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0 Tabagismo como Doenca e sua
Abordagem no SUS

e Relacionado ao uso de substancias psicoativas

« Um dos principais fatores de risco para doencas graves,
como cancer, problemas cardiovasculares e doencas
respiratorias cronicas

e Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT)

COMBATE AO FUMO

Fumo e responsavel por 71% das mortes por cancer de pulmao e
42% das doencas respiratorias cronicas, alerta OMS

Campanhas promovidas anualmente buscam conscientizar sobre os maleficios individuais e coletivos causados pelo tabagismo

Ministério da Saude - Governo Federal, 2022
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Diagnostico da dependéncia a nicotina

 Motivacao, sexualidade, atencao, prazer e recompensa
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Diagnostico da dependéncia a nicotina

e Liberacao de neurotransmissores
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Diagnostico da dependéncia a nicotina

Quadro 1 - Teste de Fagerstrom para a dependéncia a nicotina

Perguntas

Respuostas

Pontuacio

1. Quanto tempo apos acordar voce fuma seu pnmeiro

Nos pnimelros 5 minutos

-
N

cigarro? De 6 a 30 minutos 2
De 31 a 60 mmmutos |
Mais de 60 minutos ()
2. Voce acha dificil nao fumar em lugares proibidos? S1m |
Nio ()

Lad

. Qual o cigarmo do dia que traz mais satistagao?

O 1° da manha

s putros

|
()

4. Quantos cigarros voce fuma por dia?

Menos de 10
11-20

21-30

Mais de 31

()

o

Lid

5. Voce fuma mais trequentemente pela manha?

S1m

Mao

()

6. Voce fuma mesmo doente, quando precisa hicar

acamado a malor parte do tempo?

S1m

Mao

()

Escore Total (da dependéncia): 0-2 = muito baixa; 3-4 = baixa; 5 = media;

6-7 = elevada; 8-10 = muto clevada

Diretrizes para cessacao do tabagismo - 2008, SciELO Brasil
Jonatas Reichert et.al
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Perguntas Respostas Pontuacio
1. Quanto tempo apos acordar voce fuma seu pnmeiro MNos primeiros 3 minutos 3
cigarro? De 6 a 30 minutos 2
De 31 a 60 mimnutos l
Mais de 60 minutos ()
2. Voce acha diticil ndo fumar em lugares proibidos? S1m |
Niao (]
3. Qual o cigammo do dia que traz mais satisfacao? O 1° da manha |
Os outros ()
4. Quantos cigarros voce fuma por dia? Menos de 10 ()
11-20 l
21-30 2
Mais de 31 3
5. Voce fuma mais frequentemente pela manha? S1m |
Nio ()
6. Voce fuma mesmo doente, quando precisa ficar S1m |
acamado a malor parte do tempo? Nao ()
Escore Total (da dependencia): 0-2 = muito baixa; 3-4 = baixa; 5 = media; 6-7 = elevada; 8-10 = muito elevada
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Metodos de Tratamento do Tabagismo

e Abordagem comportamental

Sessao 1: Entender por que se fuma e como 1sso afeta a saude.

Sessao 2: Os primeiros dias sem fumar e estratégias para lidar com a abstinéncia.
Sessao 3: Como vencer os obstaculos para permanecer sem fumar.

Sessao 4: Beneficios obtidos apos parar de fumar e prevencao de recaidas.

Deixando de fumar sem mistérios, MINISTERIO DA SAUDE Instituto Nacional
de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA) §}
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Metodos de Tratamento do Tabagismo

e Tratamento Farmacologico

Ve

(Infograficos - Globo) (Produtos Uniao Quimica)
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Terapia de reposicdo de nicotina ""}" )
»

A TRN esta disponivel em trés formas:

e Adesivo transdérmico de nicotina

e Goma de mascar de nicotina

e Pastilha de nicotina

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 3
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Terapia de reposicao de nicotina

Adesivo Transdermico de Nicotina

e Liberacao lenta : adesivo de 7, 14 e 21 mg (uso transdérmico)

- A reposicao deve considerar 1 mg de nicotina |Cigarros por dia |Dose inicial
para cada cigarro fumado.
Ate 5 Nao indicado
- Nao se deve ultrapassar a dose de 42 mg/dia.
6al0 7 mg/dia
11a19 14 mg/dia
20 ou mais 21 mg/dia

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 9
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Terapia de reposicao de nicotina

Pastilha de Nicotina

e Liberacao imediata

- Disponivel em 1 mg, 2 mg e 4 mg, sendo as doses maiores para
fumantes mais dependentes.

- A absorcao € um pouco mais lenta que a da goma, mas tambeéem
oferece alivio rapido da fissura.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Satude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 10
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Terapia de reposicao de nicotina

Goma de Nicotina

e Liberacao imediata

- Disponivel em doses de 2 mg e 4 mg (a dose mais alta € indicada
para fumantes que consomem mais de 20 cigarros/dia).

- Pode ser usada conforme a necessidade, geralmente a cadala 2
horas no i1nicio do tratamento.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 11
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Terapia de reposicao de nicotina

Mecanismo de Acao

. L 4
e Ativam os receptores @
nicotinicos de acetilcolina
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Rang & Dale, 2007

a-Helices forming gate

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 12
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Gloridrato de Bupropiona

e Antidepressivo

- 1° ao 3° dia: 150 mg/dia (dose unica pela manha);
- A partir do 4° dia: 150 mg duas vezes ao dia (com pelo menos 8 horas entre as doses);

- Duracao: De 7 a 12 semanas (algumas pessoas podem precisar de até 6 meses).

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 13
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Gloridrato de Bupropiona

e Mecanismo de Acao

Inibicao da recaptacao de Antagonismo nos receptores
dopamina e noradrenalina nicotinicos de acetilcolina
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SANAR. Bupropiona: farmacocinética, indicagoes, interacoes e mais. SanarMed, 14
2023
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Caracteristica

Mecanismo

Efeito na

Fissura

Efeitos

adversos

Requer

Recelta?’

Bupropiona

Inibe recaptacao de

dopamina e antagoniza

receptores nicotinicos

Reduz gradualmente

Insonia, boca seca, risco de

convulsoes

Sim

Adesivo

Transdermico

Liberacao lenta e

continua de

nicotina

Mantem niveis

constantes

Irritacao cutanea

Goma/Pastilha de

Nicotina

Liberacao
Intermitente de

nicotina

Alivio rapido

rritacao oral,

solucos

Nao
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Métodos de Tratamento ﬂOkTﬂhﬂQISIHO

e Terapia Combinada

- Terapia de Reposicao de Nicotina (TRN) dupla Adesivo
transdérmico + goma ou pastilha de nicotina

- Uso de TRN + bupropiona Aumenta a eficacia em

fumantes com alta dependéncia.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 16
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Acompanhamento e Monitoramento

 Primeiros 3 meses: consultas regulares
para ajustar o tratamento

e Apos 6 meses: o paciente deve ser
avaliado quanto a abstinéncia

e Se houver recaida: ele pode reiniciar o
tratamento sem restricoes

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 17
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Efeitos Adversos e Seguranqa
e« TRN
- Adesivo transdérmico: Irritacao na pele, coceira, insonia (se usado

a noite)

- Goma/pastilha: Solucos, irritacao na boca/garganta, dor de

estomago

- Superdosagem de nicotina: Nausea, tontura, dor de cabeca,

aumento da frequéncia cardiaca

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 18
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Ffeitos Adversos e Seguranca

e Cloridrato de Bupropiona

- Efeitos adversos mais comuns:
Insonia, Boca seca, dor de cabeca, nausea, tontura

- Efeitos adversos graves (raros):
Risco de convulsoes

e Contraindicacoes:
®© Historico de epilepsia ou convulsoes.
® Uso atual de IMAO (antidepressivos inibidores da monoamina oxidase).

® Gravidez e amamentacao.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e
Complexo da Satude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo. 19
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Protocolos e Perspectivas Futuras

Novas Terapias Farmacologicas:
- Vareniclina  Agonista parcial dos receptores nicotinicos

- Novos moduladores dopaminérgicos Potenciais farmacos que reduzem a

fissura sem os efeitos colaterais da TRN.

Tecnologia e Apoio Digital:
- Aplicativos moveis para monitoramento € suporte ao paciente.

- Inteligéncia Artificial para personalizar planos de cessacao.

Pan American Health Organization (PAHO) Tratamento clinico de adultos que
querem parar de fumar, 2024 20
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Perguntas Respostas Pontuacio
1. Quanto tempo apos acordar voce fuma seu pnmeiro MNos primeiros 3 minutos 3
cigarro? De 6 a 30 minutos 2
De 31 a 60 mimnutos l
Mais de 60 minutos ()
2. Voce acha diticil ndo fumar em lugares proibidos? S1m |
Niao (]
3. Qual o cigammo do dia que traz mais satisfacao? O 1° da manha |
Os outros ()
4. Quantos cigarros voce fuma por dia? Menos de 10 ()
11-20 l
21-30 2
Mais de 31 3
5. Voce fuma mais frequentemente pela manha? S1m |
Nio ()
6. Voce fuma mesmo doente, quando precisa ficar S1m |
acamado a malor parte do tempo? Nao ()

Escore Total (da dependencia): 0-2 = muito baixa; 3-4 = baixa; 5 = media;

6-7 = clevada; 8-10) = muto clevada
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Gaso Clinico

Jodo, 52 anos, chega a Unidade Basica de Saude (UBS) para uma
consulta de rotina. Ele apresenta tosse matinal persistente ha cerca
de 6 meses, alem de fadiga constante. Durante a consulta, menciona
que sua esposa esta insistindo para que ele pare de fumar, pois o
neto recém-nascido estara frequentemente em sua casa.

Ele relata que fuma desde os 17 anos e atualmente consome 20
cigarros por dia. Ja tentou parar algumas vezes, mas hunca conseguiu
se manter abstinente por mais de 1 més. Refere ansiedade intensa ao
tentar interromper o uso, além de irritabilidade e ganho de peso.

No Teste de Fagerstrom, apresenta pontuacao 7/10.
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