manutengado do aleitamento materno por mais de seis meses,
conforme recomendado, é significativamente menor em mulheres que fumam cigarros combustiveis (34,78%) ou que
utilizam cigarros combustiveis e eletronicos (38%), em comparagdao com as usudrias exclusivas de cigarros eletronicos
(52,25%) (HAMILTON et af, 2021).

Prejuizos na absorgao de nutrientes e oxigenagao também sao percebidos e levam a uma diminuigdo do ganho de
peso fetal intrauterino e sérios prejuizos no crescimento da crianga, ja devidamente conhecidos. Estudos sobre o tabagismo
ativo constataram que filhos de maes fumantes apresentam peso médio ao nascer mais baixo (diferengca média de 227
gramas) em comparacao com filhos de mées nao fumantes (TASHAN; SAHIN; SONMEZ, 2017). Esse achado corrobora a
vasta literatura sobre as consequéncias do tabagismo no crescimento fetal, mas também destaca que a cessagao no primeiro
trimestre de gestacao esta associada a menor probabilidade de complicagoes na gravidez e parto e o peso de nascimento
do bebé aproxima-se ao de recém-nascidos de ndo fumantes (MiGUEZ; PEREIRA, 2021).

0 ato de fumar na gravidez é responsavel por uma série de intercorréncias gestacionais e neonatais, como o0
aumento nas taxas de aborto espontaneo, parto pré-termo, descolamento prematuro da placenta, ruptura prematura das
membranas e, até mesmo, morte perinatal e sindrome da morte subita do recém-nascido. Além disso, o tabagismo pode
causar importantes alteragoes no cérebro e no desenvolvimento neuroldgico do feto. O feto, nesse cenario, nao é um fumante
passivo, mas um ser altamente vulneravel em uma fase critica de desenvolvimento, exposto aos componentes da fumaca
que cruzam a placenta, as alteragoes na oxigenagao e metabolismo placentario, e as mudangas no metabolismo materno
secundarias ao fumo (MELLO; PINTO; BOTELHO, 2001; BRITO, 2016).

Os efeitos negativos persistem apds o nascimento, pois os componentes do tabaco estdo presentes no leite
materno. Por ser o peso ao nascer um fator importante na determinagao da morbimortalidade neonatal e pés-neonatal, e
devido a todos os riscos documentados, recomenda-se que gestantes fumantes (ou que desejam engravidar) interrompam
o uso do tabaco durante toda a gestagao e amamentagao (MELLO; PINTO; BOTELHO, 2001).

A duragao da amamentagao € um ponto de convergéncia, com multiplos estudos (GIBSON; PORTER, 2022) a
indicarem que o uso de tabaco esta associado a uma cessagdo prematura. Okawa et a/ (2024), em estudo japonés,
demonstram que fumantes exclusivas de cigarros e fumantes de combinagao (cigarros e produtos de tabaco aquecido) antes
da gravidez apresentaram uma maior probabilidade de cessagao precoce da amamentagao (até seis meses pds-parto),
comparativamente a nao fumantes. Inclusive, as mulheres que abandonaram o tabaco durante a gravidez também foram
mais propensas a cessagao prematura da amamentagao. Esta associacao sugere que o histérico de uso de tabaco, mesmo



com a cessacgao durante a gestagao, pode influenciar o desfecho da amamentagao. Em contraste, as utilizadoras apenas de
produtos de tabaco aquecido ndo apresentaram uma associagao significativa com a cessagao prematura da amamentacao.

Em contexto diferente, Pradhan et a/. (2025), analisando dados na india, observaram uma prevaléncia de uso de
tabaco inferior em gestantes (2,48%) em comparagdo com nutrizes (3,34%) e nado-gestantes/ndo-nutrizes (4,37%),
sugerindo uma potencial recidiva pés-parto. O estudo indiano revela uma forte preferéncia pelo tabaco sem fumaga, mais de
13 vezes mais comum do que o tabaco fumado, e identifica fatores preditivos significativos, como etnia tribal e maternidade
precoce. De maneira preocupante, a exposi¢ao a campanhas de sensibilizagdo dos meios de comunicagao de massa revelou-
se ineficaz na prevengao do tabaco sem fumaga entre as maes, com odds significativamente maiores de consumo entre as
que tiveram exposi¢ao.

Uma revisao sistematica com meta-analise sobre intervengoes para cessagao do tabaco no puerpério identificou
varios fatores de risco que atuam como barreiras e levam a recaida, incluindo sintomas depressivos, ansiedade e emogoes
negativas. Outras barreiras incluem o consumo de alcool e fortes desejos por cigarros (aumento da dependéncia de nicotina).
Fatores sociais como o parceiro fumante no ambiente doméstico e o retorno ao trabalho (com colegas fumantes) também
foram destacados. A presenga de um fumante em casa torna dificil o sucesso na cessagao, sugerindo que a intervengao se
estenda ao parceiro

A potencial neurotoxicidade de substancias no leite materno, como a nicotina, é abordada por Vlachou et a/. (2024),
que referem que a nicotina pode causar disttrbios do sono nos lactentes, manifestando-se como irritabilidade e choro.
Observou-se que lactentes amamentados por maes que fumaram recentemente tiveram duragdes de sono mais curtas.

As repercussoes estendem-se a salde do neurodesenvolvimento e comportamento infantil. A exposigao pré-natal
ao tabaco foi associada a problemas comportamentais na primeira infancia, incluindo problemas de sono, sintomas
depressivos e uma pontuacao total mais alta no Child Behavior Checklist. Além disso, este estudo observou um achado
exploratério intrigante: entre as criangas expostas ao tabaco no pré-natal, o aleitamento materno prolongado (> 5 meses)
foi associado a mais problemas comportamentais. Este resultado sugere que a exposigao lactacional aos subprodutos do
tabaco pode prolongar os efeitos adversos no desenvolvimento, enfatizando o imperativo de campanhas de cessagao que
perdurem durante a gravidez e a lactagao (HOYT et a/, 2025).

Uma revisao sistematica sobre tabagismo parental e cuidado corrobora que os riscos para o desenvolvimento
infantil decorrentes da exposigao pré-natal ao tabaco sao bem estabelecidos, mencionando gravidez ectdpica, baixo peso
ao nascer, parto prematuro e doencas respiratérias na infancia. Adicionalmente, a exposigao pré-natal materna ao tabaco
pode exercer um impacto negativo no desempenho académico desde a infancia até a adolescéncia. O tabagismo pré-natal
também esta ligado a uma maior prevaléncia de psicopatologia na idade adulta jovem e pode aumentar a probabilidade de
sintomatologia internalizante e externalizante na infancia. A exposi¢ao pré-natal ou pés-parto a fumaga do tabaco também
pode predispor as criangas a adotarem o habito de fumar mais tarde na vida (MARTIN et a/, 2024).

Os desafios da cessagao sao agravados por fatores socioculturais e metodoldgicos, especialmente em contextos
de produtos de tabaco sem fumaga. Em comunidades de baixa renda na india, a iniciag@o e a continuago do uso de tabaco
sem fumaga por gestantes e lactantes sao influenciadas por crengas erroneas de que o produto oferece beneficios a salde
(como alivio de nauseas), além da forte influéncia social e familiar (SINGH et a/, 2023). Essa dindmica cultural é
complementada pela dificuldade em obter dados precisos, ja que o viés de desejabilidade social e a presenca de terceiros
(como o marido) durante as entrevistas levam ao sub-relato do uso de tabaco sem fumaga entre mulheres em idade
reprodutiva, distorcendo a prevaléncia real e comprometendo a alocagao de suporte adequado (SINGH et af, 2023).

E relevante contrastar a influéncia do tabaco com outros fatores de estilo de vida. Embora um estudo de caso-
controle na Espanha nao tenha encontrado influéncia do consumo de tabaco e alcool na decisdo de iniciar o aleitamento
materno, 0 mesmo estudo identificou que o sedentarismo materno durante a gestacao foi um fator de risco independente
para a nao-iniciagao do aleitamento (GIMENEZ et a/, 2022). Isso sugere que, embora o tabagismo seja um preditor forte da
duracgdo do aleitamento, a iniciagao pode ser modulada por outros fatores do estilo de vida.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

A sintese das evidéncias demonstra que o tabagismo, em todas as suas formas, estabelece uma relagao de
causalidade de danos em mdiltiplos niveis para a diade mae-bebé. Os achados consolidam que a exposigao ao tabaco durante
a gestacao é um fator de risco significativo para uma série de desfechos obstétricos e perinatais adversos, com
consequéncias que se estendem ao neurodesenvolvimento e ao comportamento da crianga a longo prazo. De igual modo, o
uso de tabaco esta associado a inibicao da lactagao, a transferéncia de substancias nocivas via leite materno e a cessagao
prematura do aleitamento.

Portanto, a cessagao do tabagismo, idealmente pré-concepcional e sustentada durante toda a gestagao e o periodo
de amamentacao, € a intervengao mais crucial para a promogao da salide materno-infantil. Dada a complexidade e a alta
prevaléncia do tabagismo no ciclo gravidico-puerperal e considerando-se os desafios impostos por fatores sociais e a
potencial recidiva pos-parto, é imperativo o desenvolvimento de estratégias de suporte e intervencao mais eficazes,
culturalmente sensiveis e que englobem o parceiro e 0 ambiente familiar.



CRONICIDADES E QUALIDADE DE VIDA: ESTRATEGIAS PARA O

CUIDADO INTEGRAL

A principal limitagao desta revisao narrativa reside na sua metodologia. A auséncia de um protocolo de selegao e
andlise rigidamente estruturado inerente ao formato a torna suscetivel a vieses de selegao e interpretagao, comprometendo
a replicabilidade e a transparéncia metodoldgica do estudo. A interpretagao e a andlise critica dos referenciais ficaram a
cargo e sob a subjetividade dos proprios autores.
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