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APRESENTACAO

O uso dos produtos derivados do tabaco é reconhecido mundialmente como prejudicial a sad-
de, assim como séo de conhecimento publico os graves efeitos danosos que o tabagismo causa em
Seus usuarios e nas pessoas com as quais convivem.

Porém, algumas a¢des para evitar que as pessoas comecem a fumar, assim como motivar e
estimular os fumantes a deixarem de fumar, séo possiveis e possuem efetividade corroborada por
inumeros estudos cientificos.

Dentre elas, esta a utilizacao das embalagens dos produtos derivados do tabaco para comu-
nicar & populacéo os reais efeitos do tabagismo. E de suma importancia lembrar que se trata da em-
balagem de uma droga, no caso a nicotina, e ndo de um produto inécuo. Esta droga tem roubado vi-
das e trazido grande sofrimento a muitas familias e, portanto, trata-se de uma poderosa arma que 0s
fabricantes do tabaco utilizam para aprisionar seus consumidores. O ato de fumar ndo € uma simples
escolha e sim uma doenca séria classificada pela Organizacdo Mundial da Saude.

Documentos secretos da industria do tabaco mostram que 0s macgos de cigarros, assim como
as embalagens de outros derivados do tabaco, tém sido usadas como forma de propaganda para
conquistar novos fumantes, principalmente em paises onde esta € proibida, como o Brasil.

Estudos sobre dependéncia de drogas mostram que a visualizagdo de adverténcias sanitarias
impactantes, com imagens nos macos de cigarros, além do potencial de informar sobre os riscos do
tabagismo, pode também motivar a cessacao de fumar.

Adverténcias sanitarias mais eficientes para desconstruir o apelo ao prazer e para afastar o
consumidor do produto sdo as que tém mensagens e imagens mais contundentes e mais visiveis. A
abordagem utilizada mundialmente é com énfase na perda e no 0 uso de imagens com aspectos ne-
gativos, em oposig&o ao mago como propaganda.

Desde 2001, os fabricantes ou importadores de produtos de tabaco no Brasil sdo obrigados
por lei a inserirem adverténcias sanitarias acompanhadas de fotos, ocupando 100% de uma das
maiores faces dos macos de cigarros, acompanhadas do numero do Disque Saude - Pare de Fumar.
Este primeiro grupo de adverténcias sanitérias ficou em vigor entre 2001 e 2004. O segundo grupo
de adverténcias em vigor de 2004 a 2008.

O Brasil, que tem demonstrado estar na vanguarda das ac¢des de controle do tabagismo, vem
mais uma vez inovar em suas acdes de prevencao.

Através de um projeto Coordenado pelo Instituto Nacional de Cancer, em cooperagéo técni-
ca com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, Laboratério de Neurobiologia da Universidade
Federal do Rio de Janeiro, Laboratério de Neurofisiologia do Comportamento da Universidade Federal
Fluminense e Departamento de Artes & Design da Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro,
foram desenvolvidas as novas adverténcias sanitarias para as embalagens dos produtos derivados
do tabaco com novos temas e layouts diferenciados.

Nesta publicacdo sera possivel conhecer todo o histérico das adverténcias sanitarias brasilei-
ras, assim como as no vas adverténcias lancadas no Dia Mundial Sem Tabaco de 2008, sempre com
a perspectiva de que investir no aprimoramento da qualidade das adverténcias é uma forma eficien-
te para atingir os objetivos do controle do tabagismo, evitando que jovens comecem a fumar, assim
como motivar fumantes a deixarem de fumar.

Luiz Antonio Santini Rodrigues da Silva

Diretor Geral
Instituto Nacional de Cancer
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INTRODUCAO

De forma geral, as embalagens fazem parte das estratégias de marketing das empre-
sas para atrair consumidores:

“Na luta pelo mercado, as empresas transformam os invélucros de seus produtos em
armas estratégicas...

A embalagem, em fracdo de segundos, tem que chamar a atencéo, estabelecer uma
empatia com o consumidor e finalmente, fazer a mercadoria pular para o carrinho.” '

Isso nao é diferente com as embalagens dos produtos de tabaco, especialmente de
cigarros. Nesse caso, vale salientar que estas s&o cuidadosamente elaboradas para vender
produtos que, se consumidos como desejam os fabricantes, causam dependéncia e matam
pelo menos metade de seus usuarios.”

De acordo com autoridades de saude publica, a capacidade dos produtos de taba-
co causarem dependéncia ¢ influenciada por varios fatores, dentre eles a dose, a rota de
administrag&o, ingredientes, aditivos e aromatizantes e, em especial, a “atratividade” da
embalagem.’

Segundo a Organizacao Mundial de Saude (OMS), existem cerca de 1,3 bilhdes de fu-
mantes no mundo e, anualmente, cerca de 4,9 milhdes de pessoas morrem devido ao taba-
gismo. S6 no século XX, a epidemia de tabagismo matou cerca de 100 milhdes de pessoas
e, no século XXI, podera matar cerca de um bilh&o, caso as atuais tendéncias de consumo
sejam mantidas. A OMS estima que em 2020, de cada 10 mortes atribuidas ao tabaco, sete
acontecerdo nos paises em desenvolvimento, onde o nivel de informacao da populacédo so-
bre os riscos do tabagismo é baixo e sua aceitacdo social é alta, devido as fortes estratégias
de marketing das companhias de tabaco dirigidas, sobretudo, aos jovens.*

Estudos do Banco Mundial mostram que cerca de 100 mil jovens comecam a fumar to-
dos os dias, € 80% deles encontram-se em paises em desenvolvimento. Apesar dos conhe-
cimentos cientificos, poucos fumantes entendem a realidade do risco que correm ao consu-
mir produtos de tabaco.®

Por outro lado, as autoridades de salde publica reconhecem que adverténcias sanita-
rias nas embalagens aumentam o entendimento da populagdo sobre a real dimenséo dos da-
nos que os dos produtos de tabaco causam. Além disso, as adverténcias podem mudar a
imagem dos cigarros e outros derivados do tabaco, especialmente entre adolescentes e adul-
tos jovens, e aumentar nos fumantes a motivagéo de abandonar o consumo.® Quando inse-
ridas de forma bem visivel e ilustradas com imagens, as adverténcias representam um com-

1 Revista Exame de 27 de abril de 2005 “A Revolugéo das Embalagens”

2 WHO REPORT on the global TOBACCO epidemic, 2008 The MPOWER package http.//www.who.int/tobacco/mpower/mpower_
report_full_2008.pdf

3 J. E. Henningfield, TobReg Presentation 3rd Meeting of Key Facilitators Interim Convention Secretariat/TFl & Contracting Parties
— WHO Framework Convention on Tobacco Control Ottawa, 26 October 2006

4 WHO REPORT on the global TOBACCO epidemic, 2008 The MPOWER package http.//www.who.int/tobacco/mpower/mpower_
report_full_2008.pdf

5 World Bank, 1999. Curbing the Epidemic. Governments and Economics of Tobacco Control. http.//www1.worldbank.org/tobacco/
book/html/chapter1.htm

6 Health Canada. The health effects of tobacco and health warning messages on cigarette packages — Survey of adults and adults
smokers: Wave 9 surveys. Prepared by Environics Research Group; January, 2005.



ponente essencial de programas nacionais para reduzir o tabagismo, principalmente porque atin-
gem a populacao de menor escolaridade, na qual o tabagismo tem se concentrado.3

Por se tratar do invélucro da droga, neste caso a nicotina, representa uma grande opor-
tunidade de usar a sua propria embalagem para alertar seus usuarios sobre 0s riscos e estimu-
lar a cessacao.

Para quem fuma um maco por dia, as adverténcias serdao potencialmente vistas em torno
de 7.000 vezes ao ano, 0 que evidencia o potencial dessa medida e a necessidade de que as
mensagens e imagens sejam cuidadosamente elaboradas.’,? Estudos mostram que as advertén-
cias que geram reacdes emocionais negativas, como 0 medo € a repulsa, agem com maior efi-
ciéncia para que as pessoas reduzam a freqUéncia e intensidade do consumo,’ tentem e parem
de fumar.’0 ' 12

Enfim, as adverténcias sanitarias representam uma contraposicao a utilizacdo das embala-
gens como forma de propaganda para induzir o consumo e atende ao Artigo 11, da Convencao-
Quadro para o Controle do Tabaco®, o primeiro tratado internacional negociado sob o0s auspi-
cios da OMS, do qual o Brasil é Estado Parte. A Convencao determina que os Paises signatéarios
devem adotar adverténcias sanitarias fortes que ocupem pelo menos 50% da area principal das
embalagens dos produtos de tabaco. Além disso, recomenda a utilizagdo de imagens ou picto-
gramas que ilustrem o sentido da mensagem.

No Brasil, desde 2001 os fabricantes de produtos de tabaco sao obrigados, por lei, a in-
serirem nas embalagens, adverténcias sanitarias ilustradas com fotos e o nimero do telefone
do Disque Saude — Pare de Fumar, servico de atendimento telefénico gratuito do Ministério da
Saude, que tem como objetivo apoiar fumantes a deixarem de fumar. No caso dos cigarros, as
adverténcias ocupam 100% de uma das faces.

O Brasil foi 0 segundo pais a adotar essa medida no mundo, depois do Canada. Desde
2001, quando foi introduzido o primeiro grupo de adverténcias sanitarias com fotos, o Ministério
da Saude vem buscando avaliar e aprimorar essa iniciativa, no sentido de torna-la cada vez mais
efetiva.

Em 2003, apods avaliagao do primeiro grupo de adverténcias com imagens, foi langado um
segundo grupo com mensagens € imagens mais contundentes.

Agora em 2008, o Brasil lanca seu terceiro grupo de adverténcias sanitarias, com algu-
mas inovagdes, fruto de um grupo de estudos articulado pelo Instituto Nacional de Cancer
(INCA), do qual fazem parte a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), Laboratério de
Neurobiologia da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), Laboratdério de Neurofisiologia

7 Hammond, D., et al., Impact of the graphic Canadian warning labels on adult smoking behaviour. Tob. Control, 2003. 12 (4):p. 391-5.

8 Bansal, M.2 et al., Do smokers want to know more about the cigarettes they smoke? Results from the EDUCATE study. Nicotine Tob.
Res, 2004. 6 Suppl 3: p. S289-302.

9 UK Departament of Health. Consultation on the Introduction of Picture Warnings on Tobacco Packs: Report on Consultation. August,
2007. Available at: http.//www.dh.gov.uk/en/Consultations/Responsestoconsultations/DH_077960

10 UK Departament of Health. Consultation on the Introduction of Picture Warnings on Tobacco Packs: Report on Consultation. August,
2007. Available at: http.//www.dh.gov.uk/en/Consultations/Responsestoconsultations/DH_077960

11 Borland R, Hammond D, Fong GT, et al. Findings from the ITC-4 Country Study: Wave 5.

12 Hammond D, Fong GT, McDonald P, Brown SK, Cameron R. Graphic Canadian warning labels and adverse outcomes: evidence from
Canadian smokers. Am J Public Health 2004; 94 (8): 1442-45.

13 Decreto n° 5.658, de 02 de Janeiro de 2006 - Promulga a Convencado-Quadro sobre Controle do Uso do Tabaco, adotada pelos
paises membros da Organizagdo Mundial de Satide em 21 de maio de 2003 e assinada pelo Brasil em 16 de junho de 2003. http.//
wwwZ2.mre.gov.br/dai/m_5658_2006.htm



do Comportamento da Universidade Federal Fluminense (UFF) e Departamento de Artes & Design
da Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro (PUC-RIio).

Através desse grupo de estudos, buscou-se desenvolver novas adverténcias sanitarias
com o objetivo de informar sobre a dimens&o dos riscos, desconstruir a imagem € o0 apelo das
embalagens e estimular a cessacao do tabagismo. Nesse processo de trabalho o objetivo era
aprofundar o entendimento de como as embalagens sao usadas como estratégia de propagan-
da e marketing, de como influenciam o consumo dos tabagistas e de como podem induzir a ini-
ciagdo no consumo, sobre aspectos da dependéncia da nicotina, que sao reforcados pelo ma-
rketing das embalagens etc.

Espera-se que com as novas adverténcias sanitarias, o Brasil possa dar mais um passo
para a reducédo do tabagismo e do impacto das doencas relacionadas ao uso do tabaco que,
embora altamente evitaveis, tanto oneram o Sistema Unico de Satde.



Por que

Adverténcias Sanitarias
nas Embalagens dos
Produtos de Tabaco?

Embalagens dos produtos de tabaco como estratégia
para captar novos fumantes e manter consumidores:

Ha mais de um século, companhias de tabaco desenvolvem sofisticadas es-
tratégias de marketing para as embalagens de seus produtos, com o objetivo de
reforcar a iniciacdo do tabagismo entre jovens e a manutencdo da dependéncia e
do consumo entre os usuarios regulares. Essa estratégia tem se tornando cada vez
mais utilizada, principalmente devido a tendéncia mundial de banir a propaganda
dos produtos de tabaco.™

Documentos internos de companhias de tabaco demonstram o quanto o de-
sign das embalagens sao essenciais para a expansao do consumo.

A percepcao dos consumidores é baseada no design da embalagem, nos ponios de vendas e nos padroes de uso...

A construgao da marca do cigarro esta no mago — o ‘crachd” que as pessoas mostram... Fora das embalagens 0S cigarros
sdo virtualmente indistinguiveis. .. Cores e desenhos devem ser levados para o proprio cigarro — uma extensao visivel da personali-
dade da marca (e do consumidor)...”

(Phillio Morris, 1989)

14 Wakefield M, Letcher T My pack is cuter than your pack. Tob Control. 2002 Jun;11(2):154-6. http.//www.ncbi.nim.nih.
gov/sites/entrez

Centre for Behavioural Research in Cancer, Cancer Control Research Institute, The Cancer Council Victoria, Victoria, Australia.
melanie.wakefield@cancervic.org.au

Faced with bans on advertising, the tobacco companies are looking to new, more subtle ways of maintaining their brands’ profile in
the public eye.

15 Tobacco industry documents: PHILIP MORRIS CIGARETTE MARKETING - A NEW PERSPECTIVE (1989) Bates
Number: 2501057693/7719 http://tobaccodocuments.org/pm/2501057693-7719.html



"Nosso veiculo final de comunicagdo com nosso fumante 6 0 mago propriamente dito. Na falia do qualquer outra mensagem de
marketing, nossa embalagem. .. € a Unica forma de comunicacéo da esséncia de nossa marca. De qualquer forma — quando vocé néo
lem nada mais — nossa embalagem é nosso marketing...”®

(The Philippine tobacco industry)

Ao contrario de outros produtos onde a embalagem é descartada depois de
aberta, os fumantes geralmente mantém o macgo até consumir todos os cigarros. Ou
seja, os macgos ficam 24 horas por dia com os fumantes, que os levam para todos os
lugares, deixando-os constantemente expostos. Por isso, as embalagens funcionam
como uma forma de propaganda, permitindo um alto grau de visibilidade social do
produto. Dai o reconhecimento dos macos de cigarros como produto “cracha”, “em-
blema” ou “simbolo”.", '

As embalagens também sdo usadas como forma de criar a percepgao sobre o
produto. A cor, a forma e as letras da embalagem comunicam perfeitamente o teor, o
gosto e a sensacao esperada. Varios estudos demonstram como a visdo da embala-
gem afeta a forma como o fumante descreve as caracteristicas do produto:

“Macos vermelhos conotam sabor forte, macos verdes conotam frescor ou men-
tol e os macgos brancos sugerem saude e seguranca. E se vocé colocar um cigarro de

16 Alechnowicz, K. and S. Chapman, The Philippine tobacco industry: “the strongest tobacco lobby in Asia”. Tob Control, 2004. 13 Suppl
2:p.ii71-8.

17 M Wakefield1, C Morley, J K Horan and K M Cummings
The cigarette pack as image: new evidence from tobacco industry documents Tobacco Control 2002;11:i73-i80

18 M. Jane Lewis, and Olivia Wackowski Dealing With an Innovative Industry: A Look at Flavored Cigarettes Promoted by Mainstream
Brands Am J Public Health. 2006 February; 96(2): 244-251. http.//www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=1470487

14\



baixos teores em um maco vermelho, as pessoas dirdo que ele tem um sabor mais for-
te do que o mesmo cigarro quando colocado em um maco branco.” ™

Um exemplo disso aconteceu no Brasil em 2001, quando o governo proibiu a
utilizacdo de descritores de marcas de cigarros como os termos light, ultralight, sua-
ve, e as companhias de tabaco passaram a investir nas cores das embalagens para
representar variacdes dentro de uma mesma familia de marca.

Por exemplo, a marca Hollywood, uma das mais populares do Brasil, foi diver-
sificada com a criagdo das variantes blue e mentol. Durante o periodo de caréncia
dado pela legislacdo para as companhias adequarem suas novas embalagens a proi-
bicdo do uso desses descritores, algumas companhias circularam pequenos panfle-
tos coloridos com mensagens para os consumidores apresentando as diferentes co-
res dos magos como as novas versdes dos subtipos light, ultralight da marca. A idéia
teve o objetivo de preparar os consumidores, criando um elo entre a cor e o con-
ceito de cigarros de menor teor, conforme documento da empresa que lancou essa
estratégia.”

A marca do cigarro é também uma forma do fumante comunicar seu estilo, sua
imagem e, nessa perspectiva, os jovens sao induzidos pelas estratégias de marketing
a expressarem seu ideal de auto-imagem através da escolha da marca.

Isso pode ser verificado nos pontos de venda, onde existem prateleiras intei-
ras cuidadosamente arrumadas com as embalagens dos produtos, ao lado de propa-
gandas que veiculam imagens positivas junto as imagens do produto que esté sen-
do promovido.

Criancas e adolescentes como alvo das embalagens

Segundo a Organizagcdo Mundial da Saude, o tabagismo é uma doenca pedia-
trica, pois quase 90% dos fumantes regulares comecam a fumar antes dos 18 anos
de idade.

Os fabricantes de tabaco tém amplo conhecimento de que raramente alguém
experimenta seu primeiro cigarro depois da infancia e adolescéncia. Em varios docu-
mentos internos abertos ao publico por agdes judiciais, diferentes companhias de ta-
baco tém manifestado seu entendimento sobre a importancia do marketing para os
jovens como uma estratégia de sobrevivéncia no mercado.

"Se a companhia quiser sobreviver e prosperar no longo prazo, devemos conseguir uma fatia de mercado jovem... Assim nos
Drecisamos elaborar novas marcas que sejam particularmente atraentes para o jovem fumante, e ao mesmo tempo agradem todos os fu-

19 Koten J, Tobacco marketer’s success formula : Make cigarettes in smoker’s own image. The Wall Street Journal, p22, February 29,
1980 — (Pollay & Dewhirst, 2001

20 Tania M. Cavalcante and World Health Organization (January 1, 2003) Labelling and Packaging in Brazil http.//www.who.int/tobacco/
training/success_stories/en/best_practices_brazil_labelling.pdf



mantes... Talvez essas questoes possam ser melhor abordadas considerando os fatores que influenciam os pré-fumantes a experimenta-
rem um cigarro, aprender a fumar, e se tornar fumantes definitivos.”

(R.J. Reynolds, 1973)

“Os fumantes adulfos jovens sao a tnica fonte de substituicdo dos fumantes... eles 1em sido o fator crifico do crescimento e de-
clive de cada marca e de cada empresa durante 0s ulfimos 50 anos... Se o0s adultos mais jovens deixam de fumar, a industria decaird, da
mesma maneira que numa populagao onde néao ha nascimento terminard por desaparecer”?!

(RJ Reynolds, 1984)

Os fabricantes 1ém a clara nogdo de que o primeiro conlato dos adolescentes com o cigarro € uma experiéncia desagradavel de-
vido ao efeito aversivo da nicotina e ao sabor forte do produto. Visando diminuir esta aversao, trabalham ativamente alraves de simbolismos
proprios da fase da adolescéncia para moliva-los a experimentar e a usar o cigarro como um passaporte para o mundo adulto.

‘0 primeiro cigarro 6 uma experiéncia ruim para o principiante. Para dar conta do fato de que o fumante iniciante tolerard as sen-
sagoes desagradavels (do primeiro cigarro) nds precisamos evocar motivos psicologicos. Fumar um cigarro para o iniciante € um ato sim-
bdlico. Eu ndo sou mais a crianca da minha mae, eu sou forte, eu Sou um aventureiro, eu néo sou quadrado... A medida em que a forca
do simbolismo psicologico diminui, o efeito farmacoldgico assume o papel de manter o habito.??

(Phillip Morris, 1969)

Outra importante estratégia da industria para promover a iniciagao, tornando o
primeiro contato com o cigarro menos aversivo para criangas e adolescentes, € a in-
troducédo de marcas aromatizadas com sabores adocicados, facilitando assim a ex-
perimentacdo e o caminho da dependéncia e consumo regular.”

Por exemplo, a R.J. Reynolds, a mesma companhia que um dia criou a marca
de cigarro vinculada a um personagem de cartoon, Joe Camel, também lancou uma
série de cigarros aromatizados incluindo sabores como abacaxi, coco e citrico, cara-
melo e moca menta, conforme figura abaixo.

Figura 2- Exemplo da propaganda do Camel divulgando novos sabores. % %

21 D. Burrows, “Strategic Research Report: Young Adult Smokers — Strategies and Opportunities,” R.J. Reynolds Marketing Research,
29 de fevereiro de 1984, Bates Number 501431519-10. http://tobaccodocuments.org/youth/AmYoRJR19840217.Rm.htm/

22 Understanding Why People Smoke
http.//www.tobaccofreedom.org/issues/smoking/index.html

23 M. Jane Lewis, and Olivia Wackowski Dealing With an Innovative Industry: A Look at Flavored Cigarettes Promoted by Mainstream
Brands Am J Public Health. 2006 February; 96(2): 244-251. http.//www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=1470487

24 http://tobaccofreekids.org/reports/targeting/#ads

25 M. Jane Lewis, and Olivia Wackowski Dealing With an Innovative Industry: A Look at Flavored Cigarettes Promoted by Mainstream
Brands Am J Public Health. 2006 February; 96(2): 244-251. http.//www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=1470487



Seguindo essa mesma estratégia, a Brown & Williamson, outra companhia de
tabaco, introduziu varias versdes aromatizadas da sua marca Kool, uma delas com o
nome de sabor Moca, Morango da Meia Noite (Midnight Berry). %

Figura 4- Diversificagdo da marca Kool por sabores. %

Essas estratégias sdo confirmadas por documentos internos de companhias de
cigarro®:

"Vérias criancas, quando elas comegam, ndo gostam do sabor do cigarro e elas comegam a tossir. Mas um cigarro com sabor; diga-
mos cereja, ele pode parecer melhor, E pode matar o gosto (ruim do cigarro) para eles e eles podem comegar mais cedo.”

(Brown & Williamson, 1984, Bates #679235846)

"Eu gostaria de expressar minha sincera apreciacao pelo excitante trabalho com aromatizantes que vocé tem desenvolvido no
Projeto XG. Os realcadores do tabaco chocolate, baunilha e licor sdo indubitavelmente um dos mais excitantes e promissores flavorizan-
fes desenvolvidos durante os ditimos anos... Como vocé sabe, esse flavorizante parece ter um apelo significativo para o grupo de fuman-
fes enire 18—24 anos e esse € obviamente 0 grupo que nds procuramos desesperadamente.”

(RJR Tobacco Company, 1985F°

Essa iniciativa tem sido alvo de enorme debate entre autoridades de saude pu-
blica e o poder legislativo nos EUA, com vistas a banir esse tipo de estratégias. *

No Brasil, o fabricante da marca Carlton diversificou seu portifdlio ao criar os sa-
bores da linha Carlton Flavours, que inclui as versdes Carlton Mint, Carlton Crema e
Carlton Capuccino.

26 Campaign for Tobacco Free Kids. Big Tobacco. Still Targeting Children - http://tobaccofreekids.org/reports/targeting/#ads

27 M. Jane Lewis, and Olivia Wackowski Dealing With an Innovative Industry: A Look at Flavored Cigarettes Promoted by Mainstream
Brands Am J Public Health. 2006 February; 96(2): 244-251. http.//www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=1470487

28 Youth Cigarette - New Concepts. Anne Landman’s Collection http://tobaccodocuments.org/landman/60.htm!

29 G Ferris Wayne, G N Connolly How cigarette design can affect youth initiation into smoking: Camel cigarettes 1983-93 Tobacco
Control 2002;11:i32-i39 http://tobaccocontrol.bmj.com/cgi/content/full/11/suppl_1/i32

30 MA Tries to Halt Sales of New Flavored Cigarettes By VANESSA O'CONNELL The Wall Street Journal Sweet-flavored cigarettes -- one
of the hottest new product categories in the tobacco industry -- are leaving a bitter taste in the mouths of Massachusetts’s regulators.
The first state or government agency to crack down on the products, Massachusetts is demanding that two major tobacco companies
and a third smaller player pull cigarettes spiked with candy, fruit and other sweet flavors from store shelves

http://us-cigs.com/.articles/index.php?id=79
31 Maine Coalition on Smoking or Health - Banning Flavored Cigarettes and Cigars: Frequently Asked Questions

http.//www.mainelung.org/Get/Advocacy/documents/FAQFlavors_000.pdf



Figura 5- Diversificacdo da marca brasileira Carlton por sabores.

A marca Holloywood, uma das mais vendidas no Brasil, também foi diversifica-
da através do conceito “Sabor sem Fronteiras”, vinculada a pecas de propaganda di-
rigida a adolescentes. Essa linha inclui as versdes Turkish Blend, Australian Blend,
American Blend e Caribbean Blend e Original Blend, Alps Ice Blend. *

Outra estratégia dirigida aos adolescentes no Brasil pode ser observada nas
imagens abaixo, nas propagandas atualmente encontradas nos pontos internos de
venda. Nota-se a associacdo entre a embalagem dos cigarros e a mensagem da pro-
paganda, que busca criar uma identificacdo entre aimagem dos jovens modelos com
0 mago de cigarros, em representacdes de situagcdes desejadas pela maioria dos
adolescentes, tais como estar em grupo; ser um cidaddo do mundo aberto para no-
vas experiéncias e ter atitude e ousadia para o enfrentamento da vida.

E nessa perspectiva documentos internos mostram que os fabricantes usam o
maco de cigarros como artificio visual para atrair os jovens principalmente para indu-
zZir a iniciacao de criancas e adolescentes no tabagismo.

32 ttp://www.souzacruz.com.br/OneWeb/sites/SOU_5RRPI2.
nsfivwPagesWebLive/80256DAD006376DD80256D870056B20C ?opendocument&DTC=&SID=
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Figura 6- Diversificagdo da marca Hollywood por sabores.

Figura 7- Propaganda dos pontos internos de venda.
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As estratégias dos fabricantes para evitar as
adverténcias sanitarias nas embalagens dos produtos
de tabaco

Historicamente, as grandes companhias transnacionais de fumo tém investido
globalmente para evitar ou enfraquecer as medidas que visam adotar adverténcias
sanitarias nas embalagens dos produtos de tabaco.

Em 1978, o diretor da British American Tobacco (BAT) no Reino Unido escreveu
para colegas de outros paises:

Em um espaco razoavelmente curto de fempo, as mensagens sanitdrias de adverténcias estardo presentes em todos 0s produtos
derivados do tabaco em seu pais e isto é bastante preocupante. Nao podemos apenas lamentar. Obviamente a Polftica do Grupo (da BAT)
deveria fazer o maximo que puder para evitar adverténcias sanitdrias nos produtos de tabaco.

Essa politica da BAT se manteve por anos. Em 1977, um documento com posi-
cionamento conjunto da BAT e Phillip Morris afirmava que “...se os Governos sugeri-
rem mensagens declarando que fumar causa certas doencgas, as companhias devem
resistir fortemente com todos os meios que disponham” *

Mesmo depois das adverténcias passarem a ser veiculadas nas embalagens,
os fabricantes continuaram a desenvolver estratégias para reduzir a visibilidade das
mensagens.

Documentos internos da BAT mostram que em 1994 foi realizada uma analise
de atributos da marca Marlboro, a mais vendida no mundo e produzida pela sua con-
corrente Phillip Morris. O documento resultante desse estudo foi distribuido para as
suas afiliadas no mundo inteiro. Dentre os atributos considerados positivos, além do
design e cores, estava a forma como as mensagens de adverténcia foram inseridas:

... posicionamento inteligente e uso de cores (dourado discreto) 8m garantido um impacto minimo no design geral e uma legi-
bilidadle minima para o fumante.”
(BAT Competitor Activity Report, 1994 — Bates no 301724407/408).

Em 2001, quando o governo brasileiro obrigou pela primeira vez a inclusao de
adverténcias com fotos nas embalagens dos produtos de tabaco, algumas compa-
nhias passaram a promover a venda de cigarreiras de metal, de capas para os magos
e outros artefatos para induzir o fumante a cobrir as adverténcias. Também passaram
a inserir pequenos panfletos com superficie autocolante com propaganda da marca,
no mesmo formato e tamanho das adverténcias sanitarias para o mesmo fim. * ®

33 S Chapman*, S M Carter “Avoid health warnings on all tobacco products for just as long as we can”: a history of Australian tobacco
industry efforts to avoid, delay and dilute health warnings on cigarettes

Tobacco Control 2003;12:iii13 http://tobaccocontrol.bmj.com/cgi/content/full/12/suppl_5/iii13

34 Folha de S.Paulo - 30/03/2002 Governo investiga “maquiagem” em mago de cigarro LEILA SUWWAN - http.//www1.folha.uol.com.
br/folha/cotidiano/ult95u48500.shtm

35 Tania M. Cavalcante and World Health Organization (January 1, 2003) Labelling and Packaging in Brazil http.//www.who.int/tobacco/
training/success_stories/en/best_practices_brazil_labelling.pdf



Figura 8- Produtos e estratégias desenvolvidas para obstruir as imagens de adverténcias sanitarias.
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As Adverténcias Sanitarias como
Importante Estratégia no Controle do
Tabagismo no Brasil

Programa Nacional de Controle do Tabagismo e as
Adverténcias Sanitarias como estratégia

Nos ultimos 20 anos, o Brasil vem intensificando as a¢cdes de controle do ta-
bagismo com o objetivo geral de reduzir a prevaléncia de fumantes e a conseqiiente
morbi-mortalidade relacionada ao consumo de derivados do tabaco.

Ao longo desse periodo, se consolidaram diversas acdes de carater educativo,
de atencao a saude, legislativas e econdmicas capazes de contribuir para prevenir a
iniciagdo, promover a cessacao de fumar e proteger a populagéo dos riscos do taba-
gismo passivo. Essas agdes buscam:

¢ Reduzir a aceitagdo social do tabagismo, através de medidas para informar
a populacdo sobre a realidade dos riscos, tais como campanhas, ativida-
des educativas e inser¢cdo de adverténcias sanitarias nas embalagens dos
produtos;

¢ Reduzir estimulos sociais que induzem jovens a comecarem a fumar, através
de medidas para restringir atividades de propaganda e promog¢ao dos produ-
tos e para educar criancas e adolescentes sobre os riscos do tabagismo;

¢ Reduzir o acesso dos menores de idade aos produtos derivados do tabaco
através de medidas de aumento de precos e impostos, assim como de medi-
das para controlar os pontos de venda e o mercado ilegal de cigarros;

¢ Proteger a populacdo dos maleficios do tabagismo passivo através da res-
tricdo ao fumo em ambientes fechados como ambientes de trabalho e de
lazer;

¢ Reduzir estimulos sociais que dificultam a cessacao do tabagismo através da
restricdo da propaganda e;
e Aumentar o acesso dos fumantes aos servigcos de apoio para deixar de fumar,

através da implantacdo do tratamento no SUS e de orientacdes por telefone
através do Pare de Fumar - Disque Saude.

Dentre as mais importantes agdes de controle do tabagismo adotadas no Brasil
nos ultimos 10 anos, destaca-se a restricdo das propagandas aos pontos internos de
venda e a proibicdo de patrocinio de eventos culturais e esportivos pelas companhias
de tabaco, a partir de dezembro de 2000. Outra importante acao foi a inclusdo de ad-
verténcias sanitarias com fotos impactantes nas embalagens de produtos de tabaco
a partir de 2001.



A politica de controle do tabagismo no Brasil ja mostra resultados positivos, tra-
duzidos na reduc¢do da proporgcao de fumantes de 34,8% para 22,4% na populacao
de 18 anos ou mais.” Em 2006, um inquérito populacional do Ministério da Saude, re-
alizado por telefone em todas as capitais, mostrou uma prevaléncia de tabagismo de
16% na populagado acima de 18 anos.”’

Outro ponto importante a ser observado € a reducao na taxa de mortalidade por can-
cer de pulmao entre os homens que, em 90% dos casos, acontece entre fumantes. *

Uma analise elaborada pelo Banco Mundial em 2007 reforca esses dados, com
base nas informagdes da Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF) e mostra que,
entre 1995/96 e 2002/03, houve um aumento de familias ndo fumantes de 66 para
73%.%

Evolucao das adverténcias no Brasil

As adverténcias sanitarias representam uma das medidas com melhor relagao
custo-efetividade, tendo em vista que o 6nus de sua divulgacéo é do fabricante, e por
se tratar de uma medida reconhecida cientificamente como efetiva para informar toda
a sociedade sobre a dimens&o dos riscos do tabagismo.

Esta importante forma de comunicagdo vem sendo utilizada pelo Brasil para o
controle do tabagismo desde a década de 80, de forma cada vez mais intensa, ten-
do passado por quatro fases:

12 fase - 1988 - Adverténcia Sanitaria Unica e regulamentada por medida
do Poder Executivo

Em agosto de 1988, foi publicada a Portaria do Ministério da Saude n° 490 que
obrigava as companhias do tabaco a inserirem em todas as embalagens a frase: “O
Ministério da Saude adverte: Fumar é prejudicial a saude”.

36 Monteiro, CA; Cavalcante TM; Moura, EC; Claro RM; Szwarcwald, CL (2007) Population-based evidence of a strong decline in the
prevalence of smokers in Brazil (1989-2003) http.//www.fsp.usp.br/nupens/smokers.pdf

37 Ministério da Saude / Secretaria de Vigildncia em Satde. Vigitel Brasil 2006. http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/relatorio_
vigitel_2006_marco_2007.pdf

38 Ministério da Satide / Secretaria de Vigildncia em Satide - http.//portal.saude.gov.br/portal/aplicacoes/noticias/noticias_detalhe.
cfm?co_seq_noticia=11273

39 Banco Mundial 2007 - Roberto Iglesias, Prabhat Jha, Mércia Pinto, Vera Luiza da Costa e Silva, e Joana Godinho - Controle do
Tabagismo no Brasil

http.//portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/Controle %20do %20Tabagismo%20n0 %20Brasil.pdf



22 fase - 1995 - Adverténcias rotatérias, oriundas de um acordo voluntario
entre governo e industria do tabaco

“O Ministério da Saude adverte: Fumar pode causar cancer de pulmao, pode
causar infarto etc”.

Em 1995 a Portaria Interministerial n® 477/95 substituiu a mensagem de adver-
téncia anterior que era mais vaga (“O Ministério da Saude adverte: Fumar € prejudicial
a saude”) por uma série de mensagens variadas e mais especificas.

Foi um consideravel avancgo, pois se iniciava uma fase onde a populacao pas-
sou a ser esclarecida sobre diferentes maleficios causados pelo tabagismo. Além dis-
so, foram introduzidas as mesmas mensagens de adverténcia escritas apos todas as
propagandas de tabaco na televisao e radio.

Este avanco foi resultado de um acordo voluntario entre os Ministérios da
Saude, da Justica e Comunicagdes com as associagdes representantes da industria
do tabaco.

As mensagens foram definidas da seguinte forma: “O Ministério da Saude

adverte:”
1. Fumar pode causar doencas do coracéo e derrame cerebral.
2. Fumar pode causar cancer do pulmao, bronquite crénica e enfisema
pulmonar.
Fumar durante a gravidez pode prejudicar o bebé.
Quem fuma adoece mais de ulcera do estdmago.
Evite fumar na presenca de criancas.
Fumar provoca diversos males a sua saude.

2

Por outro lado, o fato da medida ser resultante de um acordo voluntario, no qual
nao havia nenhuma definicdo das cores, visibilidade e da proporcionalidade das ad-
verténcias sanitarias na embalagem, permitiu manipula¢cdes para reducao da visibili-
dade das mensagens. Também ndo houve aceitacdo no acordo quanto a inclusao de
mensagens sobre a capacidade do tabaco em causar dependéncia, nem sobre a re-
lac&do entre tabagismo e impoténcia sexual. Além disso, o impacto era reduzido pela
inclusédo da frase “pode causar”.

Nesta Portaria, coube aos 6rgaos integrantes do SUS a vigilancia do cumpri-
mento das normas, para efeito de comunicacgao as instituicdes de protecao e defesa
do consumidor.

32 Fase - 1996 - Adverténcias mais enfaticas, diretas e reguladas por lei

Em 1996, com o advento da Lei Federal 9.294, as adverténcias sanitarias pas-
saram a ser reguladas por lei, € ndo por um acordo voluntéario publicado em anexo a
Portaria.



Em 1999, a Medida Proviséria n°® 1814 modificou a Lei Federal n® 9.294/96, que
ja regulava diferentes aspectos do consumo de tabaco, como fumar em locais publi-
cos, promocgao e propaganda de produtos derivados do tabaco e adverténcias sani-
tarias. Através dessa alteracdo, o Ministério da Saude ganhou explicitamente o po-
der de definir as novas adverténcias sanitarias. Assim, foi possivel substituir o termo
“pode causar”, pelo termo “causa”, e as adverténcias passaram a ser mais enfaticas
e diretas. Juntamente com esta decisdo, dois novos e fortes temas foram introduzi-
dos: a dependéncia de nicotina e a impoténcia sexual, que até entdo nao haviam sido
incluidos por ser tratar de uma medida originada de um acordo voluntario com a in-
dustria do tabaco, que nao aceitara a veiculagao dessas informacoes.

Esses avancos foram concretizados com a publicagdo da Portaria do Ministério
da Saude n.° 695, que determinou as novas frases.

Outro fato importante é que as frases “A nicotina é droga e causa dependéncia”
e “Fumar causa impoténcia sexual” colocaram o Brasil numa posicdo de destaque
no cenario internacional de controle do tabagismo, pois poucos paises haviam con-
seguido, até entao, introduzir nas suas legislacbes mensagens tao fortes e reais, por
conta da grande resisténcia das companhias de tabaco.

Esta nova tendéncia na formulacdo das mensagens sanitarias ja observava as
diretrizes internacionais sobre o tema, que vinham sendo discutidas durante o pro-
cesso de negociacdo da Convengao-Quadro para o Controle do Tabaco, da qual hoje
o Brasil € Estado-Parte.

As mensagens definidas foram:

O Ministério da Saude adverte:

1. Fumar causa cancer de pulmao.

2. Fumar provoca infarto do coracao.

3. Anicotina é droga e causa

dependéncia.

Fumar causa impoténcia sexual.

5. Criancas comeg¢am a fumar ao ve-
rem os adultos fumando.

B

No entanto, as adverténcias continuavam
a ter pouca visibilidade, por nao haver nenhu-
ma definicdo das cores e da proporcionalidade,
pois a Portaria ndo havia alterado as regras.

Exemplo desta adverténcia:



Ainda em 1999, o Ministério da Saude, ao criar a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria - ANVISA (Lei Federal n°® 9.782), incluiu, entre as suas atribuicdes, a regula-
mentacao, o controle e a fiscalizacdo® dos produtos derivados do tabaco.

As atividades exercidas pela ANVISA séo realizadas em cooperacédo técnica
com o Instituto Nacional do Cancer — INCA.

42 fase - 2001 - Adverténcias Sanitarias diretas, reguladas por lei e
ilustradas por fotos

Com base nas recomendagdes da Assembléia Mundial de Saude e na experi-
éncia positiva do Canada, que foi pioneiro na inser¢do de adverténcias com imagens
que ilustram o sentido das mensagens, a partir de janeiro de 2000, a entdo Comissao
Nacional para o Controle do Tabaco®', hoje Comissao Nacional para Implementacao
da Convengao-Quadro para o Controle do Tabaco e de seus Protocolos (CONICQ)*,
recomendou ao Governo Brasileiro, no més de agosto de 2000, a adocao estratégia
semelhante. Dessa forma, o Brasil foi o segundo pais a adota-la.

Essa medida foi adotada em maio de 2001, através da Medida Provisoéria n.°
2.134-30 (24 de maio de 2001) publicada pelo Presidente da Republica, obrigando
que o material de propaganda e as embalagens de produtos fumigenos derivados
do tabaco, exceto as destinadas a exportacdo, devem conter adverténcias acompa-
nhadas de imagens que ilustrem o seu sentido. Essa medida foi complementada pela
Resolugcédo ANVISA n.° 104 regulamentando essas mensagens nas embalagens e no
material de propaganda dos produtos fumigenos derivados do tabaco.

Cabe ao Ministério da Saude, através da ANVISA e do INCA determinar as ad-
verténcias que deverao ser veiculadas, o espaco que devem ocupar nas embalagens,
suas caracteristicas graficas, assim como as caracteristicas das imagens que as ilus-
trardo. Essa definicdo clara e regulada por lei tem garantido ao Ministério da Saude a
possibilidade de se contrapor as estratégias da industria do tabaco para minimizar a
visibilidade das mensagens.

As primeiras frases acompanhadas por imagens foram publicadas na Resolucao
da ANVISANn® 104, de 31 de maio de 2001, todas precedidas da afirmacao “O Ministério

da Saude Adverte”:
1. Fumar causa mau halito, perda de dentes e cancer de boca
2. Fumar causa cancer de pulmao
3. Fumar causa infarto do coracéo

40 Regulamentacao — Criar normas que regulem a atividade e os produtos e suas caracteristicas e contetidos.
Controle — Exigir informagdes sobre 0s produtos e seus componentes.
Fiscalizagdo — Verificar o cumprimento das normas exigidas.

41 0 Decreto n.° 3.136, de 13 de 13 de agosto de 1999, criou a Comisséo Nacional para a preparagdo da participacéo do Brasil nas
negociagoes internacionais com vistas a elaboragdo de Convengdo-Quadro sobre controle do uso de tabaco, e da outras providéncias.

42 DECRETO DE 1° DE AGOSTO DE 2003. Cria a Comiss&o Nacional para Implementagéo da Convengéo-Quadro para o Controle do
Tabaco e de seus Protocolos http.//www.planalto.gov.br/ccivil/DNN/2003/Dnn9944.htm
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7.
8.
9.

Quem fuma nao tem félego para nada

Fumar na gravidez prejudica o bebé

Em gestantes, o cigarro provoca parto prematuro, nascimento de criancas
com peso abaixo do normal e facilidade de contrair asma

Criancas comecam a fumar ao verem os adultos fumando

A nicotina é droga e causa dependéncia

Fumar causa impoténcia sexual

Além da definicdo das mensagens de adverténcias, a Resolucdo também defi-
niu suas caracteristicas graficas e a insercdo do numero de telefone do Disque Pare de
Fumar® nas embalagens e no material de propaganda dos produtos fumigenos deriva-
dos do tabaco, além de proibir a utilizacdo de qualquer tipo de invélucro ou dispositivo
que impeca ou dificulte a visualizacdo das adverténcias. Também determinou a inclusdo
dos teores de alcatrdo, monoxido de carbono e nicotina na lateral dos produtos junto
com a mensagem: “Nao existem niveis seguros para o consumo dessas substancias”.

Abaixo as imagens desenvolvidas em 2001 veiculadas entre fevereiro de 2002
até agosto de 2004:

43 Servigo do Ministério da Satide que disponibiliza gratuitamente a populagdo apoio para deixar de fumar e informagoes gerais sobre

tabagismo.
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O teor destas adverténcias foi alterado seguindo uma tendéncia internacional e
o levantamento da legislacao referente em outros paises, o que as tornou mais efeti-
vas e diretas quanto aos prejuizos causados pelo tabagismo.

52 fase - 2003 - Adverténcias Sanitarias diretas, reguladas por lei e
ilustradas por fotos mais impactantes

Em 2003, o Ministério da Saude lancou um segundo grupo de adverténcias sa-
nitarias com mensagens e imagens mais fortes, publicadas na Resolugcdo da ANVISA
n.° 335, que também determinou a insercdo na propaganda dos produtos de tabaco.
Esta iniciativa teve como objetivo manter a renovagao do conteudo das frases e das
fotos, que se tornaram ineficientes apds um longo periodo de veiculagcédo. O concei-
to foi baseado na pesquisa telefonica realizada pelo Pare de Fumar — Disque Saude,
onde verificou-se que 90% dos 89 mil entrevistados afirmaram que as imagens lan-
cadas em 2001 precisavam ser mais impactantes.

Foram também incluidas nas embalagens as seguintes frases:

- “Wenda proibida a menores de 18 anos - Lei 8.069/1990 e Lei 10.702/2003”,
ficando proibido o uso de frases do tipo “Somente para adultos” ou “Produto para
maiores de 18 anos”;

- “Este produto contém mais de 4.700 substancias toxicas, e nicotina que cau-
sa dependéncia fisica ou psiquica. Nao existem niveis seguros para consumo dessas
substancias”.

ESTE PRODUTO CONTEM MAIS DE 4.700 SUBSTANCIAS
TOXICAS, E NICOTINA QUE CAUSA DEPENDENCIA

FISICA QU PSIQUICA. NAD EXISTEM NIVEIS
SEGUROS PARA CONSUMO DESTAS SUBSTANCIAS.

O segundo grupo de adverténcias com fotos entraram em vigor a partir de agos-

to de 2004 e se mantiveram até 2008:

1. Esta necrose foi causada pelo consumo do tabaco.

2. Fumar causa impoténcia sexual.

3. Criancas que convivem com fumantes tém mais asma, pneumonia, sinusite
e alergia.

4. Ele é uma vitima do tabaco. Fumar causa doenca vascular que pode levar a
amputacao.

5. Fumar causa aborto espontaneo.



6. Ao fumar vocé inala arsénico e naftalina, também usados contra ratos e

baratas.

Fumar causa cancer de laringe.

Fumar causa cancer de boca e perda dos dentes.

Fumar causa cancer de pulmao.

0. Em gestantes, fumar provoca partos prematuros e o nascimento de criangas
com peso abaixo do normal.

= © © N

Impacto das Adverténcias com Imagens

- Pesquisa de Opinidao - Pare de Fumar/Disque Saude

Como citado anteriormente, entre marco e dezembro de 2002, foram realizadas
89.305 entrevistas por telefone através do servico Pare de Fumar — Disque Saude.
Dentre os entrevistados, 80% eram fumantes, 92% apoiaram a medida, 79% disse-
ram que as fotos de adverténcia deveriam ser mais chocantes e 90% tiveram conhe-
cimento sobre o numero do servico Pare de Fumar — Disque Saude através dos ma-
¢os de cigarros.

Pesquisa de Opiniao - Instituto de Pesquisas Datafolha

Outra pesquisa desenvolvida no Brasil sobre o impacto das adverténcias foi re-
alizada pelo DATAFOLHA*, e envolveu 2.216 participantes com mais de 18 anos, em
126 municipios brasileiros. Os resultados foram:

44 Dados divulgados pelo Datafolha em 21/04/2002. Opinido publica, 2002 (http.//datafolha.folha.uol.com.br/po/fumo_21042002.
shtml, accessed 6 December 2007).
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Quanto ao apoio a introdug¢ao da medida:

" 76% dos entrevistados apoiaram a obrigatoriedade das imagens. Deste total,
houve um maior apoio entre os ndo fumantes (77%), em comparacao ao grupo de fu-
mantes (73%). Entre os que tinham curso superior ou 2° grau, o apoio atingiu 83%.
Este € praticamente o mesmo indice encontrado na chamada “geracao saude”, pu-
blico formado por jovens entre 18 e 24 anos, da qual 82% apoiaram a medida.

Mais consciéncia sobre os maleficios causados pelo tabagismo:

" 54% dos fumantes entrevistados mudaram de idéia sobre as consequéncias
causadas pelo tabagismo na saude;

Estimulo a cessacédo de fumar:

" 67% dos fumantes disseram ter sentido vontade de deixar de fumar. Entre os
gue possuem renda de até cinco salarios minimos (R$ 1 mil), 73% disseram ter senti-
do vontade de parar de fumar quando viram os novos magos. No grupo dos que cur-
saram até o 1.° grau, essa taxa foi de 72%. Esse indice também é alto entre os mais
jovens: 73% dos que tinham entre 25 e 34 anos disseram ter pensado em largar o ci-
garro ao ver as imagens de alerta. Na faixa de 18 a 24 anos, esse percentual foi qua-
se 0 mesmo (2%).

Evitar o ingresso de novos fumantes:

" Segundo 70% dos entrevistados, as imagens de adverténcias sdo muito efi-
cientes para evitar a iniciagdo. Uma taxa menor (56 %) disse acreditar que o método é
muito eficaz para fazer o fumante deixar o cigarro. J& 30% acreditam que a imagem
tem pouca eficacia no controle do tabagismo.

Inquérito Domiciliar sobre Comportamentos de Risco e Morbidade Referida de
Agravos Nao-Transmissiveis - Ministério da Saude/Secretaria de Vigilancia em Saude/
Instituto Nacional de Cancer.

A percepcao dos fumantes sobre as imagens de adverténcia dos macos tam-
bém foi verificada através do Inquérito Domiciliar sobre Comportamentos de Risco e
Morbidade Referida de Agravos Nao-Transmissiveis®, realizado em 2003, em capitais
brasileiras, na populacdo acima de 15 anos.

Dentre as imagens de adverténcia, as escolhidas como as que mais motivavam
a deixar de fumar eram as que ilustravam situagcdées mais dramaticas como a da mu-
lher entubada com cancer de pulmao (79%) e a do bebé prematuro (78%).

As imagens que menos motivaram foram as que retratavam situa¢des sociais ou
jocosas como a relacionada ao exemplo dos pais como um fator para a iniciagao en-
tre jovens. Da mesma forma, causou menos impacto a imagem que ilustrava a depen-
45 Ministério da Satide/Secretaria de Vigilancia em Satde/Instituto Nacional de Cancer. Inquérito Domiciliar Sobre Comportamentos de

Risco e Morbidade Referida de Doencas e Agravos ndo Transmissiveis. Brasil, 15 capitais e Distrito Federal, 2002- 2003. Rio de Janeiro:
Ministério da Satide, Secretaria de Vigilancia em Satide, Instituto Nacional de Cancer, 2004.
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déncia de nicotina, na qual um rapaz acende um cigarro no outro para passar a idéia
de que se trata de um fumante em cadeia, ou seja, um grande dependente. Também
causou pouco impacto, a imagem que ilustra 0 mau halito, na qual um rapaz com um
cigarro conversa com uma mog¢a que parece enojada.

1] Rlmyibg G3 Saie BvaiE

Pesquisa de Avaliacdo do impacto emocional das imagens de adverténcias sa-
nitarias 1° e 2° grupos - Universidade Federal do Rio de Janeiro/Universidade Federal
Fluminense -

Complementando as pesquisas anteriores, um estudo cientifico’®, desenvolvi-
do pelo Laboratério de Neurofisiologia Il da Universidade Federal do Rio de Janeiro
e o Laboratério de Neurofisiologia do Comportamento da Universidade Federal

46 Nascimento B. E. M., Oliveira L., Vieira A. S., Joffily M., Gleiser S., Pereira M., Cavalcante T., Volchan E. (2008). Eliciting Avoidance to
Smoking: The Impact of Warning Labels in Brazil. Tobacco Control. Submetido



Fluminense, buscou avaliar o impacto emocional das imagens de adverténcias sani-
tarias veiculadas entre 2001-2004 e 2004-2008.

Centenas de universitarios (fumantes e ndo fumantes) julgaram as caracteristi-
cas emocionais de diversas imagens, utilizando uma ferramenta psicométrica’ larga-
mente utilizada em estudos de emocgdo e comportamento. Dentre as diversas ima-
gens, estavam incluidas as 19 expostas nas adverténcias. Durante o experimento nao
era informado aos voluntarios o propdsito de avaliacdo das imagens de adverténcia.

Os resultados demonstraram que as imagens expostas nas adverténcias sani-
tarias provocaram sensacdes aversivas. A intensidade destas sensacoes, entretanto,
foi moderada. Estudos prévios*, demonstram que quanto mais intensa for a sensa-
¢ao causada por imagens aversivas, maior sera a ativagao de sistemas neurobiolo-
gicos de defesa, aumentando atitudes de evitagdo, um dos objetivos das advertén-
cias sanitarias.

As imagens menos impactantes foram praticamente as mesmas avaliadas pelo
Inquérito Domiciliar: o homem que parece estar com falta de ar; o casal na cama sim-
bolizando a frustracdo da impoténcia; o rapaz com a moga, que parece enojada € o
cigarro entortado, simbolizando impoténcia. As imagens mais impactantes foram a
do bebé prematuro; a de uma mulher no leito; a de um outro bebé prematuro e a de
uma gravida fumando.

Foi bastante surpreendente que uma imagem de uma bela gravida fumando,
que nao tem nenhuma caracteristica aversiva, tenha sido considerada pelos parti-
cipantes da pesquisa como altamente negativa. Este resultado € indicativo de que
as informacdes sobre os maleficios do fumo na gravidez, veiculadas pelas agdes de
controle do tabagismo,estdo sendo absorvidas pela populacao jovem.

Outro resultado interessante foi que na avaliagdo das 19 imagens, nao houve di-
ferenca entre as percep¢des de fumantes e ndo fumantes, indicando que esta meto-
dologia pode ser empregada em programas de cessacao e de prevencgéao. Entretanto,
€ importante se atentar para as pistas visuais de pessoas fumando expostas nas ad-
verténcias sanitarias. Os resultados mostraram que fotos com pessoas fumando fo-
ram consideradas estatisticamente mais agradaveis para os fumantes, se compara-
das com a opinido de ndo fumantes, ao observar as mesmas imagens.

47 Bradley, M. M., & Lang, P. J. (1994). Measuring emotion: The self-assessment manikin and the semantic differential. Journal of
Behavioral Therapy and ExperimentalPsychiatry, 25, 49-59.

48 Bradley MM, Codispoti M, Cuthbert BN, et al. Emotion and motivation I: defensive and appetitive reactions in picture processing.
Emotion 2001;1(3):276-98.



- Pesquisas Internacionais

Os dados nacionais corroboram com dados de avaliagdo dessa mesma me-
dida adotada em outros paises, como Canada e Australia, que sugerem advertén-
cias mais fortes como uma efetiva intervencao para cessacao de fumar entre adultos
fumantes®,>.

Canada

No Canada, uma pesquisa realizada em 2004 com o objetivo de avaliar o impac-
to das adverténcias sanitarias com fotos, mostrou que um em cada cinco dos par-
ticipantes relatou ter fumado menos, devido as adverténcias; apenas 1% relatou ter
fumado mais. Também se verificou que apesar do relato de respostas emocionais ne-
gativas como medo (44%) e nojo (58%), os fumantes que relataram emocdes negati-
vas mais fortes tiveram uma maior probabilidade de deixar de fumar, ou de tentar dei-
xar de fumar ou mesmo de reduzir o consumo trés meses depois.®'

Australia

No ano de 1995, a Australia desenvolveu um estudo, apds introduzir novas ad-
verténcias sanitarias nos produtos de tabaco. Esse trabalho mostrou que, entre os fu-
mantes, houve um alto nivel de consciéncia/percep¢cao das novas adverténcias nos
macos de cigarros, assim como alguns fumantes informaram ter evitado comprar ma-
¢os com as novas adverténcias, além de afirmarem que fumaram menos cigarros ou
simplesmente conversaram sobre o assunto tabagismo.*> Outro estudo australiano
verificou que as novas adverténcias, maiores e mais proeminentes, foram mais po-
tentes para estimular o pensamento negativo sobre os efeitos prejudiciais do tabagis-
mo e evitar o fumo dos cigarros planejados.*

49 D HAMMOND, G T FONG, , P W MCDONALD,* R CAMERON, AND K S BROWN, Impact of the graphic Canadian warning labels on
adult smoking behaviour Tobacco Control 2003;12:391-395.

50 RON BORLAND 1997 - Tobacco health warnings and smoking-related cognitions and behaviours Addiction. Volume 92 Issue 11
Page 1427 - November 1997.

51 David Hammond, Geoffrey T. Fong, Paul W. McDonald, K. Stephen Brown, and Roy Cameron (2004). Department of Psychology,
University of Waterloo, Ontario Canada. Graphic Canadian Cigarette Warning Labels and Adverse Outcomes: Evidence from Canadian
Smokers.

52 Initial impact of the new Australian tobacco health warnings on knowledge and beliefs. R. Borland and D. Hill. Tob. Control
1997;6;317-325

53 Borland R . Tobacco health warnings and smoking-related cognitions and behaviours. Addiction 1997;92:1427-35.



Adverténcias Sanitarias 2008
- Uma Inovacao

Considerando que as imagens devem ser substituidas regularmente para que
nao percam o impacto e para ampliar a divulgacédo de informagdes sobre os male-
ficios do tabagismo, o Ministério da Saude passou a investir esforcos para inovar
na construcao de novas adverténcias.

Com este objetivo, o INCA conforme citado anteriormente, criou um Grupo
de Estudos formado pelo proprio Instituto Nacional de Cancer, Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria - ANVISA, Laboratério de Neurobiologia da Universidade
Federal do Rio de janeiro — UFRJ, Laboratério de Neurofisiologia do Comportamento
da Universidade Federal Fluminense - UFF e Departamento de Artes & Design da
Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro (PUC-Rio).

Projeto para desenvolvimento e testagem de novas
adverténcias

Este Grupo de Estudos desenvolveu, de 2006 a 2008, o Projeto de
Desenvolvimento e Implementacdo das Novas Imagens e Adverténcias Impressas
nos Macos de Cigarros. O objetivo deste grupo foi produzir e selecionar fotos e
mensagens das adverténcias sanitarias, veiculadas nas embalagens de produtos
de tabaco comercializados no Brasil, com base no impacto emocional suscitado
entre jovens de 18 a 24 anos.

O projeto foi desenvolvido em 5 Etapas:

Etapa I: Revisdo da literatura buscando compilar em estudos nacionais e in-
ternacionais informacdes sobre aspectos da dependéncia da nicotina e da inicia-
¢ao no tabagismo influenciaveis pela propaganda e pelo marketing das embala-
gens dos produtos de tabaco, além da experiéncia nacional e de outros paises
com adverténcias nas embalagens dos macos.



Etapa Il: Pesquisa de avaliagcdo da reatividade emocional das figuras veiculadas
nas adverténcias dos macos de cigarro em vigor entre 2003 e 2008.

Nesta etapa, 212 jovens, entre 18 a 24 anos, avaliaram o conjunto das 19 ima-
gens veiculadas nas adverténcias dos macgos de cigarro em vigor entre 2002 e 2007,
através de um instrumento psicométrico para o julgamento emocional das mesmas.
O estudo concluiu que as imagens disponibilizadas nas adverténcias sanitarias vi-
gentes possuiam caracteristicas emocionais aversivas. Entretanto, foi observado que
esta aversividade poderia ser aumentada para promover uma maior reacao de esqui-
va, ou seja, produzir uma atitude de afastamento do produto.*

Etapa lll: Definicdo da linha de abordagem a ser adotada e de temas a serem
abordados nas novas adverténcias.

Para o novo grupo de adverténcias foram desenvolvidas 10 imagens buscando
alcancar na populagao alvo uma reacao emocional negativa, de repulsa ao produto,
seguindo o movimento adotado por outros paises. Vale salientar que, diferentemen-
te de mensagens a serem veiculadas através de um cartaz, folheto ou cartilha de in-
formacgdo sobre tabagismo, as adverténcias se inserem nos magos, em embalagens
cuidadosamente elaboradas para atrair consumidores para produtos que causam de-
pendéncia, levando ao adoecimento e morte.

Uma das fungdes das adverténcias sanitarias é informar os riscos do tabagis-
mo. Outra funcdo é desconstruir o apelo ao objeto de consumo, no caso as embala-
gens dos produtos derivados do tabaco.

O uso de qualquer produto derivado de tabaco como cigarro, cigarrilhas, charu-
tos, cachimbo, rapé, fumo mascado entre outros, é prejudicial a satde. E funcédo do
Ministério da Saude alertar a populacdo fumante, assim como aos futuros usuarios.
O grupo de estudo entendeu que a melhor abordagem para as embalagens dos pro-
dutos derivados do tabaco é a mundialmente chamada de loss-framed, que foca nas
consequéncias negativas da continuacado de certo comportamento que comprome-
te a saude.”

Esta decisao foi embasada em trés pontos fundamentais:

1- Estudos em Neurobiologia da Emocao sobre imagens aversivas que promo-
vem repulsa;

2- Trabalhos cientificos no campo de controle do tabaco e;

3- Imagens de adverténcia utilizadas em outros paises, seguindo esta mesma
abordagem.

Inicialmente, o grupo selecionou temas que deveriam ser abordados nas no-
vas adverténcias sanitarias para o estudo de psicofisiologia a ser desenvolvido pelos

54 Nascimento B. E. M., Oliveira L., Vieira A. S., Joffily M., Gleiser S., Pereira M., Cavalcante T., Volchan E. (2008). Eliciting Avoidance to
Smoking: The Impact of Warning Labels in Brazil. Tobacco Control. Submetido.

55 Strahan, E J, White K, Fong G T, Fabrigar L R, Zanna M P Cameron R. (2002). Enhancing the effectiveness of tobacco package
warning labels: a social psychological perspective. Tobacco Control, 11: 183-190.



pesquisadores da UFRJ e da UFF. Estes analisaram formas de adequar estes temas
a possiveis imagens que pudessem maximizar a ativacao fisioldgica e esquiva com-
portamental, diminuindo a atratividade dos macgos de cigarro.

Os temas selecionados para esse desenvolvimento foram:
Substancias téxicas

Letalidade do cancer de pulmao
Maleficios para o feto
Envelhecimento precoce

Fumo passivo

Doencas cardiovasculares
Acidente vascular cerebral
Beneficios da cessacéo

Pais como modelos

Mutilagéo

Dependéncia

Doencas respiratorias
Impoténcia

Etapa IV: Confeccdo de Protétipos de imagens pelo Laboratério / Nucleo de
Arte Eletrénica do Departamento de Artes & Design /PUC-Rio.

No que concerne aos aspectos de design, o projeto se iniciou com a revisdo de
literatura sobre a tematica em questao, seguida de pesquisa de similares, a qual in-
cluiu, em um primeiro plano, as campanhas de controle do tabagismo nacionais e in-
ternacionais ja veiculadas e imagens relacionadas ao tema e, em um segundo plano,
outras campanhas e pecas graficas sobre tematicas relacionadas a area de saude.
Com o objetivo de estabelecer categorias para a classificagdo dos similares foi ela-
borada uma taxonomia enfatizando aspectos culturais.®

O briefing estabelecido pelo INCA, ANVISA, e pela equipe de Psicofisiologia —
focalizando a importancia da criagcdo de imagens com alto grau de aversividade — e a
classificacdo gerada a partir da pesquisa de similares, nortearam a confeccédo dos 19
protétipos das imagens desenvolvidos pela equipe de Design, que foram utilizados
na testagem realizada pela equipe de Psicofisiologia. A partir dos resultados obtidos
nessa testagem, foram produzidas as 10 novas imagens e adverténcias que, em con-
junto com os textos desenvolvidos pelas equipes do INCA e ANVISA, serdo impres-
S0s hos macgos de cigarros e pontos de venda no Brasil.

Para este novo grupo de adverténcias também foi planejado um novo layout.
Na parte superior da adverténcia colocou-se uma palavra ou frase de destaque, que
resume o conteudo da imagem. Logo abaixo vem a imagem propriamente dita e em
seguida a adverténcia do Ministério da Saude, com dados técnicos. Por fim, a logo
56 Spitz, Rejane e Gamba Jr., Nilton. Design & campanhas anti-tabagismo: as novas imagens e adverténcias a serem impressas nos

magos de cigarro no Brasil. Anais do 30. Congresso Internacional de Design da Informagdo, UNICEMP, Curitiba (Parand), 8 a 10 de
outubro de 2007. ISBN 978-85-89879-04-0



do Disque Saude - Pare de Fumar com o respectivo numero em destaque com fun-
do preto, diferentemente das adverténcias anteriores, nas quais a mesma era inseri-
da dentro da imagem, muitas vezes com pouca visibilidade.

Sobre o desenvolvimento das imagens, o Grupo teve a preocupac¢éo de nio in-
serir imagens que funcionam como “gatilhos”, “pistas” para fazerem o fumante sen-
tir vontade de fumar como pessoas fumando, cinzeiros, isqueiros, cigarros acesos e
embalagens do produto.®, %, 9, &

Etapa V: Avaliacao da reatividade emocional das propostas de adverténcia.

Para a testagem dos protétipos, foi utilizada a mesma metodologia quantitativa
aplicada na avaliacdo das adverténcias veiculadas entre 2002-2007. Os participantes
da pesquisa julgavam as caracteristicas emocionais destas imagens sem nenhuma
referéncia a sua funcao de adverténcia sanitaria. Estes participantes eram jovens (18-
24 anos) fumantes e ndo fumantes, de trés faixas de escolaridade (ensino fundamen-
tal, médio e superior), divididos igualmente em homens e mulheres. Os resultados in-
dicaram que as novas imagens foram consideradas mais aversivas, em comparacao
com as anteriores, aumentando seu potencial de gerar uma atitude de afastamento
do produto. Os dados quantitativos permitiram a elaboragcdo de um indice de aver-
sividade dos protétipos que serviu como um dos critérios para a selecdo das novas
adverténcias sanitarias.

Etapa VI: Selecéo e Producédo Final de novas figuras e elementos graficos para
veiculagc&o nas embalagens dos produtos derivados do tabaco.

57 Fonte: WHO, 2004 . Biobehavioural Processes Underlying Dependence In : Neuroscience of psychoactive substance use and
dependence.

58 Nascimento BEM, Oliveira L, Vieira AS, Joffily M, Gleiser S, Pereira M, Cavalcante T, Volchan E. Eliciting Avoidance to Smoking: The
Impact of Warning Labels in Brazil. Tob Control Submetido. 2007

59 Due DL, Huettel SA, Hall WG, et al. Activation in mesolimbic and visuospatial neural circuits elicited by smoking cues: Evidence from
functional magnetic resonance imaging. Am J Psychiatry 2002; 159(6):954-60.

60 Field M, Mogg K, Bradley BP. Eye movements to smoking-related cues: effects of nicotine deprivation. Psychopharmacology (Berl)
2004;173(1-2):116-23.



Adverténcias selecionadas

1. VITIMA DESTE PRODUTO - Este produto causa parto prematuro e
morte do bebé

VITIMA DESTE PRODUTO
_ -~

o .'F' 1;]..
.'1H| -

O Ministério da Saude adverte:

Este produto intoxica a mae e o bebé,
causando parto prematuro e morte.

PARE DE FUMAR

gj DISQUE SAUDE

0800 61 1997/




2. GANGRENA

GANGRENA

O Ministério da Saulde adverte:
O uso deste produto obstrui as artérias e
dificulta a circulagdo do sangue.

PARE DE FUMAR

’) DISQUE SAUDE

0800 61 1997




3. MORTE - Cancer de pulmao e enfisema

O Ministerio da Saude adverte:
O uso deste produto leva a morte por
cancer de pulméao e enfisema.

PARE DE FUMAR

@j DISQUE SAUDE

0800 61 1997




4. INFARTO

O uso deste produto causa morte por doengas
do coragao.

PARE DE FUMAR

gj DISQUE SAUDE

0800 61 1997/
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5. FUMACA TOXICA - tabagismo passivo

FUMAGCA TOXICA

O Ministério da Salde EId'IJEF’[P

Respirar a fumaga deste produto causa
pneumonia e bronquite.

g PARE DE FUMAR
i DISQUE SAUDE
0800 61 1997




6. HORROR - Envelhecimento precoce da pele

HORROR

O Ministério da Saude adverte:

Este produto causa envelhecimento
precoce da pele.

PARE DE FUMAR

Qj DISQUE SAUDE

0800 61 1997




7.

ESTE PRODUTO CONTEM SUBSTANCIAS TOXICAS

O Ministério da Saude adverte:

Este produto contem substancias toxicas que
levam ao adoecimento e a morte.

PARE DE FUMAR

gj DISQUE SAUDE

0800 61 1997



8. SOFRIMENTO - Dependéncia da nicotina

SOFRIMENTO

O Ministério da Saude adverte:

A dependéncia da nicotina causa
tristeza, dor e morte.

PARE DE FUMAR

’-ﬁ DISQUE SAUDE

0800 61 1997




9. IMPOTENCIA

IMPOTENCIA

)

O Ministério da Saude adverte:

O uso deste produto diminui, dificulta
ou impede a eregao.

PARE DE FUMAR

gi DISQUE SAUDE

0800 61 1997




10. DERRAME CEREBRAL

‘H%t :

O Ministério da Saude adverte:

O risco de derrame cerebral @ maior com
0 uso deste produto.

PARE DE FUMAR

g) DISQUE SAUDE

0800 61 1997




Licoes Aprendidas

As embalagens séo cuidadosamente elaboradas para atrair novos consu-
midores e reforcar o consumo entre os dependentes.

As embalagens sédo consideradas um produto “cracha”, “emblema” ou
“simbolo”, pois permanecem 24 horas por dia com os fumantes, cons-
tantemente expostos, funcionando como veiculo de propaganda ou como
veiculo para desestimular o consumo.

As imagens e mensagens de adverténcias devem criar emogdes negati-
vas visando desconstruir o marketing da embalagem e causar repulsa ao
produto.

Evitar imagens que suscitem emocdes positivas que poderiam causar
uma maior aproximagao ao produto e, assim, uma maior propensao ao
consumo.

Devem ser evitadas imagens que tragam elementos que possam funcio-
nar como gatilho para despertar o desejo de fumar, tais como cigarros
acesos, isqueiros, macos, pessoas fumando de forma prazerosa. Isso
nao se aplica ao lixo proveniente do consumo como restos de cigarros fu-
mados, cinzas, cinzeiros sujos etc.
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