Dando continuidade ao texto publicado na antedayd® do JMF, aqui segue a 2° parte
dum artigo ja publicado no Verdo na Medi.Com

Tabaco, médicos e confusoes - |l

“E altura da ciéncia, o verdadeiro método, retontar seus direitos e os exercer”
L. Pasteur

Como a discusséao sobre o tabaco extravasou a®egsi@seramente técnicas
restritas ao impacto na sadude, conviria ndo esqoet®s argumentos relevantes que
deverdo pesar na opgao anti-tabaco duma formaiwezgue combativa.

O Dinheiro e as contas mal feitas

As enormes somas provenientes dos impostos sdbb@oo sdo um argumento
esgrimido pelos defensores da industria tabaqueeixemos de lado o outro prato da
balanca: os custos tangiveis que o tabagismo iemptie orcamentos da Saude,
Segurancas Social e intangiveis: sofrimento indi&ié da familias dos mortos, e
concentremo-nos ha micro economia.

As consequéncias economigasa as familias, nomeadamente das classes
desfavorecidas e mesmo médias-baixas sao devastadodependéncia do tabaco
conflitua com a luta contra a pobreza, retira mpars investir na promog¢ao social e
econOmica e, em extremo, compete com a aquisicBertdeessenciais pelos mais
pobres (1).

Num mundo em que as questdes ecologeda®rnaram incontornaveis, 0s
meédicos ndo podem esquecer o fardo que o cultmaraifactura do tabaco
representam para o ambiente, mormente em tempisdeatimentar ao nivel
planetario. As plantacdes de tabaco ocupam vastas dos melhores solos,
concorrendo com o cultivo de alimentos, podend@aaumentar a fome entre as
populacdes ameacadas. O tabaco abre desta formseguonada frente genocida.

Ciéncia versus obscurantismo

Apesar da Medicina ser mais do que uma simplegieiéé inquestionavel que o
exercicio da actividade médica é impensavel semsl@Eentificas, isto é, sem
orientacédo proporcionada pelos critérios de vergaderios dos métodos cientificos.
Ora, a pléiade de comentadores, que enxameiamios deecomunicac¢do social, tém
sustentado 0s seus ataques a politica anti-tahagist argumentos anti-satde
(desvalorizando a importancia da saude - o quearecp espantoso merecer a placidez
da nossa classe), ou mesmo negando factos ciestdfien uma displicéncia, que seria
sinistra ao tempo da Contra-Reforma e hoje se tosimoplesmente ridicula. Isto é: ha
opinion makergjue “decretam” a verdade cientifica a partir dotados dos seus
computadores, como o faziam os tedlogos aristogken séculos passados de triste
memoria. Por exemplo, Vasco Pulido Valente “dedidiwe o fumo ambiental ndo
constitui risco para a saude dos ndo fumadoreznkehte tal petulancia obscurantista
teve resposta publica por parte dum Colega pneugistéo E também perturbador que
argumentos de todo falaciosos ndo merecam corr@oggearte da classe: apodar de
“moralista” a opcéo anti-tabagista € grosseiraffedgzdo que ndo devia encontrar
apoiantes entre os médicos.



No passado a classe médica afrontou hbitos eagbes culturais em prole do
progresso contra a ignorancia e a doenca. Porédnasotezes, bard coreda classe
opOs-se ao progresso da ciéncia e da salude ddenérios deixando escritas paginas
tristes na Histéria da Medicina (vejam-se os casokister, e Semmelweis). Seria
deploravel que, olvidando as licbes do passadmeémicos portugueses concedessem
alguma forma de credibilidade ao obscurantismocdosentadores e prosélitos dos
cigarros, com o seu siléncio.

A Coeréncia e o engano paralisante

Alguns cépticos das medidas coercivas afirmam gabaco ndo é a Unica
ameaca a saude e é injustamente sobrevalorizadamocpgressor. Dai que alvitrem
suavizacao nas politicas anti-tabaco. Este argungenia armadilha: como poderéo
amanha sugerir legislacdo reguladora no domini@adosarados, gorduras ou sal se se
insurgem contra a actual investida contra o tab&mofundo, ao criticarem a rigidez da
actual Lei estdo a legitimar todo o tipo de agressbsaude na base do “se eles podem
eu também posso”. Mas no tocante, por exemplameeatacdo é de referir que estéo
surgindo indicios de auto-regulacéo por parte geral sectores da industria alimentar.
Em contraste, as tabaqueiras tém politicas difeseatimentam marktingagressivo
tendo como alvo as mulheres e criancas, sobresglpaises subdesenvolvidos;
adicionam substancias que incrementam a depengéaoiacusadas de abastecerem
directamente as redes de contrabandistas de tatmatsiituem lobis de pressao junto do
poder politico ao ponto de boicotarem politicasalgde e tem tido um papel de relevo
no obscurantismo cientifico escondendo dados irapta$ (2) ou langcando campanhas
de desinformacé&o. Portanto, ndo devem merecersa soapatia e se queremos
enfrentar outras ameacas a saude, sem dar o #aceiona incoeréncia, ha que apoiar
medidas restritivas anti-tabaco.

A Popularidade ou o equivoco grotesco

Uma outra possivel causa da quietude que a clasSxr@dem tém demonstrado
podera prender-se como uma suposta aceitacao dapédp em relacdo ao tabagismo.
Quer dizer: pressupfe-se gue a despeito de nau seszonhecidos os maleficios do
tabaco, a populacéo os tolere em nome do habitwyltaa, enfim qualquer outra
“boa” razdo. Por isso os médicos optariam por mé@drariar esta atitude, supostamente
enraizada na alma do povo.

Antes de mais conviria reflectirmos sobre o achddlito de tentar atalhar todas
as discussdes sobre uma qualquer pratica sociab@mgumento “pois, mas € cultural”,
gue é como quem diz: “nada a fazer”. Rotular déttical” um dado costume tornou-se
a muleta para justificar o injustificavel e é unwal@rosa arma dos reaccionarios. Ora
um uso ou habito, |14 por se encontrar culturalmentaizado, ndo quer dizer que seja
legitimo ou intocavel. A mutilacao genital femini@aima pratica cultural antiga,
extremamente difundida, mas sem duvida reprovamerecedora de ser erradicada da
face da Terra.

Voltando a tentagdo de afinar o discurso (ou meit§ médico com a suposta
vox populj recordemos que ela implicaria uma rendncia dt&ios de verdade e do
préprio axioma ético dos médicos: a defesa dogeslda saudé.ogo seria sempre
dificil de admitir que a defesa da saude e do mgatifico ndo se sobrepusessem a
qualquer forma de “populismo” ou de moda.



Todavia, € um crasso erro supor que a maioria pgaal(fumadores incluidos)
tem para com o tabaco alguma condescendénciaayarnoia (3). De facto, a
aquiescéncia que a “antipatica” legislacao obtereprte de fumadores e nédo
fumadores é demonstrativa da impopularidade databala consciéncia, por parte da
populacdo em geral, da necessidade de muddus vivendvigente até 31 de
Dezembro de 2007. Portanto, € um equivoco perigogticulo manter o siléncio em
nome dum bom relacionamento com a pretensa opilm@omum dos cidadaos,
quando estes, ao contrario do que pensam os rsigidos, aprovam as medidas
restritivas impostas ao fumo.

Este equivoco pode trazer consequéncias nefastaa paagem da classe.

Em resumo ...

N&o h&a argumentos validos que suportem o tabagisnooie ponham em causa
as politicas proibicionistas. Por isso fagamos y@@ara que os Médicos e as suas
OrganizacgOes de Classe saibam tomar o lugar geedimpete: defender uma politica
anti-tabaco efectiva, de forma inequivoca e publcaeutralidade é impossivel neste
caso. Ou nos assumimos contra o tabaco e a faveisdestritivas, ou teremos por
compagnons de routss evangelistas do tabagisnopifion makerganaticose alguns
artistas imbuidos de uma ignorandemodég a industria da restauracao (verdadeira
testa de ferro das tabaqueiras) e a proprias tabragqu

(1) Mensagem do Director Regional da OMS para Africalbrahim
Malick Samba Por acasido do dia Mundial Sem TaBaode Maio
2004

(2) “At One University, Tobacco Money Is a Secret” N¥ark Times 22
Maio 2008

3) http://srsdocs.com/parcerias/publicacoes/tabagisouggrito_eurobarom

etro.pdf

P.S.: Um ano de vigéncia da Lei anti-tabagica seklbem menos 5% de
fumadores e quebra de vendas de 15% de vendégadms. Perante estes resultados
tdo modestos (para nao dizer irrisorios) espargeogdinistério de Saude se regozije.
Satisfacao e alivio, s6 mesmo nas tabaqueiras.
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