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Caracterizacao dos usuarios do primeiro grupo
de cessacao do tabagismo no municipio de olho
d'agua grande

Characterization of users of the first smoking cessation group in the municipality of olho d'agua grande
Caracterizacion de los usuarios del primer grupo para dejar de fumar en el municipio de olho d'agua grande

RESUMO

Objetivo: caracterizar os usuarios do primeiro grupo de cessacdo do tabagismo no municipio de Olho d’Agua Grande de acordo com o grau de
dependéncia. Método: Trata-se de um estudo epidemiol6gico transversal, com dados obtidos a partir de registros em prontuarios dos pacientes
assistidos em um grupo de tabagismo no ano de 2021, localizado na Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF) do municipio de Olho d'Agua
Grande, Alagoas. Resultado: Com resultado, identificou-se uma prevaléncia de mulheres, 60,86% dos participantes; 34,78% dos individuos aban-
donaram o tratamento; o método escolhido para cessacao do tabaco foi a parada gradual onde obteve-se adesao de 100% dos participantes; os
individuos utilizaram como terapia medicamentosa o adesivo de nicotina ou associacao com bupropiona; 46,66% dos homens e 53,33% das mulhe-
res cessaram o uso do tabaco. Conclusdo: Os dados obtidos revelam uma boa resposta terapéutica em relagdo a cessacao do cigarro, onde o sexo
masculino alcancou maior sucesso no tratamento.

DESCRITORES: Abandono do uso de tabaco; Dispositivos para o abandono do uso de tabaco; Tabagismo.

ABSTRACT

Objective: to characterize the users of the first smoking cessation group in the municipality of Olho d'Agua Grande according to the degree of de-
pendence. Method: This is a cross-sectional epidemiological study, with data obtained from records in the medical records of patients assisted in a
smoking group in 2021, located in the Pharmaceutical Supply Center (CAF) of the municipality of Olho d'Agua Grande, Alagoas. Result: As a result,
a prevalence of women was identified, 60.86% of the participants; 34.78% of the subjects abandoned treatment; the method chosen for cessation
of tobacco was the gradual stop, where 100% of the participants were adhered; individuals used the nicotine patch or association with bupropion
as drug therapy; 46.66% of men and 53.33% of women ceased tobacco use. Conclusion: The data obtained reveal a good therapeutic response in
relation to smoking cessation, where the male sex achieved greater success in the treatment.

DESCRIPTORS: Abandonment of tobacco use; Devices for the abandonment of tobacco use; Smoking.

RESUMEN

Objetivo: caracterizar a los usuarios del primer grupo de abandono del habito de fumar en el municipio de Olho d'Agua Grande seg(n el grado de
dependencia. Método: Se trata de un estudio epidemiolégico transversal, con datos obtenidos de registros en las historias clinicas de pacientes
atendidos en un grupo de fumadores en 2021, ubicado en el Centro de Abastecimiento Farmacéutico (CAF) del municipio de Olho d'Agua Grande,
Alagoas. Resultado: Como resultado, se identificd una prevalencia de mujeres, 60,86% de los participantes; 34,78% de los sujetos abandonaron el
tratamiento; El método elegido para el abandono del tabaco fue la parada gradual, donde se adhirieron el 100% de los participantes; los individuos
usaron el parche de nicotina o la asociacién con bupropién como terapia farmacolégica; El 46,66% de los hombres y el 53,33% de las mujeres dejaron
de consumir tabaco. Conclusi6n: Los datos obtenidos revelan una buena respuesta terapéutica en relacion al abandono del habito de fumar, donde
el sexo masculino logré mayor éxito en el tratamiento.

DESCRIPTORES: Abandono del consumo de tabaco; Dispositivos para el abandono del consumo de tabaco; Tabaquismo.
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INTRODUCAO

tabaco ¢ utilizado hd milhares de

anos. Antes associado ao poder e

posicio social, somente propagou na
histdria mais recente, principalmente a par-
tir da fabricagio industrial do cigarro e das
acdes intensivas de propagar por midia esse
produto como algo benéfico, tornando-se
um problema para os sistemas nacionais de
satide’.

Atualmente hd alguns conceitos sobre ta-
baco. O chamado tabaco fumado ¢ o tabaco
consumido a partir da queima produzindo
fumaca. O principal representante deste
grupo ¢ o cigarro fabricado por indstrias,
também tem os cachimbos, charutos, cigar-
ros de palha ¢ narguilé. Lembrando que a
fumaca exalada pelo produto afeta nio so-
mente os usudrios, que sao definidos como
tabagistas ativos, mas também as pessoas que
estio ao seu redor estio expostas a poluigﬁo
tabagistica ambiental principalmente em lo-
cais fechados, essas pessoas sao chamadas de
tabagistas passivos'.

O tabagismo ¢ considerado uma doenga

cronica e epidémica que tem como causa
base a compulsao pela substincia psicoativa
nicotina. Além disso, o tabagismo integra o
grupo de transtornos mentais ¢ comporta-
mentais em razdo do uso de entorpecente
Fle também ¢ considerado a maior causa
evitdvel isolada de adoecimento e mortes
precoces em todo o mundo’.

Em todo o mundo h4 1,1 bilhio de fu-
mantes, cerca de 4 em cada 5 vivem em pa-
ises pobres. O tabagismo ¢ o principal fator
de risco de morte por doengas cronicas nao
transmissiveis, responsavel por 6 milhoes de
mortes a0 ano no mundo; um total de 603
mil mortes anuais sio associadas ao taba-
gismo passivo, das quais 28% em criangas.
Esse fator de risco estd associado a 75% dos
casos de Doenca Pulmonar Obstrutiva Cré-
nica (DPOC), 22% e 10% das mortes entre
adultos por cincer e doencas cardiacas, res-
pectivamente®.

No decorrer dos anos, o Brasil vem apli-
cando leis que tratam desde o uso de tabaco
em locais publicos, as formas de propagan-
da, os aumentos de impostos ¢ regulamenta-
¢ao do uso de aditivos ¢ até politicas de subs-
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tituicdo da agricultura do tabaco, por outra
pratica agricola. Deve-se, em grande parte, a
essas acoes de impacto populacional a queda
da prevaléncia do tabagismo na populagio
brasileira observada nas ultimas décadas,
31,7% da populagio adulta em 1989 para
14,7% em 2013".

O Instituto Nacional de Cancer (INCA)
¢ responsével pelo Programa Nacional de
Controle do Tabagismo (PNCT) ¢ pela ar-
ticulagio da rede de tratamento do tabagis-
mo no Sistema Unico de Satide (SUS), em
parceria com estados e municipios e Distrito
Federal. A rede ¢ organizada, de forma des-
centralizada, atribuindo fungées a estados
¢ municipios na captagio e tratamento do
tabagismo’.

A cquipe multiprofissional que atua nas
Unidades Bésicas de Satide tem como atri-
buicio o cuidado do paciente ¢ a respon-
sabilidade em promover agoes capazes de
promover satide e estimular o autocuidado.
Neste contexto, a agiao multiprofissional ¢
interdisciplinar é um grande aliado da equi-
pe da Estratégia Satide da Familia (ESF), tra-
balhando grupos de pessoas que tém como

2022;(12) N.83 = saidecoletiva 12155
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problematica o uso do tabaco.

O estudo teve como objetivo geral ca-
racterizar os usudrios do primeiro grupo
de cessagio do tabagismo no municipio de
Olho d’Agua Grande de acordo com o grau
de dependéncia.

METODO

Trata-se de um estudo epidemioldgico
transversal, com dados obtidos a partir de
registros em prontudrios dos pacientes as-
sistidos em um grupo de tabagismo no ano
de 2021, localizado na Central de Abasteci-
mento Farmacéutico (CAF) do municipio
de Olho d'Agua Grande, Alagoas. O projeto
tem por finalidade tratar o tabagismo ¢ sc-
gue as normas estabelecidas pelo Instituto
Nacional de Cancer (INCA) e o Ministério
da Satde.

Como critério de inclusio, foram sele-
cionados os prontudrios dos pacientes as-
sistidos no um grupo de tabagismo do mu-
nicipio de Olho d'Agua Grande no ano de
2021. Foram excluidos os prontudrios sem
cadastro completo no grupo de tabagismo
ou que abandonaram o tratamento antes da
primeira semana apoio. Para a amostra final,
* prontudrios foram considerados elegiveis.

O desenvolvimento do projeto na CAE,
ocorre por meio de quatro encontros sema-
nais, dois encontros quinzenais de manu-
ten¢do e 4 encontros mensais, no primei-
ro momento ¢ realizada uma entrevista e
atendimento com cada paciente, apds isso
¢ agendado o inicio do grupo terapéutico.
Esta abordagem ¢ realizada pelos profissio-
nais de: enfermagem, odontologia, educa-
¢ao fisica, farmdcia, medicina, servico social,
psicologia. Em um segundo momento 0s
pacientes sio atendidos coletivamente de
forma multidisciplinar pelos profissionais
da satide e em cada encontro é abordada
uma temética. Apds isso sio encaminhados
para consulta médica ¢ farmacutica, para
estabelecer o tratamento medicamentoso e
orientagdes e cuidados quanto a utilizagio
dos firmacos, com o objetivo de auxiliar no
tratamento do tabagismo. Os medicamen-
tos sao distribuidos gratuitamente, pois fa-
zem parte do programa ministerial.

As varidveis de interesse estao representa-
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O chamado tabaco
fumado ¢ o tabaco
consumido a partir da
queima produzindo
fumaga. O principal
representante deste grupo
¢ o cigarro fabricado por
industrias, também tem
os cachimbos, charutos,
cigarros de palha e
narguilé. Lembrando
que a fumaca exalada
pelo produto afeta nao
somente 0s usurios,
que sao definidos como
tabagistas ativos, mas
também as pessoas que
estao ao seu redor estao
expostas a poluicao
tabagistica ambiental
principalmente em
locais fechados, essas
pessoas sao chamadas de

tabagistas passivos

das pelo grau de dependéncia a nicotina, sen-
do obtida por meio do teste de Fagerstrom,
que classifica a dependéncia dos individuos
em muito baixo (0 a 2), baixo (3 a 4), médio
(5), elevado (6 a 7) e muito elevado (8 a 10),
de acordo com a pontuagio obtida no final
do teste. Para as varidveis sociodemograficas,
foram elencadas idade, sexo, qual o tipo de
fumo que utiliza, método escolhido para
cessacdo do fumo, o niimero de cigarros con-
sumidos por dia, também o tempo de uso do
fumo. E por fim, a porcentagem da cessagio
do tabaco, que ¢ obtida no tltimo encontro.
A coleta de dados foi realizada na Cen-
tral de Abastecimento Farmacéutico do
municipio de Olho D'dgua Grande, junto
aos prontudrios dos pacientes, no periodo
de julho a agosto de 2022. Inicialmente,
ocorreu a digitacio dos dados em planilha
do software Word, logo apés procedeu-se
as andlises descritivas com estimativas de
frequéncias simples e relativas das varidveis
de interesse de acordo com a classificagao em
nivel de dependéncia baixo/muito baixo,
moderado ¢ elevado/muito elevado. A pes-
quisa obteve aprovacio do Comité de Etica
em Pesquisa do Centro Universitdrio Tira-
dentes Universitdrio Tiradentes (UNIT/
AL) no ano de 2022 sob o ntimero CAAE
61008122.5.0000.5641.

RESULTADOS

No ano de 2021, participaram do gru-
po de apoio ao tratamento do Tabagismo
do Municipio de Olho d'Agua Grande um
total de 23 individuos. Identificou-sc a pre-
dominéncia de mulheres no grupo de apoio,
correspondendo a 60,86% do total de par-
ticipantes.

Identifica-sc que 34,78% dos pacientes
abandonaram o tratamento, onde 8,69%
desistiram na primeira semana, 13,04% na
segunda semana e 13,04% na quarta semana.
No entanto, um total de 65,22% concluiu o
tratamento ¢ cessaram a utilizacio do cigar-
ro. O método escolhido para cessagio do
tabaco que se destacou foi a parada gradual,
utilizada por 100% dos participantes. Verifi-
cou-se que tanto homens, quanto mulheres
utilizaram para terapia medicamentosa o
adesivo de nicotina paraa cessacao do fumo;
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destes, 46,66% dos participantes foram as-
sociados o uso de bupropiona 150mg 1 a
2 comprimidos ao dia. Do total de partici-
pantes que conclufram o tratamento, cons-
tatou-se que 46,66% sao homens e 53,33%
mulheres cessaram o tabaco. Quanto  taxa
de abandono do tratamento, pelos homens
foi de 8,69% e pelas mulheres, 26,08%.

Do total de prontudrios analisados,
100% dos homens e 77,77% das mulheres
registraram nunca ter realizado algum tipo
de tratamento para o tabagismo. Todos os
prontudrios registravam que os participan-
tes estavam inseridos no grupo de apoio de
combate ao tabagismo pela primeira vez.

Destaca-se ainda que a média de con-
sumo de cigarros pelos participantes foi
em média cerca de 23,64 cigarros por dia.
Quanto ao tempo de fumo dos pacientes,
tiveram em média 40,05 anos. Em relagio a
idade do inicio do fumo, teve-se como mé-
dia 12,33 anos.

O resultado do teste de Fagerstrom estd
descrito na Tabela 02. Identificou-se maior
prevaléncia entre os homens do grau muito
clevado 55,55%. Entre as mulheres, verifi-
cou-se maior predominio dos graus mui-
to elevado e muito baixo, com 42,86% e
28,57% respectivamente. Notou-se um pre-
dominio da utilizagio de fumo queimado
(sem filtro) nos 2 sexos, nio comparando o
grau de dependéncia da nicotina, sendo por

77,78% homens e 85,71% por mulheres.

DISCUSSAO

A Atencio Primdria & Satde ¢ a por-
ta de entrada para os usudrios do servico e
tem uma fung¢io fundamental na prevengio
priméria ¢ secunddria de doengas cronicas,
como também o acolhimento e direciona-
mento especializado. O cuidado integral
compreende o acompanhamento continuo
e esclarecimento acerca das doencas cronicas
na populagio, que tem como um dos prin-
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cipais fatores de risco, o tabagismo. O taba-
gismo causa seis milhdes de mortes a cada
ano no mundo, sendo responséavel por 71%
das mortes por neoplasias pulmonares, 42%
das doengas respiratorias cronicas e 10% das
doencas cardiovasculares 6. No Brasil, 428
pessoas morrem ao dia devido 4 dependén-
cia da nicotina’.

De fato, os homens sio os maiores
consumidores de tabaco mundialmentel.
Entretanto, nesta pesquisa, constatou-se

Tabela 01: Associacao entre o grau de dependéncia a nicotina, idade, cigarros
consumidos por dia, anos acumulados de fumo e inicio da utilizacao do fumo,

dos participantes do grupo de tabagismo do municipio de Olho d'Agua Grande
no ano de 2021. Alagoas, Brasil, 2022.

Estatistica
Média
) ) ) Desvio padrao
Baixo e muito baixo }
Mediana
Intervalo interquartil
Média
) Desvio padrao
Elevado e muito elevado _
Mediana
Intervalo interquartil
Média
o Desvio padrao
Médio .
Mediana

Intervalo interquartil

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

Idade Cig'arros Anosde Inicio do
/ dia fumo fumo
54,22 12,22 41,33 12,88
5,67 7.4 6,87 4,17
52 9 40 12
47-65 6-30 34-56 9-21
50,57 35,07 38,78 11,78
12,36 14,97 12,65 3,25
53,5 40 39 12
28-70 6-60 16-58 7-20
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0

Tabela 02: Associagao entre o grau de dependéncia a nicoting, cigarro industrializado (com filtro), fumo queimado (sem

filtro), por sexo, dos participantes do grupo de tabagismo do municipio de Olho d"Agua Grande no
ano de 2021. Alagoas, Brasil, 2022.

Cigarro industrializado

Grau de Dependéncia

3

Muito Baixo
Baixo
Médio
Elevado

Muito Elevado

N O O O O N

total por sexo

Fonte: Dados da Pesquisa, 2022.

SEXO FEMININO

Uso de fumo queimado

(com filtro) (sem filtro)
% n % n
14,29% 4 28,57% 0
0,00% 1 7.14% 0
0,00% 0 0,00% 0
0,00% 1 7.14% 1
0,00% 6 42,86% 1
14,29% 12 85,71% 2

TOTAL SEXO FEMININO: 14
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SEXO MASCULINO
Cigarro industrializado Uso de fumo queimado
(com filtro) (sem filtro)

% n %

0,00% 0 0,00%
0,00% 2 22,22%
0,00% 0 0,00%
11,11% 1 11,11%
11,11% 4 L4, 40%
22,22% 7 77,78%

TOTAL SEXO MASCULINO: S

2022; (12) N.83 = saidecoletiva
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um maior indice de mulheres tabagistas a
procura de tratamento. Todavia, deve-se
lembrar que homens buscam menos os ser-
vicos de satide, muitas vezes s6 procuram em
situagdes de doenga ou sintomas evidentes®.
Logo, este fato pode ser uma causa para uma
menor procura dos homens na presente pes-
quisa.

Segundo o Caderno 40 do Ministério da
Satdel relacionado ao cuidado da pessoa
tabagista, existe uma prevalecia de 19,2%
de fumantes do sexo masculino e 11,2% de
fumantes do sexo feminino no Brasil. Em
pesquisas mais recentes, como a demons-
trada pelo Instituto Nacional de Cancer’,
ressalta que essa incidéncia do nimero de
fumantes por sexo diminuiu comparada
com a dos anos anteriores, entretanto, ainda
permanece elevada, demonstrando valor de
15,9% para sexo masculino e 9,6% para sexo
feminino.

A cessacao definitiva ¢ a descontinuagio
imutével do tabagismo (ou até uma eventual
recidiva), sem que tenha, todavia, sintonia
do intervalo de tempo imprescindivel para
se caracteriza-la. A reincidéncia ¢ o regresso
da prética tabagica apds um perfodo de pa-
ralisacdo, enquanto o lapso ¢ o uso eventual
e isolado da substincia durante o perfodo de
abstinéncia dela, tipificado como um “des-
lize”. Na pesquisa, pode-se observar uma
cessacao de 65,21% dos participantes de am-
bos os sexos. De acordo com o Ministério
da Satde, o Brasil é considerado referéncia
mundial no controle do tabaco decorrente
de um intenso trabalho, que vem sc intensifi-
cando e evoluindo no decorrer das décadas,
fato este iniciado na década de 801.

No que se refere a idade média dos taba-
gistas, o resultado foi cerca de 52 anos em
geral. H4 o apontamento em pesquisas10-11
que a idade de iniciacio do tabagismo estd
cada vez mais precoce, em torno de 12 anos
de idade. Sabe-se que a idade precoce in-
fluencia no tempo médio de fumo dos ta-
bagistas que, de acordo com estudos estd em
torno de 40 anos, o que expressa um reflexo
desta pesquisa e também apresenta maiores
riscos, pois, as chances de desenvolver do-
engas associadas ao tabaco aumentam sig-
nificativamente, pela quantidade de anos de
fumo. Outro fato interessante, foi o niime-

12158 saitdecoletiva = 2022;(12) N.83

ro de cigarros consumidos por dia, quando
comparado pelo nivel de dependéncia, pois
em muito baixa ¢ baixa dependénciaa média
foi de %, o que seria bem inferior quando
se compara aos grau de dependéncia elevado
e muito clevado que chega em média a 35,7
cigarros por dia.

Alguns fabricantes de cigarro defendem
o cigarro com filtro, pois os mesmos seriam
capazes de reduzir as emissoes de alguns
componentes téxicos da fumaga, sem, con-
tudo, relaciond-las com uma reducio de ris-
cos  saude. Os fumantes percebem que os
riscos associados ao tabagismo $20 menores
em cigarros com filtros, contudo, a literatura
cientifica (especialmente em filtros com per-
furagio na ponteira) sugere o contrrio™,

O tabaco fumado em qualquer uma de
suas formas causa a maior parte de todos os
cAnceres de pulmao e contribui de forma sig-
nificativa para acidentes cerebrovasculares ¢
ataques cardfacos mortais. Os produtos de
tabaco que nio produzem fumaca também
estio associados ou sio fator de risco parao
desenvolvimento de cAncer de cabega, pes-
coco, esdfago e pAncreas, assim como para
muitas patologias buco-dentais®.

Notou-se na pesquisa um predominio
da utilizagio de fumo quecimado (sem fil-
tro) nos 2 sexos, sendo 77,78% homens e
85,71% mulheres, algo bem atipico, mas que
segundo”, consideram que os filtros utiliza-
dos nos cigarros industrializados nao trazem
nenhum beneficio 4 satde, pois, tem como
objetivo atrair novos fumantes, visto que,
levam 2 tragadas mais profundas devido a
perfuracio na ponteira do filtro ¢ propor-
cionarem uma falsa percep¢io de seguranca.
Sugere-se ainda que as perfuracoes de venti-
lagao nos filtros poderiam aumentar as taxas
de adenocarcinomas pulmonares, quando
comparados aos cigarros sem as perfuragdes,
mas nessa pesquisa nao se compara com a re-
mogao total dos filtros. Somando-sc a isso, o
mesmo estudo sugere que a remogao da ven-
tilacao dos filtros poderia reduzir os riscos de
susceptibilidade ao abuso de cigarros.

Tendo em vista a possibilidade da evo-
lucio de algumas doencas provocadas pelo
tabagismo, faz-se necessdrio a utilizagio de
algumas medidas terapéuticas. Medidas es-
tas que contribuem com a diminuicio ou até

cessagio do uso de tabaco.

As medidas farmacoldgicas sio estraté-
gias cficazes para a cessacao do tabagismo.
O modo predominante ¢ a utilizagio da
farmacoterapia para controle de abstinéncia
com associacio do adesivo de nicotina e da
bupropiona. Além disso, orientagdes psico-
légicas para controle da prética ¢ a utilizagao
de outros meios para tentativa de remissao
do hébito da prética do fumo estio em con-
sonancia. Logo, constata-se que o adesivo de
nicotina em comparagio com a bupropiona,
o primeiro esta em ampla vantagem sendo
o mais utilizado como recurso terapéutico
contra o tabagismo'.

A Terapia de Reposicio de Nicotina
(TRN), em adesivo transdérmico ¢ goma
de mascar ¢ o cloridrato de bupropiona sao
os medicamentos ofertados pelo SUSIL. A
TRN consiste em um adesivo que deve ser
fixado na pele ¢ trocado a cada 24 horas. A
nicotina ¢ absorvida pela derme, apresen-
tando liberacio lenta e continua na corrente
sanguinca. Ao final de 24h h uma absor¢ao
de 75% do total de nicotina do adesivo. J4 a
bupropiona éum antidepressivo atipico que
também pode ser utilizado por fumantes
sem histéria clinica de depressio, nas doses
preconizadas. Ela inibe a recaptagio neuro-
nal de dopamina e norepinefrina, em maior
intensidade e de serotonina em intensidade
menor’,

Apesar de toda metodologia terapéutica,
ocorrem algumas desisténcias no tratamen-
to. Este fato ¢ de grande relevancia, pois
além de conseguirmos dados epidemioldgi-
cos sobre o sucesso da terapia, conseguimos
explorar mais profundamente os fatores os
quais evidenciam que podemos aperfeigoar
para melhorar ainda mais a porcentagem de
eficcia terapéutica. E veridico que algumas
desisténcias ocorrem pelo alto grau de nico-
tina que causam grande dependéncia®.

E incontestavel que devido A grande ex-
posi¢io e contato com o fumo por muitos
anos, acabam por deixar a dependéncia qui-
mica A nicotina em niveis muito elevados, o
que ocasiona em maior dificuldade mesmo
sendo apresentado um possivel tratamento
para o tabagismo. Esses individuos sio os
mais dificeis de aderirem & terapia, e muitas
vezes nem cogitam a tentativa',
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E fato que o niimero de cigarros consu-
midos diariamente estd diretamente ligado a
dependéncia neuronal a nicotina e também
a condicio socioecondmica do individuo,
visto que um dependente quimico com
maior poder aquisitivo, consegue comprar
mais tabaco e fazer sua utilizagio. Neste es-
tudo, conforme a tabela 1, a média de cigar-
ros consumidos diariamente foi de *. Logo,
podemos confirmar a proximidade da intro-
dugio da média da idade das pessoas com
outros estudos'.

Conforme a média da idade do inicio da
prtica do uso de cigarros dos participantes
desta pesquisa, o que mais chama atencio
¢ a baixa idade. Entretanto, levando-se em
consideracao que o inicio precoce do uso do
fumo ¢ uma prética comum em alguns locais
do nosso pais, nio foi e nio ¢ diferente no
Nnosso campo de pesquisa. Visto isso, a as-

sociagio do uso prematuro do cigarro com

a média da idade de uso, aumenta conside-
ravelmente para a maior possibilidade do
desenvolvimento de doengas sistémicas que
acometem o ser humano, e consequente-
mente geram um problema de satde publica
naquela regiao.

CONCLUSAO

O controle do tabagismo ¢ algo necessa-
rio ¢ que deve ser fortalecido, pois estudos
relacionam o cigarro como um fator de ris-
co para diversas doengas. Apds andlise dos
dados, o estudo identificou boa resposta
terapéutica em relagio a cessago do cigarro,
aonde as mulheres quantitativamente foram
as que mais participaram do primeiro grupo,
entretanto, foram os homens os que mais
obtiveram sucesso na cessacio tabagica.

O estudo mostra que apesar do alto ni-
vel de dependéncia, quando o individuo

Caracterizagao dos usuarios do primeiro grupo de cessacao do tabagismo no municipio de olho d'agua grande

¢ inserido em um programa de tabagismo
com uma equipe multidisciplinar e terapia
farmacoldgica adequada, hd possibilidade de
cessagio do tabaco, mesmo para individuos
que possuem uma carga alta didria de cigar-
ro, anos de fumo elevados e inicio do uso do
cigarro precocemente, resultados encontra-
dos durante a pesquisa.

De acordo com esse trabalho a utilizagio
de fumo sem filtro foi algo bem prevalente
na maioria dos individuos independente do
sexo, fato esse que poderd estar associado
a0 elevado e muito elevado nivel de depen-
déncia pela maioria dos usudrios. Por fim,
sugere-se estudos de acompanhamento a
grupos de apoio a0 tabagismo com propos-
tas metodoldgicas distintas para que realize
um acompanhamento dos usudrios durante
o perfodo de participagio do grupo, assim
como sua alta.
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