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RESUMO

O tabagismo é considerado pela organizacdo mundial da salude a
principal causa de morte prevenivel do mundo. A dependéncia da nicotina é
extremamente severa e torna a maioria dos fumantes incapazes de deixar de fumar
sem o auxilio adequado. A cessacao do tabagismo simboliza o combate a diversas
doencas associadas ao consumo do tabaco. Neste contexto € relevante avaliar as
participagbes do profissional farmacéutico no controle do tabagismo. O presente
estudo tem como objetivo realizar uma revisdo para determinar a importancia do
farmacéutico no controle do tabagismo, e avaliar a eficacia dos medicamentos no
auxilio dos sintomas de abstinéncia. Trata-se de uma revisdo de literatura através
uma pesquisa bibliografica descritiva realizada de forma qualitativa, nas bases de
dados SCIELO (Scientific Eletronic Library on-line), BVS (Biblioteca Virtual da
Saude), LILACS e INCA (Instituto Nacional do cancer). Verificou-se que o uso de
medicamentos tem um papel importante no auxilio da cessacdo do tabagismo e
controle da abstinéncia da nicotina. Por essa razdo vem sendo utilizados para
potencializar o tratamento. A combinacdo entre o uso de medicamentos e 0
acompanhamento profissional é mais eficaz do que a utilizacdo de um dos métodos
individuais. O farmacéutico possui técnicas importantes e capacitacao para realizar
estratégias para a adesao do fumante ao tratamento.
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ABSTRACT

Tobacco use is considered by the World Health Organization to be the

leading cause of preventable death in the world. Nicotine addiction is extremely
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severe and makes most smokers unable to quit without proper help. Smoking
cessation symbolizes the fight against various diseases associated with tobacco
consumption. In this context, it is relevant to evaluate the participation of the
pharmacist in tobacco control. The present study aims to carry out a review to
determine the importance of the pharmacist in tobacco control, and to evaluate the
effectiveness of drugs in helping with withdrawal symptoms. This is a literature review
through a descriptive bibliographic research carried out in a qualitative way, in the
databases SCIELO (Scientific Electronic Library on-line), VHL (Virtual Health
Library), LILACS and INCA (National Cancer Institute). It appears that the use of
medication has an important role in helping to stop smoking and control nicotine
withdrawal. For this reason, it has been used to enhance treatment. The combination
of medication use and professional monitoring is more effective than using one of the
individual methods.The pharmacist has important techniques and training to carry out
strategies for the smoker's adherence to treatment.

Keywords: nicotine; smoking cessation; pharmaceutical; smoking.

1 INTRODUCAO

A epidemia do tabaco € a principal causa de morte e doencas preveniveis.
Segundo a Organizacdo Mundial de Saulde, estima-se que o tabaco é responsavel
pela morte de mais de 8 milhdes de pessoas por ano. Sendo que 7 milhdes resultam
do uso direto, enquanto 1,2 milh6es de mortes sdo resultado de nao-fumantes
expostos de forma passiva. No Brasil 433 pessoas morrem por dia em consequéncia
do cigarro, sendo 37.686 causadas por doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC),
33.179 por doencas cardiacas, 24.443 por cancer de pulmdo, 25.683 por outros
tipos de canceres (INCA,2018).

Porém, segundo Maia e Nascimento (2015) mesmo sabendo os aspectos
negativos que o habito de fumar pode causar no organismo, o ato de tragar envolve
habitos comportamentais, sensacdes e prazeres que implicam diretamente no
abandono do vicio, além disso o comec¢o da cessacdo do tabaco gera mal estar e
dificuldades de autocontrole.

A dificuldade dos tabagistas em abandonar o vicio juntamente com a falta de

conhecimento em relagéo ao tratamento medicamentoso levantam questionamentos
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sobre a importancia do profissional farmacéutico no suporte aos fumantes, e do uso
de medicamentos para o controle do tabagismo.

O tratamento medicamentoso tem a fungdo de reduzir os sintomas da
sindrome de abstinéncia da nicotina facilitando a mudanca de comportamento em
relacdo ao vicio. Muitos fumantes ndo conhecem a acédo e temem sentir os efeitos
colaterais pelo uso dos farmacos, receiam por exemplo tornar-se dependentes da
medicacéo (FELICIO, 2018).

2 CARACTERIZACAO DO TABAGISMO

O tabagismo é o ato de consumir cigarros ou outros produtos que
contenham tabaco. E reconhecido como uma doenca crénica causada pela
dependéncia a nicotina, presente em produtos a base de tabaco, estando inclusa na
Classificacdo Internacional de Doencas. Atualmente cerca de cinco milhdes de
pessoas no mundo, por ano morrem em consequéncia de doencas provocadas pelo
cigarro. Estima-se que um terco da populacdo mundial adulta sdo dependentes do
cigarro sendo 47% homens e 12% mulheres. E um héabito que causa dependéncia
fisica, psicologica, e comportamental (SVINSKI et al., 2021).

A dependéncia da nicotina é muito semelhante a acdo de outras drogas; a
partir do momento em que a ingestao da nicotina se torna continua, o cérebro acaba
se adaptando e passa a necessitar cada vez mais da nicotina para manter o nivel de
satisfacdo esse efeito € conhecido como tolerancia a droga (SCHCHT et al.,2020).

O consumo do tabaco ja esteve associado a comportamentos sociais que
representavam glamour e até rebeldia. Sua planta de origem americana, chegou a
Europa em meados do século XVI, tornando-se uma das drogas licitas mais
utilizadas (GHERARDI-DONATO et al., 2011).

De acordo com Viegas et al. (2007), por muito tempo o tabagismo foi visto
como um estilo de vida e, por cerca de trés séculos, a medicina considerou o tabaco
uma droga terapéutica, acreditava-se que o mesmo poderia ser usado no combate a
ansiedade. Foram necessarios muitos anos de estudo para que os efeitos nocivos
do tabaco fossem identificados modificando radicalmente sua posicao.

O Brasil tem avangado nas politicas de fortalecimento e cumprimento de leis
de controle do tabagismo. O Instituto Nacional do Cancer (INCA) vem articulando

acOes educativas e econbmicas com 0 objetivo de prevenir a iniciacdo tabagica,
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proteger a populacdo da exposi¢cdo passiva, e apoiar os fumantes na cessacao do
tabagismo. Em contrapartida o pais ocupa o quarto lugar nos 100 paises produtores
de tabaco, sendo responsavel por cerca de 16% da exportagdo no mundo
(BUTERI,2022).

Apoés inimeras doencas serem associadas ao tabagismo, os sistemas de
atencao sociais governamentais iniciaram a promocao de medidas para a diminui¢ao
do habito de fumar. O (SUS) Sistema Unico de Salde é o responséavel por promover
acOes voltadas para a cessacao do tabagismo (PEREIRA et al.,2020).

Segundo pesquisas houve um aumento significativo no habito de fumar na
populacao brasileira durante a pandemia da COVID-19. A piora na saude mental,
ansiedade, diminuicdo na qualidade do sono e dificuldades na situacdo financeira
contribuiram para esse aumento (BRAGA et al.,2022).

Certamente o habito de fumar causa prejuizos amplamente conhecidos.
Sendo fator causal de aproximadamente 50 doencas, atualmente o tabaco responde
por 15% do total de morte nos paises desenvolvidos, é um dos maiores desafios da
saude publica (SANTOS, 2011). Sua fumacga possui compostos e substancias
quimicas que podem se dividir em duas fases: a fase particulada que contém
nicotina e alcatrdo, e a fase gasosa que € composta entre outros por monoxido de
carbono, aménia, cetonas, formaldeido, acetaldeido e acroleina (INCA,2021).

Dentre as principais doencas causadas pelo uso do cigarro, a (DPOC)
doenca pulméo obstrutiva crénica se destaca por ser uma doenca cronica
extremamente severa, caracterizada pela diminuicdo do fluxo aéreo associada a
uma resposta inflamatéria do pulm&o. Os principais sintomas sdo dificuldade de
respirar ao realizar atividades cotidianas, tosse produtiva e sibilos respiratérios.
(VASCONCELOS et al.,2022).

A DPOC pode ser dividida em duas formas: A bronquite crénica, onde ocorre
a tosse persistente acompanhada de muco, e enfisema, onde ocorre maiores
prejuizos aos pulmdes devido as substancias toxicas contidas no cigarro. O exame
realizado para chegar ao diagnostico € a espirometria, onde € avaliada a funcao
pulmonar (SILVA et al., 2014).

Além das diversas doencas a qual o tabagismo estad associado, incluindo
insuficiéncia cardiaca, hipertensdo, complicacdes na gravides, impoténcia sexual e
neoplasias, foi verificado que habito de fumar tem um papel importante como

potencial fator de agravamento da infecgéo pelo SARS-CoV-2 nos casos de COVID-



= UnmifFHlemas

Aol e Nove Hist

Revista Cientifica Online ISSN 1980-6957 v14, n7, 2022

19. O tabaco pode provocar o aumento da enzima conversora de angiotensina, a
qual sdo alvo para a entrada do SARS-CoV-2 na célula. Deve ser levado em
consideracdo os prejuizos que a doenca causa afetando diretamente os 6Orgdos
respiratérios (MALTA et al.,2021).

A nicotina, principal fator causal da dependéncia, € um alcaloide presente
nas folhas do tabaco de nome cientifico nicotiana tabacun. Ela se liga nos
receptores colinérgicos (NAchR) e tem a meia de vida de aproximadamente 2 horas
causando um ripido efeito estimulante e em seguida um prolongado efeito
depressivo ou seja, ela causa um efeito excitatério seguida de um efeito inibitorio
(BAZOTTI et al.,2016).

Ao se ligar nos receptores nicotinicos a nicotina estimula a liberacdo do
neurotransmissor glutamato, que por sua vez estimula a liberagdo de dopamina,
sistema de recompensa. No sistema nervoso periférico, nos ganglios autbnomos na
medula espinhal, a nicotina chega as termina¢des nervosas e vasos sanguineos e
libera norepinefrina causando contracdo na musculatura lisa dos vasos em seguida
causa uma vasoconstricdo elevando a presséo arterial. A nicotina também pode
inibir o sistema GABA nesse caso as sensacdes de prazer e bem-estar se
intensificam e se tornam mais duradouras, reducdo de apetite, aumento da
disposicéo e estado de alerta (BAZOTTI et al.,2016).

Parar de fumar na maioria das vezes € uma experiéncia extremamente
dificil, pois além da dependéncia da nicotina, ha uma série de razbes as quais o
tabagismo esta ligado. Sdo multiplos processos comportamentais, fisioldgicos e
sociais que estimulam o consumo e facilitam o acesso ao cigarro, incluindo o pouco
acesso a informacéo, a educacéo e a assisténcia a saude. Além disso ha motivagéo
socioeconbmicas , e conflitos de interesses em relacdo a industria do tabaco que
dificulta a interrupcéo do vicio (PORTES et al., 2019).

O cigarro agride as células da mucosa bucal, diminuindo a cicatrizacao e
facilitando a agéo de bactérias, fungos e virus. Além de provocar inflamagdes nas
glandulas salivares o uso do cigarro pode gerar lesbes ndo somente na boca , mas
em todo sistema respiratdrio aumentando o risco de cancer de pulmao, boca,
laringe, esbfago, péancreas, rim, bexiga. Estudos indicam que cerca de 30% dos
tumores malignos estdo associados ao consumo do cigarro (LEITE et al., 2021).

O fumante inala aproximadamente 4.720 substancias toxicas, incluindo

amonia, cetonas, mondxido de carbono, acetaldeido, formaldeido, acroleina, além
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de mais aproximadamente 43 substancias cancerigenas como arsénio, niquel,
chumbo e agrotoxicos (VELOSO et al., 2021).

Além das alteragBes funcionais, a fumaca do cigarro promove ac¢des
estruturais no sistema respiratorio, causando diminuicdo do transporte mucociliar e
aumentando a permeabilidade vascular alveolar facilitando a aderéncia de bactérias.
Diferentes estudos tem demonstrado que a nicotina é o principal agente responsavel
pelo desenvolvimento da dependéncia. Outras caracteristicas da dependéncia é a
ansiedade, irritabilidade, e a sindrome de abstinéncia que ocorre ap0s a retirada da
nicotina (PLANETA; CRUZ, 2005).

Os danos causados pelo cigarro ndo se limitam aos proprios fumantes,
pesquisas demonstram que h& um risco elevado cancer de pulmao entre as pessoas
gue ndo fumam mas S80 expostos ao uso passivo. As criangas Sao extremamente
prejudicadas podendo haver o aumento da incidéncia de pneumonia, bronquite e
agravamento de asma (SILVA et al.,2014)

Além dos prejuizos a saude o tabagismo causa também um grande prejuizo
econdmico, ja que o dinheiro investido no cigarro poderia ser utilizado em outras
necessidades como alimentacdo, saude e educacdo. Além do mais segundo
pesquisas realizadas pela (ACT) Associacdo de Controle do Tabagismo o Brasil
gasta aproximadamente R$ 21 bilhdes no tratamento de pessoas com doencas
relacionadas ao tabagismo (BAZOTTI et al., 2014).

3 MEDICAMENTOS USADOS PARA O CONTROLE DO TABABISMO

O tratamento da dependéncia do tabagismo deve ser feito de forma
individualizada, levando em consideracao o nivel de dependéncia de cada individuo,
a idade e as comorbidades. Ao cessar o0 vicio é possivel observar o surgimento de
sintomas fisiologicos pela reducdo dos estimulos no sistema nervoso central. Os
principais sintomas incluem; forte desejo de fumar, inquietacéo, alteragcdes no sono,
irritabilidade, agressividade, tontura, dor de cabeca, transpiracdo excessiva e
dificuldades de concentracdo (BRAGA et al.,2015).

Levando em consideracdo os maleficios que o cigarro tras, parar de fumar é
um ato que tras beneficios evidentes a saude e previne muitas doengas, porém o

principal obstaculo para cessar o vicio € a dependéncia da nicotina. Como forma de
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reduzir os sintomas que a falta da nicotina causa nos fumantes, é utilizada a terapia
medicamentosa (SILVA, 2014).

O uso de medicamentos tem um papel bem definido tendo como objetivos a
diminuicdo dos sintomas causados pela sindrome de abstinéncia a nicotina,
facilitando a cessacéo do vicio. Os farmacos com eficacia comprovada no auxilio da
cessacao do tabagismo podem ser divididos em duas classes, 0s nicotinicos e 0s
nao-nicotinicos (NASCIMENTO, 2018).

Os métodos de tratamento farmacoldgicos utilizados incluem, os nicotinicos
também chamados de terapia de reposicao de nicotina (TRN) sdo disponibilizados
pelo (SUS) e se apresentam na forma de adesivos ou goma de mascar, esses
farmacos ajudam bastante no periodo de cessacdo a reduzir os sintomas de
abstinéncia. Existem ainda o inalador e o aerosol de liberagéo rapida porém ,ainda
nao disponiveis no Brasil. Os farmacos n&o-nicotinicos sdo os antidepressivos de
primeira linha bupropiona e vareniclina e também os farmacos de segunda linha,
nortriptilina e clonidina (ARAUJO, 2014).

Os medicamentos ansioliticos sdo uma ajuda importante jA que o tabagismo
também estd associado a tentativa de melhorar os sintomas de ansiedade sendo
gue a nicotina trds sensacdo de bem-estar e relaxamento. O fumante justifica o
habito de fumar no estresse do cotidiano, nesses casos o0 cigarro e visto como um
calmante para situacfes. A sensacdo de relaxamento causada pela nicotina é
provocada pela diminuicdo do tdnus muscular (PAWLINA et al.,2015).

A terapia de reposicao de nicotina € um recurso muito importante pois, esse
método diminui os sintomas da sindrome de abstinéncia da nicotina. E distribuido na
forma de adesivos de pele e goma de mascar que ajudam a controlar os niveis de
nicotina no organismo. A dose inicial é de 15 miligramas por dia. Para quem fuma
mais de 25 cigarros por dia a dose pode ser aumentada (NASCIMENTO, 2018).

No Brasil, a goma de mascar a base de nicotina pode ser encontrada com o
nome comercial de “nicorette”, na dose de 2 e 4 miligramas. Recomenda-se mascar
lentamente até que se sinta o sabor citrico, e depois a goma deve ser depositada na
bochecha até que desapareca o sabor. Os adesivos devem ser colocados pela
manha uma vez ao dia, a marca disponivel no Brasil € o “niquitin” nas doses de 21
miligramas, 14 miligramas e 7 miligramas. Tanto a goma de mascar quanto 0s

adesivos podem ser vendidos sem prescricdo medica (LIMA, 2021).
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A bupropiona foi desenvolvida em meados de 1970, inicialmente
comercializada nos Estados Unidos, é um antidepressivo atipico que pertence a
classe das aminocetonas encontrado nas dosagens de 150 miligramas e 300
miligramas ,inibidor da recaptacéo de noradrenalina e da dopamina. Foi o primeiro
medicamento nado-nicotinico aprovado para o tratamento do tabagismo. Ela age
aumentando a concentracdo de dopamina ,diminuindo também os sintomas de
abstinéncia causados pela queda de humor. A bupropiona possui acgao
antidepressiva além de diminuir a ansiedade e o ganho de peso (CORADO et al.,
2020)

Os mecanismos do uso da bupropiona no controle do tabagismo ainda séo
pouco conhecidos, acredita-se que a bupropiona simula os efeitos da nicotina e
antagoniza os receptores nicotinicos. Segundo estudos o uso prolongado da
bupropiona diminui a recaida e a combinacdo do uso da bupropiona associada ao
uso de adesivos nicotinicos € mais eficaz em relacdo ao uso isolado (CORADO et
al., 2020).

A vareniclina € um agonista nicotinico parcial e modulador seletivo do
receptor de nicotina, possui efeitos significativos no controle do vicio sua acao
parece ao mesmo tempo bloquear a acdo da nicotina antagonizando os receptores
nicotinicos impedindo sua atividade. A vareniclina oferece também a sensacédo de
bem estar parecida com o da nicotina (HILAL et al.,2020).

A vareniclina tem efeitos significativos no controle do tabagismo porém a
bupropiona possui vantagens em relacdo a sua eficacia e disponibilidade acessivel.
A bupropiona possui menor custo-beneficio, é distribuida pela rede publica, além de
possuir menos reacdes adversas (HILAL et al., 2020).

A nortriptilina € um antidepressivo triciclico, 0 mecanismo de agéo consiste
na inibicdo da recaptacdo de noradrenalina e dopamina no sistema nervoso central,
€ uma medicacdo de segunda linha menos utilizada por causa de rea¢des adversas
como a nausea e a cefaleia. A nortiptilina pode ser utilizada também quando nao
esta indicado o uso da bupropiona. Ja a “clonidina” é um anti-hipertensivo que alivia
0s sintomas da abstinéncia, porém possui muitos efeitos colaterais (LIMA, 2021).

A clonidina é utilizada com menor frequéncia, € um agonista adrenérgico, é
orientado ao fumante iniciar seu uso de 2 a 3 dias antes de parar de fumar e deve
ser mantida até que consiga controlar os sintomas da abstinéncia. A clonidina tem

efichcia comprovada, a razdo pela qual hd& um menor indice de indicacdo da
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clonidina sé@o os efeitos colaterais que possui, incluindo tontura, boca seca, sedacéao,
e hipotenséo (SILVA et al., 2014).

A bupropiona € considerada por diversos autores mais eficaz no tratamento
da dependéncia da nicotina em relacdo a bupropiona. Porém foram encontrados
estudos onde compararam a vareniclina, a bupropiona e placebo. O estudo reuniu
1025 adultos fumantes com idades entre 18 e 75 anos que fumavam msis de dez
cigarros por dia. Foi obtido os seguintes resultados: do grupo que receberam a
vareniclina 43,9 % se mantiveram abstinentes, enquanto 29,8 % receberam
bupropiona, e 17,6 % utilizaram placebo (TAURA et al.,2021). Demonstrou-se que a
associacdo da reposicdo de nicotina e 0 uso de um farmaco ndo nicotinico é
comprovadamente mais efetivo no tratamento

A chance de parar de fumar é diferente entre os fumantes que recebem
auxilio profissional e aqueles que tentam parar sozinhos. O conhecimento do
profissional farmacéutico facilita em muitos aspectos a adesdo do tabagista ao
tratamento. Solucbes acessiveis como a prescricdo de adesivos nicotinicos
transdérmicos, gomas de marcar podem auxiliar bastante nessa terapia (GUERRA,
2019).

4 ASSISTENCIA FARMACEUTICA E ACOMPANHAMENTO
FARMACOTERAPEUTICO NO CONTROLE DO TABAGISMO

O tabagismo deve ser entendido como uma doenca crbnica; ndo ha
davida que € um problema de saude publica e tras repercussdes socioeconémicas,
ecolégicas e principalmente a salde. Por essa razdo é extremamente importante
que as ac¢les de controle do vicio tenham o envolvimento de um profissional de
saude (MIRRA et al., 2010).

O profissional de saude como o farmacéutico pode ajudar a identificar essas
situacdes em que o tabagista busca pelo cigarro seja por um comportamento ou
circunstancias emocionais. O fumante pode aprender a quebrar o vinculo entre
esses fatores e o habito de fumar, o que deve facilitar a cessacdo do vicio e
contribuir com o alivio dos sintomas de abstinéncia (COSTA, 2020).

A profissdo do farmacéutico tem evoluido, passando de uma abordagem
focada somente no medicamento para uma abordagem centrada no doente e nas

suas necessidades de saude, tendo como objetivo de atividade essencial o paciente.
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O farmacéutico tem como dever atuar como um agente de saude publica
promovendo estilos de vida saudaveis e prevenindo doencas através da educacéo e
informacgé&o. Portanto, o farmacéutico deve ter um papel essencial a desempenhar na
prevencgéao e controle do tabagismo (GUERRA, 2019).

O programa nacional de controle do tabagismo recomenda que o fumante
tenha acompanhamento por um profissional de saude. O farmacéutico deve utilizar
métodos que consistem em ema abordagem cognitiva, treinamentos e intervencdes
associadas a farmacoterapia (GROIA et al., 2021).

Segundo pesquisas realizadas em fumantes, a combinacdo entre o
aconselhamento profissional e o uso de medicamentos é mais efetiva do que a
utiizacdo de um dos métodos separadamente, é de grande importancia as
orientagcdes quanto a forma correta de utilizar essas medicagbes. Materiais podem
também ser utilizados para a cessacdo do tabagismo como panfletos e manuais
(FILHOC et al.,2021).

O tratamento para cessar o tabagismo é extremamente dificil devido a
dependéncia da nicotina, e a recaida € bastante recorrente. A ajuda farmacolégica é
de grande importancia no processo de abandono do vicio, porém muitas vezes
somente a medicacdo ndo é suficiente para manter o fumante abstinente por muito
tempo. E necessario uma intervencdo comportamental, e um acompanhamento
onde pode ser desenvolvidas estratégias especificas para o sucesso da cessacao
do vicio (POLONIO et al., 2015).

O ganho de peso, principalmente em mulheres, € um importante fator de
interferéncia na cessacdo do tabagismo. Geralmente os fumantes tendem a ganhar
aproximadamente 10% do peso ap0Os o inicio do tratamento. E importante que o
fumante esteja preparado para essa possibilidade, nesse caso o farmacéutico pode
fazer indicacBes e aconselhamentos para que o fumante mantenha-se disposto a
continuar o tratamento (GROIA et al., 2021).

Identificar e conhecer técnicas para a cessacdo do tabagismo é
extremamente importante na abordagem ao fumante. O objeto foi analisar o perfil de
cada fumante, avaliar o grau de dependéncia e também o nivel da abstinéncia .No
aconselhamento deve ser abordado por exemplo os pontos negativos do tabagismo
e 0s beneficios de parar de fumar (SALES et al.,2019).

A abordagem ao tabagista exige uma avaliacdo de diversos fatores, dentre

eles as caracteristicas individuais como, grau de dependéncia, fatores genéticos e
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fatores sociais. Cada fumante possui um e um perfil a ser analisado, isso deve ser
levado em consideracao para que o farmacéutico possa realizar os protocolos para a
assisténcia. Com isso havera a possibilidade de maior adesdo ao tratamento.
Segundo pesquisas ha relatos de efeitos positivos da cessacdo tabagica quando
utilizado aconselhamento comportamental e de entrevistas motivacionais realizados
por profissionais da saude. Aumentando a probabilidade de cessar o vicio e
diminuindo as taxas de recaidas (POLONIO et al., 2015).

A cessacgdo do tabagismo tras enormes beneficios e ja foi evidenciado em
diversos estudos que com o suporte adequado, acompanhamento, encorajamento e
aconselhamentos aumenta a possibilidade de sucesso e a capacidade do fumante
resistir a vontade de fumar e em. O fumante necessita de um profissional que o
motive e medigue corretamente diminuindo assim a chance de recaidas (PEREIRA
et al., 2020)

O abandono da dependéncia da nicotina é bastante complexo e esta
relacionado com o empenho e a aceitacdo do fumante. A mudanca de habito
depende da motivacdo do proprio fumante. A motivacdo para cessar o vicio pode
estar em constante oscilacdo dependendo do tempo e da situacdo, avaliar o nivel
de motivacdo €é necessario para que através de intervencdes adequadas,
orientacdes, ajustes do tratamento e apoio do profissional de saude diminuam as
taxas de fracasso do fumante e o sucesso no tratamento (CARVALHO, 2020).

Estudos mostram que quanto mais intensiva a abordagem maior sera a taxa
de sucesso, sendo ela utilizada de forma individual ou em grupo. A abordagem em
grupo permite que um maior nimero de pessoas sejam tratadas pelo mesmo
profissional, porém tanto a abordagem individual quanto em grupo séo eficazes
(MONTEIRO, 2019).

Situacbes cotidianas podem aumentar a procura pelo cigarro como a
ansiedade, o habito de fumar quando estéo tristes, ou apds as refei¢cdes reforcando
o entendimento que o habito de fumar pode estar ligado a fatores emocionais, nesse
caso o farmacéutico pode fazer indicacoes de medicamentos calmantes fitoterapicos
(SILVA, 2018).

A (OMS) Organizacdo Mundial de Saude reconhece que o profissional
farmacéutico possui técnicas importantes e capacitacdo para realizar atividades

estratégicas buscando melhor qualidade de vida da populagcdo. Pode garantir o
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acesso e 0 uso racional de medicamentos, sendo indispensavel na organizacdo de
servicos de apoio aos mesmos (SANTANA et al.,2019).

Segundo estudos, intervengcbes conduzidas por farmacéuticos para a
cessacao do tabagismo aumentam as taxas de abandono do tabaco em comparacao
com o tratamento sem nenhuma intervencdo. O farmacéutico possui um papel
fundamental para aconselhar os fumantes sobre os riscos do cigarro e para
encoraja-los a cessar o vicio (CARVALHO et al., 2020).

A assisténcia farmacéutica logo no inicio do tratamento para parar de fumar
representa uma oportunidade de aumentar as chances de abandonar o vicio. O
monitoramento e acompanhamento associados a um plano terapéutico gera
motivagdo para que o fumante consiga cessar o consumo do tabaco com menor
indice de recaidas (BRUSTOLIN et al., 2020).

Segundo pesquisas o0 grau de motivacdo é maior em fumantes do sexo
feminino esse fato pode ter ligagdo com o fato de que as mulheres se preocupam
mais com a saude, reforcando a ideia de que os homens necessitam de mais
estratégias e incentivo para a procura do tratamento para cessar 0 Vicio
(NASCIMENTO, 2021).

O farmacéutico tem competéncias para aconselhar e indicar variadas
terapéuticas farmacolodgicas, informar todas as caracteristicas do medicamento em
termos de dosagens, posologia, instrugdes de uso, efeitos adversos, entre outros.
Tem também competéncias para fornecer apoio comportamental, para obtencao de

maiores taxas de sucesso no abandono do tabaco (GUERRA, 2019).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A preocupacdo com os danos a saude e a mudanca de visdo em relagcédo
ao uso do cigarro, gera estimulos para a elaboracdo de estratégias para o controle
do tabagismo. A literatura aponta para elevadas taxas de tentativas ndo sucedidas
de abandono do tabaco. Como consequéncia da dependéncia da nicotina apenas
33% das pessoas que tentam abandonar o vicio sozinhas conseguem obter sucesso
em se manter abstinentes.

Diante da necessidade da cessac¢éo do vicio conclui-se que, o tabagismo

€ uma doenca crbnica causada pela dependéncia a nicotina. Diante deste cenario
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buscou-se avaliar a melhor forma de chegar ao sucesso no abandono do habito de
fumar, esta pesquisa teve como objetivo determinar o papel do farmacéutico no
controle do tabagismo. Ainda buscando obter uma compreensdo a cerca da
dificuldade de parar de fumar foi analisado os farmacos que contribuem para a
cessacao tabagica, verificou-se que os farmacos sao divididos em duas classes, 0s
nicotinicos, e 0s nao-nicotinicos. Os ndo nicotinicos sdo os antidepressivos de
primeira linha bupropiona e vareniclina e também os farmacos de segunda linha,
nortriptilina e clonidina. O tratamento medicamentoso tem a fungdo de reduzir os
sintomas da sindrome de abstinéncia da nicotina. A analise permitiu concluir que, o
tratamento farmacologico € de grande importancia no processo de abandono do
vicio, porém muitas vezes somente a medicacdo ndo é suficiente para manter o
fumante abstinente por muito tempo.

A participacdo do farmacéutico no processo de cessacdo tabagica vai
desde o fornecimento de medicamentos, até a participacdo na assisténcia aos
fumantes com objetivo de aumentar o grau de motivacdo e autoconfianca. Visto que
o farmacéutico é o profissional preparado para instruir os fumantes para diminuir as
recaidas, além auxilia-los no uso consciente dos medicamentos.

A pesquisa partiu da hipotese de que a introducdo do profissional
farmacéutico na cessacdo tabagica pode gerar mais seguranca e facilitar o
tratamento, bem como o0 uso de medicamentos podem minimizar os sintomas de
abstinéncia.

Chegou-se a conclusdo que farmacos tem eficacia comprovada no auxilio

da cessacédo do tabagismo, e diminui significativamente os sintomas da sindrome de
abstinéncia.
Percebe-se que o profissional farmacéutico, além de facilitar o acesso aos
medicamentos € responsavel por gerar mais seguranca promovendo 0 uso racional.
A assisténcia farmacéutica aumenta a possibilidade de maior adeséo ao tratamento
e possui um papel importante na motivacao para cessacao do vicio. A importancia
do farmacéutico esta ligada a responsabilidade com o bem estar e melhor qualidade
de vida da populacéo, os esforcos devem estar voltados a essa finalidade.

As evidéncias apresentadas demonstram que a combinagdo entre o
tratamento farmacoldgico e o acompanhamento farmacéutico é fundamental no

processo de abandono do habito de fumar.
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A principal limitacdo do estudo foi a escassez do material de pesquisa
com énfase no profissional de saude farmacéutico nos ultimos cinco anos. Para que
a situacao fosse contornada, foi pesquisado materiais publicados entre os anos de
2012 e 2022.

Diante disso faz-se necessario a ampliacdo de estudos visando a
profissdo farmacéutica na atencéo aos tabagistas.

O Brasil tem evoluido no combate ao tabagismo, mas hd um grande
caminho a percorrer. Sugere-se que seja levado em consideragéo a dificuldade dos
tabagistas em abandonar o vicio sem acompanhamento farmacoterapéutico. Faz-se

importante o auxilio aos fumantes no enfrentamento da cessacéao tabagica.
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