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Resumo

O presente estudo pretende avaliar a consciencializa¢ao dos adolescentes sobre o marketing
dos cigarros eletronicos, bem como, entender como ¢é que as diversas estratégias de

marketing impactam as perce¢oes de risco do produto.

Para o efeito, a metodologia escolhida foi a entrevista em profundidade. O estudo foi
conduzido em Portugal, com a participagao de 20 adolescentes entre os 13 e os 17 anos.
Averiguou-se se os adolescentes conseguiam distinguir cigarros eletrénicos de produtos de
tabaco aquecido. Foram avaliados a consciencializagio dos adolescentes sobre a
designacao, o estilo, as marcas e as estratégias de marketing dos dois produtos de tabaco.
Avaliou-se também as percecbes de risco dos cigarros convencionais, dos cigarros
eletrénicos e do tabaco aquecido. E por fim, conduziu-se uma entrevista com uma

promotora do IQOS.

Os resultados da investigagao permitiram concluir que 100% dos adolescentes conheciam
os cigarros eletronicos e que mais de metade era “suscetivel” a experimentar. Relativamente
as estratégias de marketing, 65% dos adolescentes foi recetivo a pelo menos um item de
publicidade. Concluiu-se também que a grande maioria dos adolescentes considera os
cigarros eletrénicos menos prejudiciais que os cigarros convencionais e que os produtos de
tabaco aquecido. Por fim, verificou-se que nenhum adolescente sabia o que eram produtos
de tabaco aquecido e ndo sabiam a diferenca entre cigarros eletronicos e tabaco aquecido,
considerando muitas vezes que os produtos de tabaco aquecido eram cigarros eletronicos.
A consciencializacgdo da marca de tabaco aquecido IQOS foi mais elevada que qualquer

outra marca de cigarros eletronicos.

Face a estes resultados, considera-se primordial controlar o impacto que as estratégias de
marketing de novos produtos de tabaco possam ter na aceitagdo e percepcio dos

adolescentes.

Palavras-chave: adolescentes, cigarros eletronicos, produtos de tabaco aquecido, marketing,

estudo qualitativo



Abstract

The present study aims to evaluate adolescents' awareness of e-cigarette marketing and to

understand how different marketing strategies can impact risk perceptions.

The study was conducted in Portugal, where 20 adolescents between 13 and 17 years com-
pleted in-depth qualitative interviews. Adolescent awareness of the designation, style,
brands, and marketing strategies of the two tobacco products was evaluated. Risk percep-
tions of conventional cigarettes, electronic cigarettes, and heated tobacco were also exam-

ined. Moreover, an interview was conducted with an IQOS promoter.

The results of the research showed that 100% of adolescents were aware of electronic ciga-
rettes, and more than half were "susceptible" to experimentation. Regarding marketing
strategies, 65% of adolescents were receptive to at least one advertising item. It has also
been found that the vast majority of adolescents find that electronic cigarettes are less
harmful than conventional cigarettes and heated tobacco products. Finally, it was found
that any adolescent knew what heated tobacco products were and did not know the differ-
ence between electronic cigarettes and heated tobacco products. The adolescents have also
often considered that heated tobacco products were electronic cigarettes. The brand

awareness of IQOS was higher than any other brand of electronic cigarettes.

Therefore, it is essential to control the impact that marketing strategies of new tobacco

products can have on the acceptance and perception of adolescents.

Keywords: adolescents, e-cigarettes, heated tobacco products, marketing, qualitative study
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1. Introducao

Apresentando uma tendéncia crescente, o tabagismo ¢é um fenémeno complexo
determinado por multiplos fatores de indole cultural, social, econémica, comportamental,

genética e neurobiologica (Nunes et al., 2013).

O tabaco contribui ainda para seis das oito primeiras causas de morte a nivel mundial
(World Health Organization, 2008), sendo que o nimero de mortes anuais podera atingir
os 8 milhées, dentro de duas décadas, tornando-se assim crucial a ado¢ao de medidas de

prevencio e controlo (World Health Organization, 2008; European Commission, 2012).

A Organizacao Mundial de Saude monstrou-se, assim, preocupada com as tendéncias de
producao, comercializacio, marketing e consumo do tabaco a escala global. Com as
evidéncias cientificas, claras de que a exposi¢io pré-natal ao fumo do tabaco provoca
condi¢des adversas de saude e desenvolvimento para as criangas (World Health
Organization, 2003), tornou-se crucial o combate a escalada do tabagismo e a outras

formas de consumo de tabaco por criangas e adolescentes em todo o mundo.

Assim sendo, a Organizacao Mundial de Saude (OMS) langou, em 1999, a preparagao
técnica de uma Convengao Quadro para o Controlo do Tabaco, que viria a ser adotada na

56* Assembleia Mundial da Satude, em 2003.

Contudo, apesar de se ter verificado um decréscimo no uso de cigarros, o uso de novos
produtos de tabaco, como os cigarros eletronicos, aumentou, principalmente entre
adolescentes. O U.S. Department of Health and Human Services (2016) identificou este
aumento como um problema urgente de saude publica, sendo que, a partir de 2014, os
cigarros eletronicos tornaram-se os produtos de tabaco mais usados pelos jovens (Jamal et
al., 2017), pois estes acreditam que os cigarros eletrénicos sio menos prejudiciais em
comparagao aos cigarros convencionais (Anand et al., 2015; Ambrose et al., 2014; Amrock

et al., 2015).

Neste sentido, existem atualmente campanhas financiadas pela industria a divulgar os

cigarros eletronicos (McCarthy, 2014; United States Congress House and Senate, 2014),



sendo que, historicamente, os anuncios da industria tém como alvo os jovens (Coombs,
Bond, Van, e Daube, 2011). E de notar que a exposicio publicitaria estd associada ao
comportamento de fumar, incluindo o inicio do tabagismo e o uso de novos produtos
(Emery, Vera, Huang, & Szczypka, 2014). Nesse sentido, as marcas de cigarros eletronicos
gastaram em 2011 com campanhas publicitirias US § 541,7 milhoes (Federal Trade

Commission, 2013).

As estratégias publicitarias inclufram o patrocinio de eventos voltados para jovens e a oferta
de amostras gratis de cigarros eletronicos (Campaign for Tobacco-Free Kids, 2018),
descrevendo os produtos como modernos e socialmente aceitaveis (Ayers, Ribisl e
Brownstein, 2011; Kong, Morean, Cavallo, Camenga e Kirishnan-Sarin, 2015). Estas
campanhas podem aumentar a percepg¢ao positiva do uso de cigarros eletronicos e podem
afetar a prevaléncia do uso em jovens, havendo evidéncias que, 2 medida que a propaganda

de cigarros eletronicos aumenta, também aumenta o seu uso (Nunez-Smith et al., 2010).

Como os cigarros eletrénicos sio relativamente recentes, ha ainda alguma escassez de
literatura sobre as estratégias de marketing dos cigarros eletrénicos em Portugal e uma clara
necessidade de entender como ¢ que os jovens percecionam essas estratégias € como essa
exposi¢ao pode influenciar a intengao de experimentar os produtos no futuro. Deste modo,
a presente dissertacio revela-se um importante contributo nesse sentido, sendo que a
investigacdo tera como objetivo principal explorar o papel do marketing na

consciencializagao dos cigarros eletrénicos entre os adolescentes, em Portugal.

De modo a cumprir com o objetivo deste estudo, torna-se essencial obter resposta a varias
questoes de investigacao: Quais os meios utilizados para divulgar os cigarros eletronicos
aos adolescentes? Quais as estratégias que levam a maior consciencializagdo entre 0s
adolescentes? Como ¢é que os adolescentes interpretam o marketing dos cigarros
eletronicos? Quais as  estratégias que influenciam a intencdo dos adolescentes de

experimentar os cigarros eletronicos?

E necessario obter respostas a estas questoes para ser possivel entender de que forma as
estratégias de marketing dos cigarros eletronicos estio a impactar os adolescentes, em

Portugal.



Assim sendo, a presente dissertagido é constituida por 9 capitulos: Introdugao, Revisao de
Literatura, Questoes de Investigacdo, Metodologia, Resultados, Discussdo, Limitagdes e

Investigacao Futura, Bibliografia e Anexos.

Na introdugao ¢é apresentado o tema, o objetivo da dissertagio e as questdes de
investigacado. No segundo capitulo ¢é realizada uma revisao de literatura dos estudos
existentes relacionados com os conceitos de marketing do tabaco, cigarros eletrénicos,
tabaco aquecido e adolescentes. Assim, percebemos como ¢é que o mercado do tabaco tem
evoluido nos ultimos tempos e como é que as medidas de controlo tém influenciado as
estratégias de marketing da industria do tabaco. Analisa-se também a introdugao de novos
produtos de tabaco no mercado e como é que estes tém vindo a influenciar os
adolescentes. No terceiro capitulo sio apresentadas as questOes de investigacio e no
capitulo seguinte ¢ descrita a metodologia utilizada e todas as fases envolvidas do trabalho
empirico. Os resultos obtidos sio apresentados no quinto capitulo. No sexto capitulo sao
reveladas as principais conclusoes da investigacao e no sétimo capitulo sao reconhecidas as
limitagoes do estudo e apontadas sugestdes para investigagdes futuras. Segue-se o oitavo
capitulo com as referéncias bibliograficas e o nono e ultimo capitulo constituido por

anexos com elementos utilizados ao longo do estudo.



2. Revisao de Literatura

2.1. Os adolescentes e o tabaco
2.1.1. A fase da adolescéncia

A Organiza¢ao Mundial da Saude (2018) define adolescéncia como o periodo entre os 10 e
os 19 anos de idade, sendo assim considerada a fase de transicio entre a infancia e a idade
adulta. Esta fase ¢é caracterizada por necessidades e direitos especificos de saude e
desenvolvimento, assim como alteracdes ao nivel fisico, mental e social. No entanto, esta

transi¢ao difere entre as culturas e ao longo do tempo.

Os adolescentes assumem também o papel de consumidores, sendo crucial entender como
¢ que pensam nesse papel e nessas idades. O comportamento do consumidor infantil
ganhou visibilidade nos anos 70, devido a preocupagao crescente com o marketing
direcionado para as criangas. Nessa altura, Scott Ward (1974: pag 2) definiu socializagdo
dos consumidores como os “processos pelos quais os jovens adquirem capacidades,
conhecimentos e atitudes relevantes para o seu funcionamento como consumidores no
mercado”. Passado 25 anos, John (1999) procurou entender o que as criangas sabem e
como elas pensam como consumidores em diferentes idades. Segundo a autora, o periodo
do nascimento a adolescéncia contém desenvolvimentos consideraveis no funcionamento
cognitivo e na maturidade social. Assim sendo, a partir dos 10 anos de idade, os
adolescentes desenvolvem a capacidade de considerar o ponto de vista de outra pessoa ao
mesmo tempo que a sua, desenvolvendo, adicionalmente entre os 12 e os 15 anos, a
capacidade de entender a perspetiva dos outros em diferentes contextos sociais (John,

1999).

Deste modo, John (1999) sugere que a socializagdo do consumidor deve ser vista como um
processo de desenvolvimento que abrange varias etapas. A ultima etapa, designada de
estagio reflexivo, é marcada por mudancas nas estratégias de tomada de decisao e por um
desenvolvimento cognitivo e social. Nesta fase, os adolescentes tornam-se mais conscientes
socialmente, tomando decisdes de forma mais adaptativa, dependendo da situagio e da

tarefa.



Por fim, ¢ importante entender que a socializacio do consumidor ocorre num contexto
social que inclui a famiia e colegas (John, 1999), em que os pares assumem um papel
adicional de influéncia nos adolescentes, afetando as suas crengas enquanto consumidores

(Hawkins e Coney, 1974; Moschis e Churchill, 1978).

2.1.2. A influéncia do tabaco nos adolescentes

O inicio do tabagismo durante a adolescéncia e a progressao para o uso regular sio uma
das maiores preocupagoes da saude publica, pois a gravidade das doengas relacionadas com
tabagismo aumenta com a duragao e o nivel de exposi¢ao ao uso de cigarros (Centers for
Disease Control and Prevention, 2010, 2012). Dada a prevaléncia atual, 5,6 milhdes de
adolescentes com menos de 18 anos vao morrer prematuramente devido ao tabagismo

(U.S. Department of Health and Human Services, 2014a).

As agoes da industria do tabaco para promover o uso do tabaco em contextos sociais e
ambientais, como a propaganda, as promogoes, o marketing de produto no ponto de
venda, bem como a exposi¢ao ao fumo em filmes, provocam o uso do tabaco entre os
jovens de formas complexas e dinamicas (Centers for Disease Control and Prevention,
2012) e afetam as suas crengas, intengoes e comportamentos relacionados com tabaco entre

os adolescentes (National Cancer Institute, 2008).

As influéncias sociais estdo entre os fatores mais consistentes e importantes associados ao
tabagismo entre adolescentes (Kobus, 2003), pois estes podem ser particularmente
suscetiveis a influéncias sociais, dado o seu estagio de desenvolvimento e a importancia da
escola e dos grupos de pares na vida do adolescente (Steinberg e Monahan, 2007). Os
adolescentes tendem a sobrestimar a prevaléncia do consumo entre os seus pares, pelo que
a probabilidade de um adolescente fumar aumenta se os seus amigos também fumarem
(Matos et al., 2003; Wellman et al., 2006; Matos, 2008; National Cancer Institute, 2008,

Vitéria et al., 2011; Currie et al., 2012; Centers for Disease Control and Prevention, 2012).

As crengas e as atitudes associadas ao consumo, nomeadamente que fumar favorece a

integracao social e ¢é relativamente seguro, aumentam também a probabilidade dos



adolescentes experimentarem tabaco (Matos et al., 2003; Matos, 2008; Centers for Disease

Control and Prevention, 2012).

No entanto, a forma em que o uso do tabaco ocorre mudou com o decréscimo do uso de
cigarros e o aumento do uso de novos produtos de tabaco. As taxas de uso de cigarro entre
os adolescentes passaram de 70,4% em 1997 para 41,1% em 2014; e diminuiram de 15,8%
em 2011 para 9,2% em 2014 (U.S. Department of Health and Human Services, 2014b).
Entender o porqué da mudanga no uso de produtos derivados do tabaco é fundamental
para poder desenvolver mensagens de saude publica e programas eficazes e abrangentes de
prevencio e intervenc¢ao de produtos do tabaco. Deste modo, percepgodes de riscos sociais
e de saude baixos e percepgdes mais altas de beneficios predizem o uso futuro de cigarros

(Song, Mortrell, Cornell, 2009; Goldberg, Halpern-Felsher e Millstein, 2002).

2.1.3. O mecanismo de adigao do tabaco nos adolescentes

O tabaco ¢ uma das drogas mais consumidas no mundo, sendo considerada altamente
viciante e apresentando uma taxa de recaida de quase 97% para tentativas de deixar de
fumar sem ajuda (Hughes et al., 1992). Contudo, a exposi¢io ao tabaco nao ¢ apenas uma
preocupagao de saude para os adultos, pois exerce também efeitos nocivos sobre a saiude
do feto, do recém-nascido, da crian¢a e do adolescente (Prokhorov et al., 2006; Kum-Nji et
al., 2006; Mathers et al., 2006; Rogers, 2008). De facto, os efeitos a longo prazo da
exposi¢ao ao tabaco podem ser mais profundos nas idades mais jovens, ja que a maturagao
dos circuitos neurais ainda niao esta completa e a plasticidade inerente do cérebro em
desenvolvimento o torna particularmente vulneravel a alteracio induzida por drogas

(Dwyer, McQuown e Leslie, 2009).

Considerando que o fumo do tabaco contém mais de quatro mil substancias quimicas (U.S.
Department of Health and Human Services, 1989), ha evidéncias substanciais de que a
nicotina, o principal ingrediente psicoativo, exerce efeitos neurotéxicos no
desenvolvimento do cérebro. Existem, assim, preocupagdes com o impacto da nicotina no
cérebro adolescente em desenvolvimento (Dwyer et al., 2009; England et al., 2015), pois a

exposi¢ao a nicotina durante a adolescéncia esta associada a défice de aten¢dao e cogni¢iao



(Galvan et al., 2013; Treur et al., 2015), disfun¢des de humor (Moylan, Jacka, Pasco e Berk,

2012) e maior propensao para o risco (Cavalca et al., 2013).

Deste modo, o uso e a dependéncia do tabaco entre adolescentes sao problemas
consideraveis no mundo inteiro, sendo que as propriedades aditivas da nicotina tém efeitos
particularmente fortes durante a adolescéncia (DiFranza et al. 2000, 2002). Estudos em
animais mostram que a auto-administra¢ao de nicotina é adquirida mais prontamente em
ratos adolescentes do que em ratos adultos (Levin et al.,, 2003). A dependéncia precoce a
nicotina, por sua vez, esta associada a uma maior probabilidade de padrdes continuos e
pesados de fumar ao longo do tempo e ao desenvolvimento de doengas relacionadas com o

tabagismo, tais como as doengas respiratorias e cardiovasculares (Mitchell et al., 1999).

Dado que 90% dos fumadores relatam que fumaram pela primeira vez aos 18 anos, os
individuos que comegam a fumar durante a adolescéncia tém uma maior probabilidade de
ficarem viciados, (Chassin, Presson, Rose e Sherman, 2000; Chen e Millar, 1998; Escobedo,
Marcus, Holtzman e Giovino, 1993; Taioli e Wynder, 1991). Este inicio precoce esta
relacionado com o uso crénico e a dependéncia de nicotina na vida adulta (Breslau et al.,
1993; Breslau e Peterson, 1996; Chabrol et al., 2000; Chassin et al., 1996; Flint ¢ Novotny,
1998; Giovino, 1999; Giovino et al.,, 1995; Johnson et al., 2004; Kandel, 2003; Kandel e
Chen, 2000; Kandel e Yamaguchi, 1993; Substance Abuse and Mental Health Services
Administration, 2005).

Segundo Milton et al. (2004), existem cinco estadios sucessivos pelo qual o adolescente
evolui da experimentagao do tabaco a dependéncia. A primeira fase é a de preparacio, pois
¢ quando o adolescente comeca a formar um conjunto de crengas e expectativas sobre o
uso do tabaco. Com a fase da iniciagao surge o consumo dos primeiros cigarros, seguida de
um periodo de uso repetido, irregular, que pode ocorrer apenas em situagdes ocasionais ao
longo de um periodo de tempo variavel, que é a fase de experimentaciao. A quarta fase é a
fase do consumo regular, onde se observa o desenvolvimento de um padrio de consumo
repetido e regular. E, por fim, surge a fase da dependéncia, com consumo regular,
normalmente diario, mediado pela necessidade compulsiva de consumir e pelo
aparecimento da sindrome de abstinéncia. Os sintomas de dependéncia da nicotina,

traduzida pela perda de autonomia relativamente ao consumo de cigarros, podem surgir



dias ou semanas apos 0 uso ocasional, muitas vezes antes de um consumo regular se ter
instalado (DiFranza et al.,, 2002; 2007; Milton et al., 2004; DiFranza e Richmond, 2008;

Fiore et al., 2008; Centers for Disease Control and Prevention, 2012).

Assim sendo, apesar de muitos adolescentes experimentarem tabaco, apenas alguns se
tornam dependentes (Rubinstein, Shiffman, Moscicki, Rait, Sem e Benowitz, 2013). E
provavel que uma combina¢do de fatores biolégicos e sociais seja 0 motivo pelo qual
alguns adolescentes sao mais suscetiveis ao vicio do que outros, sendo que Rubinstein et al.
(2013) consideram que outro fator que pode explicar uma parte da variabilidade na
vulnerabilidade a dependéncia da nicotina é a taxa de metabolismo da nicotina no
individuo. Os autores concluiram que, entre os adolescentes que comegam a fumar muito
cedo e com o metabolismo mais rapido, ainda ndo comegaram a compensar o aumento da
depuragao de nicotina. Dado que este grupo esta a limpar nicotina mais rapidamente, é
provavel que os seus cérebros estejam expostos a uma menor quantidade de nicotina por
cigarro em compara¢cao com os metabolizadores mais lentos. Deste modo, os cérebros de
metabolizadores mais lentos sdo expostos a maiores quantidades de nicotina por um
petiodo de tempo mais longo e, portanto, podem ter uma maior probabilidade de

desenvolvimento de sintomas de dependéncia nesse estagio inicial do tabagismo.

A constatagdo de que os metabolizadores lentos da nicotina apresentam riscos
significativamente maiores de dependéncia do tabaco levaram a que Karp et al. (2006)
defendessem que o tempo que o cérebro fica exposto a nicotina devesse ser minimizado,
de modo a reduzir a probabilidade de conversao para dependéncia do tabaco. Defendem,
entdo, a importancia da intervengdo precoce entre 0s jovens que experimentam cigarros,
sugerindo que os esforcos devem ser dedicados ao desenvolvimento de programas de

cessacao para fumadores nos primeiros meses de iniciagao (Karp et al., 2000).

Os resultados do estudo de Karp et al. (2006) sugerem ainda uma forte ligagio entre
sintomas depressivos e dependéncia no tabaco na juventude, sendo assim crucial que
especialistas da area da saide estejam cientes desta associagdo para possibilitarem um
aconselhamento relevante sobre cessacdo e preven¢ao entre jovens com sintomas de

depressao.



De acordo com varios estudos, outro dos fatores principais de risco para o
desenvolvimento de tabagismo ¢é o tabagismo parental, dado que este prediz o
comportamento de fumar, tanto em adultos como em adolescentes (Rappaport et al., 1968;
Kardia et al., 2003; Hu et al., 2006; Fergusson et al., 2007). O tabagismo parental tem sido
consistentemente associado ao inicio do tabagismo (Burchfiel et al., 1989; Bricker et al.,
2007a; O'Loughlin et al., 2009), com progressio para uso mensal (Bricker et al., 2007a,
2007b), semanal (Forrester et al., 2007), diario (Bricker et al., 2007b; O'Loughlin et al.,
2009) e para a dependéncia de nicotina (Avenevoli e Merikangas, 2003; Kardia et al., 2003;
Fergusson et al., 2007).

Portanto, os jovens cujos pais fumam podem experimentar sintomas de dependéncia de
nicotina mais cedo do que aqueles cujos pais ndo fumam e assim o tabagismo dos pais
pode indiretamente aumentar a probabilidade de tabagismo crénico (Selya, Dierker, Rose,
Hedeker e Mermelstein, 2012). Estudos sugerem ainda que o tabagismo parental é
hereditario (Boomsma et al.,, 1994; Koopmans et al., 1999; Maes et al., 1999; 2004) ou
genético (Swan et al., 1990; Osler et al., 2001; Vink et al., 2003; White et al., 2003; Maes et
al., 2004), influenciando a quantidade de cigarros fumados (Koopmans et al., 1999) e a
dependéncia de nicotina (Kendler et al., 1999; Broms et al., 2007). A exposi¢ao pré-natal ou
pos-natal precoce a nicotina pode igualmente perturbar o desenvolvimento neural e,
consequentemente, alterar a resposta do cérebro a nicotina mais tarde na vida (Abreu-

Villaca et al., 2004; Slotkin et al., 2006; Gold et al., 2009; Blood-Siegfried e Rende, 2010).

Por fim, um estudo de Brook, Pahl e Morojele (2009) revelou ainda que os adolescentes
mais velhos passam mais tempo sem supervisio dos pais e, portanto, tém maior
oportunidade de fumar cigarros e desenvolver sintomas de dependéncia, pois quanto maior
o envolvimento no tabagismo, maior a probabilidade de o individuo desenvolver sintomas
de dependéncia a nicotina. A monitoriza¢ao dos pais é, assim, um importante impedimento

contra o tabagismo entre adolescentes (Hawkins et al., 1992).



2.2. Evolugdo da regulagdo para combater as estratégias de marketing

da industria do tabaco

A Organizacao Mundial de Saude (2008) considerou que o tabaco ¢ a principal causa
evitavel de doenga e morte, sendo que o primeiro uso do tabaco ocorre quase sempre
durante a adolescéncia (U.S. Department of Health and Human Services, 1989). Deste
modo, devido a sua composi¢ao quimica, tornou-se crucial adotar medidas preventivas e de
protegdo da saide, de modo a controlar a globalizagio da epidemia do tabaco (World

Health Organization, 2008, 2009).

Surge assim, em 2003, a WHO Framework Convention on Tobacco Control (WHO
FCTC) que inspirou mais de 50% dos paises do mundo a proibir diversas formas de
comercializagdo, producio e marketing, tendo em vista a protecio da saude publica
(Henriksen, 2012). Esta Convenc¢ao Quadro estabeleceu medidas de preco e impostos,
protegdo das pessoas contra a exposi¢ao ao fumo do tabaco, a regulamentagao e divulgagao
do conteudo de produtos de tabaco, proibigcdes e restricoes abrangentes a publicidade,
promogao e patrocinio do tabaco e ainda medidas de dependéncia e suspensao do tabaco

(Shibuya et al., 2003).

A Organizacao Mundial da Saude (2008) considerou, assim, que o marketing global
contribui significativamente para o aumento do consumo de tabaco, promovendo a sua
experimenta¢ao em idades cada vez mais precoces. A WHO FCTC acabou por ter impacto
nos 4P’s do marketing da industria do tabaco. De facto, entre os artigos 6-14 desta
Convengao-Quadro, estd um conjunto de medidas relacionadas nio sé com o preco, mas
também com a sua promogao, a sua distribui¢ao e produto em termos de embalagem,

rotulagem e conteido (World Health Organization, 2008).
2.2.1. Preco
Relativamente as restri¢oes de preco, considerou-se que estas medidas sdo a estratégia mais

eficaz na redugao do consumo de tabaco, em particular entre os jovens e 0s grupos

populacionais mais desfavorecidos (World Health Organization, 2003). Um aumento de
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70% no preco do tabaco poderia evitar até um quarto de todas as mortes relacionadas com

o tabagismo no mundo (Jamison et al., 2000).

Como a maior parte das pessoas percebe que o tabaco é prejudicial a satude, as estratégias
de aumento de preco e impostos tém sido utilizadas pelos governos de todo o mundo,
sendo geralmente o unico tipo de aumento de impostos popular entre a maioria do publico
(World Health Organization, 2008). Os impostos mais altos aumentam também as receitas

do governo, ajudando a pagar as intervengoes de controlo do tabagismo.

Nesse sentido, como os pre¢os mais baixos promovem o consumo, tornou-se fundamental
eliminar ofertas especiais, cupons, ofertas em lojas e patronicio de eventos (Chaloupka,
2002; Anderson, Hastings e MacFadyen, 2002) e impedir que os grossistas e retalhistas
vendessem produtos de tabaco abaixo de um prego fixo (Chapman e Freeman, 2009;

Feighery, Ribisl e Schleicher, 2005).

No entanto, segundo Henriksen (2012), ¢ necessario colocar também em pratica outras
politicas para resolver o problema dos lucros crescentes das empresas de tabaco que
reinvestem no marketing das marcas, sugerindo assim a regulamentagdo do preco maximo
do tabaco. Assim, os precos das marcas de tabaco deixariam de ser utilizados como uma

ferramenta de marketing (Gilmore, Branston e Sweanor, 2010).

Contudo, apesar de muitos pafses terem aumentado os impostos sobre o tabaco, estes
permanecem baixos na esmagadora maioria, levando a que os cigarros continuem acessiveis
(World Health Organization, 2008). Em 2014, apenas um quinto dos paises (28 de 126) da
amostra de um estudo implementaram medidas tributarias no nivel mais alto (Gravely,

Giovino, Commar, D’Espaignet, Schotte e Fong, 2017).

Adicionalmente, o impacto das politicas tributarias pode ser reduzido se os impostos sobre
produtos substitutos aos cigarros, como os cigarros de enrolar, os charutos, o tabaco
aquecido, cigarros eletronicos e cachimbos de agua forem relativamente baixos (Levy, Tam,

Kuo, Fong e Chaloupka, 2018).
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Por fim, é também importante ter em conta que os efeitos dos precos dependem da
acessibilidade do preco do cigarro, ou seja, da relagio entre o preco e os rendimentos
(Blecher e Walbeek, 2004; Guindon, Tobin e Yach, 2002; Kostova, Chaloupka e Yurekli,
2014). A eficacia das politicas tributarias do tabaco pode diminuir se os impostos nao
aumentarem de forma proporcional aos rendimentos (Levy et al., 2018), pelo que as
politicas de controlo do tabaco devem ter em conta a evolugao do rendimento disponivel

real (Nguyen, Rosenqvist e Pekurinen, 2012).

2.2.2. Comunicagao

A Organizagao Mundial da Sadde (2003) monstrou-se igualmente preocupada com o
impacto de todas as formas de publicidade, promogao e patrocinio, pois estas visam
incentivar o uso de produtos de tabaco, direta ou indiretamente, tendo em atengao que as
proibi¢es de atividades de promogao reduzem a iniciagdo e o consumo, especialmente

entre os jovens (National Cancer Institute, 2008).

O artigo 13 da WHO Framework Convention on Tobacco Control estipula, assim, uma
proibicao abrangente da publicidade, promogao e patrocinio do tabaco (World Health
Organization, 2003). As proibi¢oes incluem a publicidade direta, como a televisao, a radio,
revistas, jornais, outdoors, publicidade nos ponto de vendas e a publicidade indireta, como
a distribuicao gratuita de produtos, descontos promocionais, aparecimento de produtos de
tabaco em filmes e na televisdo, patrocinio de eventos desportivos e musicais e distribuicao
de produtos nao relacionados com o tabaco, mas identificados com marcas de tabaco

(Levy et al., 2018).

Deste modo, este artigo da WHO FCTC contribui para diminuir os niveis de consumo,
aumentar as tentativas de parar de fumar e diminuir o nimero de jovens que comega a
fumar (Lovato et al., 2003). Por exemplo, no Reino Unido, onde se procedeu a proibicao
da maioria das formas de publicidade, promogao e patrocinio, verificou-se uma diminui¢ao
da consciencializagdo do marketing do tabaco nos canais regulados, ao contrario de paises
como a Australia, Canada e Estados Unidos da América, onde a proibi¢ao nao foi aplicada

(Harris et al., 20006).
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Segundo a Organizacio Mundial da Sadde (2008; 2011), a proibig¢ao total de todas as
formas de publicidade, promogao e patrocinio teria um impacto significativo, pois poderia
levar a uma quebra no consumo de tabaco de cerca de 7%, independentemente da adogao

de outras medidas preventivas.

Henriksen (2012) verificou ainda que a redugao significativa da exposi¢ao a todas as formas
de publicidade, patrocinio e promog¢ao de produtos de tabaco pode diminuir algumas das
respostas cognitivas que predispdem os individuos a fumar (McNeill, Lewis, Quinn, 2011;

Zaloshnja, Ross, Levy, 2010; Moodie, MacKintosh, Brown, 2008).

Assim sendo, a importancia de fortes proibi¢des publicitarias para o controlo do tabagismo
¢ confirmada com as diminui¢Ges observadas na prevaléncia do tabagismo e associag¢oes
com as razoes para deixar de fumar. Contudo, o mercado global impossibilita extinguir a

exposicao a todas as formas de publicidade, patrocinio e promo¢ao (Henriksen, 2012).

2.2.3. Produto

Com o aumento no numero de pafses a adotarem proibi¢cdes de publicidade, promogao e
patrocinio do tabaco verificou-se uma maior aten¢do para o papel da embalagem como

ferramenta de marketing e comunica¢ao (Stead, Moodie, Angus, et al., 2013).

A embalagem do tabaco ¢ vista como uma valiosa ferramenta de marketing, pois é apelativa
visualmente e cria uma impressao positiva (Sara, 1990; Grossman, 2006), sendo que alguns
descrevem os magos de cigarros como os ‘“silent salesman” das empresas de tabaco
(Mitchell e Studdert, 2012). A industria do tabaco destaca ainda que as embalagens
inovadoras podem ter efeitos bastante positivos nas vendas (Moodie e Hastings, 2010;
Kotnowski e Hammond, 2013) e que a cor da embalagem pode influenciar as percepg¢oes e
a escolha do produto (Elliott, 2009; Finco, Deliza, Rosenthal e Silva, 2010; Ogba e
Johnson, 2010).

Consequentemente, a WHO FCTC procedeu a implementacdo de medidas relacionadas

com a embalagem e a rotulagem de produtos de tabaco. Em 2003, a WHO FCTC exigiu,

assim, adverténcias de saude a cobrir pelo menos 50% da frente e verso da embalagem,
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realcando-se os efeitos nocivos do uso do tabaco na saide, os quais sio obrigatorios e
devem ser grandes, claros, visiveis e legiveis. As adverténcias devem ainda ser escritas nas
principais linguas de cada pafs e incluir fotos ou pictogramas (fotograficos ou graficos)
(World Health Organization, 2003). O Artigo 11 da FCTC também recomenda
regulamentag¢oes que proibam o uso de descritores falsos ou enganosos, como “low”,

“light” e “mild”, tendo mais de 50 paises promulgado estas proibi¢des (Hammond, 2010).

Assim, em 2017, cerca de 105 paises ou jurisdi¢oes exigem adverténcias ilustradas e 94 tém
adverténcias que cobrem pelo menos uma média de 50% do pacote de cigarros (Canadian
Cancer Society, 2016). Estudos comprovam que as adverténcias graficas grandes sao as

mais eficazes (Canadian Cancer Society, 2016; Hammond, 2011).

O artigo 11 da WHO FCTC sugere ainda a adogdo de embalagens genéricas (plain
packaging), sem logos, uso de cores atrativas, imagens de marca, informacgoes
promocionais, devendo existir uma cor padrao e estilo de fonte (Wakefield et al., 2002;
Freeman; Chapman; Rimmer, 2008; Bock et al., 2008; World Health Organization, 2008;
2011; Moodie et al., 2012). Apesar de alguns desafios, o governo australiano foi o primeiro
a exigir que todos os produtos de tabaco adotassem as embalagens simples (Stead et al.,
2013). Assim, as embalagens de cigarros na Australia passaram a ser todas de cor castanha,
sendo constituidas por adverténcias graficas em 75% na frente e 90% no verso (Smith,
Kraemer, Johnson e Mays, 2015). Mais recentemente, outros paises como a Franga, Reino
Unido, Nova Zelandia, Noruega, Irlanda, Hungtria e Singapura estdo em vias de adotar esta

medida.

Contudo, os fabricantes de tabaco questionaram estas politicas, alegando que estas violam
as leis de comércio internacional e de marcas registradas (Freeman, Chapman e Rimmer,

2008; Mitchell e Studdert, 2012; Crosbie e Glantz, 2014).

Em conclusao, muitos consumidores comparam a cor da embalagem com a forca do
produto, o teor de alcatrdio e o risco para a saude, podendo, assim, ter importantes
implicagdes para a protecao do consumidor (Stead et al., 2013). Deste modo, os defensores
da embalagem simples argumentam que esta pode impedir que muitos jovens comecem a

fumar e contribuir para que muitos fumadores deixem de fumar, pois passa a existir uma
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maior atengao para as adverténcias de saude, podendo, portanto, afetar as atitudes do

consumidor perante o cigarro (Smith et al., 2015).

2.2.4. Canais de Distribuicao

Por ultimo, as restricoes na promog¢ao, no pre¢o e na embalagem dos produtos de tabaco
tiveram também como objetivo reduzir a procura do consumidor por produtos de tabaco
(Henriksen, 2012). As politicas de controlo influenciaram também os canais de distribuicdo

utilizados pelas empresas de tabaco para disponibilizar os seus produtos ao publico.

Assim, verificou-se que quanto maior for a densidade de retalho (concentragao de lugares
onde os produtos de tabaco sio vendidos, por area ou populagiao), maior ¢ a acessibilidade
do tabaco (Henriksen, Feighery, Schleicher, et al. 2008). Por exemplo, em Ontario, Canada,
verificou-se que quanto maior o nimero de estabelecimentos de tabaco a cercar
estabelecimentos de ensino, maior a probabilidade de compra (Leatherdale e Strath, 2007).
Deste modo, torna-se importante adoptar uma estratégia de controlo de tabaco baseada na
restricao da densidade de retalho (Ashe et al., 2003; Institute of Medicine, 2007; Cohen e
Anglin, 2009). Apesar da WHO FCTC nao promover esta estratégia, a Organizacao
Mundial da Satde defende este método relativamente ao consumo de alcool (Babor et al.,

2003).

Quanto a distribuigao, as intervengoes de tabaco passam pela proibicdo da venda de
produtos de tabaco a jovens, tarifas para reduzir importagdes, restricGes as importagoes,
controlo de contrabando e programas agricolas de apoio aos produtos de tabaco (Callard,
Thompson e Collishaw, 2005). A WHO FCTC (2003) apenas obriga o controlo de
contrabando e proibicdo de vendas a menores, incentivando também a promocao de

alternativas economicamente viaveis para os trabalhadores e para os produtores de tabaco.

Cohen e Anglin (2009) defendem também que se deveria considerar incentivos para que os
retalhistas deixassem de vender produtos de tabaco. No entanto, nao é de esperar que as
corporagoes empresariais que lucram com a venda de produtos de tabaco trabalhem para

reduzir as taxas de tabagismo (Callard et al., 2005).
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Por sua vez, Henriksen (2012) promove a eliminagdao da venda de produtos de tabaco em
estabelecimentos onde o fumo ja é proibido, pois podem reforgar as normas sociais contra

o tabagismo.

Podemos, entao, concluir que o ponto de venda é o canal menos regulamentado para o
marketing do tabaco (Henriksen, 2012), sabendo-se, apesar de tudo, que os esforcos que
limitam a proximidade de retalhistas a locais frequentados por criangas (Ashe, et al., 2003),
que limitam o numero e a localizagao dos retalhistas e que restringem o fornecimento de
cigarros sao necessarios para reduzir drasticamente o tabagismo (U.S. National Cancer

Institute and World Health Organization, 2016).

2.3. A inovagdo na industria do tabaco: Cigarros Eletréonicos e o Tabaco
Aquecido

2.3.1. Os cigarros eletrénicos

De modo a reduzir as doengas e as mortes causadas pelo cigarro, surgiram varias
substitui¢des de tabaco como alternativa aos cigarros tradicionais, como por exemplo o
tabaco sem fumo e os sistemas eletronicos de fornecimento de nicotina (Cho, Shin e
Moon, 2011). Uma das alternativas mais populares foi o surgimento dos cigarros
eletronicos. Carregados por uma bateria, estes dispositivos portateis parecem um cigarro,
mas nao envolvem fumo e permitem aos seus usuarios inalarem nicotina vaporizada

(World Health Organization, 2009).

Desde que entraram no mercado chinés em 2004, o uso de cigarros eletronicos aumentou
exponencialmente. No Reino Unido, o uso entre adultos passou de 700.000 utilizadores em
2012 para 2,8 milhdes em 2016 (Ash, 2016), tendo acontecido o mesmo nos Estados
Unidos onde se verificou um crescimento de 1,8% para 13,0% entre 2010 e 2013

(McMillen, Gottlieb e Shaefer, 2014).

Relativamente a estudantes de ensino secundario nos Estados Unidos, o uso de cigarros
eletréonicos quadruplicou em 2 anos, passando de aproximadamente 780.000 utilizadores
em 2013 para mais de 3 milhdes em 2015 (Singh et al., 20106), tendo mesmo superado o

consumo de cigarros tradicionais.
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Nos Estados Unidos, a motivagio mais relatada para o consumo de cigarros eletrénicos
entre adultos foi parar ou diminuir o consumo de cigarros convencionais (Etter, 2010;
Hummel et al., 2015; Dawkins, Turner, Roberts e Soar, 2013; Vickerman, Carpenter e
Altman, 2013; Adkison et al., 2013; Etter e Bullen, 2011; Goniewicz, Lingas e Hajek 2013),
mesmo nio tendo sido aprovados pela Food and Drug Administration como meio para
parar de fumar. Outros motivos passam pelos cigarros eletronicos serem percebidos como
menos prejudiciais a saude (Hummel et al., 2015; Adkison et al., 2013; Etter e Bullen, 2011;
Berg, 20106), a possibilidade de os utilizar em zonas livres de tabaco (Dawkins et al., 2013),
o custo reduzido do uso de cigarros eletronicos comparativamente com cigarros
combustiveis e, por fim, o facto de terem um sabor mais agradavel que os cigarros

tradicionais (Hummel et al., 2015).

Contudo, apesar das pesquisas sobre os efeitos dos cigarros eletrénicos na saude serem
recentes, estudos mostram que estes aumentam as inflamagoes pulmonares (Lerner et al.,
2015; Wu et al.,, 2014) e afetam a saude cardiovascular (Dwyer et al.,, 2009; Lippi et al.,
2014). Os aromatizantes dos cigarros eletrénicos causam também toxicidade, doengas
respiratorias e resisténcia do sistema respiratorio (Barrington-Trimis et al., 2014; Behar et

al., 2014; Farsalinos et al., 2015; Gardiner, 2013; Wu et al., 2014).

Assim sendo, ainda que nao sejam conhecidos os efeitos a longo prazo para a saide dos
cigarros eletronicos, torna-se crucial avisar os consumidores de possiveis riscos. O aviso
sugerido pela Food and Drug Administration deveria cobrir pelo menos 30% do pacote,
com cores contrastantes e tamanho maximo de fonte, em que o conteudo seria “AVISO:
Este produto contém nicotina derivada do tabaco. A nicotina é um quimico viciante.” (U.S.
Food and Drug Administration, 2016). No entanto, este regulamento ainda nao foi

aprovado.

A Organizagio Mundial da Saude (2008) pediu também aos comerciantes de cigarros
eletronicos que parassem com alegagdes nao comprovadas sobre os beneficios terapéuticos
do uso de cigarros eletronicos, indicando que nao ha evidéncia cientifica confiavel para
confirmar a seguranca e a eficacia do produto. A partir de 2009, alguns paises, incluindo a
Nova Zelandia e alguns membros da Unido Europeia, permitiram o marketing de cigarros

eletrénicos dentro do seu quadro regulamentar em vigor, enquanto outros paises, como a
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Australia, Brasil, China, Singapura, Tailandia e Uruguai, baniram completamente a venda e
o marketing de sistemas eletronicos de fornecimento de nicotina (World Health

Organization, 2009).

O Reino Unido ¢, atualmente, o unico pafs do mundo com regulamentos abrangentes,
incluindo restrices ao marketing (Institute for Global Tobacco Control, 2015). Estas
restricdes incluem a proibi¢ao de anuncios que atraiam menores de idade e de andncios de
cigarros eletrénicos em programas que possam atrair adolescentes, entre outros (Mantey,

Cooper, Clendennen, Pasch e Perry, 2016).

Devido a uma falta de regulamentacdo, surge assim uma preocupagiao crescente
relativamente aos cigarros eletronicos. Nos Estados Unidos, atualmente, a Food and Drug
Administration nao regulamenta o marketing ou a distribuicio de cigarros eletrénicos
(Behar, Hua e Talbot, 2015), tendo-se permitido o langamento de campanhas de marketing
que apelam particularmente aos adolescentes, levando a alta consciencializacao do cigarro
eletronico (Kim, Arnold e Makarenko, 2014; King, Patel, Nguyen, e Dube, 2015). De 2011
a 2013, os gastos em marketing aumentaram quase 10 vezes, passando de 6,4 milhdes de
dolares para mais de 60 milhoes de dolares (Kim, Arnold e Makarenko, 2014; Sebastian,
2014).

Deste modo, de acordo com os resultados de estudos anteriores, estima-se que mais de
70% dos adultos dos Estados Unidos estavam conscientes dos cigarros eletronicos até 2012
(Adkison et al,, 2013). Adicionalmente, uma revisao realizada por Durmowicz (2014)
relativamente a dados recolhidos por 14 estudos publicados entre 2011 e janeiro de 2014,
revela que a consciencializagao dos adolescentes sobre os cigarros eletrénicos na Francga,

Hungria, Lituania, Coreia do Sul, Polénia e Estados Unidos variou entre 10,2 % e 67%.

As mensagens de marketing tornaram-se numa ferramenta poderosa capaz de influenciar
utilizadores de tabaco e nao-utilizadores a iniciarem o uso de cigarros eletronicos,
traduzindo-se, essencialmente, em alega¢des relacionadas com a saude (Grana e Ling, 2014;

Andrade, Hasting e Angus, 2013; Richardson, Ganz e Vallone, 2015).
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Por um lado, temos apoiantes do produto, que acreditam que é uma alternativa mais segura
ao fumo (Barbeau, Burda, e Siegel, 2013; Dawkins et al., 2013) e, por outro lado, os
opositores, que estao preocupados em normalizar novamente o comportamento de fumar
(Fairchild, Bayer, e Colgrove, 2014; Hajek, Etter, Benowitz, Eissenberg, ¢ McRobbie,
2014).

2.3.2. Os cigarros eletronicos e os adolescentes

A semelhanca dos adultos, os adolescentes tém também percepedes equivocadas, pois
consideram que os cigarros eletrénicos sao mais seguros que os cigarros tradicionais, que
ajudam as pessoas a parar de fumar cigarros e que contém quantidades limitadas ou até
mesmo nenhuma de nicotina (Gorukanti, Delucchi, Ling, Fisher-Travis e Halpern-Felsher,
2017). Consideram também que os cigarros eletronicos sio mais modernos e mais
aceitaveis do que os cigarros tradicionais (Anand et al., 2015; Hammal e Finegan, 2016;

Roditis e Halpern-Felsher, 2015; Trumbo e Harper, 2013).

Outro estudo realizado por Gorukanti et al. (2017) reforca a ideia que os adolescentes
percecionam os cigarros eletrénicos como mals seguros que os convencionais, pois os
participantes (alunos do 9° ano e 12° ano) tiveram atitudes mais favoraveis e perceberam
menos riscos com cigarros eletrénicos do que os cigarros convencionais. Contudo, apesar
da maior aceitagdao dos cigarros eletronicos, eles apoiaram a regulamentacao do cigarro e do
cigarro eletronico, sendo que 3 em cada 5 adolescentes consideram que o governo federal
deveria regular os cigarros eletronicos. O estudo relevou ainda que os adolescentes
defendem também o aumento da idade para comprar cigarros eletrénicos, assim como o
aumento de prego. Por fim, concluiu-se que os adolescentes do estudo sao mais receptivos
ao uso de cigarros eletrénicos em ambientes internos e externos, comparativamente ao uso

de cigarros tradicionais.

No que diz respeito aos motivos para usarem cigarros eletronicos, de acordo com o estudo
Monitoring for Future (2015), cerca de 38,4% dos alunos do 12° ano disseram que usaram
cigarros eletronicos porque tinham um sabor agradavel, 53,4% disseram que queriam
experimentar o cigarro eletrénico “para ver como ¢” e 20,5% disseram que usavam cigarros

eletrénicos para “se divertitem com os amigos”.
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Ha também varios estudos que focaram a relagdo entre a prevaléncia percebida, a iniciagao
e a aceitabilidade do uso de cigarros convencionais pelos adolescentes (D'Amico e
McCarthy, 2006; Maxwell, 2002; Page et al., 2002; Pedersen et al., 2013; Tucker et al.,
2011), mostrando que aqueles que percebem o uso do cigarro como mais prevalente e
aceitavel sao mais propensos a iniciar o uso do tabaco (Olds et al., 2005; Page et al., 2002).
Barrington-Trimis et al. (2016) referem que um ambiente positivo para cigarros eletrénicos
pode colocar os jovens em grande risco de usar cigarros futuramente. Assim, o uso de
cigarros eletrénicos por outros membros da familia pode fazer com que os jovens
considerem vetar um comportamento saudavel. No entanto, pais e membros da familia
podem também desempenhar um papel critico para prevenir o uso de cigarros eletronicos,

visto que os jovens sao altamente influenciados pelo ambiente familiar (Dai e Hao, 20106).

No que concerne ao marketing, estudos sobre os efeitos da publicidade do tabaco nos
jovens mostraram que estes sao vulneraveis as promogoes publicitarias e mais receptivas
aos produtos emergentes do tabaco (Centers for Disease Control and Prevention, 2012;
National Cancer Institute, 2008; Changel.ab Solutions, 2014). Por exemplo, Farrelly et al.
(2015) descobriram que adolescentes que assistiram a quatro anuncios de cigarros
eletréonicos na televisao tinham uma maior probabilidade de, no futuro, usarem cigarros
eletrénicos comparativamente com um grupo que nao assistiu aos anuncios. Deste modo, a
exposicio ao marketing de cigarros eletronicos esta significativamente associada ao
aumento da probabilidade de uso por adolescentes. Dada a experiéncia anterior com
publicidade de cigarros e o uso entre os jovens, nao é, portanto, surpreendente o
crescimento correspondente na iniciagao, no uso atual e na consciencializacio sobre o

produto dos cigarros eletronicos entre os jovens (Arrazola et al., 2015).

Em conclusao, a normalizacio do uso de cigarros eletrénicos entre os adolescentes pode
ser uma porta de entrada para os jovens comegarem a fumar no futuro (Primack et al.,

2015; Wills et al., 2017), marcando um retrocesso na batalha contra o tabagismo.

2.3.3. O tabaco aquecido

Com o surgimento dos cigarros eletrénicos e o seu sucesso na ultima década, surgiu uma

nova genera¢ao de produtos de tabaco designados de produtos de tabaco aquecido (HTPs).
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Tal como os cigarros eletronicos, os produtos de tabaco aquecido usam o calor para
vaporizar a nicotina abaixo do ponto de combustio, de forma a que os consumidores
inalem um aerossol em vez de fumar (Lopez et al.,, 2016). No entanto, ao contrario dos
cigarros eletronicos, que aquecem a nicotina a partir de uma solugao liquida, os produtos de
tabaco aquecido aquecem uns “sticks” de tabaco semelhantes aos cigarros convencionais
(Lopez et al., 2016). Os constituintes destes “sticks” e o tipo de dispositivo de aquecimento

podem variar entre marcas e plataformas de produtos (Lopez et al., 2016).

O dispositivo mais popular de tabaco aquecido é o IQOS, desenvolvido pela Philip Morris
International (PMI), que foi lancado no mercado em 2014. O dispositivo funciona com um
, o ) ) ) )

HeatStick' que ¢é eletricamente aquecido a uma temperatura alta sem acender e queimar
como um cigarro combustivel tradicional. De acordo com o PMI, a nicotina é entregue ao
usuario por meio desse processo de aquecimento com um sabor semelhante a um cigarro
convencional (Philip Morris International, 2017). Com a utilizagao de tabaco real, o IQOS
pode tornar-se uma alternativa mais atraente para quem procura uma Op¢ao aparentemente

menos prejudicial que o tabaco combustivel (Hair et al., 2018).

Virias marcas de HTPs declararam explicita ou implicitamente que os produtos de tabaco
aquecido eram menos prejudiciais que os cigarros convencionais (Japan Tobacco, 2017;
Westra et al, 2017, Gonzalez, 2017; British American Tobacco, 2017; Philip Mortis
International, 2017; Philip Morris Internatinal 2018) por nao terem combustio e, portanto,
reduzirem a exposi¢ao a muitos constituintes nocivos do fumo do tabaco (Glantz, 2018;
O’Connor et al., 2005; Pollay et al., 2001; Centers for Disease Control and Prevention,

2010).

A maioria das pesquisas realizadas pelos fabricantes de tabaco mostram que o aerossol dos
HTPs contém niveis mais baixos de emisses toxicas comparativamente ao fumo do
cigarro convencional e que o seu uso estia associado a redugdes nos biomarcadores de
exposicdo a varios constituintes prejudiciais do fumo do tabaco (Food and Drug
Administration Center for Tobacco Products, 2018; Haziza et al., 2016; Ludicke et al.,
2016). No entanto, alguns estudos independentes levantaram algumas preocupacdes com as
afirmacoes sobre os riscos reduzidos dos HTPs, nomeadamente com as associa¢des entre a

exposicdo ao aerossol dos HIPs e o comprometimento da funcdo endotelial vascular

21



(Nabavizadeh et al., 2018), os efeitos pulmonares (Moazed et al., 2018) e hepatotoxicidade
(Chun et al., 2018). Leigh et al. (2018) expuseram céluluas epiteliais bronquicas humanas 7
vitro a aerossois de trés produtos da Philip Morris International: um produto de tabaco
aquecido (IQOS), um cigarro eletrénico (MarkTen) e um cigarro convencional (Malboro
Red) em niveis comparaveis de nicotina no ar-liquido interface. O estudo concluiu que o
IQOS demonstrava uma citotoxicidade significativamente maior do que 0s cigarros
eletronicos, mas menos que os cigarros convencionais (Leigh et al., 2018). Assim sendo,
torna-se essencial que todas as reivindicagcoes de reducao de danos sejam comprovadas

com evidéncias robustas e independentes (Jenssen, 2018).

Torna-se, portanto, crucial regular estes novos produtos sob as leis existentes de controlo
de tabaco, as quais podem nao os incluir explicitamente. Isto leva a que seja mais facil para
as empresas encontrar falhas nas leis existentes, evitando regulamentos que se apliquem a
todos os outros produtos de tabaco (Bialous e Glantz, 2018). Assim sendo, todas as
medidas reguladoras da FCTC deveriam ser aplicaveis a embalagem, aos impostos, as

vendas e ao marketing dos HTPs (Lempert et al., 2018).

No que diz respeito ao marketing, as reivindicag¢oes feitas sobre os produtos de tabaco
aquecido devem também ser regulamentadas (Popova, et al. 2018). Em algumas campanhas
nos media, afirmou-se que os HTPs reduzem os niveis de componentes perigosos de
tabaco em 90 a 95% em comparagio com os cigarros convencionais, enquanto outros
enfatizam a falta de odor, estando implicito que os fumadores devem mudar para estes
novos produtos que sdo, supostamente, menos prejudiciais (Bialous e Glantz, 2018).
Houve ainda campanhas que indicaram que os produtos de tabaco aquecido eram

potencionalmente uteis para ajudar os fumadores a parar de fumar (Bialous e Glantz, 2018).

Assim, os HTPs, tais como o IQOS e o Glo estio a ser vendidos num nimero cada vez
maior de paises, sendo comercializados como produtos premium para utilizadores com
experiéncia em tecnologia. No Japao, os HTPs estao disponiveis desde 2014, tendo-se
verificado um crescimento consideravel neste mercado. Uma pesquisa nacional, com
adultos japoneses em 2015, concluiu que 48% estavam cientes dos cigarros eletronicos e
dos produtos de tabaco aquecido, tendo 7% relatado o seu uso e 1,3% o uso nos dltimos

30 dias (Tabuchi et al., 2016). Pesquisas com jovens e adultos italianos revelaram que quase
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20% tinham conhecimento do IQOS e 2,3% afirmaram a intencao de tentar o dispositivo
no futuro (Liu et al., 2019). Outra indicacdo da crescente popularidade do IQOS ¢ a sua
crescente participagdo no mercado de produtos de tabaco, atingindo mais de 13% da
participa¢ao de mercado de todos os produtos de tabaco no Japao até outubro de 2017

(Trefis, 2017).

Nos Estados Unidos, em 2016, o PMI apresentou um pedido a Food and Drug
Administration (FDA) dos EUA para que o IQOS fosse comercializado como um Produto
de Tabaco de Risco Modificado (MRTP) (U.S. Food and Drug Administration, 2017). Em
janeiro de 2018, o Comité Consultivo Cientifico para Produtos de Tabaco da FDA rejeitou
a alegacao do PMI de que o IQOS ¢ menos prejudicial que o cigarro convencional. A 30 de
Abril de 2019, a FDA dos Estados Unidos anunciou que autorizou a comercializagao de
novos produtos de tabaco fabricados pela PMI, referindo que impos restri¢oes estritas de
marketing aos produtos, de modo a impedir o acesso e a exposi¢ao dos jovens. A FDA
referiu ainda que a comercializagao nao significa que os produtos sejam “aprovados pela
FDA”, pois ainda nao ha uma decisao sobre os pedidos separados relativamente ao MRTP
que a empresa também enviou para esses produtos, de modo a comercializa-los com
reivindica¢Oes de exposi¢ao reduzida ou risco reduzido. Por fim, a FDA exigiu que o
packaging e a publicidade destes produtos incluam um aviso sobre a dependéncia da
nicotina, além de outros avisos necessarios para cigarros, para evitar percepgoes erradas dos
consumidores sobre a dependéncia do uso do IQOS em comparagio com o0s cigarros

convencionais (U.S. Food and Drug Administration, 2019).

O declinio global do consumo de cigarros convencionais e da diminui¢ao da prevaléncia de
tabagismo em adultos (de 24% em 2007 para 21% em 2015) combinado com o sucesso do
controlo do tabaco, como a implementagao da FCTC (World Health Organization, 2017;
Hiilamo et al., 2015; Hiilamo et al., 2017; Uang et al. 2016), pode ter levado as empresas de
tabaco a considerar produtos alternativos, como o tabaco aquecido, de modo a proteger os

seus lucros e interesses politicos (Bialous e Glantz, 2018).
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2.3.4. O tabaco aquecido e os adolescentes

Czoli et al. (2019) realizaram estudos no Canada, Inglaterra e Estados Unidos, que
concluiram que os jovens estio a ficar cada vez mais conscientes do produto IQOS,
especialmente jovens que ja usavam cigarros convencionais ou cigarros eletronicos.
Contudo, nestes trés paises, aproximadamente 1/5 dos jovens que nunca fumou cigarros
convencionais nem cigarros eletronicos demonstram interesse em experimentar o IQOS,

enquanto aproximadamente 1/3 foi considerado suscetivel a experimentar o produto.

Na Coreia do Sul, devido a agressivas atividades de marketing levadas a cabo pela industria
do tabaco, que, implicitamente, indicam que os produtos de tabaco aquecido sao menos
prejudicias e ajudam a parar de fumar, verificou-se um aumento da consciencializagao, da
experimentag¢ao e do uso de produtos de tabaco aquecido entre os jovens adultos (Kim et

al., 2018).

Hair et al. (2018) sugerem também que o packaging e as estratégias de marketing utilizadas
pelo IQOS podem ser particularmente atrativas entre os adolescentes e os jovens-adultos,
uma vez que a tecnologia desempenha um papel importante na vida dos jovens. Neste
sentido, McKelvey et al. (2018) reveleram também uma preocupac¢iao com a embalagem do
IQOS que se assemelha a do iPhone e com as lojas do IQOS em Seul, na Coreia do Sul,
que se assemelham as lojas de marcas de tecnologia avangada, como as lojas da Apple e da
Microsoft nos Estados Unidos. A similiaridade do packaging e da comercializagio do
IQOS com outras marcas tecnologicas populares pode aumentar o apelo entre os
adolescentes e os jovens adultos e reduzir a percepcao dos riscos do produto (McKelvey et
al., 2018), uma vez que o marketing dos cigarros eletrénicos ja demonstrou que a
percepgao de danos reduzidos pode influenciar a venda de novos produtos (Gorukanti et
al., 2017; Kong et al., 2015; Maloney et al., 2016; Roditis et al, 2016; Pepper et al., 2016;
Institute of Medicine, 2012; Kim et al., 2017; Pokhrel et al., 2015; Popova et al., 2013;
Roditis et al., 2015; Mantey et al., 2016; Pepper et al., 2015; Gerrard et al., 1990).

McKelvey et al. (2018) referiram também, no seu estudo, que a Philip Morris International,

na sua aplicagdo para o MRTP nos Estados Unidos, nao referiu qual o efeito do marketing

do IQOS na probabilidade dos adolescentes nao-fumadores iniciarem o uso de nicotina
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com o IQOS. Em vez disso, para prever o uso da IQOS entre os mais jovens, o PMI
conduziu estudos em adultos que se baseavam na “intengdo comportamental”, ignorando o

facto de que esses modelos niao sao suficientementre precisos para prever o uso.

Glantz (2018) acrescenta também que os dados do PMI e de estudos cientificos
independentes sobre o marketing de novos produtos de tabaco, como os cigarros
eletrénicos, sugerem que o IQOS atraira adolescentes e jovens adultos nao-fumadores a
iniciar o uso de tabaco com o IQOS, podendo também aumentar o policonsumo de
diferentes produtos de tabaco. Adicionalmente, Kim et al. (2018) concluiram que os
utilizadores atuais do IQOS tém maior probabilidade de fumar cigarros convencionais

e/ou cigarros eletrénicos.

Deste modo, devido as altas taxas de uso de cigarros eletronicos entre os mais jovens (U.S.
Department of Health and Human Services, 2016), existe uma preocupagido que estes
considerem o produto da IQOS igualmente atraente (Max et al, 2018). Os sabores, a
tecnologia envolvida e as percepgdes de danos sao alguns dos fatores que podem atrair os
adolescentes (Halpern-Felsher et al., 2017). No entanto, o Modelo de Impacto na Saude da
Populacio desenvolvido pela PMI assume que a captacao de jovens sera limitada devido ao
preco relativamente alto do produto, ignorando as estratégias comuns de redugdo de prego
utilizadas pela industria do tabaco e do uso compartilhado entre utilizadores (Max et al.,

2018).
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3. Questdes de investigacao

Da revisio de literatura realizada concluiu-se que, com o surgimento dos cigarros
eletronicos, pode ter havido um retrocesso na batalha contra o tabagismo entre os
adolescentes. Segundo Hansen et al. (2018), as estratégias de marketing dos cigarros
eletréonicos nao sao inofensivas e afetam as criangas e os adolescentes, podendo prejudicar
as medidas de controlo do tabaco implementadas anteriormente. Deste modo, Ferkol et al.
(2018) defendem que os cigarros eletrénicos devem ser considerados produtos do tabaco e
regulamentados como tal (Ferkol, Farber, La Grutta, et al., 2018), de modo a que seja

possivel implementar politicas de controlo que protejam os jovens da exposi¢ao.

Sera, assim, importante entender se as lacunas nas restricoes de comercializagio dos
cigarros eletronicos e as falhas do governo em educar o publico sobre os seus riscos, em
conjunto com as estratégias de marketing das empresas de tabaco, conduzem a iniciagao do

cigarro eletrénico entre os adolescentes.

Com base nas lacunas encontradas na revisao de literatura, a principal questao de
investigacdo desta pesquisa é: Qual o efeito da introdugao dos cigarros eletrénicos em

Portugal nos adolescentes?
Neste contexto, o objetivo da presente dissertagio passa por recolher as percegdes e

opinides dos adolescentes relativamente aos riscos dos cigarros eletronicos e as estratégias

de marketing utilizadas pela industria do tabaco.
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4. Metodologia

4.1. Questdes éticas e legais

De modo a garantir o superior interesse da crianca, a investigacio sera conduzida de
acordo com as normas e procedimentos éticos definidos pela UNICEF (Graham, Powell,

Taylor, Anderson, & Fitzgerald, 2013; UNICEF, 2002).

Assim sendo, sera necessirio obter o consentimento informado e explicito dos
encarregados de educagao, das escolas/instituicoes e do Ministério da Educacio, bem
como o consentimento informado, mas informal, das criangas envolvidas na investigagao.

Sera garantida a total confidencialidade e anonimato das respostas dos participantes

(UNICEF, 2002).

4.2. Escolha da metodologia

Existem alguns trabalhos relacionados com os temas dos cigarros eletronicos, evidenciando
as perspectivas e as opiniodes, nao s6 de adultos, mas também de adolescentes e jovens
adultos relativamente ao produto. Deste modo, de forma a escolher a metodologia mais

indicada, reuniu-se os estudos sobre os temas mais idénticos ao da presente dissertacao.

Na tabela 1 sdo identificados os estudos sobre os cigarros eletronicos, de forma a comparar

as metodologias utilizadas.

Tabela 1: Metodologias: Estudos sobre cigarros eletrénicos

Autores Estudo Tema Metodologia | Amostra
Mcqueen et al. Nicotine & To- | Interviews With | Entrevistas 15 pessoas
(2011) bacco Research | “Vapers”: Impli- 20-60 anos

cations for
Future Research

With Electronic

Cigarettes
Pokhrel et al. | Addictive Behav- | Social media e- | Inquérito 470 jovens adul-
(2018) iours cigarette  expo- tos
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Autores Estudo Tema Metodologia | Amostra

sure and e-
cigarette expec-
tancies and use

among  young

adults
Phua et al, | Journal of | Celebrity- Estudo  experi- | 141 estudantes
(2017) Health Psychol- | endorsed e- | mental (online) Média de idades
ogy cigarette  brand = 20.5 anos

Instagram adver-
tisements: Ef-
fects on young
adults’ attitudes
towards e-
cigarettes and

smoking inten-

tions
Simon et al, | Preventive Med- | Socioeconomic Questionatio 3473 adolescen-
(2018) icine status and ado- tes

lescent e-

cigarette use:

The mediating
role of e-
cigarette adver-
tisement  expo-

sure

Apbs a analise destes estudos, conclui-se que a metodologia quantitativa é a mais utilizada.
Segundo Barnham (2015), uma metodologia quantitativa é geralmente associada a questoes
de investigagdo do tipo “o quér”, como, por exemplo qual nimero ou percentagem de
pessoas prefere o produto "A" ao produto "B". Por outro lado, a metodologia qualitativa é
universalmente associada a perguntas do tipo "porqué?", sendo estas relacionadas com uma
pesquisa mais motivacional, onde se procura alcancar niveis "mais profundos" através de
estratégias interrogativas. Nos estudos identificados as questoes de investiga¢ao estavam

mais relacionadas com a quantificagdo do fenémeno dos cigarros eletrénicos e nao a

28



compreensio dos mecanismos motivacionais dos adolescentes.

No entanto, no presente estudo as questées de investigacOes identificadas anteriormente

sao de caracter subjetivo, pois visam compreender as percepgdes e opinides dos

adolescentes relativamente as agcdes de marketing dos cigarros eletrénicos. Considerou-se,

assim, que a metodologia qualitativa seria a opgdao mais adequada a presente dissertagao, até

porque esta ajuda os jovens a expressar melhor as suas proprias opinides e percegoes

(Kamila & Kvéta, 2017).

Na tabela 2 sdao apresentados alguns estudos, que utilizam metodologias qualitativas, sobre

as percecOes que os adolescentes e jovens adultos tém sobre os cigarros eletrénicos.

Tabela 2: Metodologias: Estudos sobre perspectivas de adolescentes/jovens adultos em relacio aos

cigarros eletronicos

Autores Estudo Tema Metodologia | Amostra
Ford et al. (2016) | Journal of Public | Adolescents’ Questionario e 1205 adolescen-
Health responses to the | entrevistas em tes
promotion and profundidade (11-16 anos)
flavouring
of e-cigarettes
Hinds JT III, Nicotine & To- | Using Cognitive | Entrevistas cog- | 25 alunos univer-

Loukas A, Chow

S, etal

bacco Research

Interviewing to
Better Assess
Young Adult E-

cigarette Use

nitivas

sitarios

Idades 18-32

Camenga et al.,

(2015)

Nicotine & To-

bacco Research

Adolescents’ and
Young Adults’
Perceptions of
Electronic Ciga-
rettes for Smok-
ing Cessation: A
Focus Group
Study

Entrevistas em

focus group

127 estudantes
(2 faculdades, 2
escolas
secundarias e 2
escolas de

segundo ciclo.)

Roditis e

Journal of Ado-

Adolescents’

Entrevistas semi-

24 adolescentes
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Autores Estudo Tema Metodologia | Amostra
Halpern-Felsher | lescent Health Perceptions of estruturadas com | (media de idades
(2015) Risks and Bene- | pequenos grupos | = 17.5)

fits of Conven-

de discussio

tional Cigarettes,
E-cigarettes, and
Marijuana: A

Qualitative Anal-

ysis

Wagoner et al., Nicotine & To- E-cigarettes, Entrevistas em 77 adolescentes e

(20106) bacco Research | Hookah Pens focus group jovens adultos
and Vapes: Ado- (13-25 anos)
lescent and
Young Adult
Perceptions of
Electronic Nico-
tine Delivery
Systems

Pokhrel et al. Psychology & Young adult e- Entrevistas em 62 jovens adultos

(2015) Health cigarette users’ focus group (média de idades
reasons for liking = 25.1)

and not liking e-
cigarettes: A

qualitative study

Através da tabela 2 é possivel concluir que, dentro da investigagao qualitativa, a opg¢ao
metodologica mais utilizada ¢ a entrevista em focus group. As entrevistas em focus group
consistem num grupo de seis a nove pessoas, reunidas por um moderador (o investigador)
com o objetivo de explorar atitudes, percep¢oes, sentimentos e ideias sobre um tépico
especifico. Normalmente duram 1%2 a 2 horas e sdo uteis para avaliar até que ponto existem

visualizagoes compartilhas entre um grupo de pessoas (Denscombe, 2010).

Contudo, atendendo ao tema da presente dissertacao, é essencial ter em conta que alguns

individuos sao inibidos de falar num ambiente de grupo e/ou emitir opinides pessoais ou
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que percebam que essas opinides sio impopulares entre outros membros do grupo
(Greenbaum, 1998). Assim, Morgan (1998) defende que os focus groups devem ser

evitados quando nao ha abertura suficiente para falar acerca de determinados temas.

Em alguns estudos, nos quais se realizaram entrevistas em focus group com adolescentes
(Daley, 2013), os investigadores mostraram algumas preocupagdes relacionadas com a
igualdade de contribui¢oes entre adolescentes em cada grupo (Molock et al., 2007; Ross et
al., 2004), com a omissdo de experiéncias socialmente indesejadas ou pessoais (Rao et al.,
2007) e com o facto de o consenso em grupo limitar a diversidade de opinides (Carroll et
al., 2007). Por fim, as pressOes sociais foram identificadas como influenciadoras dos
resultados (Bauer et al., 2004; Bergin, Talley e Hamer, 2003; Britto et al., 2010; Rao et al.,
2007; Ross et al., 2004).

Assim sendo, considerou-se que as entrevistas em profundidade seriam a melhor opgao
para a presente dissertacio. A grande vantagem das entrevistas em profundidade em
relagdo as entrevistas em focus group é que permitem que o investigador consiga distinguir
opinides individuais (Boyce e Neale, 2006). Neste caso, ¢ crucial para que se possa entender
quais sdo realmente as motivagoes individuais que levam os adolescentes a experimentar

cigarros eletronicos.

As entrevistas em profundidade envolvem a realizacao de entrevistas individuais intensivas,
com um pequeno numero de entrevistados, para explorar as suas perspectivas sobre uma
determinada ideia, programa ou situagdo, questionando os participantes sobre as suas

experiéncias e expectativas relacionadas com determinado assunto (Boyce e Neale, 2000).

Para complementar a informagao qualitativa oriunda da entrevista, vamos também solicitar
aos entrevistados o preenchimento de um breve questionario com questoes demograficas, e
outras ja identificadas na literatura, de modo a concentrar a entrevista nos NOVOs aspetos
que estamos a estudar. Denscombe (2010) refere que o tabagismo e o comportamento
relacionado com a satde dos jovens devem combinar os métodos quantitativos com os
qualitativos, pois fornece alguns insights sobre os fatores motivacionais que dao origem ao
comportamento (por exemplo, auto-imagem, stress, grupos de pares), mas também permite

ao investigador produzir uma descri¢io mais completa da situagdo que abrange nio apenas

31



a escala da questao (por exemplo, nimeros envolvidos, idade, sexo, grupo étnico).

4.3. Preparacao das entrevistas

4.3.1 Construgio do guido da entrevista

A constru¢ao de um guiao economiza tempo e garante a recolha de dados similares em
todas as entrevistas (Daymon e Holloway, 2011). Deste modo, ¢ fundamental listar as
questoes a serem exploradas durante a entrevista, tendo em conta que a sequéncia de
perguntas pode nao ser a mesma para todos os participantes, pois depende do processo de
cada entrevista e das respostas de cada individuo. Segundo Boyce e Neale (2006), nao deve

haver mais do que 15 perguntas principais para guiar a entrevista.

Assim sendo, durante a criagio do guidao foram focadas as questoes de investigacao, tendo
como objetivo conseguir relatos significativos para a area tematica que esta a ser estudada

na presente dissertacao. O guido provisorio completo pode ser consultado no Anexo 1.

Numa primeira fase, ¢ pedido aos entrevistados que fornecam as informagdes gerais sobre
a sua idade, sexo, area de estudo, com quem vivem e o nivel de escolaridade (Anexo 2).

Nesta fase, apresenta-se também o entrevistador e o tema do estudo.

De seguida, introduz-se o tema dos cigarros eletronicos, pois é crucial entender se os
entrevistados ja experimentaram alguma vez algum produto de tabaco. Para o efeito,
mostramos imagens de diversos produtos de tabaco (Anexo 3), tails como cigarros
convencionais, cigarrilhas, charutos, cachimbo, tabaco aquecido e cigarros eletrénicos, de
modo a entender se os adolescentes estdo familiarizados com os produtos, metodologia
essa ja utilizada noutro estudo com adolescentes e jovens adultos (Pierce et al., 2018). Esta
sera a primeira vez que serd aferido se os adolescentes sabem identificar claramente o que

sao cigarros eletronicos e entender se estes confundem o produto com tabaco aquecido.

Posteriormente, questiona-se se ja usaram alguma vez algum destes produtos, classificando
os participantes como nao-fumadores ou fumadores. Os nao-fumadores sao os que nunca
experimentaram um cigarro, sendo que os fumadores incluem os fumadores regulares
(pelo menos um cigarro por semana), os fumadores ocasionais (menos de um cigarro por

semana) ¢ os que tentaram fumar pelo menos uma vez (Ford et al., 2010).
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O primeiro conjunto de questdes ¢é relativo a consciencializagio dos cigarros
eletrénicos, sendo que o foco passara por entender se os adolescentes sabem o que siao
cigarros eletronicos e como é que os descrevem. Nesta fase, iremos também optar por
entregar um questionario aos adolescentes com diversas questoes para eles responderem
acerca do uso de cigarros eletronicos e de cigarros convencionais (Wills et al., 2015).
Mostraremos, ainda, diferentes estilos de cigarros eletronicos (Anexo 4) de modo a
entender se os adolescentes conhecem algum (Ford et al.,, 2016). Para além dos cigarros
eletronicos, iremos colocar imagens de produtos de tabaco aquecido, para aferir se os

adolescentes conseguem distinguir os produtos e indicar como se chama cada um deles.

E fulcral também determinar a suscetibilidade de uso dos cigarros eletronicos,
determinando se os entrevistados tém ou nao algum tipo de curiosidade em usar o produto,
identificando quais os motivos que os levariam a experimentar ou usar o produto. Os
adolescentes que responderem negativamente as trés questdes com “definitivamente nao”
sao categorizados como “ndo suscetiveis”, os que responderem “provavelmente nao” a
. ~ ~ . (14 4 bl
uma ou mais questdes sio considerados “suscetiveis” e por fim os adolescentes que
<< . . . Py} . ~ ~ : (13 b
responderem “definitivamente sim” a uma ou mais questdes sdao considerados “muito

suscetiveis” a usar cigarros eletronicos (Pierce et al., 2018; Ambrose, et al., 2014).

Segue-se a consciencializagdo das marcas de cigarros eletrénicos, onde primeiramente
se avalia a notoriedade espontanea através da capacidade dos participantes em citar marcas
que tenham ouvido falar. De seguida, o reconhecimento das marcas sera avaliado através de
estimulos visuais com as marcas de cigarros eletronicos (Anexo 5), perguntando aos
participantes se ja conheciam alguma das marcas antes (Sim / Nao / Nao tenho a certeza)

(Fotd et al., 2010).

Posteriormente, pretende-se identificar as fontes de exposi¢do a cigarros eletronicos
que os adolescentes conhecem. De acordo com Johnson (2017), as respostas mais
frequentes foram publicidade online e na televisaio, em pontos de venda de retalho,
incluindo shoppings e postos de gasolina, demonstra¢oes ao vivo e através de familiares e

pares.

De seguida, ¢ importante avaliar a recetividade as estratégias de marketing dos
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cigarros eletrénicos, de forma a entender qual o efeito persuasivo do marketing no
comportamento dos adolescentes. Deste modo, mostram-se alguns itens de publicidade de
cigarros eletronicos em diferentes formatos (T'V, mupis, display de ponto de venda, social
media, patrocinios/eventos, ofertas de precos especiais, celebridades) (Anexo 6) (Ford et
al., 2016). Para cada item de promogao, os participantes devem referir se conhecem o
anuncio ou ja tinham visto algum idéntico (Sim / Nao / Nio me lembro) (Ford et al.,
2016), dizendo ainda se gostaram ou niao e porqué (Pierce et al.,, 2018). Deste modo, a
recetividade ¢ avaliada da seguinte forma: sem recetividade (nao conhecem nenhuma
publicidade ou nunca viram nenhuma idéntica e nao gostaram de nenhum andncio); baixa
recetividade (lembram-se de pelo menos 1 anuncio, mas ndo gostaram de nenhum
anuncio); moderada/alta recetividade (gostaram de pelo menos um dos anuncios) (Pierce et

al,, 2018).

E, também, necessario perguntar quais as percepgoes que os participantes tém acerca dos
danos causados pelos cigarros eletrénicos (Ford et al., 2016) e entender quais os efeitos
percebidos que estes tém na saide comparativamente com os cigarros normais e com o
tabaco aquecido, podendo os adolescentes indicar que nao sabem o suficiente sobre
cigarros eletrénicos para responder a questio (Ambrose, et al, 2014). E importante
também entender se o facto de terem sabor influencia as percepgdes dos adolescentes
relativamente aos danos causados (Pepper, et al, 2016). Os adolescentes serao ainda
diretamente questionados acerca da distingio entre o tabaco aquecido e os cigarros
eletronicos. Caso niao o consigam fazer, sera explicado o que os distingue e avaliada as

diferencas de percepe¢ao dos adolescentes sobre os tiscos para a saude dos dois produtos.

Por fim, vao ser averiguadas as fontes preferenciais de informagdo dos adolescentes
sobre os potenciais riscos dos cigarros eletronicos. As respostas que Johnson (2017)
obteve foram: pais, médicos, professores, avisos de saude no packaging dos cigarros

eletronicos, informacao online, ou outra fonte.

A sessdao ¢ dada por terminada, apos se verificar se os entrevistados desejam acrescentar

algo para a discussao.
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4.3.2. Implementagio do pilot study e realizagdao das entrevistas

O pilot study foi realizado com uma adolescente de 15 anos em sua casa. Apos a realizacdo
da entrevista, o guido sofreu algumas alteragoes. Foi decidido, entdo, que seria interessante
questionar os adolescentes como descreveriam (idade, sexo, condi¢oes financeiras, etc.)
uma pessoa que fumasse um cigarro eletrénico, um cigarro normal e tabaco aquecido, antes
de se explicar a diferenga entre tabaco aquecido e cigarros eletronicos. Consequentemente,
a distincdo entre tabaco aquecido e cigarro eletronico s6 seria referida no final da
entrevista, onde apenas af seria explicada a diferenca entre os dois produtos, se averiguava a
percepgao dos riscos do tabaco aquecido e qual dos dois produtos é que o adolescente

achava mais prejudicial.

O guido final com as alteragoes realizadas apos o pilot study, podem ser consultadas no

Anexo 7.

Por fim, relativamente aos estimulos utilizados no grupo 8 decidiu-se diminuir o nimero,
pois cortava a fluidez da entrevista, principalmente se o entrevistado nao conhecesse

nenhum andncio e a sua opinido nao variasse muito consoante o estimulo.

As entrevistas foram realizadas a 20 adolescentes, 3 das quais realizadas no domicilio da
investigadora, 2 no domicilio dos adolescentes, 3 no Centro Pastoral da Venda Nova e 12
no Pavilhao Eduardo Soares em S. Mamede de Infesta. Todas as entrevistasforam gravadas

com o telemével com a autoriza¢do dos participantes e dos pais.

4.4. Realizagao das entrevistas

Os participantes foram inicialmente contactados por intermediarios que lhes entregaram os
pedidos de autorizagao (Anexo 8). Apos esta primeira fase, agendou-se as entrevistas com

os adolescentes, cujos pais autorizaram a participagao dos filhos no estudo. Cada entrevista

teve uma duracao média entre 15 a 20 minutos.
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4.5. Analise dos dados

Os dados recolhidos foram analisados com o apoio do software RQDA, que facilitou a
organizacao dos dados (Anexo 9). As gravagdes das entrevistas foram transcritas antes de

poderem ser analisadas.
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5. Resultados

5.1. Entrevistas a adolescentes

Neste capitulo iremos apresentar os resultados das 20 entrevistas realizadas aos

adolescentes. Na tabela 3 ¢ apresentada a caracterizagao dos entrevistados com nomes

ficticios, o seu género, idade, ano de escolaridade, area de estudo, com quem vivem e com a

indicagdo se ja experimentaram ou nao produtos de tabaco, embora nenhum seja fumador.

Tabela 3: Perfil dos participantes da entrevista

Nome Género Idade Ano de Area de Com | Experimenta
Ficticio (anos) | escolaridade estudo quem | ¢do de
vive | Produtos de
Tabaco
Andreia Feminino 13 7°ano Nao se aplica Paise | Nao
irma
Beatriz Feminino 15 10°ano Artes Paise | Sim (cigarros
irma eletrénicos)
Clara Feminino 17 11°ano Ciéncias e Maee | Sim (tabaco
Tecnologias irma aquecido e
cigarros
convencionais)
Francisca Feminino 17 10° ano Humanidades Pai, Sim (cigarros
madrast | convencionais)
a, e
irmao
Duarte Masculino 17 11° ano Economia Padrast | Nao
o
Jorge Masculino 16 10°ano Ciéncias e Pais, Nio
Tecnologias avo e
irma
Helena Feminino 16 10°ano Ciéncias e Paise 2 | Nao
Tecnologias irmdos
Lourengo Masculino 17 11°ano Ciéncias e Pai, Naio
Tecnologias mae e
irma
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Nome Género Idade Ano de Area de Com | Experimenta
Ficticio (anos) | escolaridade estudo quem | ¢do de
vive | Produtos de
Tabaco
Leonardo Masculino 16 11°ano Economia Pais Sim (cigarros
eletrénicos)
Mario Masculino 16 11°ano Ciéncias e Paise | Nao
Tecnologias irma
Inés Feminino 16 10°ano Ciéncias e Paise | Sim (cigarros
Tecnologias irmd | convencionais)
Lara Feminino 15 10°ano Humanidades Paise | Nao
irmao
Mariana Feminino 14 8°ano Nao se aplica | Paise 2 | Nao
irmas
Margarida Feminino 14 8°ano Nio se aplica | Paise 2 | Nio
irmas
Marta Feminino 15 10°ano Ciéncias e Pais Nio
Tecnologias
Patricia Feminino 14 8°ano Nao se aplica | Paise 2 | Nao
irmas
Otrlando Masculino 13 7°ano Nao se aplica Pais Nao
Tomas Masculino 14 8°ano Nio se aplica Miee | Nio
irma
Paula Feminino 13 7°ano Nio se aplica Paise | Nio
irma
Rita Feminino 16 10°ano Ciéncias e Paise | Nao
Tecnologias irma

Dos 20 adolescentes, 65% (13) sdo raparigas e 35% (7) sao rapazes. Os adolescentes, a data

das entrevistas, encontravam-se entre os 13 e os 17 anos de idade, tendo 15% (3) 13 anos,

20% (4) 14 anos, 15% (3) 15 anos, 30% (6) 16 anos e 20% (4) 17 anos. O grupo era,

portanto, bastante diversificado em termos de idade.

Relativamente as areas de estudo, 40% (8) estudavam Ciéncias e Tecnologias, 10% (2)

Linguas e Humanidades, 10% (2) Ciéncias Socioeconémicas e 5% (1) Artes. Os restantes
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35% (7) ainda nao estavam no 10.° ano, logo nao se aplicava nenhuma area de estudo acima

mencionada.

No que diz respeito a estrutura familiar, a maioria tem uma familia tradicional, pois 80%
(16) dos adolescentes vivem s6 com o0s pais ou com o0s pais e os irmaos, havendo um
adolescente que vive com os pais, a irma e a avo. Os restantes 20% (4) dos adolescentes

vivem s6 com um dos pais e com 0s irmaos, caso os tenham.

Por fim, para além de nenhum dos 20 adolescentes ser fumador, apenas cinco adolescentes
afirmaram terem experimentado produtos de tabaco. Deste grupo, 2 experimentaram
cigarros eletrénicos, 3 cigarros convencionais e 1 tabaco aquecido, sendo que um dos

adolescentes ja tinha experimentado dois produtos de tabaco.

Para iniciar a entrevista foram mostradas 6 imagens com diversos produtos de tabaco para
averiguar se os adolescentes os conseguiam identificar. Na tabela 4 ¢é possivel ver as
imagens que foram utilizadas com o nome do produto, o numero de adolescentes que

identificou o produto e os nomes utilizados pelos participantes para nomear cada produto.

Tabela 4: Produtos de tabaco

Produto | Imagem do Produto | | N° de | N° de | Nomes
Nome adolescentes adolescentes utilizados
que que para
afirmaram identificaram | identificar o
conhecer corretamente | produto

(a bold os

corretos)

1 , 100% (20) 100% (20) “Cigarro”;

“Cigarro

Normal”

Cigarro convencional
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Produto | Imagem do Produto | | N° de | N° de | Nomes
Nome adolescentes adolescentes utilizados
que que para
afirmaram identificaram | identificar o
conhecer corretamente | produto
(@ bold os
corretos)
2 20% (4) 10% (2) “Cigarrilha”
Cigarrilha
3 55% (11) 45% (9) “Charuto”;
“Cigarro mais
chique”
Charuto
4 80% (16) 65% (13) “Cachimbo”
Cachimbo
5 70% (14) 10% (2) “Cigarro
eletrénico”;
“Tabaco
eletrénico”;
Tabaco aquecido “Vape”;
“Caneta”;
“IQO0S”
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Produto | Imagem do Produto | | N° de | N° de | Nomes

Nome adolescentes adolescentes utilizados
que que para
afirmaram identificaram | identificar o
conhecer corretamente | produto

(a bold os

corretos)
6 111 90% (18) 30% (06) “Cigarro
! eletronico”;
“Vape”;
“Caneta”;
“Caneta
Cigarro eletronico eletronica”

O cigarro convencional (produto 1) foi o mais reconhecido pelos adolescentes, pois todos

o conseguiram identificar como “cigarro” ou “cigarro normal”.

O cachimbo (produto 4) foi o segundo produto mais identificado corretamente pelos
participantes, com 65% (13) dos adolescentes a conseguirem identifici-lo como um

“cachimbo”.

O charuto (produto 3) foi nomeado corretamente por 45% (9) dos adolescentes. Para além
disso, foi possivel averiguar que 60% (12) dos adolescentes que ja experimentaram

produtos de tabaco conseguiram identificar o charuto.

O cigarro eletrénico (produto 6) foi identificado corretamente por apenas 30% dos
adolescentes. No entanto, 90% (18) dos adolescentes afirmaram que conheciam o produto,
sendo que 30% (6) dos adolescentes o identificaram como “caneta”, 25% (5) como “vape”
e 5% (1) como “caneta eletronica”. Os restantes afirmaram conhecer, mas nao saber o

nome do produto.

Por fim, apenas 10% (2) dos adolescentes conseguiram identificar a cigarrilha (produto 2) e
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o tabaco aquecido (produto 5) corretamente. Os participantes que conseguiram identificar
a cigarrilha eram ambos do sexo masculino e um deles ja tinha experimentado produtos de

tabaco.

O tabaco aquecido (produto 5) foi reconhecido apenas como “IQOS” e nunca como
“tabaco aquecido”. Os adolescentes que o identificaram correctamente eram do sexo
masculino e nunca tinham experimentado produtos de tabaco. Contudo, no total, 70% (14)
dos adolescentes afirmaram conhecer o produto, mas designaram com outros termos,
sendo que 25% (5) adolescentes identificaram o produto como “cigarro eletronico”, 5% (1)

como “vape” e 10% (2) como “caneta”.

E, assim, possivel concluir-se que o cigarro convencional ¢ familiar a todos os adolescentes
e que o cachimbo ¢é o segundo produto mais identificado corretamente pelos adolescentes.
O tabaco aquecido e o cigarro eletronico foram varias vezes referidos como sendo o
mesmo produto pelos adolescentes, notando-se claramente que nao sabiam a diferenca

entre os dois, algo que mais a frente da entrevista se comprovou.

Relativamente ao sexo, os rapazes demonstraram ter um conhecimento mais vasto que as
raparigas, no que diz respeito a identificagao de produtos de tabaco. No caso do IQOS e da
cigarrilha, os rapazes, ainda que numa percentagem baixa (10% da totalidade), foram os
unicos a conseguirem identificar os produtos e o Gnico rapaz que ja experimentou produtos
de tabaco conseguiu identificar corretamente todos os produtos, com excep¢ao do tabaco
aquecido. Contrariamente, as raparigas que ja experimentaram produtos de tabaco nao

conseguiram identificar todos os produtos.

Por fim, em relacio as idades, foi possivel notar que os jovens de 13 anos (3/20) nio
possuem muito conhecimento sobre produto de tabaco, pois apenas conseguiram
identificar corretamente os cigarros convencionais (20/20) e o charuto (1/20).

5.1.1. Consciencializagao dos cigarros eletronicos

Quando questionados se ja tinham ouvido falar de cigarros eletronicos, os 20 adolescentes

afirmaram que sim.
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Numa escala de 0 a 6, cerca de 85% (17) dos adolescentes afirmaram que nunca fumaram
cigarros eletrénicos nem cigarros convencionais e apenas 15% (3) assinalaram que ja
tinham experimentado. Todos os adolescentes responderam que ndo tinham fumado
nenhum cigarro eletrénico no més anterior. Os adolescentes que assinalaram que ja tinham
experimentado foram os mesmos que afirmaram no inicio da entrevista que ja tinham

experimentado os respetivos produtos de tabaco.

De seguida, foram apresentadas 5 imagens de cigarros eletronicos e tabaco aquecido para
se conseguir entender se os adolescentes conseguiam identificar devidamente o que eram
cigarros eletronicos e se nao confundiam os dois produtos. Apenas a imagem 1,2 ¢ 3 eram
cigarros eletronicos, sendo que as imagens 5 e 6 eram exemplos de produtos de tabaco

aquecido.

Tabela 5: Estilos de cigarros eletrénicos e produtos de tabaco aquecido

Imagem 1 Imagem 2 Imagem 3 Imagem 4 Imagem 5

1 - \

~

A imagem 3 (cigarro eletronico) foi considerada um cigarro eletrénico por 75% (15) dos
adolescentes. Este foi o produto que os adolescentes mais associaram ao produto. Todos os

jovens de 14 e 15 anos identificaram a imagem 3 como um cigarro eletrénico.
De seguida, a imagem 1 (cigarro eletrénico) e a imagem 4 (tabaco aquecido) foram
consideradas cigarros eletronicos por 60% (12) dos adolescentes. Todos os jovens de 13 e

15 anos consideraram a imagem 4 como um cigarro eletrénico.

A imagem 5 (tabaco aquecido) foi considerada por 30% (6) dos adolescentes como um

cigarro eletrénico.
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Por fim, a imagem 2 (cigarro eletronico) foi apenas identificada como um cigarro
eletronico por 10% (2) dos adolescentes. E de notar que o rapaz que ja experimentou
produtos de tabaco foi um dos dois adolescentes que considerou que na imagem estava

representado um cigarro eletrénico.

Deste modo, é possivel concluir que os adolescentes confundem cigarros eletrénicos com
tabaco aquecido, pois a imagem 4 que representava um produto de tabaco aquecido foi

considerada, por 60% (12), um cigarro eletrénico.

Quando foi pedido para os adolescentes explicarem o que distinguia os cigarros eletronicos
dos restantes produtos de tabaco, metade (10/20) dos adolescentes referiram o facto de os
cigarros eletrénicos serem menos prejudiciais que os cigarros convencionais:

“Nio sei o que distingue, mas sei que os eletronicos sio menos prejudiciais.” (Rita, F16)

“Eu acho que cigarros eletronicos nao fazem tao mal como os cigarros normais.” (Andreia,

F13)
Relativamente as outras carateristicas referidas pelos adolescentes como diferenciadoras dos
dois produtos, estes mencionaram o design, a componente tecnolégica do produto e ainda

os produtos que estao inseridos dentro dos cigarros:

“Nao sei, talvez o design deles. O cigarro eletrénico é uma maquina, enquanto que o

normal nao é. (Beatriz, F15)

“Por acaso nao sei, mas talvez o facto de ser algo carregado por uma bateria.” (Francisca,

F17)

“Sinceramente nao sei bem como funciona, mas acho que tem alguma coisa a ver com o

que esta dentro dos cigarros. O que estda dentro dos normais ¢ mais destilado, niao sei.”

(Margarida, F14)

Outras respostas passaram pela nicotina, pelo metal e ainda houve um adolescente que
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disse que nao sabia o que distinguia os cigarros eletrénicos dos restantes produtos:

“Eu lembro-me de metal e de acho que os meus pais ja referiram que nio faz tio mal como

os cigarros normais.” (Jorge, M16)

“Basicamente ¢ o facto de alguns produtos terem nicotina e os outros nao.” (Leonardo, M16)

“Nao sei mesmo. Nem sei qual é que faz melhor, se é que algum faz bem.” (Inés, F'16)

Deste modo, ¢ possivel afirmar que o principal fator distintivo associado aos cigarros
eletronicos, independentemente da idade ou sexo dos participantes, é o facto de estes
serem menos prejudiciais que os cigarros normais. Este fator foi apenas referido por

adolescentes que nunca experimentaram produtos de tabaco.

5.1.2. Suscetibilidade de uso dos cigarros eletrénicos

Para averiguar a suscetibilidade de uso de cigarros eletrénicos por parte dos adolescentes
que nunca tinham expetimentado cigarros eletrénicos (17/20), entregou-se um

questionario com trés questoes.

Foi possivel averiguar que cerca de 35% (6/17) dos adolescentes responderam
“definitivamente nao” quando questionados acerca da probabilidade de virem a
experimentar um cigarro eletrénico. Cerca de 53% (9/17) respondeu “provavelmente nio”
e cerca de 12% (2/17) respondeu “provavelmente sim”, sendo estes do sexo feminino e

nunca terem experimentado produtos de tabaco.

Relativamente a probabilidade de experimentarem um cigarro eletrénico nos préximos 6
meses, 59% (10/17) responderam “definitivamente nao”, 35% (6/17) responderam
“provavelmente nao” e cerca de 6% (1/17) responderam “provavelmente sim”. Mais uma
vez, foi uma adolescente que nunca experimentou produtos de tabaco que respondeu

“provavelmente sim”.

Por fim, foram questionados se aceitavam experimentar um cigarro eletronico, caso um dos
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seus melhores amigos lho oferecesse. Cerca de 47% (8/17) responderam “definitivamente
nao”, cerca de 41% (7/17) responderam “provavelmente nio” e cerca de 12% (2/17)
responderam “provavelmente sim”. Destas duas adolescentes, uma delas ja tinha

experimentado cigarros convencionais.

Em suma, a maior parte dos adolescentes nio demonstrou interesse em experimentar
cigarros eletrénicos, mas os que demonstraram interesse sao sobretudo aqueles que nunca
experimentaram produtos de tabaco. Ou seja, pode haver algum apelo para estes

adolescentes e representar uma forma de iniciagao para o consumo de tabaco.

5.1.3. Consciencializagdo das marcas de cigarros eletrénicos

Quando questionados acerca de marcas que conheciam de cigarros eletrénicos, 17
adolescentes disseram que nao conheciam nenhuma marca. Apenas 3 adolescentes
conseguiram referir uma marca que conheciam, sendo esta a IQOS que é uma marca de
tabaco aquecido e ndo um cigarro eletronico. Dos trés adolescentes, dois sio do sexo
masculino e uma do sexo feminino. Nenhum dos trés experimentou produtos de tabaco e

tem idades diferentes (15,16 e 17 anos).
Apobs esta questdo, foram mostradas 6 imagens com marcas diferentes de cigarros
eletronicos e tabaco aquecido para verificar quais é que os adolescentes reconheciam. As

imagens estao representadas na tabela 6.

Tabela 6: Marcas de cigarros eletrénicos e de produtos de tabaco aquecido

Marcas Imagens N°? de adolescentes que

conheciam a marca

Marca 1 5% (1)

Blu
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Marcas Imagens N° de adolescentes que
conheciam a marca
Marca 2 10% (2)
Marca 3 0%
Nicolites
Marca 4 50% (10)
1QOS
Marca 5 5% (1)
Glo
Marca 6 10% (2)

Juul
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Metade dos adolescentes (10/20) reconheceu a IQOS, uma matca de tabaco aquecido, que
alguns adolescentes ja tinham referido na questdo anterior, sendo que pelo menos 1

adolescente de cada idade reconheceu a marca.

Contudo, poucos adolescentes conheciam as restantes marcas. A marca 1 (Blu) foi
reconhecida por uma adolescente que ja tinha experimentado produtos de tabaco. A
imagem 2 (E-Lites) foi também reconhecida por apenas 10% (2) dos adolescentes, sendo
ambos do sexo feminino. Uma delas ja tinha experimentado produtos de tabaco.
Relativamente a imagem 5 (Glo), apenas uma adolescente que nunca experimentou
produtos de tabaco reconheceu a marca e a imagem 6 (Juul) foi reconhecida por dois
rapazes que também nunca experimentaram produtos de tabaco. A imagem 3 (Nicolites)

nao foi reconhecida por nenhum adolescente.

Deste modo, podemos entender que as raparigas reconheceram mais marcas que Os
rapazes, sendo que o facto de ja terem experimentado produtos de tabaco nao foi
preponderante. Porém, apesar de adolescentes de diferentes idades terem reconhecido a
marca IQOS, o mesmo nio aconteceu com as outras marcas, pois os adolescentes mais

velhos reconheceram um maior niimero de marcas.

Foi também possivel entender que a marca de tabaco aquecido IQOS é mais reconhecida

que qualquer outra marca de cigarros eletrénicos ou tabaco aquecido.

5.1.4. Fontes de exposigao a cigarros eletrénicos

Foi também questionado onde é que os adolescentes ja tinham ouvido falar de cigarros
eletronicos. As fontes de exposicao que mais vezes foram citadas pelos adolescentes foram
as relagOes interpessoais (65%) que inclufam escola, amigos e familiares, pessoas que viam a

fumar (25%), a internet (25%), e a televisao (15%).

“Na internet e a minha mae fuma, e ja comecou a mudar para o cigarro eletrénico porque

dizem que ¢ mais saudavel.” (Duarte, M17)

“Na internet e na escola através de amigos.” (Leonardo, M16)
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“Na televisao e de vez em quando passa gente com IQOS ou com outro cigarro eletrénico.

(Maris, M16)

Houve ainda 2 adolescentes que referiram as tabacarias e as lojas que s6 vendiam cigarros

eletronicos:

“Deram a minha madrinha um nos anos e explicaram-lhe na altura como aquilo funcionava
e eu estava la a ouvir, ah, depois vi pessoas com isso e perguntei aos meus pais e eles
disseram que era um cigarro eletrénico e mais nada. Ahh e ja vi publicidade na televisao e

nas tabacarias também.” (Andreia, F13)

‘Ja vi em algumas lojas que sao s6 de cigarros eletrénicos e ja vi pessoas a fumar.”

(Margarida, F14)

Houve ainda um adolescente que referiu que os colegas vendiam cigarros eletronicos:

“Tenho colegas meus que fumam. Tenho colegas meus ainda que ndo utilizam mas vendem

cigarros eletronicos, nao 1QOS; e pronto.” (Lourengo, M17)

Assim sendo, é possivel aferir que existem diversas fontes de exposicdo a cigarros

eletronicos.

Todos os adolescentes que referiram “escola” ja tinham experimentado produtos de tabaco,
sendo 2 do sexo feminino e 1 do sexo masculino. Os que referiram “ja vi pessoas a fumar”,
a maior parte deles (5/7) faziam parte dos mais novos (13 e 14 anos). Contudo, verificou-se

que os adolescentes que referiram “amigos” eram mais velhos (15,16 e 17 anos).

5.1.5. Recetividade as estratégias de marketing dos cigarros eletrénicos
Para avaliar a recetividade dos adolescentes a diversas estratégias de marketing, foram
apresentados diversos tipos de itens de publicidade que remetiam para descontos,

tabacarias, redes sociais, celebridades, mupis, outdoors, eventos e patrocinios. No final das

imagens, mostrou-se dois videos: um anuncio de televisio e um talk show com
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celebridades.

Ao longo das conversas o objetivo era entender se os adolescentes conheciam o item de

publicidade, se ja tinham visto algum idéntico e se gostaram ou nao.

Em relagao as redes sociais, foram apresentados trés itens com celebridades, tanto ao nivel
nacional como internacional, a patrocinar diferentes marcas de cigarros eletrénicos e
também de tabaco aquecido. Apenas um adolescente conheceu um dos itens, pois seguia a
celebridade no Instagram e via a série onde ela participava (Game of Thrones). Contudo,

25% dos adolescentes ja tinham visto andincios idénticos.

Quando questionados acerca do que achavam sobre os itens de publicidade, 40% dos
adolescentes referiu que achava errado as celebridades estarem a utilizar as redes sociais

para publicitar cigarros eletrénicos, pois é um produto prejudicial a saude:
“Nao sou muito a favor de celebridades fazerem publicidade a coisas que fazem menos
bem a sadde, ainda para mais o alcance das publicacbes nas redes sociais tem vindo a

aumentar bastante.” (Inés, F16)

“Eu acho que isto ndo tem jeito nenhum. Faz mal, tem nicotina, ndo percebo porque fazem

isto.” (Tomas, F14)

Os adolescentes realgaram também que os posts nas redes sociais podem influenciar

qualquer pessoa que esteja a ver e podem servir de incentivo aos mais jovens:

“Eu acho que nao deviam fazer porque hd menores que veem e que depois podem ir
comprar com o dinheiro que roubam dos pais e depois fumam. Tudo bem que isso nao faz
tdo mal como os cigarros normais, mas tem outros produtos que também fazem mal ao
nosso corpo.” (Andreia, F13)

“Acho que é um grande incentivo principalmente para os jovens.” (Francisca, F17
q g ] A

“Acho mal, porque nés fumamos porque queremos, nao temos que ter outra pessoa a
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incentivar-nos a fazé-lo.” (Lara, F15)

Alguns adolescentes referiram ainda que as celebridades podem estar a fazer estes posts nas

redes sociais com os cigarros eletrénicos por causa do dinheiro:

“Eu acho errado. Mas a Sophie Turner é mais para o jovem e sei que isto agora esta na
moda e ela deve ter ido mais pelo dinheiro, mas acho errado, porque isto é ma publicidade.
Isto acima de tudo faz mal a saide porque por muito bonito que seja, nio nos devemos

esquecer disso.” (Duarte, M17)

“Para mim eles estdo a fazer dinheiro. Ok, pode fazer mal, mas eles s6 querem ganhar

dinheiro, nem querem saber se faz mal, se faz bem.” (Helena, F'16)

“Eu acho que se fazem ¢ porque sio pagas, nao sei se é 0 mais correto, mas uma vez que

sao pagos, compreendo que facam.” (Mdrio, M16)

Por fim, houve ainda alguns adolescentes que nido eram contra o facto de as celebridades

publicitarem nas redes sociais:

“Nunca tinha reparado em nada. Mas acho bem porque assim as empresas ganham muito
g

mais e as pessoas vao comprar.” (Mariana, F14)

“Concordo e ndo concordo. E algo que prejudica, mas pelo menos estdo a tirar um bocado
a fama aos cigarros normais que sao piores. Por isso, por um lado, ¢ bom, por outro lado

nao, porque continuam a prejudicar.” (Rita, F16)

As opinides dos adolescentes relativamente as redes sociais divergem, assim, um pouco.
Enquanto uns estdo completamente contra e até acham que é “ma publicidade”, outros
mencionaram que até percebem que as celebridades publicitem nas redes sociais, pois
podem gostar da marca ou porque até é um bom incentivo para deixarem de usar os
cigarros convencionais (porque acreditam que os cigarros convencionais sao mais

prejudiciais a saude).
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Relativamente as lojas de cigarros eletronicos, 25% dos adolescentes ja tinha visto o
quiosque no Parque Nascente e 50% ja tinha visto lojas idénticas quer de cigarros
eletronicos, quer da IQOS. Assim, quando questionados acerca do que achavam das agoes
de publicidade, a maioria dos adolescentes (65%) acharam que nao havia mal nenhum em

existirem lojas para cigarros eletronicos, pois também ha lojas para cigarros convencionais:

“Acima de tudo, ¢ o mercado que escolhe. Como se vende cigarros normais, também tem

que se vender as outras alternativas, na minha opiniao.” (Duarte, M17)

“Acho que da mesma maneira que ha tabacarias para cigarros normais, acho que pode

haver para cigarros eletronicos.” (Leonardo, M16)

Alguns adolescentes referiram ainda que nao ha problema, pois, vender cigarros eletronicos

¢ também um negobcio:

“Nem acho mal, nem acho bem. E comunicagao, entao eles tém que, como devo dizer,

chamar a atencdo das pessoas para o seu produto.” (Beatriz, F15)
“Acho que a industria tem que vender, cada marca tem que puxar a brasa a sua sardinha
nao ¢, ou seja, tem que fazer publicidade e vender, ndo ¢ por isso que é errado ou menos

correcto.” (Margarida, F14)

A maioria dos rapazes (5/7) fizeram parte dos adolescentes que sao a favor das lojas, assim

como a maioria dos adolescentes que ja experimentaram produtos de tabaco (4/5).

Contudo, alguns adolescentes sio contra as lojas de cigarros eletrénicos, pois continuam a

defender que é um produto prejudicial a satude:

“Nao acho nada correcto, é a mesma coisa que as caixinhas de tabaco a dizerem que fumar

mata, mas as pessoas compram na mesma.” (Francisca, F17)

“Acho mal, porque independentemente dos cigarros eletrénicos fazerem menos mal que os

cigarros normais, prejudica a saide de qualquer das maneiras.” (Lara, F15)
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De seguida, foram apresentados dois mupis aos adolescentes. Todos os adolescentes
disseram que nunca tinham visto nenhum dos dois mupis, porém 25% afirmaram que ja

tinham visto mupis idénticos.

Os mupis dividiram as opinides dos adolescentes relativamente a ser uma acdo de
marketing correcta ou niao. Cerca de 35% dos adolescentes defendeu que estava errado pois

estao a incentivar as pessoas a fumar:

“Eu acho mal na mesma, porque se prejudica a saide nio se deve fazer publicidade a algo

que faz mal e que estd associado a imensas doencas.” (Lara, F15)

“Esta a incentivar a fumar esta marca, por isso nao esta certo.” (Marta, F15)

Por outro lado, 35% dos adolescentes referiram que o tipo de mensagem que passa nos
mupis ¢ correcto, uma vez que estao apenas a informar que os cigarros eletrénicos sao uma

boa alternativa aos cigarros convencionais:

“Eu acho que abordam mesmo o ponto principal para eles fazerem publicidade. Tenta

persuadir as pessoas a deixar e a trocar por algo mais saudavel.” (Patricia, F14)

“Acho que podem ser bons para as pessoas conseguirem largar os cigarros normais.”

(Lomds, F14)

Houve ainda alguns adolescentes que afirmaram que, por um lado conseguem entender a
mensagem que O cartaz passa, mas que por outro acham que continua a ser errado por ser

um produto que faz mal:

“Se uma pessoa estiver viciada em tabaco e se isto sempre é mais saudavel e nio
conseguem mesmo acabar de fumar tabaco, penso que seja uma boa alternativa. Mas
incentivar as pessoas que nunca fumaram nada para comegarem com isto, acho isso

errado.” (Duarte, M17)

“Por um lado, acho bem, mas por outro acho mal, porque por um lado faz com que as
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pessoas deixem os cigarros e acho que estes fazem melhor que os cigarros e os charutos e

isso tudo, mas por outro acho mal porque nio deviam de incentivar as pessoas a fumar.”

(Mariana, F14)

Em relagdao aos outdoors, nenhum adolescente viu o exemplo apresentado e apenas 15%
dos adolescentes ja tinha visto um outdoor idéntico. Alguns adolescentes reforcaram mais
uma vez que era algo errado, porém 3 adolescentes que ja tinham experimentado produtos
de tabaco referiram que utilizar os outdoors é apenas mais uma estratégia de marketing e

que pode ajudar a favorecer o produto.

Outro fator que ainda alguns adolescentes (35%) chamaram a atencdo foi o facto de
acharem que os outdoors sdo pouco apelativos e que se fossem eles ndo reparavam no
anuncio:

“Acho que é muito pouco apelativo, eu acho que nunca iria reparar.” (Inés, F16)

“Acho que nunca reparei, nem sei se as pessoas iriam reparar no outdoor.” (Tomiis, F14)
Nenhum dos adolescentes conhecia também os exemplos de descontos apresentados e
apenas dois ja tinham visto itens de publicidade idénticos. Quando questionados acerca da
sua opinido relativamente aos descontos, cerca de 55% dos adolescentes referiu que os

descontos eram um tipo de a¢ao de marketing que incentivava bastante a compra:

“Fazem isso para receberem mais dinheiro e para incentivarem as pessoas a fumarem mais

neste caso.” (Marta, F15)

“Acho que esta a enganar as pessoas € as vezes a fazer isso estd a incentivar a pessoa a

tumar mais.” (Orlando, F13)

Assim sendo, 50% dos adolescentes referiu também que fazer descontos ¢ algo que esta

errado, precisamente por incentivar a compra de um produto que ¢ nocivo:

“Acho que isto pode incentivar mesmo, porque normalmente, pelo menos eu nunca vi, nao
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ha descontos com tabaco normal. Nao me parece muito boa ideia.” (Duarte, M17)

“Nao acho bem, porque esta a incentivar a que as pessoas fumem mais, nio é? Nio me

parece um bom incentivo.” (Inés, F'16)

No entanto, 3 adolescentes referiram que os descontos até podem ser uma boa agao:

“Eu acho que fazer descontos é bom, eu ja vi foi umas que vendem a maquina e depois

vem com o mago de tabaco.” (Clara, F17)

“Eu acho que ¢ adequado, porque o mais saudavel sdo cigarros eletrénicos e nao o cigarro
convencional. Ah, acho que pode ajudar as pessoas a parar mesmo de fumar daqueles
convencionais porque fazem pior e estes agora, acho que esta publicidade é das mais
apelativas mesmo, principalmente para aquelas pessoas que querem mesmo deixar.”

(Patricia, F14)

Relativamente aos eventos, nenhum dos adolescentes conhecia os exemplos mostrados e
apenas 10% ja tinha visto patrocinios idénticos em eventos. Um dos adolescentes afirmou
que ja tinha visto em festivais, mas apenas de marcas de cigarros convencionais, como a
Malboro. Cerca de 55% dos adolescentes referiram que nao estava correcto este tipo de
publicidade nos eventos pois, mais uma vez, estd a incentivar 0 consumo € 0s eventos

podem abranger diversas idades, influenciando também os mais jovens:

“Nao ¢ correcto, eu nao gostava que a minha irma visse isto e depois despertasse a

curiosidade para comegar a fumar.” (Jorge, M16)

“Nao acho muito bem, porque ha pessoas de todas as idades nos eventos e festivais de

verao também.” (Inés, F'16)

“Nao. Esta a incentivar as pessoas a experimentarem nos eventos, e isso nao ¢ correcto.”

(Orlando, F13)

Alguns adolescentes acham ainda que os eventos podem ajudar a favorecer o produto e que
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se também ha marcas de tabaco normal nos festivais, também pode haver para marcas de
cigarros eletronicos. Outros adolescentes referiram também mais uma vez que ¢é negbcio e

que pode ser uma boa forma para ajudar nas vendas.

Relativamente aos patrocinios, os adolescentes nunca tinham visto o patrocinio
apresentado e apenas 2 adolescentes ja tinham visto itens de publicidade idénticos, sendo
que ambos eram do sexo feminino e ja tinham experimentado produtos de tabaco. Cerca de
40% referiram que niao achavam correcto os patrocinios e cerca de 25% dos adolescentes
mencionou que, caso fossem grandes marcas a patrocinarem cigarros eletronicos, iria ser

um grande incentivo para as pessoas experimentarem:

“Eu acho que s6 val ter impacto e contribuir para a notoriedade da marca se for

patrocinado por uma empresa grande, como por exemplo, a Toyota.” (Francisca, F'17)

“Acho um bocado errado, porque podia ser uma grande equipa de futebol e podia

incentivar, por exemplo, sei 14, algum adepto que nao fumasse.” (Duarte, M17)

“Pode ter muito impacto em Portugal se for, por exemplo, patrocinio a uma equipa de

futebol. Por isso, acho que pode favorecer e chamar a aten¢ao das pessoas.” (Inés, F16)

Ap6s as diversas imagens, foram mostrados dois videos. O primeiro video era um anuncio
de televisao que passou nos Estados Unidos da América. Todos os adolescentes afirmaram

que nunca tinham visto este anuncio nem nenhum idéntico.

Deste modo, alguns adolescentes acharam que o anuncio era uma boa publicidade, visto
que mostrava as principais vantagens dos cigarros eletronicos. Relativamente aos beneficios
apresentados nos videos, os adolescentes destacaram principalmente o facto de nao

incomodar as pessoas que estao a volta, o cheiro e a polui¢ao:

“Por acaso nunca vi nada assim, mas la estd nao causa tanta poluicao e nao se deita o

cigarro para o chao, por isso acho bem este tipo de anuncio.” (Mariana, F'14)

“Eu acho que aqui tem os pontos significativos para a venda do produto, porque esta a
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dizer que nio sentes o odor do cigarro e se calhar tipo para estar mais confortavel a beira

das pessoas.” (Patricia, F'14)

Alguns adolescentes destacaram também o facto de estarem a referir no andincio que os
cigarros eletrénicos sido uma alternativa aos cigarros convencionais, ainda que nem todos

os adolescentes achem que seja bom publicitar isso na televisao:

“Eu gostel porque mostra os beneficios do cigarro eletrénico e, porque pode ser uma

alternativa para o cigarro normal.” (Inés, F'16)

“Acho que para quem sente que nao consegue parar de fumar ¢ uma boa alternativa, mas
tenho amigos que ja deixaram de fumar, mas que acabaram por voltar, mas com forga de

vontade conseguiram mesmo. Portanto, podem deixar e ir para essas alternativas.” (Lara,

F15)

“Esta a incentivar as pessoas a mudarem para cigarros eletronicos, em vez de desistirem.

Mas estdo a mudar para igual, porque os cigarros eletronicos também fazem mal a saide.”

(Orlando, F13)

Deste modo, houve adolescentes que acharam que um anudncio de televisio de cigarros
eletronicos esta errado, pois pode servir de incentivo a quem esta a ver, principalmente se

forem jovens:
“Acho que esta a favorecer, mas nao acho que seja o mais correcto de se dizer que se pode
fumar em qualquer lado porque, por exemplo se estamos num parque, € estiverem muitas

criangas, ¢ muito prejudicial para quem estd a apanhar com o fumo.” (Francisca, F17)

“Eu acho que da mesma maneira que os anuncios de cigarros normais sio proibidos, os

dos cigarros eletronicos também deveriam ser proibidos.” (Leonardo, M16)

“Acho que tanto os cigarros normais, como os cigarros eletrénicos fazem mal, logo nao se

deveria optar por nenhum dos dois e fazer compara¢oes num anuncio.” (Paula, F13)
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“Eu acho que na televisdo também veem muitas criangas entio o facto de elas estarem a
ver isso, também esta a leva-las a fumarem, por isso nao acho que seja muito inteligente

passarem isso na televisao.” (Rita, F16)

Relativamente aos adolescentes que ja experimentaram produtos de tabaco, 60% gostou do
anuncio. Os rapazes demonstraram-se menos recetivos ao anuncio, sendo que cerca de

86% dos rapazes nao gostaram do anuncio.

Por fim, o segundo video era um talk show que passou na televisio com celebridades.
Nunca nenhum dos adolescentes tinha visto este video, nem nenhum idéntico. Deste
modo, a maior parte dos adolescentes nido gostaram do talk show, principalmente pelo
facto de ser um incentivo para quem estia a ver o programa ¢ uma ma influéncia para as

criangas:

“E um programa de comédia, entio acho que podiam ter feito isto noutro programa que
fosse a partir de uma determinada hora que nao tivesse tantas audiéncias de pessoas mais

novas, acho que seria menos prejudical e mais correcto.” (Francisca, F'17)

“Eles aqui estdo a referir muito o mal que faz as outras pessoas, mas nio o mal que faz a
eles proprios. E mais do menos. Os pais podem estar a ver o programa e a crian¢a pode

estar la, ¢ sempre chato.” (Duarte, M17)

“Acho que isto nao é muito correcto estar a passar em televisao nacional, mas também nio
sei se ela estava a ser patrocinada ou nao, pela marca. Poderia estar uma crianga a ver o
programa e perguntar porque ficava com duavidas e poderia até querer experimentar.”

(Leonardo, M16)

Por outro lado, alguns adolescentes gostaram do programa de televisao e referiram que foi

engracado e serviu apenas para informar quem estava a ver:
“Eu por um lado acho bem porque muitas pessoas fumam sé pelo habito, entio se se

calhar nao faz tao mal, as pessoas deveriam optar mais por isso, ¢ ela estda s6 a informar.”

(Helena, F16)
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“E mais chamativo, por ser um programa de televisao e por ser um late night show entdo é

mais engracado.” (Inés, F16)

Alguns adolescentes acharam ainda que a celebridade esta apenas a falar do produto porque

estd a ser paga:

“E uma espécie de anuncio, apesar de ela ter sido paga para isso. Mas acho que favorece

sempre porque ¢ uma celebridade a usar o produto.” (Clara, F17)

“E a primeira vez que vejo celebridades a fazerem assim publicidade. Mais uma vez, clas
sao pagas para fazerem isto, mas pronto é um bocado... Quer dizer, eu acho que se ela nio
fosse paga para fazer isso, ela ndo fazia. E pronto, ¢ s6 mesmo o poder do marketing e
destas marcas de cigarros eletronicos, porque tem exposicdo esse programa e claro uma
pessoa pode achar “Ah, isso nido me influencia”, mas algumas pessoas a ouvirem

constantemente isso, pode mesmo acabar por influenciar.” (Lourenco, M17)

Contrariamente ao video anterior, cerca de 60% dos adolescentes que ja experimentaram

produtos de tabaco, nao gostaram do anuncio.

Em conclusdo, cerca de 45% dos adolescentes afirmaram que os anuncios que mais
gostaram foram os videos. O video da televisao, pela linguagem e porque esta a informar e
o video do talk show, pois envolve comédia e a celebridade esta a explicar o produto de
forma natural. Os adolescentes destacaram ainda as redes sociais por serem mais eficazes e
impactantes. Um dos adolescentes referiu ainda que é impactante pois “grande parte dos
jovens sao influenciados pelas redes sociais e pelos ditos idolos que eles tém” (Leonardo,

MT16). Todos os rapazes, a exce¢ao de um, gostaram mais dos videos.

No entanto, em relagdo ao anuncio que menos gostaram, cerca de 40% dos adolescentes
referiram os videos por nao serem correctos e uma ma influéncia. Os mupis e os outdoors
estiveram também entre os andncios que os adolescentes menos gostaram por passarem

despercebidos.

59



5.1.6. Descrigao de pessoas que usam produtos de tabaco

Com o objetivo de se entender se a perce¢ao dos adolescentes relativamente aos diversos
tipos de produtos de tabacos era diferente, foi pedido aos 20 participantes para
descreverem uma pessoa que utilizava cigarros convencionais (imagem 1), cigarros
eletronicos (imagem 06) e tabaco aquecido (imagem 5). Deste modo, foram mostradas trés

imagens dos trés produtos como é possivel verificar na tabela 7.

Tabela 7: Produtos de tabaco para descricdo de pessoas

Imagem 1 Imagem 5 Imagem 6

11_1

e D i i
Cigarros convencionais Tabaco aquecido Cigarros eletronicos

Em relagio aos cigarros convencionais, 40% (8) dos adolescentes referiu que este pode ser

usado por qualquer pessoa, independentemente da idade, da posigao financeira e do sexo:

“A imagem 1, eu acho que é o mais comum de todos, por isso pode ser alargado a toda a

gente.” (Leonarde, M16)

“Acho que qualquer pessoa, por exemplo, tanto uma pessoa tipo sem-abrigo como a minha
mae, que fuma cigarros normais, por isso, acho que qualquer pessoa de qualquer idade.”

(Margarida, F14)

“Acho que é qualquer pessoa, a partit dos 15/14, nio sei. Qualquer género na minha

opiniao e profissao acho que qualquer uma, porque estes sao os mais baratos, entdo pessoas
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que nao tenham muitas possibilidades, conseguem comprar mais estes que os outros.”

(Rita, F16)

Alguns adolescentes destacaram ainda que os cigarros convencionais eram acessiveis a

qualquer pessoa, pois eram os produtos de tabaco mais baratos.

Apesar de 3 adolescentes (15%) referirem que associam os cigarros convencionais a
adolescentes, foram mais os adolescentes (35%) que associaram os cigarros convencionais a
pessoas mais velhas, pois normalmente nio estdo tdo a par das novas tendéncias da
tecnologia como os mais novos. Os adolescentes que referiram esta opgdo eram

maioritatiamente (6/7) rapatigas:

“Sao as pessoas mais velhas que usariam mais porque la esta tém uma mente mais fechada e

tém menos conhecimento sobre as coisas novas.” (Francisca, F17)

“A imagem 1 sdo os mais antigos, pessoas com mais idade, tipo 40’s para cima porque eles

sabem que estes produtos foram os primeiros nao ¢.” (Patricia, F14)

Outro fator que também foi referido por 20% adolescentes (4), foi a estabilidade
econémica das pessoas. O produto ¢ o mais barato, logo os participantes associam o
produto as pessoas com mais dificuldades financeiras, tendo mesmo um adolescente

associado a “drogados” e “moradores de rua”:

“A imagem 1 pode ser uma pessoa pobre, mas pode ser homem e mulher, novo ou velho.”

(Andreia, F13)

“Os mais pobres usam a imagem 1.” (Clara, F17)

Relativamente ao sexo, nao foi visto pelos adolescentes como um fator influenciador na
descricdo de uma pessoa que usasse cigarros convencionais, tendo apenas 10% (2 do sexo

feminino) dos adolescentes referido que associavam mais a homens e 5% (1 do sexo

masculino) a mulheres.
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Houve ainda uma adolescente que referiu que associava o cigarro convencional a profissoes

que permitam as pessoas sairem do estabelecimento para virem fumar ca fora.

Em relagdo aos cigarros eletronicos, a idade foi o fator mais preponderante na descri¢do
dos adolescentes. 70% (14) dos adolescentes referiu que os associavam aos mais jovens,
tendo utilizado diferentes expressoes, pois 20% (4) referiram a casa dos “20 anos”, 20% (4)

referiram “adolescentes” e 30% (6) referiram pessoas “mais novas’:

“Parece-me que da uma imagem mais saudavel que o tabaco, por isso, diria pessoas entre os
g b) )

20 e 0s 30.” (Duarte, M17)

“Costumo ver, muitas vezes na minha escola, ca fora, pessoas da minha idade e um pouco

mais velhas, até ao 12° ano.” (Jorge, M16)

“Se calhar as pessoas mais novas, porque como nao faz tao mal, comegam por ai, se bem

que ha de tudo.” (Helena, FF106)

Assim sendo, foi possivel verificar que 80% (16) dos adolescentes que ja tinham

experimentado produtos de tabaco referiram os mais jovens.

Alguns adolescentes (20%) referiram também que associavam os cigarros eletronicos as

pessoas com mais possibilidades financeiras:

“Os cigarros eletronicos podem ser mais uma Op¢ao apenas para as pessoas com mais

possibilidades econémicas.” (Adolecente 12)

“A partir dos 18, nao sei. E qualquer género também e acho que é para pessoas com mais

possibilidades.” (Rita, F16)

Mais uma vez, relativamente ao género, niao foi algo que os adolescentes tenham
considerado como um fator importante na descricao do tipo de pessoa que fuma cigarros
eletréonicos. Contudo, 15% (3) referiram que associavam mais a homens e 10% (2) referiu as

mulheres:
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“As unicas pessoas que ja vi a fumarem canetas foram meninas, por isso acho que é mais

teminino.” (Francisca, F17)

“Estes aqui parecem-me ser 0s mais recentes, por isso, opa diria pessoas com 20 anos e tal

por aif, e rapazes porque 0s rapazes sio sempre mais virados para a tecnologia certo?”

(Patricia, F'14)

Os mais novos (13/14 anos) foram os que associaram mais a homens, sendo que quem

associou a mulheres foram adolescentes do sexo feminino.

Por fim, relativamente ao tabaco aquecido foi possivel verificar que as possibilidades
financeiras foram o fator que os adolescentes mais associaram ao produto. Cerca de metade

dos adolescentes associaram o tabaco aquecido as pessoas mais “ricas’:

“Pessoa um bocadinho rica e que ¢ assim, nao sei muito bem o que é isto, mas parece-me

um bocado caro.” (Andreia, F13)

“Acho que as pessoas mais ricas, provavelmente.” (Beatriz, F15)

Cinco adolescentes (25%) referiram ainda que associavam o tabaco aquecido a sua
profissao, pois era indicado para profissdes mais reservadas, para pessoas cujo emprego

nao permitisse as pessoas sairem tanto do local de trabalho e a empresarios:

“Acho que seria tanto homem como mulher, mas com uma profissao mais reservada que
tivesse que trabalhar com o publico e que ficasse mal ter que trabalhar a cheirar a tabaco e

talvez o cheiro nao fosse tao intenso.” (Francisca, F17)

“Por exemplo, no Japao, no aeroporto, s6 vés homens de negocios, e o facto de terem os
espagos reservados para IQOS... Eu ndo vi, nem entrei, vi s6 o sinal, se calhar até estavam a
vender 1a dentro, por isso se calhar o publico-alvo deles é mais focado nos homens de

negocios.” (Lourenco, M17)

“Rico, provavelmente, que trabalhe naquelas empresas que nao pode sair muito do
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escritorio.” (Mariana, F14)

Dos cinco adolescentes, trés sido rapazes que referiram que o publico-alvo seriam os

“empresarios”, “homens de fato” e “homens de negocios”.

Relativamente ao sexo niao foi um fator muito referido pelos adolescentes, visto que

quando referiam o género, disseram a maior parte das vezes que associavam aos dois sexos.

Por fim, as opinides divergiram na idade, pois 20% (4) referiram que associavam as pessoas

mais velhas e 20% (4) as pessoas mais novas:

“Em relagdo a idades, a imagem 5, pelo menos o meu ex-namorado usava e tinha 18 anos,

suponho que seja para idades mais jovens...” (Clara, F17)

“Sei que a idade tem vindo a aumentar, mas sei que as pessoas por volta dos 40/50 anos

fumam mais este.” (Mdrio, M16)

5.1.7. Danos causados pelos cigarros eletronicos

Relativamente a percegao que os adolescentes tém dos riscos dos cigarros eletronicos, 45%

(9) afirmaram que nao sabiam quais eram os riscos associados:

“Nao estou informada.” (Marta, F15)

“Eu acho que nés acabamos por nao ter muita informagao sobre isso, por isso nao sei.”

(Patricia, F14)
A maior patte dos adolescentes (8/9) que respondeu “nio sei” eram raparigas.
Ainda assim, 25% (5) dos adolescentes referiram que um dos riscos de fumar setria cancro

nos pulmdes e na garganta, sendo que um adolescente mencionou também problemas no

sangue e no cérebro:
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“Pode causar cancro nos pulmoes e na garganta. Acho que pode fazer mal em todos os

nossos 01gaos, s6 que esses sao os principais.” (Francisca, F17)

“Nao sei, mas acho que pode contribuir para o cancro.” (Lara, F15)

Mais uma vez, alguns adolescentes compararam os cigarros eletrénicos com os cigarros
convencionais, sendo que 35% (7) referiram que achavam que fumar cigarros eletrénicos
nao fazia tio mal a sadde e 20% (4) que os riscos deviam ser iguais aos cigarros

convencionais:

“Eu acho que eles poluem menos e fazem melhor a satde, mas eu nao sei.” (Clara, F17)

“Eu nao sei, mas acho que os riscos sao os mesmos que o tabaco normal.” (Paula, F13)

Os rapazes deram respostas diferentes entre eles, contudo, onde houve uma maior
coeréncia (3/7) foi no facto de referirem que os cigarros eletrénicos faziam melhor que os
cigarros convencionais. Relativamente, aos adolescentes que ja tinham experimentado

produtos de tabaco, 3 em 5, deram também esta resposta.

Assim sendo, de seguida, foi questionado se os adolescentes achavam que fumar cigarros
eletronicos sao menos nocivos, igualmente nocivos, ou mais NOCIVOs que OS Cigarros
convencionais. 75% (15) disseram que os cigarros eletrénicos eram menos prejudiciais que
os cigarros convencionais, 20% (4) que eram igualmente prejudiciais ¢ 5% (1) que eram

mais prejudiciais, por causa do “gas”.

Por fim, os adolescentes tiveram que responder se achavam que se usassem regularmente
um cigarro eletréonico com sabor, se isso seria prejudicial para a saude deles. 45% (9)
responderam  “Moderadamente Prejudicial”’, 25% (5) responderam “Nao”, 15%
responderam “Muito Prejudicial” e 15% (3) responderam “Extremamente Prejudicial”.
Dos adolescentes que responderam “Nao”, 60% (12) ja tinham experimentado produtos de
tabaco. Relativamente aos que responderam “Muito Prejudicial” e “Extremamente

Prejudicial”, 2/3 eram rapazes que nunca tinham experimentado produtos de tabaco.
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Deste modo, podemos verificar que 60% (12) de quem ja experimentou produtos de tabaco
acha que os sabores nao prejudicam a saide, sendo que os restantes 40% (8) responderam
“Moderadamente Prejudicial”. Por sua vez, os rapazes responderam todos, com exce¢ao do
rapaz que ja tinha experimentado produtos de tabaco, que achavam que os sabores
prejudicavam a saude, sendo que 3 rapazes responderam ‘““Muito Prejudicial” e os

restantes 3 responderam “Extremamente Prejudicial”.

5.1.8. Fontes preferenciais de informac¢do dos adolescentes sobre os

potenciais riscos dos cigarros eletronicos

Quando questionados, acerca de onde procurariam informagdo, se quisessem saber mais
sobre os potenciais riscos dos cigarros eletrénicos, 85% (17) respondeu “Internet”. Outras
respostas passaram por pais, televisio, documentarios e palestras, professores, amigos ou

ainda pessoas que ja fumassem cigarros eletrénicos.

5.1.9. Diferenga entre cigarros eletrénicos e tabaco aquecido

Por fim, os adolescentes foram questionados se sabiam a diferenca entre cigarros
eletronicos e tabaco aquecido, pois, ao longo da entrevista, muitos deles iam associando
imagens de produtos de tabaco aquecido a cigarros eletronicos, nomeadamente no grupo 3,
4 e 6. A quase generalidade dos adolescentes (80%) respondeu que nio sabia qual era a

diferenca entre os dois € nem sabiam o que era tabaco aquecido:

“Nem desconfio.” (Clara, F17)

“Eu ainda nao sei muito bem o que é o tabaco aquecido, por isso nao consigo responder a

isso.” (Leonardo, M16)

“Tabaco aquecido? Nao conheco.” (Patricia, F14)

Os restantes 20% dos adolescentes referiram que o tabaco aquecido polufa mais, que tinha

mais quimicos e que era mais prejudicial que os cigarros eletrénicos:
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“Acho que o tabaco aquecido, acho, ndo tenho a certeza, ¢ a mesma coisa que o tabaco
normal. Pode é ndo ter assim tantos quimicos, mas deve ter mais que um cigarro

eletronico.” (Beatriz, F15)

“Acho que o tabaco aquecido ¢ muito mais prejudical, causam muito mais poluigao, muitos

mais problemas de saude do que o cigarro eletronico.” (Mariana, F14)

“Eu acho que os cigarros eletrénicos nao poluem tanto o ambiente, ¢ acho que um

cigarro, ainda para mais se fosse aquecido, polufa muito mais o ambiente.” (Rza, F'16)

Destes 4 adolescentes, 2 ja tinham experimentado produtos de tabaco, e os outros dois
nunca tinham experimentado. A tunica adolescente que ja tinha experimentado tabaco

aquecido, a adolescente 3, referiu também que nao sabia o que era tabaco aquecido.

Assim sendo, dado que a totalidade dos adolescentes nao sabia qual era a diferenca, a

investigadora explicou a diferenca entre os dois e o que era tabaco aquecido.

Apbs ouvir a explicagdo acerca da diferenca entre os dois produtos, a reagdao da adolescente

que ja tinha experimentado tabaco aquecido, foi a seguinte:

“Fui enganada, a mim, disseram que o produto da imagem 5 nao tinha nicotina.” (Clara,

F17)

Em conclusao, nenhum dos 20 adolescentes sabia o que era tabaco aquecido, nem qual era
a diferenca entre os dois. Apds mostrar as imagens dos dois produtos e indicar que o IQOS
era tabaco aquecido, a maioria dos adolescentes mostrou-se admirada, pois muitos deles
achavam que o IQOS era um cigarro eletrénico, como ja tinha sido possivel verificar em

grupos anteriores.
De seguida, os adolescentes foram questionados acerca da sua perce¢ao relativamente aos

riscos do tabaco aquecido. Cerca de 75% dos adolescentes referiram que achavam que eram

0S MESmOos que 0s cigarros convencionais:
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“Os mesmos que associo aos cigarros normais.” (Orlando, F13)

“Acho que o tabaco aquecido tem exatamente 0s mesmos riscos que 0s cigarros normais.”

(Rita, F16)

Alguns adolescentes referiram ainda que era o facto de ter nicotina que tornava o tabaco

aquecido prejudicial a saude:

“Nicotina eu associo a cancro, envelhecimento e problemas de saide e mentais, porque

fumar afeta a mentalidade de uma pessoa.” (Jorge, M16)

“O facto de ter nicotina vai fazer tdo mal como os cigarros normais.” (Leonardo, M16)

Por fim, perguntamos aos adolescentes se achavam que fumar cigarros eletronicos era
menos nocivo, igualmente nocivo, ou mais nocivo que tabaco aquecido, 85% dos
adolescentes respondeu que eram menos prejudiciais. Os restantes 15% disseram que
dependia, pois se ndo tivesse nicotina era menos prejudicial, mas se tivesse nicotina, era

igualmente prejudicial:

“Eu acho que acaba por se igualmente prejudicial se a pessoa meter a nicotina. Se nao tiver

nicotina, ai ¢ menos prejudicial.” (Madrio, M16)

“Se tiver nicotina, acho que ¢ igual, senao acho que um cigarro eletrénico sem nicotina nao

¢ tao prejudicial.” (Margarida, F14)

5.2. Entrevista a promotora da IQOS

Durante a fase de recolha de dados, surgiu a oportunidade de realizar uma entrevista a uma
promotora da IQOS. A promotora foi contactada via telefone de forma a questionar a sua
disponibilidade para responder a uma entrevista presencial sobre o papel dos promotores
na venda do produto e as percegdes que tinha relativamente a recetividade dos jovens ao
tabaco aquecido, no ambito de uma dissertacao de mestrado. A promotora foi informada

da confidencialidade da entrevista.
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Agendou-se, assim, um encontro num café, onde se realizou uma entrevista mais informal
que durou cerca de meia hora. Dada a informalidade da entrevista e a pedido da

entrevistada, ndo se procedeu a gravacdo da mesma.

Numa primeira fase foram abordadas as regras da empresa relativas a venda do produto e

atividade comercial recomendada e autorizada pela empresa.

A promotora falou acerca das regras bastante restritas da Philip Morris relativamente a
protegao de menores. A promotora referiu que nao podem ter pontos de venda perto de
escolas e que os promotores sio obrigados a pedir a data de nascimento a todos os
interessados em comprar, nio podendo vender a menores. No entanto, ndo existe limite
quanto ao numero de equipamentos que podem vender a cada cliente, tendo referido que
algumas pessoas compram varios para ter em casa, no trabalho, no carro, mas que também
pode haver pessoas que os adquirem para dar a menores e que isso nao é controlado pela
empresa. Indicou, ainda, que ha regras rigorosas na abordagem a clientes, nao podendo
abordar jovens, nem pais com filhos (entenda-se adultos acompanhados por criangas), que
apenas se podem dirigir a pessoas que estejam nitidamente a fumar e que quando sao
abordados pelas pessoas, tém que perguntar se a pessoa fuma. Para além disso, os
promotores sio proibidos de perguntar a qualquer pessoa se querem experimentar o
produto, pois isso seria um incentivo a compra de um produto que ¢ prejudicial a satde. As
tabacarias tém também regras especificas e requisitos que devem ser todos cumpridos. Em
termos de marketing, a promotora da IQOS explicou que nao podem fazer publicidades
nas viaturas onde se deslocam e que a empresa utiliza um sistema de CRM bastante
desenvolvido, de modo a conseguir dar um follow up por cliente, mas nao sabia mais
detalhes pois isso seria feito a um nivel superior. Ou seja, o produto ¢ vendido como uma
alternativa para os adultos que ja fumam, proporcionando-lhes uma experiéncia de fumo
diferente, mais indcua em termos de cheiro e sabor e sem impacto nas pessoas a volta ou

nos locais onde fuma.

Relativamente a atratividade do produto, a promotora da IQOS referiu que o produto era
considerado mais “cool” que os restantes produtos do mercado devido ao seu design que
“até da mais vontade de fumar”. Assim sendo, considera, pela sua experiéncia, que o design

¢ um fator preponderante na compra, pois ¢ o que acaba por atrair mais as pessoas a querer
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conhecer o produto e, eventualmente, a comprarem. Falou, também, acerca das pequenas
vantagens que o tabaco aquecido tem relativamente aos cigarros convencionais, como o
cheiro, o sabor, a polui¢io e o nio consumirem o papel do tabaco. Realgou o facto de o
IQOS nio causar danos a terceiros, pois nao ha risco para fumadores passivos devido a

inexisténcia de fumo.

Por fim, a promotora da IQOS referiu que existe uma aplica¢ao (app) da Philip Mortis, ja
disponivel em alguns paises, designada de IQOS Connect. Contudo, a app ainda nio ¢
permitida em Portugal. O objetivo é permitir que o utilizador consiga verificar o status da
bateria, encontrar lojas IQOS mais proximas, e ajudar a identificar problemas técnicos, uma
vez que o aplicativo deve detetar quando é necessaria manutenc¢ao e diagnosticar

problemas.
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6. Discussao

A presente dissertagdo tinha como principal objetivo descobrir as perce¢cdes dos
adolescentes relativamente as estratégias de marketing dos cigarros eletrénicos e analisar

como estas poderiam influenciar as opinides dos adolescentes em relagdo ao produto.

Para isso, realizaram-se entrevistas a 20 adolescentes, onde inicialmente era crucial avaliar o
nivel de consciencializagido dos cigarros eletronicos entre os adolescentes. Assim sendo,
concluiu-se que 100% dos adolescentes ja tinham ouvido falar de cigarros eletronicos,

sendo este um nimero bastante alto, tal como se observou em estudos anteriores (Ford et

al., 2016; Wills et al. 2015; Adkison et al., 2013; Durmowicz, 2014).

A semelhanca do estudo realizado por Pierce et al. (2018), no que diz respeito a
suscetibilidade de uso dos cigarros eletronicos, verificou-se que houve uma associagao entre
a suscetibilidade e a experimentagcdo de produtos de tabaco, visto que os adolescentes
considerados “muito suscetiveis” a usar cigarros eletrénicos ja tinham experimentado
produtos de tabaco. Foi também possivel apurar que mais de metade dos adolescentes
foram considerados “suscetiveis” a experimentar cigarros eletrénicos, de acordo com a

metodologia usada por Ambrose et al. (2014) no seu estudo.

Em relagio as fontes de exposigao a cigarros eletronicos citados pelos adolescentes, tal
como Johnson (2017), verificou-se que a maioria dos participantes referiu as exposicoes
interpessoais, que inclufam amigos e familiares. Foi também possivel apurar a existéncia de
uma relagio entre as exposi¢Oes interpessoais e a suscetibilidade ao uso de cigarros
eletrénicos (Johnson, 2017), pois 80% dos adolescentes que ja experimentaram produtos de
tabaco referiram como fonte de exposigao a escola e os amigos. Relativamente as restantes
fontes de exposicao, nao se registaram tantas respostas dos media (T'V, Internet) nem das
tabacarias e lojas de cigarros eletrénicos como nos estudos de Johnson (2017) e de Anand

etal. (2015).

Acerca das fontes preferenciais de informacdo sobre os potenciais riscos dos cigarros

eletronicos, determinou-se que a grande maioria iria procurar na internet, sendo que
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nenhum adolescente respondeu profissionais de saude ao contririo do que se concluiu no

estudo de Johnson (2017).

Relativamente as estratégias de marketing analisadas, foi possivel entender que os
adolescentes nao conheciam a maior parte dos exemplos apresentados e poucos eram 0s
que ja tinham visto publicidades idénticas. As lojas foram o meio de promogao de cigarros
eletronicos mais reconhecido pelos adolescentes, tal como se verificou no estudo de Ford
et al. (2016), No entanto, ao contrario do estudo realizado por Ford et al. (2016), os
anuncios de televisao niao foram reconhecidos por nenhum adolescente, o que pode ser
explicado pelo facto de ndo passarem anuncios de televisio de produtos de tabaco em

Portugal.

No que se refere a recetividade aos itens de publicidade apresentados, cerca de 65% dos
adolescentes foram recetivos a pelo menos um item de publicidade. Contudo, as opinides
entre os adolescentes nem sempre foram consensuais. Itens de publicidade como as redes
socials, os outdoors, os descontos, 0s eventos, os patrocinios e o video do talk show nio
foram apoiados pela maioria dos adolescentes que consideraram muitas vezes que eram
eticamente incorretos, pois poderia incentivar a compra de um produto que era prejudicial
a saude. Tal como o estudo de Johnson (2017), constatou-se também que a maioria acredita
que as estratégias de marketing influenciam os mais jovens a querer experimentar cigarros
eletronicos. As lojas foram o item de publicidade que reuniu maior consenso, pois como ja
existem tabacarias a vender cigarros convencionais, os adolescentes consideram que nao ha

problema em vender-se também cigarros eletrénicos nestes locais.

Contrariamente a Pierce et al. (2018), que conseguiu associar a recetividade as estratégias de
marketing a utilizacdo dos produtos por parte dos adolescentes, no presente estudo nao foi
possivel encontrar qualquer associagao entre os dois. Isto pode estar relacionado com o
facto de apenas 5 dos 20 adolescentes entrevistados ja terem experimentado produtos de

tabaco, sendo assim dificil relacionar o uso com a recetividade.
Quase metade dos adolescentes (45%) afirmaram que nao sabiam o suficiente sobre

cigarros eletronicos para julgar os danos relativos aos cigarros eletrénicos, tal como

Ambrose et al. (2014) verificou no seu estudo. Contudo, a grande maioria dos adolescentes
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acredita que os cigarros eletronicos sio menos prejudiciais que os cigarros convencionais,
tal como nos estudos anteriores (Anand et al., 2015; Ambrose et al., 2014; Amrock et al.,
2015), tendo esta afirmacao sido referida varias vezes em diferentes questdes ao longo da
entrevista. Esta crenga foi partilhada por 100% dos adolescentes que ja experimentaram
produtos de tabaco, tal como no estudo de Ambrose et al. (2014) em que também se

verificou que a maioria dos fumadores atuais partilham esta ideia.

Tal como no estudo de Ford et al. (2016), concluiu-se também que os sabores dos cigarros
eletréonicos sao um fator que influencia a percegao de risco dos adolescentes, visto que
havia uma percegdao que o uso regular de um cigarro eletrénico com sabor nao tinha tantos

riscos associados para a sua saide.

Por fim, um dos grandes objetivos deste estudo era averiguar se os adolescentes eram
capazes de distinguir corretamente os cigarros eletrénicos e o tabaco aquecido, assim como

analisar o nivel de conhecimento dos adolescentes sobre os dois produtos.

Foi possivel concluir que os adolescentes ndo conseguem identificar corretamente cigarros
eletréonicos e tabaco aquecido. Ao longo das entrevistas, consideraram varias vezes 0s
produtos de tabaco aquecido como cigarros eletrénicos, sendo que mais de metade dos
adolescentes identificou a imagem de um produto do IQOS (tabaco aquecido) como um
cigarro eletrénico. Verificou-se também que quando os adolescentes conseguiam distinguir
os dois produtos, referiam-se ao tabaco aquecido sempre pelo nome da marca IQOS,

nunca mencionando durante a entrevista “tabaco aquecido”.

A confusio entre os dois produtos refletiu-se também quando se pediu aos adolescentes
para nomearem marcas de cigarros eletrénicos e a maioria ter referido a marca de tabaco
aquecido IQOS. Alids, foi possivel confirmar que o IQOS foi a marca com maior
notoriedade espontanea entre os adolescentes. Nenhum adolescente conseguiu citar
espontaneamente uma marca de cigarros eletronicos, sendo que, mesmo apds a
demonstracao de imagens, a marca mais reconhecida continuou a ser o IQOS, a qual foi
identificada por metade dos adolescentes. No estudo realizado por Ford et al. (2016), os
investigadores verificaram também que no Reino Unido, contrariamente aos Estados

Unidos onde ja existem marcas com uma forte posi¢ao no mercado (Giovenco et al. 2014),
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o reconhecimento de marcas de cigarros eletronicos entre os adolescentes era baixo. Assim
sendo, ainda que a amostra utilizada seja reduzida, podemos perceber que ainda existe
também em Portugal uma falta de reconhecimento de marcas de cigarros eletronicos por

parte dos adolescentes.

De modo a entender melhor a diferenca entre as percecdes dos adolescentes aos diferentes
produtos de tabaco, pediu-se para descreverem o tipo de pessoa que usa cigarros
convencionais, cigarros eletrénicos e tabaco aquecido. Concluiu-se assim que o0s
adolescentes associam os cigarros convencionais a todo o tipo de pessoas, relacionando-os
também a pessoas com dificuldades financeiras e a pessoas mais velhas. Contrariamente, 0s
cigarros eletronicos foram ligados a pessoas com possibilidades financeiras e mais jovens.
Por fim, o tabaco aquecido foi associado principalmente a pessoas mais ricas, sendo
referido que o publico-alvo poderia ser “empresarios”, “homens de fato” e “homens de
negocio”. Hair et al. (2018) examinaram o marketing da IQOS no Japdao e na Suica e
concluiram que a IQOS era associada a um produto limpo, chique e puro, que sobressafa
em culturas que valorizam a limpeza, a exclusividade e as aparéncias de alta tecnologia.
Deste modo, pode-se verificar que os adolescentes do presente estudo associam também o
IQOS aos mesmos atributos descritos no estudo de Hair et al. (2018), ainda que os autores

sugiram que a rece¢ao do IQOS pelo consumidor pode diferir, dependendo da cultura.

Consequentemente, nao foi surpresa nenhum adolescente ter conseguido indicar a
diferenca entre cigarros eletronicos e tabaco aquecido, confirmando-se que nenhum sabia o
que era tabaco aquecido e que o “IQOS” era tabaco aquecido. Comprovou-se também que,
apos a descri¢ao das diferengas dos dois produtos, a maioria dos adolescentes associou os
mesmos riscos dos cigarros convencionais ao tabaco aquecido e consideraram os cigarros

eletrénicos menos prejudiciais que o tabaco aquecido, caso estes nao tivessem nicotina.

Concluindo, os resultados do presente estudo complementam e ampliam a pesquisa
existente de diferentes formas. A maioria dos adolescentes indicou como principal fonte de
informagcao a internet, o que pode sugerir que, na auséncia de outros meios para educar os
adolescentes acerca dos riscos dos cigarros eletronicos e do tabaco aquecido, a publicidade
nas redes sociais e a informacao disponivel na internet possam ser as principais fontes de

informacao dos jovens sobre os cigarros eletrénicos. Isto pode ser preocupante, uma vez
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que a informagao encontrada online nem sempre ¢é fidedigna. Para além disso, o aumento
da publicidade realizada por celebridades nas redes sociais foi encarado pelos entrevistados
como altamente impactante e persuasivo para os mais jovens, especialmente se a
celebridade em questao for um idolo para os jovens. Estudos confirmam que as
celebridades podem exercer um efeito significativo sobre as atitudes dos jovens e
influenciar nas inten¢oes de usar cigarros eletronicos, uma vez que os adolescentes veem as
celebridades como modelos para aprender pistas comportamentais (Choi e Rifon, 2012;

Jankowski et al., 2016; Jin e Phua, 2014).

Assim, os resultados apontam para a necessidade de promover um maior conhecimento
sobre os diferentes produtos de tabaco e quanto aos riscos associados, junto dos
adolescentes, especialmente para que estes possam perceber quando é que estio a ser
influenciados e que possam reconhecer uma informagio que seja falsa. A constante
introdugao de novos produtos de tabaco no mercado exige que as escolas e os familiares
estejam cada vez mais informados das novas tendéncias de consumo, sendo, assim, crucial

uma maior interven¢ao por parte dos pais, das escolas e dos profissionais de saude.

Por fim, os produtos de tabaco aquecido podem vir a reduzir o controlo eficaz do
consumo de tabaco, incluindo a implementagao bem-sucedida da Convengao-Quadro para
o Controlo do Tabaco da Organizagao Mundial da Saude. Deste modo, torna-se primordial
combater as estratégias de marketing utilizadas para promover os produtos de tabaco
aquecido que se centram na premissa de que estes sio menos prejudiciais que 0s cigarros
convencionais. Serd, portanto, aconselhavel realizar mais estudos para que se possa
entender os possiveis impactos dos novos produtos de tabaco, introduzidos no mercado,
na saude populacional e monotorizar de que forma as estratégias de marketing utilizadas
estao a afetar as percecdes dos adolescentes e jovens adultos em diferentes paises, uma vez
que as medidas de controlo siao divergentes. Para tal, é crucial que os governos adotem uma
série de medidas em relagdao a novos produtos de tabaco, desde a proibicao de entrada no
mercado até a regulamentagao do marketing, do preco, da embalagem e da distribuigao, de
modo a impedir que os produtos de tabaco aquecido entrem no mercado de uma forma

nao regulamentada.
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7. Limitagoes e investigacao futura

A principal limitacio deste estudo centra-se no tamanho da amostra (=20), que
impossibilita a generalizagao dos resultados obtidos. No entanto, existem lacunas na revisao
de literatura relativamente a distingdo entre cigarros eletrénicos e tabaco aquecido e a
comparagao dos riscos entre os dois produtos. Esta investigacio ¢é, assim, uma das
primeiras, representativa a nivel nacional, que apresenta resultados que permitem examinar
o conhecimento dos adolescentes em relagao ao tabaco aquecido e aos cigarros eletronicos
e concluir que os adolescentes nao sabem o que significa “tabaco aquecido”. Alias, foi
possivel aferir que os adolescentes niao associam a marca IQOS ao tabaco aquecido, mas
sim a cigarros eletronicos. Deste modo, seria importante aprofundar este tema com uma

amostra maior para suportar melhor estas afirmagoes.

Os resultados poderiam também ter sido mais elucidativos, caso a amostra do estudo
tivesse sido alargada aos jovens adultos, pois verificou-se que os mais jovens (13/14 anos)

nao estavam tao familiarizados com os diferentes produtos de tabaco.

Outra limitagao encontra-se no facto de apenas 25% da amostra ja ter experimentado
produtos de tabaco e nenhum ser fumador, o que impediu uma comparagao detalhada de
opinides e percecoes de estratégias de marketing entre fumadores e nao-fumadores. Seria
também relevante entender se os adolescentes fumadores e nio-fumadores descreveriam de
forma diferente as pessoas que fumam cigarros convencionais, tabaco aquecido e cigarros

eletronicos.

Foi igualmente dificil encontrar estimulos para apresentar as diversas estratégias de
marketing de cigarros eletrénicos que nao fossem internacionais. Os unicos itens de
publicidade nacionais apresentados eram da marca de tabaco aquecido IQOS. Assim sendo,
poderia ser pertinente comparar a recetividade dos adolescentes as estratégias de marketing
utilizadas pelas marcas de cigarros eletronicos e de tabaco aquecido quer a nivel nacional,

quer a nivel internacional.

Alargar o numero e o nivel de profundidade das entrevistas aos promotores do IQOS, de

modo a entender-se melhor quais as estratégias que a empresa Philip Morris International
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esta a utilizar para impedir o consumo do produto entre os mais jovens, podera trazer

informacao adicional e relevante ao tema em estudo.
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9. Anexos

Anexo 1: Guido provisorio das entrevistas (pilot study)

1. Perfil dos participantes: No inicio da entrevista ¢ pedido por escrito que os
participantes fornegam as informagdes gerais sobre a sua idade, sexo, area de estudo, com

quem vivem e o nivel de escolaridade.

2. Introdugido: Apresentar o entrevistador, agradecer a participagdao e explicar, de forma
geral e breve, o motivo da entrevista. Nesta fase, é crucial que nao ha respostas certas ou
erradas, e que se nao compreenderem alguma questao, para informarem o entrevistador:

“Boa tarde. Sou a Marta e estou neste momento a frequentar o mestrado de Marketing na Faculdade de
Economia do Porto. Eston no men siltimo ano, sendo que estou neste momento a realizar uma dissertagdo
relacionada com produtos de tabaco. Antes de mais nada, obrigada pela tna disponibilidade ¢ por
participares nesta entrevista. Os dados desta entrevista vio ser tratados de forma anonima e confidencial e
os resultados vio ser posteriormente publicados na minba dissertacio e em eventuais eventos ef on

publicagies relacionadas. Por fim, lembro que nao ha respostas certas nem erradas.”

3. Aquecimento:

Introdugdo de varias imagens de produtos de tabaco e colocar as seguintes questoes:

3.1. Vou mostrar agora uma série de imagens de produtos de tabaco e gostaria que me
indicasses quais os produtos que conheces e identificasses cada um deles.

3.2. Ja experimentaste algum destes produtos?

4. Consciencializagdo dos cigarros eletronicos:

Vou agora entregar-te um questionario para responderes:

4.1. Ja ouviste falar de cigarros eletronicos? (1=Nao, 2= Sim)

4.2. Qual das seguintes afirmacdes ¢ a mais verdadeira para ti sobre fumar cigarros
eletronicos? Marca um. (escala de 0 a 6 com pontos de ancoragem “Nunca fumei um
cigarro eletrénico” e “Fumo cigarros eletrénicos todos os dias”).

4.3. No més passado fumaste cigarros eletronicos? Marca um. (escala de 0 a 3 com pontos
de ancoragem "Nio "e "Trés ou mais vezes")

4.4. Qual das seguintes afirmacgdes ¢ a mais verdadeira para ti sobre fumar cigarros
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convencionais?” (Escala de 0 a 6 com pontos de ancoragem 'Nunca fumei um cigarro' e
“Fumo todos os dias”). Apds terminar o questionario, vou mostrar varias imagens com
cigarros eletronicos e outros produtos de tabaco.

4.5. Identifica nestas imagens o que consideras serem cigarros eletrénicos.

4.6. Para ti, o que ¢ que distingue os cigarros eletrénicos dos restantes produtos de tabaco?

5. Suscetibilidade de uso dos cigarros eletrénicos: (Caso tenha respondido que nunca
experimentou um cigarro eletrénico na questao 3.3.)

Gostaria, agora, que respondesses as seguintes questoes.

5.1. Qual seria a probabilidade de experimentares um cigarro eletrénico? (Escala de 0 a 4
com as seguintes opg¢oes: “Definitivamente nao”, “Provavelmente Nao”, “Provavelmente
Sim” e “Definitivamente sim”).

5.2. Qual a probabilidade de ires experimentar um cigarro eletrénico nos proximos 6
meses?

(Escala de 0 a2 4 com as seguintes opg¢des: “Definitivamente nao”, “Provavelmente Nao”,
“Provavelmente Sim” e “Definitivamente sim”).

5.3. Se um dos teus melhores amigos te oferecesse para experimentares, aceitavas?

(Escala de 0 a 4 com as seguintes opgdes: “Definitivamente nao”, “Provavelmente Nao”,

“Provavelmente Sim” e “Definitivamente sim”).

6. Consciencializagdo das marcas de cigarros eletrénicos:
6.1. Diz-me marcas que ja tenhas ouvido falar de cigarros eletrénicos?

0.2. Ja conhecias estas marcas?

7. Fontes de exposi¢do a cigarros eletronicos:

7.1. Onde ¢ que ja ouviste falar de cigarros eletrénicos?

8. Recetividade as estratégias de marketing dos cigarros eletrénicos:
8.1. Ja conhecias este item de publicidade?

8.2. Ja tinhas visto algum anuncio idéntico?

8.3. O que achaste? O produto estava favorecido?

8.4. Qual o anuncio de que mais gostaste e porque?

8.5. Qual o anincio de que menos gostaste e porqueé?
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9. Danos causados pelos cigarros eletrénicos:

9.1. Para ti, qual ¢ a diferencga entre tabaco aquecido e cigarros eletrénicos?

9.2. Diz-me o que achas sobre as pessoas que usam cigarros eletronicos.

9.3. Diz-me o que achas sobre as pessoas que usam tabaco aquecido.

9.4. Qual ¢ a percepgdo que tens relativamente aos riscos dos cigarros eletrénicos e do
tabaco aquecido?

9.5. Achas que fumar cigarros eletrénicos sio menos nocivos, igualmente nocivos, ou mais
nocivos que os cigarros convencionais?

9.6. Achas que fumar cigarros eletrénicos sio menos nocivos, igualmente nocivos, ou mais
nocivos que tabaco aquecido?

Gostaria, agora, que escrevesses aqui a resposta a esta questao (questionario):

9.7. Se usasses regularmente um cigarro eletrénico com sabor achas que isso seria
prejudicial para a tua saude? (Escala de 0 a 4 com as seguintes opgdes: “Nao”,

“Moderadamente prejudicial”’, “Muito prejudicial” e “Extremamente prejudicial”).

10: Fontes preferenciais de informagio dos adolescentes sobre os potenciais riscos
dos cigarros eletrénicos:
10.1. Se quiseres saber mais sobre os potenciais riscos dos cigarros eletrénicos, como é que

procuras obter essa informagao?

11. Encerramento da sessio:
11.1. Tens alguma coisa a acrescentar sobre o tema?
Agradecer novamente e dar por terminada a sessio.

Ha alguma diferenca entre os dois?
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Anexo 2: Informagdes gerais dos adolescentes

Nome:

Idade:

Sexo:

Area de estudo:

Com quem vivem:

Nivel de escolaridade:
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Anexo 3: Produtos de tabaco

Imagem 1

Imagem 2
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Imagem 3

Imagem 4
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Imagem 5

Imagem 6
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Anexo 4: Diferentes estilos de cigarros eletrénicos e tabaco aquecido

Imagem 1

Imagem 2
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Imagem 3

Imagem 4
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Imagem 5
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Anexo 5: Marcas de cigarros eletrénicos e tabaco aquecido

Imagem 1
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This product
contains nicotine
which is a highly
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Imagem 2
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Imagem 5

Imagem 6
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Anexo 6: Itens de publicidade de cigarros eletrénicos e tabaco aquecido

Item 1

https://www.youtube.com/watch?v=0QelKE-aBNg

Item 2

https://www.youtube.com/watch?v=D72by iyrow

Item 3

WHY QUIT?
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https://www.youtube.com/watch?v=oQelKE-aBNg

Item 4

TAKE BACK
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Item 6
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Item 10
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Item 12
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Item 14

Kilo 1K

The Kilo 1K is a high-quality pod vape
with 17 incredible flavors available to
choose from, each with 4.5% nic salt
The device is designed well and it has a
rubberized finish that makes it feel
secure in the hand. The Kilo 1K vapes

quie! th no leaking or spitting, and
the battery is better-than-average at 350
mAh.
9 6 BUY NOW
Item 15
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them out >> eonsmoke.com/12-buy-juul-co

017 155 mil visualizagdes l
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Anexo 7: Guiao final das entrevistas

1. Perfil dos participantes: No inicio da entrevista ¢ pedido por escrito que os
participantes fornegam as informagdes gerais sobre a sua idade, sexo, area de estudo, com

quem vivem e o nivel de escolaridade.

2. Introdugido: Apresentar o entrevistador, agradecer a participagao e explicar, de forma
geral e breve, o motivo da entrevista. Nesta fase, ¢ crucial que ndo ha respostas certas ou
erradas, e que se nao compreenderem alguma questao, para informarem o entrevistador.

“Boa tarde. Sou a Marta e estou neste momento a frequentar o mestrado de Marketing na Faculdade de
Economia do Porto. Eston no men siltimo ano, sendo que eston neste momento a realizar uma dissertacio
relacionada com produtos de tabaco. Antes de mais nada, obrigada pela tna disponibilidade e por
participares nesta entrevista. Os dados desta entrevista vio ser tratados de forma andnima e confidencial e
os resultados vao ser posteriormente publicados na minba dissertacio e em eventuais eventos ef ou

publicagies relacionadas. Por fim, lembro que nao ha respostas certas nem erradas.”

3. Aquecimento:

Introdugido de varias imagens de produtos de tabaco e colocar as seguintes questoes:

3.1. Vou mostrar agora uma série de imagens de produtos de tabaco e gostaria que me
indicasses quais os produtos que conheces e identificasses cada um deles.

3.2. Ja experimentaste algum destes produtos?

4. Consciencializagdo dos cigarros eletronicos:

Vou agora entregar-te um questionario para responderes:

4.1. Ja ouviste falar de cigarros eletrénicos? (1=Nao, 2= Sim)

4.2. Qual das seguintes afirmagdes é a mais verdadeira para ti sobre fumar cigarros
eletronicos? Marca um. (escala de 0 a 6 com pontos de ancoragem “Nunca fumei um
cigarro eletrénico” e “Fumo cigarros eletrénicos todos os dias”).

4.3. No més passado fumaste cigarros eletronicos? Marca um. (escala de 0 a 3 com pontos
de ancoragem "Nio "e "Trés ou mais vezes")

4.4. Qual das seguintes afirmacgdes ¢ a mais verdadeira para ti sobre fumar cigarros
convencionais?” (Escala de 0 a 6 com pontos de ancoragem 'Nunca fumei um cigarro' e

“Fumo todos os dias”). Apds terminar o questionario, vou mostrar varias imagens com

131



cigarros eletrénicos e outros produtos de tabaco.
4.5. Identifica nestas imagens o que consideras serem cigarros eletrénicos.

4.6. Para ti, o que ¢ que distingue os cigarros eletrénicos dos restantes produtos de tabaco?

5. Suscetibilidade de uso dos cigarros eletronicos: (Caso tenha respondido que nunca
experimentou um cigarro eletrénico na questao 3.3.)

Gostaria, agora, que respondesses as seguintes questoes.

5.1. Qual seria a probabilidade de experimentares um cigarro eletrénico? (Escala de 0 a 4

b

com as seguintes opg¢oes: “Definitivamente nao”, “Provavelmente Nao”, “Provavelmente
Sim” e “Definitivamente sim”).

5.2. Qual a probabilidade de ires experimentar um cigarro eletrénico nos proximos 6
meses?

(Escala de 0 a 4 com as seguintes opgoes: “Definitivamente nao”, “Provavelmente Nao”,
“Provavelmente Sim” e “Definitivamente sim”).5.3. Se um dos teus melhores amigos te
oferecesse para experimentares, aceitavas?

(Escala de 0 a 4 com as seguintes opgoes: “Definitivamente nao”, “Provavelmente Nao”,

“Provavelmente Sim” e “Definitivamente sim”).

6. Consciencializagdo das marcas de cigarros eletrénicos:
60.1. Diz-me marcas que ja tenhas ouvido falar de cigarros eletrénicos?

0.2. Ja conhecias estas marcas?

7. Fontes de exposi¢do a cigarros eletréonicos:

7.1. Onde ¢ que ja ouviste falar de cigarros eletrénicos?

8. Recetividade as estratégias de marketing dos cigarros eletronicos:
8.1. Ja conhecias este item de publicidade?

8.2. Ja tinhas visto algum anuncio idéntico?

8.3. O que achaste? O produto estava favorecido?

8.4. Qual o anuncio de que mais gostaste e porqué?

8.5. Qual o anincio de que menos gostaste e porqué?
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9. Danos causados pelos cigarros eletrénicos:

9.1. Descreve que tipo de pessoas ¢ que, para ti, usa cada um destes produtos.

9.2. Qual é a percecido que tens relativamente aos riscos dos cigarros eletronicos?

9.3. Achas que fumar cigarros eletrénicos sio menos nocivos, igualmente nocivos, ou mais
nocivos que 0s cigarros convencionais?

9.4. Se usasses regularmente um cigarro eletrénico com sabor achas que isso seria
prejudicial para a tua sadde? (Escala de 0 a 4 com as seguintes opg¢oes: “Nio”,

“Moderadamente prejudicial”, “Muito prejudicial” e “Extremamente prejudicial”).

10: Fontes preferenciais de informagio dos adolescentes sobre os potenciais riscos
dos cigarros eletrénicos:
10.1. Se quiseres saber mais sobre os potenciais riscos dos cigarros eletronicos, como ¢é que

procuras obter essa informagao?

11. Diferenga entre cigarros eletronicos e tabaco aquecido.

11.1. Para ti, qual é a diferenca entre tabaco aquecido e cigarros eletrénicos?

11.2. Qual € a percecido que tens relativamente aos riscos do tabaco aquecido?

11.3. Achas que fumar cigarros eletrénicos saio menos nocivos, igualmente nocivos, ou mais

nocivos que tabaco aquecido?

12. Encerramento da sessao:

11.1. Tens alguma coisa a acrescentar sobre o tema?
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Anexo 8: Pedido de autorizagao aos pais
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Anexo 9: Organizacao dos dados no software RQDA
{§ RODA: Qualitative Data Analysis — O >

EImportE Movo| |Apagar| |Abrir |Memo | [rename | |Attribute| Project

Files L]

Fil
Adolescente 1 nes
Adolescente 10 Codes
Adolescente 11
Adolescente 12 Code
Sdolescente 13 Categories
Adolescente 14 Cases
Adolescente 15

Attributes
Adolescente 16
Adolescente 17 .

File
Adolescente 18 Categories
Adolescente 15 Journals
Adolescente 2
Sdolescente 20 Settings

Adolescente 3
Adolescente 4
Adolescente 3
Adolescente &
Adolescente 7
Adolescente &
Adolescente &
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{8 RODA: Qualitative Data Analysis — O >

dlcm-nar Apagar rEName Memo Project
Anno Coding | Unrmark Mark Files
Codes.List 1
Codes

Consciencializagdo das marcas

Consciencializagde dos cigarros eletrénicos

Code
Danos causados pelos produtos de tabaco Categories
Descrigdo de pessoas que usam produtos de tabaco Cases
Diferenga entre cigarros eletrénicos e tabaco aquecido
Fontes de exposigdo Attributes
Fontes preferenciais de informagio
Produtos de tabaco File ]
Categories
Recetividade as estratégias de marketing
o Journals
Suscetibilidade de uso
Settings
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{§ RODA: Qualitative Data Analysis - O X

Lpagar rename | |Memao Project

Add Ta Drop From | | Unmark Mark Eiles
Code.Category 1
Cigarros Eletrénicos vs Cigarros Convencionais Codes
Cigarros Eletrénicos vs Tabaco Aquecido
. Code
Estimule Descontos Categories
Estimule Eventos C
ases
Estimulo Lojas
Estimulo Mupies Attributes
Estimule Outdoor
Estimulo Patrocinios File ]
Categories
Estimulo Redes Sociais
lournals
Estimulo Talk Show
Estimule TV Settings
Fontes de Exposigdc v
Codes,of This.Category 1
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(& RQDA: Qualitative Data Analysis — O X

Apagar rename | |Memo Project
Add To Drop From | | Unmark Mark Files
Code.Category A
Codes

Estimulo TV
Fontes de Exposicdo Code
Fontes de Informagao Categories
Marketing come Incentive acs Jovens Cases

Perfil de Pessoa que Usa Cigarros Convencionais

Perfil de Pessoa que Usa Cigarros Eletrénicos Attributes
Perfil de Pessoa que Usa Tabaco Aquecide )
Reagdes Megativas a Estratégias de Marketing Ellaiegnries
Reagdes Positivas a Estratégias de Marketing Journals
Riscos do Cigarre Convencional

Riscos do Cigarro Eletranico Settings

Riscos do Tabaco Aquecido

Codes.of This.Category 1
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