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Estrategias para a cessacao do tabagismo na
atencao primaria a saide: Revisao integrativa da
literatura

Strategies for smoking cessation in primary health care: An integrative literature review
Estrategias para dejar de fumar en la atencion primaria de salud: Una revision integradora de la literatura

RESUMO

Objetivo: identificar as evidéncias cientificas disponiveis na literatura acerca das estratégias utilizadas pela atencao primaria em sadde na cessagao
do tabagismo. Método: revisao integrativa da literatura nas bases de dados PubMed, CINAHL, LILACS, WOS, SCOPUS, no periodo de 2015 a 2020.
Resultados: amostra composta por 17 estudos agrupados em duas categorias tematicas: estratégias que contribuem para a cessagao do tabagis-
mo e fragilidades e potencialidades existentes no processo de cessagao do tabagismo, sustentado a partir da nuvem de palavras com os seguintes
vocabulos: tabagismo, grupo, cessacao, participante, salde, intervencao, programa, terapia, acompanhamento. Conclusao: foram identificados di-
ferentes tipos de intervencdes, definidas a partir de uma avaliacao inicial, considerando as necessidades dos usuarios. Espera que os achados deste
estudo possam ajudar a entender melhor os recursos necessarios para apoiar as tentativas de parar de fumar e identificar resultados importantes
centrados no usuario.

DESCRITORES: Tabagismo; Abandono do uso do tabaco; Atencao Primaria a Sadde.

ABSTRACT

Objective: to identify the scientific evidence available in the literature about the strategies used by primary health care for smoking cessation.
Method: integrative literature review in PubMed, CINAHL, LILACS, WOS, SCOPUS databases, from 2015 to 2020. Results: sample of 17 studies
grouped into two thematic categories: strategies that contribute to smoking cessation and frailties and potential existing in the smoking cessation
process, supported by the word cloud with the following words: smoking, group, cessation, participant, health, intervention, program, therapy, mo-
nitoring. Conclusion: different types of interventions were identified, defined from an initial assessment, considering the needs of users. It is hoped
that the findings of this study can guide care and understand the treatment for smoking cessation.

DESCRIPTORS: Smoking; Abandonment of tobacco use; Primary Health Care.

RESUMEN

Objetive: identificar las evidencias cientificas disponibles en la literatura sobre las estrategias utilizadas por la atencion primaria de salud en el
abandono del habito tabaquico. Método: revision integrativa de la literatura en las bases de datos PubMed, CINAHL, LILACS, WOS, SCOPUS, de
2015 a 2020. Resultados: muestra compuesta por 17 estudios agrupados en dos categorias tematicas: estrategias que contribuyen a la cesacion
tabaquica y debilidades y potencialidades existentes en la cesacion tabaquica proceso, apoyado por la nube de palabras con las siguientes pala-
bras: tabaquismo, grupo, cesacion, participante, salud, intervencion, programa, terapia, seguimiento. Conclusion: se identificaron diferentes tipos
de intervenciones, definidas a partir de una evaluacién inicial, considerando las necesidades de los usuarios. El espera que los hallazgos de este
estudio puedan ayudar a comprender mejor los recursos necesarios para apovar los intentos de dejar de fumar e identificar resultados importan-
tes centrados en el usuario.

DESCRIPTORES: Tabaco; Cese del Uso de Tabaco; atencién primaria de salud.
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INTRODUCAO

tabagismo ¢ um dos principais fato-

res de risco para o desenvolvimento

de Doengas Cronicas Nao Transmis-
stveis (DCNT5), como as doengas cardio-
vasculares, as cerebrovasculares e o cAncer, e
considerado como o principal fator de risco
modificavel de causas evitdveis de adoecimen-
tos ¢ mortes precoces no mundo'. Estima-se
que sete milhes das mortes de pessoas taba-
gistas no mundo estejam relacionadas ao con-
sumo direto do tabaco e cerca de 1,2 milhio
pela exposicdo indireta ao produto”.

As metas globais para reduzir as mortes
prematuras em 25% até 2025 exigird um au-
mento substancial no niimero de tabagistas
que tentam parar de fumar e uma melhora
significativa dessas tentativas. Em muitos pai-
ses 0 local onde a maioria dos fumantes pode
ter acesso ¢ apoio para parar de fumar ¢ na
atengio primdria. Entretanto, de acordo com
a OMS, apenas 15% da populagio mundial
tem acesso a suporte adequado para a cessa-
¢ao”.

Portanto, o tabagismo ¢ um importante
problema de satide publica mundial ¢ o de-
senvolvimento de estratégias para o seu con-
trole tornou-se prioridade pelos sistemas de
satde, principalmente no Brasil. O tratamen-
to da dependéncia do fumo ¢ preconizado
pela Organizagio Mundial da Satide (OMS)
como uma das estratégias de enfrentamento
deste problema’.

Reconhecido  internacionalmente  pelo
Bloomberg Foundation Awards, o Brasil, por

meio da efetiva organizagio, monitoramento
e vigildncia contra o tabaco, obteve suces-
so na redugio dos indices de prevaléncia do
consumo de nicotina pela populagio adulta4.
O relatério da WHO report on the global
tobacco epidemic 2019 aponta para uma
diminui¢io de 40% em scus indices, o de-
créscimo ocorreu de 15,7% para 9,3%. Uma
andlise realizada de 2005 a 2016 enfatizou a
participacio de 1,6 milhao de brasileiros in-
seridos no Programa de Controle do Tabagis-
mo (PCT) conduzido pela Atengio Priméaria
a Satde (APS), o qual prioriza o processo de
tratamento e cessagao do tabaco’.

Pesquisas tém sido realizadas na tentati-
va de mostrar que a cessagio do tabagismo
reduz, consideravelmente, o risco de adoeci-
MeNnto € MOrtes precoces, inclusive em pes-
soas que apresentam doengas relacionadas ao
cigarro®’. Mesmo naquelas que fumaram ain-
da na adolescéncia, os prejuizos causados pela
dependéncia ¢ o longo periodo de exposicio
podem ser minimizados, seja no desenvolvi-
mento de novas comorbidades ou na melhora
do progndstico das doengas j4 existentes, pro-
movendo melhora da qualidade de vida™.

Alcangar a cessagio tabdgica exige da pes-
soa o cnfrentamento de multiplos desafios,
desde o momento em que tenta parar de fu-
mar, até a manutencio apds o abandono do
uso de tabaco’™.

A manutengio da cessacio tabdgica estd
diretamente relacionada a diversos fatores,
como o grau de motivacio, niimero de ten-
tativas prévias, estdgio de dependéncia a ni-
cotina, grau de contemplagio relacionado ao
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descjo de parar de fumar e a genética condi-
cionada por fatores ambientais, como, por
exemplo, a presenca de outras pessoas tabagis-
tas residentes no mesmo domicilio"*’.

Evidencia-se que, enquanto as taxas de
tentativas de abandono do tabaco sio eleva-
das, as de insucesso na cessagio do seu consu-
mo sdo de cerca de 80% apds as quatro sessoes
iniciais de terapia cognitivo-comportamental
eentre 60-66% permanecem abstinentes apos
o término do tratamento, indicando uma
lacuna entre a necessidade de estimular a di-
minui¢io do consumo de tabaco ¢ os meios
existentes para atingir esse objetivo".

A identificagio dos fatores que influen-
ciam o sucesso da cessagio do tabagismo
pode modificar a abordagem individual base-
ada em subgrupos de risco para a recorréncia.
Dada a complexidade da temética, justifica-se
ainvestigacdo desse fendmeno pela relevincia
em termos de impacto na satde, a qual foi
conduzida pela seguinte questio norteadora:
Quais sa0 as evidéncias cientificas disponiveis
na literatura acerca das estratégias utilizadas
pela APS para o sucesso na cessagio do ta-
bagismo? Assim, o objetivo do presente tra-
balho ¢ identificar as evidéncias cientificas
disponiveis na literatura acerca das estratégias
utilizadas pela aten¢io primédria em satde na
cessagio do tabagismo.

METODOS

Trata-se de uma Revisao Integrativa da
Literatura, estruturada conforme o Proto-
colo Prisma. A busca na literatura ocorreu
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no perfodo de 1° a 31 de agosto de 2021. A
questdo de pesquisa foi construida com base
na estratégia PICo. (P- populagio: pessoas
tabagistas; I- Interesse: Cessagio do tabagis-
mo; Co- Contexto: tratamento & cessagio do
tabagismo na Atengio Primdria 3 Satde).

As bases de dados utilizadas foram: Lati-
no-Americana de informacio bibliogrifica
em ciéncias da satide (LILACS), National
Center for Biotechnology Information Na-
tional Institutes of health (PUBMED), Web
of Science (WOS), SciVerse Scopus (Scopus)
e Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL).

Empregaram-se os seguintes descritores:
Primary Health Care (Atencio Primdria a
Satde), Tobacco Use Cessation (abandono
do uso de tabaco), Smoking Cessation (aban-
dono do hébito de fumar), Smoking Cessa-
tion Agents (agentes de cessaciao do habito
de fumar), todos consultados no Descritores
em Ciéncias da Satide (DeCS) e combina-
dos com operador booliano AND, na se-
guinte ordem sequencial: “Primary Health
Care” AND “Tobacco Use Cessation” AND
“Smoking Cessation Agents”; Primary Heal-
th Care” AND “Smoking Cessation Agents”
AND “Smoking Cessation’, ¢ seus respecti-
vos termos em lingua portuguesa, espanhola
e inglesa.

Adotaram-se os seguintes critérios de in-
clusio: a) artigos disponiveis na integra nos
idiomas, portugués, inglés ou espanhol; ¢ b)
periédicos nacionais e internacionais indexa-
dos nos ultimos cinco anos, compreenden-
do de janeiro de 2015 a dezembro de 2020,
visando 4 abordagem de estudos recentes.
Excluiram-se revisoes de literatura/reflexoes,
editoriais, resumos de anais, dissertagoes, te-
ses, relatorios e documentos oficiais.

A busca dos artigos foi realizada de forma
independente pela pesquisadora. A selecio
dos artigos se deu em trés etapas: (1) leitura
de titulos e resumos, ¢ exclusio dos que ndo se
enquadraram em qualquer um dos critérios;
(2) leitura na integra dos artigos selecionados
na primeira etapa; (3) selecio das obras que
se enquadraram nos critérios de elegibilidade.
Os artigos duplicados foram excluidos apds a
leitura na integra, com o intuito de evitar er-
ros no momento da exclusio.

Para extrair as informacoes dos artigos da

11332 saidecoletiva = 2022;(12) N.80

amostra final, elaborou-se um instrumento
contendo os seguintes itens: titulo dos arti-
gos, ano de publicagio, nome dos autores,
pais onde foi realizado o estudo, nivel de evi-
déncia, método utilizado, resultados e con-
clusio.

Em relagio ao nivel de evidéncia, os es-
tudos foram avaliados pela abordagem me-
todolégica com base nas recomendagoes da

As metas globais para
reduzir as mortes
prematuras em 25%
até 2025 exigira um
aumento substancial
no nimero de
tabagistas que tentam
parar de fumar e uma
melhora significativa

dessas tentativas

Agency for Healthcare Research and Quality
(AHRQ)18. Segundo sua classificagio a qua-
lidade das evidéncias cientificas estio assim
categorizadas: nivel 1, ensaios clinicos con-
trolados e randomizados; nivel 2, estudo com
delineamento experimental; nivel 3, estudos
quase experimentais; nivel 4, estudos descriti-

vos (nio experimentais) ou abordagem quali-
tativa; nivel 5, relatos de caso ou experiéncia;
nivel 6, opinido de especialistas.

Para a quarta ctapa, utilizou-se o software
Iramutec alfa 2.3.3.119, por meio de andlise
léxica das palavras, ¢ o software R20, o qual
possibilita diferentes processamentos ¢ and-
lises estatisticas das narrativas produzidas.
Inicialmente, elaborou-se um corpus textual
com os principais resultados dos artigos que
compdem esta revisio, este deu origem a 95
segmentos de texto ou unidades de contexto
clementar (UCEs). Em seguida, confeccio-
nou-se a nuvem de palavras, a qual organiza
os vocdbulos de acordo com a sua frequéncia
no corpus, quanto maior a palavra se apresen-
tar na nuvem, maior ¢ o nimero de vezes em
que esta aparece nos resultados. Na ctapa fi-
nal apresentaram-se os dados por meio de um
quadro demonstrando a sintese dos estudos,
de acordo com o tipo de estratégia utilizada
na APS para a cessagio tabdgica ¢ a nuvem de
palavras.

Posteriormente, os estudos primé.rios
foram agrupados conforme semelhancas ¢
organizados segundo categorias temdticas:
estratégias que contribuem para a cessacio
do tabagismo e fragilidades ¢ potencialidades
existentes no processo de cessagio do tabagis-
mo.

O estudo teve seu projeto avaliado pelo
Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo
seres Humanos da Universidade Estadual de
Maringd sob parecer nimero 1.715.315 e
CAAE 57222016.1.0000.0104. Por se tratar
de uma revisio de literatura, o estudo foi dis-
pensado da apresentacio de Termo de Con-
sentimento livre e Esclarecido - TCLE.

RESULTADOS

A busca nas bases de dados resultou em
1.187 publicagdes, as quais foram seleciona-
das pelos critérios de elegibilidade, resultando
naamostra final de 17 artigos (Figura 1).

A partir dos 17 estudos selecionados e
incluidos nesta revisio, consta no Quadro 1
uma sintese dos estudos primdrios segundo
titulo, objetivo, delineamento e amostra, ano
de publicagio ¢ nivel de evidéncia cientifica

Predominaram estudos publicados em
2015 e 2019, com cinco e sete artigos, res-
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pectivamente. No que diz respeito ao pais de
origem das publicagées, hd predominincia
do Brasil, com 35,3%, seguido pelos Estados
Unidos com 17,6%, Chile com 11,7%, e Mé-
xico, China, Inglaterra e Reino Unido obtive-
ram 5,9% cada um.

Quanto ao tipo de estudo (nivel de evi-
déncia), 10 artigos sio derivados de ensaios
clinicos e estudos de caso controle (nivel 1),
a partir da utilizacio de medicamentos para a
cessagao do tabagismo ¢ a sua eficicia; hd dois
estudos de intervengio (nivel 2), com a utili-
zagio de algum dispositivo, como softwares,
planilhas eletronicas; e um estudo qualitativo
(nivel 4).

A Figura 2 demonstra a nuvem de palavras
produzida a partir dos principais resultados
dos estudos que contemplam esta revisio,
destacando-se os seguintes vocabulos: taba-
gismo, grupo, cessagao, participante, saude,
intervengio, programa, terapia, acompanha-
mento, o que ird proporcionar uma sustenta-
G0 as categorias elencadas a partir da andlise,
as quais permitem identificar a énfase de cada
estudo analisado.

A identificacio das estratégias ¢ os mé-
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Figura 1. Fluxograma do processo de selecao dos estudos para a Scoping
Review adaptado do Preferred Reporting Items for Systematic Review and

Meta-Analyses (PRISMA). Maringa, Parana, Brasil, 2021.

Primeira busca nas bases de dados:
Total 1187

Identificagao

Triagem

resumos
Total: 143

Namero de publicagdes apds leitura de titulos e

Critérios de exclusao
578 Nao se enquadra no recorte temporal
132 Nao disponivel na integra
209 Nao se enquadra com o tipo de estudo
125 Duplicado nas bases de dados

Artigo excluido pelos critérios
96 Nao responde a questao norteadora
05 Usuarios de cigarros eletronicos

Nimero de artigos lidos na integra
Total 42

Elegibilidade

Amostra final: 17

Selecionados

Artigos excluidos apds a leitura final
25 Foco em doencas associadas ao tabaco

Fonte: dados da pesquisa, 2021

Quadro 1: Sintese dos estudos selecionados, segundo titulo, objetivo, delineamento e amostra, ano de publicacao e nivel

de evidéncia cientifica (2015 — 2020). Maringa/PR, Brasil, 2021.

Titulo

A pre-post pilot study of a brief, web-based
intervention to engage disadvantaged smokers
into cessation treatment

Proactive tobacco cessation outreach to
smokers of low socioeconomic status: a rando-
mized clinical trial

What Are the Major Determinants in the Suc-
cess of Smoking Cessation: Results from the
Health Examinees Study

Smoking Cessation Abstinence Goal in Treat-
ment-Seeking Smokers

Objetivo

Testar um sistema de apoio a decisao baseado na
web, motivacional para fumantes desfavorecido
no tratamento da cessacao

Avaliar uma estratégia proativa para fornecer
tratamento do tabaco e que aborda mediadores
socio contextuais do uso do tabaco para fuman-
tes de baixa renda

|dentificar caracteristicas associadas a iniciacao e
cessacao do tabagismo; avaliar quais preditores
constituiram os determinantes mais importantes
em uma analise transversal

Examinar o poder preditivo da linha de base. \/a-
riaveis que correlacionam com a meta na entrada
do tratamento, se a meta muda com o tempo e
se sim, quais variaveis estao correlacionadas com
essas mudancas
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Delineamento e
amostra

Ensaio clinico (n=60)

Estudo randomizado
(n=707)

Estudo transversal
(n=24490)

Ensaio clinico (n=808)

Ano de publicagao /
Nivel de evidéncia

2015/ 1

2015/

2015/IV

2015/
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Flexible, dual-form nicotine replacement the-
rapy or varenicline in comparison with nicotine
patch for smoking cessation: a randomized
controlled trial

Long-term effects of smoking cessation su-
pport in primary care

Success rates in smoking cessation: Psycho-
logical preparation plays a critical role and
interacts with other factors such as psychoac-
tive substances

The Effect of Positive Group Psychotherapy
and Motivational Interviewing on Smoking
Cessation: A Qualitative Descriptive Study

A comparison of the efficacy of varenicline and
bupropion and an evaluation of the effect of
the medications in the context of the smoking
cessation programmed

Enhancing smoking cessation in Mexico using
an e-Health tool in primary healthcare

A Randomized Controlled Trial of an Optimized
Smoking Treatment Delivered in Primary Care

Grupo de cessacao de tabagismo na atencao
primaria a saide: experiéncia de uma unidade
de salide de Porto Alegre/RS

Combined nicotine patch with gum versus
nicotine patch alone in smoking cessation in
Hong Kong primary care clinics: a randomized
controlled trial

“Vlive Sin Tabaco... jDecidete!" Feasibility and
Acceptability of an e-Health Smoking Cessation
Informed Decision-Making Tool Integrated in
Primary Healthcare in Mexico

Web-based decision-making tool for smoking
cessation (Pare de fumar conosco) among pa-
tients with chronic conditions in Brazil: one-arm
feasibility study

Nicotine replacement therapy sampling for
smoking cessation within primary care: results
from a pragmatic cluster randomized clinical
trial

Closed-Loop Electronic Referral from Primary
Care Clinics to a State Tobacco Cessation Qui-
tline: Effects Using Real-World Implementation
Training

Fonte: dados pesquisa, 2022.
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Avaliar a abstinéncia do tabagismo com adesivo
de nicotina padrao (NRT), uso prolongado de
formulacoes combinadas de terapia de reposicao
de nicotina (NTR+) ou vareniclina (VR).

avaliar o efeito a longo prazo de um programa
de suporte a cessacao do tabagismo e os fatores
associados ao sucesso do tratamento.

Identificar os fatores associados aos resultados
das tentativas de cessacao do tabagismo

Descrever o processo e avaliar o efeito da psico-

terapia de grupo positiva e da entrevista motiva-
cional como uma intervencao para a cessacao do
tabagismo

Avaliar a eficacia da vareniclina e da bupropiona
na cessacao do tabagismo e avaliar o efeito do
programa de cessacao do tabagismo

Avaliar uma ferramenta de e-satide projetada
para melhorar a cessacao do tabagismo no Méxi-
co na atencgao primaria em satde

Avaliar um tratamento otimizado para tabagismo
administrado na atengao primaria

Avaliar a frequéncia e o tempo de cessacao do
tabagismo entre usuarios participantes do grupo
de tabagismo de Porto Alegre

Comparar a eficacia da nicotina combinada com
goma de mascar X adesivo de nicotina na cessa-
cao do tabagismo

Avaliar a viabilidade e aceitabilidade de uma
ferramenta de cessagao do tabagismo baseada
na web, projetada para informar os fumantes

mexicanos sobre a importancia de parar de fumar,

promover a cessacao e orientar os fumantes no
desenvolvimento de um plano

Avaliar a viabilidade do "pare de fumar conosco’,
uma ferramenta baseada na web para a tomada
de decisao sobre o tabagismo entre pacientes
com doencas cronicas

Comparar os efeitos da amostragem NRT mais
o tratamento padrao em relacao ao tratamento
padrao sozinho durante as visitas clinicas de
rotina na APS

Examinar o sucesso da implementacgao do siste-
ma de salde (eletronico), avaliado em 30 clinicas
de atencao primaria em relacao ao tratamento do
tabagismo
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Estudo randomizado
(n=737)

Estudo longitudinal
(n=84)

Estudo longitudinal
(n=1361)

Estudo randomizado
(n=36)

Estudo transversal
(n=405)

Estudo transversal
(n=132)

Estudo randomizado
(n=623)
Estudo transversal

(n=38)

Estudo randomizado
(n=560)

Estudo transversal
(n=164)

Estudo de intervencao
(n=85)

Estudo randomizado
(n=1345)

Estudo de intervencao
(n=30)

2016/I

2016/IV

2017/\V

2017/

2017/\V

2018/IV

2018/

2018/IV

2019/1

2019/IV

2020/IV

2020/

2021/ IV



todos utilizados para a cessacio tabdgica in-
tegraram a andlise, caracterizando os artigos
que apresentavam subsidios efetivos ao suces-
s0 a0 abandono do uso do tabaco. Os artigos
selecionados estao elencados no Quadro 2.

Da associagio dos resultados encontrados
na andlise da nuvem de palavras ¢ dos prin-
cipais resultados dos artigos, construiram as
seguintes classes: Estratégias que contribuem
para cessagio do tabagismo; ¢ Fragilidades e
potencialidades existentes nesse processo.

Na primeira classe, Estratégias que contri-
buem para a cessagio do tabagismo, a maioria
dos estudos sobre o tratamento da depen-
déncia do tabagismo tem-se concentrado
em intervengdes de base comportamental e
associadas 2 farmacoterapia, como estratégia
para ajudar as pessoas tabagistas com grau de
dependéncia moderado a severo que desejam
cessar o tabagismo. Em relagio a novas abor-
dagens, o uso de terapias alterativas ¢ comple-
mentares tem-se revelado como um método
cficaz no tratamento da cessagio.

A segunda classe, intitulada Fragilidades
existentes no processo de cessagio do tabagis-
mo, aponta os desafios como a adesao c as altas
taxas de recidiva dentre as pessoas submetidas
a tratamento. A nicotina ¢ o elemento-chave
para o desenvolvimento e manutengio da de-
pendéncia. Os fatores comportamentais, am-
bientais ¢ psicoldgicos também contribuem
para a recaida.

DISCUSSAO

Estratégias que contribuem para a
cessacao do tabagismo

As estratégias para ajudar os tabagistas
a parar de fumar incluem aconselhamento
comportamental para aumentar a motivagio
e apoiar as tentativas de parar de fumar e a in-
tervengao farmacoldgica para reduzir o refor-
o da nicotina ¢ os sintomas de abstinéncia de
cessagao do uso do tabaco. H4 estudos sobre
diferentes tipos de intervengoes e abordagens
terapéuticas para a cessagio do tabagismo.
Diferentes tipos de interven¢des comporta-
mentais com ou sem farmacoterapia foram
identificados neste estudo, sendo a terapia
cognitivo-comportamental associada 4 tera-
pia medicamentosa foi a mais prevalente.
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Figura 2. Nuvem de palavras fornecida pelo software IRAMUTEC, 2021
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Quadro 2: Sintese das estratégias para a cessacao do tabagismo identificadas

nos estudos segundo categoria tematica. Maringa/PR, Brasil, 2021.

Categoria tematica

Estratégias para cessacao: TCC *
Estratégias para cessacao: 5As*
Estratégias para cessacao: TRN*

Estratégias para cessacao: Terapia em grupo

Estratégias para cessacao: TRN*+ TCC*

Estratégias para cessagao: TCC*+
Farmacoterapia

Estratégias para cessacao: TCC*+ Farmacote-
rapia + Abordagem comportamental

Estratégias para cessacao: terapias alterna-
tivas

Estratégias identificadas nos estudos da revisao
integrativa

Estagio de mudanca motivacional do paciente —
mudancas de habitos do paciente

Abordar, Aconselhar, Avaliar, Assistir e Acompa-
nhar

Adesivo transdérmico, goma de mascar e pastilhas
(nicotinicos)

Estratégias de apoio e para a educacao em satide

Reducao dos sintomas de abstinéncia e ao uso do
tabaco

Bupropiona e vareniclina (nao nicotinico) —
senta poucos eventos adversos

apre-

E 0 mais indicado e completo e aumenta as chan-
ces de abstinéncia

Yoga, tende a oferecer melhores resultados combi-
nado com outros tratamentos

Nota: *TCC: Terapia congnitiva-comportamental; *TRN: terapia de reposicao de nicotina; 5As: intervencao breve (Abordar, Aconselhar,

Avaliar, Ajudar e Acompanhar).

De acordo com estudo realizado em um
centro de referéncia em tabagismo, os pesqui-
sadores verificaram que um acompanhamen-
to especifico e adequado ¢ importante fator
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de motivacio. Ao avaliar os fatores associados
4 abstinéncia, o estudo apontou que fazer te-
rapia comportamental de manuten¢io, nio
entrar em contato com gatilhos de recaida e
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o grau de dependéncia a nicotina foram os
fatores significativamente associados a deixar
o habito™.

No que diz respeito especificamente &
terapia comportamental de manutencio,
observou-se que os pacientes que a realiza-
ram apresentaram 27 vezes mais chances de
abstinéncia, em comparagao com o0s que rea-
lizaram apenas terapia individual™. Ainda foi
identificado que 0 maior grau de dificuldade ¢
o de quem tem dependéncia a nicotina de ele-
vada amuito elevada, alta carga tabdgica e que
convive com situagdes didrias que levam 4 re-
caida, por exemplo, uma média de 32,4 anos
fumando e acima de 3 magos/dia. Nesses ca-
sos, hd necessidade de um maior engajamento
paraa efetividade do tratamento™.

E evidenciado que a base para o tratamen-
to do tabagismo ¢ o uso de técnicas de abor-
dagem cognitiva e comportamental, a qual
consiste na identificagio das situagdes que
levam a pessoa a fumar; aquisi¢ao de conheci-
mentos para enfrentar as situagoes/gatilhos; e
o desenvolvimento de habilidades®

A utilizagio da estratégia dos 5As (abor-
dar, aconselhar, avaliar, ajudar e acompa-
nhar), e técnicas como a aplicagio de entre-
vista motivacional possibilitam ao paciente
mecanismos de enfrentamento mais eficazes.
Desta forma, poderd utilizar as habilidades
comportamentais adquiridas visando 3 ces-
sacao do tabagismo e, particularmente, & pre-
vengio de recaidas™?.

Uma revisio sistematica identificou um
achado importante no tratamento do taba-
gismo para fumantes em paises asidticos. A
disponibilidade de terapia de grupo como al-
ternativa a terapia individual (tratamento pa-
drdo) oferece uma opgio de tratamento para
os fumantes escolherem quando decidirem
parar de fumar. Além disso, a evidéncia mos-
trou que a terapia de grupo oferece melhores
resultados em comparacio com uma inter-
vengio minima ou nenhuma intervengao®. O
uso de terapia de grupo em vérias circunstan-
cias, como terapia de grupo + farmacoterapia,
aconselhamento na forma de terapia de grupo
e o resultado do tratamento tem dado resul-
tados positivos no tratamento na cessagio do
tabagismo”.

A terapia em grupo proporciona as pesso-
as um novo olhar acerca do tabaco, produzin-

11336 satdecoletiva = 2022; (12) N.80

do novas interpretacoes e promovendo meios
de asscgurar o bem-estar, pela identificacio
dos significados ¢/ou outras dificuldades em
outros seres humanos na cessagio do tabagis-
mo. Além disso, contribui para minimizar as
dificuldades das pessoas, oportunizando no-
vos conhecimentos ¢ constituindo-se como
rede de solidariedade, em um processo social
eautébnomo”’.

A atengio em grupos pode contribuir na
promoc¢io, na prote¢io ¢ no controle das situ-
acdes estressantes causadas pela doenca, origi-
nando um espago complementar de troca de
informacées ¢ de estimulo social. Um dos
grandes desafios da promocao da satde é o da
abstinéncia/recaida, logo, o grupo de ajuda
mutua pode contribuir para a reversio dessa
imagem, transcendendo a falta de perspecti-
va e obtendo uma reforma de si como sujeito
atuante™,

Nos grupos, estimula-se resgatar valores,
possibilidades, potencialidades ¢ pertenci-
mento. Porém, deixa-se claro que o enfren-
tamento ¢ a possibilidade de mudanca de
comportamento dependem de cada pessoa.
Valorizar a vida ¢ almejar a concretizacio de
projetos pessoais ¢ coletivos, criando uma
interacdo entre seres humanos. Nessa relacio
néo se deve evidenciar qualquer processo de
hierarquia, de modo que ambos, profissional
¢ usudrio, compartilhem seus sentimentos,
valores ¢ significados através do processo de
comunica¢ao”.

O tratamento em grupo que incluiu me-
dicamentos como vareniclina, NRT e bu-
propiona, ou bupropiona +NRT, diminuiu
o numero de cigarros fumados por dia em
grupos de suporte comportamentais®. A 16-
gica da combinagio entre Terapia de Reposi-
¢do de Nicotina (TRN) de agio prolongada
¢ de agdo curta baseia-se na cobertura de di-
ferentes descjos relacionados 4 dependéncia
fisica. A TRN com agio prolongada reduz
a dependéncia global, proporcionando uma
quantidade constante de nicotina, enquanto
a TRN de curta duragio alivia os descjos de
avango, proporciona estimulagio sensorial,
atuando nos episddios de fissura, auxiliando
a evitar as recaidas®. Assim, recomenda-se
que os pacientes recebam aconselhamento e
medicacio, uma vez que acombinagio de am-
bos ¢ mais eficaz do que qualquer intervencgao

isolada™*.

Os profissionais da APS necessitam atu-
ar como facilitadores, auxiliando o paciente
tabagista na exteriorizagio dos recursos que
permitem a resolugio do seu problema, le-
vando-o a encarar o mesmo sob outras pers-
pectivas. Logo, ndo devem emitir solugoes/
respostas, apenas oferecer as condigdes para
que consigam resolver o seu problema com o
tabaco”.

Em esséncia, esse tipo de abordagem en-
volve o estimulo ao autocontrole ou automa-
nejo, para que a pessoa possa aprender como
escapar do ciclo da dependéncia, ¢ tornar-se
agente de mudanca do seu préprio comporta-
mento. Os principais aspectos contemplados
nessa abordagem envolvem o desenvolvimen-
to de estratégias de enfrentamento das situa-
coes dificeis da vida, sem fazer uso do tabaco,
¢ a deteccio dos fatores de risco associados a
recaida”.

As estratégias propostas por esta aborda-
gem terapéutica, no Programa de Controle
do Tabagismo (PCT) em nivel municipal,
visam fortalecer as pessoas tabagistas, para
que clas possam delinear outras manciras de
suporte emocional para enfrentar seus pro-
blemas, evidenciando sua capacidade interna,
estimulando sua autonomia, com modifica-
¢io dos pensamentos e condutas relativas &
dependéncia, suas forcas ¢ potencialidades,
bem como adquirir o poder de gerenciar a
propria vida, a partir das suas escolhas, metas
e da construgio de novos projetos de vida”.

O uso das préticas integrativas ¢ comple-
mentares, como o Yoga, concomitante 3 abor-
dagem cognitivo-comportamental, também
pode contribuir para o sucesso da abstinéncia
ao tabaco, conforme mostrou um estudo com
227 participantes. As andlises longitudinais
dos desfechos da abstinéncia mostraram que
0 grupo que praticou yoga teve mais resulta-
dos positivos. Os praticantes de yoga tiveram
37% mais chances de sucesso em alcangar a
abstinéncia em relagio aos individuos do ou-
tro grupo (IC 95% [1,07 - 2,79]), ao redu-
zirem o estresse, mau-humor e peso corporal,
principais efeitos colaterais da cessagao™.

O sucesso nas taxas de abstinéncia e da
manutengio da cessagio ocorre quando a te-
rapia cognitivo-comportamental ¢ associada
A terapia medicamentosa. Para as pessoas que
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ndo conseguiram parar de fumar com a mo-
noterapia ou que apresentam “fissura” impor-
tante, ¢ indicado o tratamento medicamento-
so combinado, que pode utilizar duas ou trés
opgoes entre o adesivo, a goma, a pastilha e a
Bupropiona®.

Estudo realizado com 84 pacientes que
utilizou a abordagem cognitivo-comporta-
mental e terapia de reposi¢io de nicotina de-
monstrou que 40,5% dos participantes con-
seguiram parar de fumar por pelo menos trés
meses. Apenas 31% dos pacientes que inicia-
ram o tratamento obtiveram manuteng¢io da
cessagao apds um ano do final do tratamento
¢ 19% se mantiveram apés 2 anos. Os auto-
res consideraram que o sucesso a longo prazo
poderia ter sido maior se os pacientes pudes-
sem refazer o tratamento, tendo em vista que
as vagas eram limitadas e se dava preferéncia
para aqueles que nunca havia participado®.

O profissional de satide inserido na APS
tem a possibilidade de cuidar dos pacientes
em processo de cessagio tabdgica, por meio
da abordagem comportamental, objetivan-
do auxilid-lo a desenvolver habilidades que
os ajudard nesse processo, ¢ da terapia me-
dicamentosa, cujo propdsito ¢ reduzir os
sintomas de abstinéncia, com a reposi¢io da
nicotina, e amenizar a ansiedade causada pelo
processo de cessagao’’.

Fragilidades existentes no processo de
cessacao do tabagismo

A combinagio de intervengoes compor-
tamentais, como aconselhamento e farma-
coterapia para parar de fumar, ajuda os fu-
mantes em sua tentativa de parar de fumar e
o resultado ¢ melhor do que aconselhamento
isolado, mesmo que o aconselhamento seja
fornecido por profissionais de saade™** O
suporte comportamental com farmacotera-
piaaumentou as taxas de cessacio ¢ melhorou
a abstinéncia em longo prazo, mas a maioria

dos fumantes teve recaida”.

1.Instituto Nacional do Cancer (INCA). Avancos do Programa Nacional de
Controle do Tabagismo (PCNT). Brasilia: INCA, 2018.

2.Word Health Organization. Relatério da OMS sobre a epidemia global do
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Existem multiplos fatores comportamen-
tais ¢ psicoldgicos que induzem ao ato de
fumar ¢ que, portanto, dificultam a cessa-
¢3016. Os comportamentos relacionados ao
hébito de fumar, geralmente, envolvem vérias
emogdes, as quais refor¢am os pensamentos
positivos em relacio ao cigarro, determinan-
do associagdes como o ato de fumar frente a
sentimentos de ansiedade, tristeza, raiva, situ-
acdes de estresse e de alegrias; este tltimo sen-
do compreendido como uma recompensa™®.

Além das dependéncias fisica ¢ psicoldgi-
ca, existe uma associagio do uso do cigarro a
OULrOS COMpOrtamentos, oMo em situagdes
condicionadas, referidas como gatilhos, por
exemplo, fumar durante as refeicoes ou ao
falar no telefone. Esse comportamento visa
a busca de prazer imediato ¢ 4 fuga das situa-
¢oes que privam o sujeito de satisfagao ou lhe
causam sofrimento?.

Entender o que acontece com a pessoa ta-
bagista ¢ suas tentativas de parar de fumar ¢
fundamental para a compreensio da comple-
xidade do problema e, consequentemente, a
intervengao sobre ele’. Dessa forma, ao consi-
derar as experiéncias anteriores para abando-
nar o vicio, alguns autores defendem a relagio
de menor dependéncia (dependentes leves)
com as maiores e consecutivas tentativas de
abandonar o vicio, quando comparadas as
pessoas com uma clevada dependéncia (pes-
soas com alta carga tabdgica)*.

Quando o individuo estd em processo de
cessagdo, seu cérebro faz compensagio, devi-
do 4 redugio da produgio de dopamina, oca-
sionada pela auséncia da nicotina, dessa for-
ma, 0 organismo produz mais noradrenalina,
gerando sintomas caracteristicos da sindrome
de abstinéncia. Esta relaciona-se ao surgimen-
to de sinais ¢ sintomas fisioldgicos a partir da
supressdo do efeito da droga, consequente &
redugio dos estimulos no SNC, ¢ que, geral-
mente, desaparecem rapidamente aps o con-

sumo da droga, no caso, o cigarro fumado™®.
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Limitacoes do estudo

Os limites deste estudo referem-se a pe-
riddicos com publicacoes repetidas em mais
de uma base de dados ¢ a falta de informagdes
no resumo nio descrevendo quais estratégias
utilizadas na cessagio do tabagismo.

Contribuicdes paraaarea da enfermagem,
saide ou politica piblica

Como fortalezas deste artigo estio as es-
tratégias adotadas pelos profissionais da aten-
¢do primdria para a cessagio do tabagismo ¢ a
contribuicio destes estudos para o avanco do
conhecimento a respeito das caracteristicas
apresentadas ¢ a possibilidade de evidenciar
um perfil de tratamento que pode ser utili-
zado para subsidiar o plancjamento e elabo-
racio de politicas publicas de prevencio do
tabagismo, melhoria da assisténcia direta s
pessoas que procuram o programa de cessa-
¢do ¢ planos de educacio para o nio uso do
tabaco.

CONCLUSAO

Os resultados desta revisio demonstraram
que as principais estratégias realizadas pelos
profissionais de satide da APS incluem a te-
rapia cognitivo-comportamental associada a
terapia medicamentosa. Nos estudos analisa-
dos, podem-se encontrar diferentes tipos de
intervengoes e abordagens terapéuticas. Essas
s30 definidas a partir de uma avaliacio inicial,
considerando a realidade do paciente, perfil
sociocultural, aspectos comportamentais,
crencas, tabus, temores ¢, especialmente, o
grau de motivagio para a cessacio do tabagis-
mo ¢ de dependéncia a nicotina.

Espera que os achados deste estudo pos-
sam ajudar a entender melhor os recursos
necessarios para apoiar as tentativas de parar
de fumar e identificar resultados importantes
centrados no usuario.

tabaco, 2019. Oferecer ajuda para deixar de fumar. 2019.

3.Brasil. Ministério da Satde. Vigitel. Brasil 2019: vigilancia de fatores de
risco e protecao para doencas cronicas por inquérito telefénico. Brasilia:
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