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RESUMO

Introducdo: Estudos tém demonstrado a ocorréncia de piores desfechos em pacientes fumantes
infectados pelo SARS-CoV-2 quando comparados aos ndo fumantes. O objetivo do presente
estudo foi oferecer, de forma remota, atendimento e auxilio a cessacdo do tabagismo aos
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pacientes frente a pandemia da COVID-19. Métodos: Realizadas ligagdes telefénicas para 88
pacientes inscritos na lista de espera do Programa de tratamento do tabagismo do Hospital
Universitario Antdnio Pedro. Elaborado roteiro de entrevista telefénica contendo dados
sociodemograficos, histéria tabagica, teste de Fagerstrom, interesse e possibilidade de
participacdo em sessdes de grupos online. Elaborada e disponibilizada aos pacientes uma
cartilha contendo orientacGes para cessacdo do tabagismo. Foram selecionados pacientes que
tinham possibilidade de participar de grupos online. Para avaliar o sucesso terapéutico, 0s
pacientes deveriam participar de pelo menos quatro das seis sessdes de terapia cognitivo-
comportamental, de forma remota, realizadas nas plataformas Zoom Meeting e Google Meet.
Os participantes que pararam de fumar durante ou ao término das sessdes de grupo foram
considerados de sucesso imediato. Resultados: O estudo incluiu 56 pacientes, sendo 42 do sexo
feminino, com média de idade de 58 anos, carga tabagica média 46 macos/ano. A maioria
possuia grau elevado de dependéncia a nicotina. Dos 56 pacientes, 49 (87,5%) manifestaram
interesse de receber a cartilha enquanto aguardavam na fila de espera, 52 (92,8%) tinham
conhecimento que o tabagismo é fator de risco e agravamento da COVID-19, 44 (78,6%)
relataram interesse e condigdes de participar remotamente das sessdes online, sendo que, destes,
dezesseis foram inicialmente convidados para compor o primeiro grupo on-line. Dos doze
pacientes que completaram no minimo quatro sessdes, oito pararam de fumar. Conclusio: E
imprescindivel oferecer apoio e tratamento aos pacientes tabagistas durante a pandemia da
COVID-19, uma vez que eles fazem parte do grupo de risco. O acesso remoto vem ao encontro
da necessidade do momento, ja que esses pacientes devem evitar aglomeracbes e espacos
publicos coletivos.

Palavras-chave: tabagismo, COVID-19, dependéncia de nicotina, cessacao tabagica.

ABSTRACT

Introduction: Studies had demonstrated worse outcomes in smokers with SARS-CoV 2 when
compared with nonsmokers patients. The objective of the present study was to offer, remotely,
care and assistance with smoking cessation to patients due to the COVID-19 pandemic.
Methods: Realized 88 telephone calls to the patients registered in the smoking treatment group
of the Hospital Universitario Anténio Pedro waiting list. Scripts were developed for interviews
presented with sociodemographic data, smoking history, Fagerstrom test, interest and
possibility to participate in online sessions. A booklet containing guidelines for smoking
cessation was prepared and made available to patients. Patients who were able to participate in
online groups were selected. To assess therapeutic treatment, patients performed at least four
of the Google Meet remote therapy sessions, in a cognitive-comport manner, carried out on
Zoom Meeting platforms. Participants who quit smoking during or throughout the sessions were
considered immediate success. Results: The study included 56 patients, 42 of whom were
female, with a mean age of 58 years, mean smoking history of 46 packs/year. Most had a high
degree of nicotine dependence. Of the 56 patients, 49 (87.5%) were interested in receiving a
booklet waiting, 52 (92.8%) had that smoking is a risk factor and aggravation of COVID-19,
44 (78) % of participation and conditions of participation, of the online sessions, sixteen were
initially interested in composing the online group. Of the twelve patients who completed at least
four sessions, eight stopped smoking. Conclusion: It is essential to offer support and treatment
to patients during the COVID-19 pandemic, since they are part of the risk group. Remote access
meets the need of the moment, as these patients must avoid agglomerations and collective
public spaces.

Keywords: smoking, COVID-19, nicotine dependence, smoking cessation.
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1 INTRODUCAO

O tabagismo é um problema de saude publica mundial, sabidamente responsavel por
aumentar o risco de desenvolver infec¢des cronicas a longo prazo e por reduzir a qualidade de
vida, sendo considerado uma das principais causas evitaveis de adoecimento e mortes
prematuras. Estima-se que, atualmente, mais de um bilhdo de pessoas séo dependentes da
nicotina no mundo @,

Desde o inicio da pandemia da COVID-19, diversos estudos tentam estabelecer uma
relacdo entre o tabagismo e a aquisicdo da infeccdo pelo SARS-CoV-2, assim como a
possibilidade desse comportamento ser responsavel por piores desfechos.

Tanto o tabagismo como a infeccdo pelo novo coronavirus afetam o trato respiratorio e
desencadeiam respostas deletérias no organismo. Segundo Jackson et al.!) | o dano causado
pelo tabaco as vias respiratorias leva a um prejuizo da funcéo imune pulmonar, o que aumenta
0 risco de infec¢cbes por virus, bactérias e fungos. Dentre os fatores que corroboram para o
tabagismo ser um facilitador para a aquisicdo do SARS-CoV-2 destacam-se: 0 comportamento
adotado pelos tabagistas de levar as maos proximas a boca durante o ato de fumar, o prejuizo
na funcdo pulmonar gerado pelas substancias tdxicas do cigarro, 0 aumento na producdo de
enzima conversora da angiotensina 2 (ACE2) pelas células pulmonares quando expostas a
fumaca do cigarro, enzima que é utilizada pelo SARS-CoV-2 para se ligar as células humanas,
funcionando dessa forma, como um receptor para o virus2%),

Além disso, o tabagismo é fator de risco para doencas ndo transmissiveis como doencas
cardiovasculares, cancer, doencas respiratdrias cronicas, diabetes, comorbidades que
aumentam a chance de um paciente ser acometido por uma forma grave da COVID-19. ¢4,

O Programa de Tratamento de Tabagismo do Hospital Universitario Anténio Pedro
(HUAP) atua desde 2005 realizando grupos presenciais para auxiliar os pacientes na cessacao
da dependéncia nicotinica, e elevadas taxas de abstinéncia imediata e tardia apos tratamento
tém sido alcancadas ao longo desses anos.®78919 Em 2020 e 2021, frente & pandemia da
COVID-19, a equipe precisou se reinventar para oferecer auxilio a esses pacientes. O presente
estudo teve como objetivos oferecer orientacGes aos tabagistas inscritos no programa e realizar

uma avaliagéo inicial do sucesso do tratamento, de forma remota.

2 METODOS
Foram realizadas ligacGes telefénicas para os pacientes inscritos na lista de espera do
programa de Tratamento do Tabagismo do Hospital Universitario Anténio Pedro, durante o

ano de 2020. Um roteiro de entrevista telefénica foi elaborado contendo dados
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sociodemogréficos, historia de dependéncia a nicotina, interesse e possibilidade de participacdo
de sessdes de grupos online. O teste de Fagerstrom foi utilizado para avaliar o grau de
dependéncia a nicotina. As ligacGes também possuiram carater informativo, alertando quanto
ao fato do tabagismo ser fator de risco e agravamento da COVID-19. Foi elaborada pelos
integrantes do Programa® uma cartilha intitulada “Tratamento do Tabagismo na Pandemia
Covid-19: Procure Ajuda. Vocé ndo esta s6.” contendo informacdes e orientacOes préaticas para
auxiliar na cessacdo do tabagismo (Figura 1). Esse material foi baseado nos manuais do
participante “Deixando de Fumar Sem Mistério” do Ministério da Saude/INCA®Y e na
experiéncia de 15 anos de atuacdo do Programa de Controle e Tratamento do Tabagismo do
HUAP. A partir das entrevistas, foram selecionados aqueles individuos que tinham
possibilidade de participar das sessGes de grupos online, realizadas através das plataformas
digitais Zoom Meeting e Google Meet. Para avaliar o sucesso terapéutico, 0s pacientes
deveriam participar de pelo menos quatro das seis sessGes online de terapia cognitivo-
comportamental, semanais, com duragdo de 60 minutos cada. Os participantes que pararam de
fumar durante ou ao término das sessdes de grupo foram considerados de sucesso imediato.
Foi oferecido suporte técnico via E-mail e aplicativo de WhatsApp para auxiliar os pacientes

na participacdo dos grupos online e para recebimento da cartilha.

Figura 1: QRCode da Cartilha Tratamento do Tabagismo na Pandemia COVID-19 elaborada pelos integrantes
do programa (HUAP)

3 RESULTADOS

De um total de 88 ligacdes realizadas, 64 foram atendidas. Dessas, 56 pacientes
responderam a entrevista telefonica. Dos 8 pacientes que ndo responderam, 2 pacientes haviam
falecido, 5 tinham parado de fumar e 1 estava em tratamento em outra instituicdo Os dados

coletados na entrevista telefonica estdo contidos na (Tabela 1).
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Tabela 1: Analise dos dados coletados na entrevista telefonica dos participantes (n=56).

VARIAVEIS n %
Sexo Feminino 42 75%
Idade média (média + DP) 588
Tempo tabagismo (média  DP) 4219
Nimero de cigarros/dia (média + DP) 22+128
Carga tabagica (magos/anos) (média  DP) 46 = 24,3
Grau de dependéncia a nicotina muito elevado 20 35,71%
Possibilidade de participar das sessées on-line 44 78,6%
Gostaria de receber a cartilha 49 87,5%
Conhecimento que o Tabagismo é fator de risco 52 92,8%

para COVID-19

Fonte: pacientes inscritos no Programa de Tratamento do tabagismo do HUAP/UFF

A maioria dos inscritos era constituida de mulheres acima de 50 anos, com carga
tabagica e grau de dependéncia nicotinica elevados, com histéria familiar de tabagismo e
tentativas prévias para parar de fumar. Ao serem questionados se gostariam de receber a cartilha
com informac0es e orientacGes praticas para auxiliar na cessacédo do tabagismo, 49 (87,5%) dos
pacientes demonstraram interesse em receber o material de apoio. Com relacdo ao
conhecimento sobre o tabagismo ser fator de risco e agravamento da Covid-19, 52 (92,8%)
responderam ter conhecimento sobre esse risco.

Foram selecionados, inicialmente, para compor o primeiro grupo de estudo, 16 pacientes
dos 44 que relataram possibilidade de participar de sessbes de terapia cognitivo-
comportamental online (Figura 2). Doze apresentaram uma frequéncia minima de 4 dos 6
encontros realizados, - quantidade minima estabelecida para avaliar sucesso terapéutico. A taxa
de sucesso imediato, ou seja, participantes que pararam de fumar durante ou ao término das

sessOes de grupo, foi de 66,7%.

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 5, n. 4, p. 16823-16832, jul./aug., 2022



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

16828

Figura 2: Fluxograma de participacéo dos tabagistas no grupo online do Programa de Tratamento de Tabagismo
do HUAP-UFF

4 DISCUSSAO

Diversos estudos tém demonstrado aumento da ocorréncia de piores desfechos em
pacientes fumantes infectados pelo coronavirus quando comparados aos ndo fumantes. Uma
metanalise conduzida por Patanavanich et al.®) ,envolvendo 11.590 pacientes com COVID-19,
demonstrou que tabagistas tém um risco 1,91 vezes maior de evoluir com quadro grave de
COVID-19 quando comparados aos ndo fumantes. De forma andloga, um estudo conduzido por
Kayhan et al.‘? demonstrou que a mortalidade foi 14 vezes maior em fumantes quando
comparada com ndo fumantes. Segundo esses autores, muitos tabagistas alegaram que o habito
de fumar era responsavel pelo alivio do estresse e da ansiedade, motivo pelo qual muitos
individuos comecaram a fumar nesse periodo. Eisenberg et al.*® relataram que apenas 4
semanas de cessacdo do tabagismo ja sdo capazes de reduzir o risco de piores desfechos e
intubacdes associadas a COVID-109.

A divulgacédo da relacdo da gravidade entre o ato de fumar e a infeccdo pelo SARS-
CoV-2 fez com que maior atencdo fosse dada a campanhas de cessacdo do tabagismo, o que
motivou muitos pacientes a buscarem tratamento. No presente estudo, a maioria dos pacientes
relatou interesse em receber a cartilna com informagdes para ajudar na cessacao do tabagismo
e quase a totalidade tinha conhecimento da gravidade da doenca em pacientes tabagistas.
Segundo Rigotti et al.*¥, a educacio publica agressiva sobre o tabagismo como fator de risco

para piores desfechos da COVID-19, combinada com informagdes sobre como acessar o
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tratamento remoto e sem custo, aumenta o interesse em parar de fumar e desencoraja 0 aumento
do uso de tabaco induzido pelo estresse.

Nesse contexto, grupos que auxiliem na cessacdo do tabagismo ganham ainda mais
importancia. Estudos publicados anteriormente pelos integrantes do Programa de Tratamento
de Tabagismo do HUAP/UFF, realizados com grupos presenciais, demonstraram taxa de
abstinéncia imediata em torno de 80% ao término do grupo e, ap6s seguimento de um ano, de
45% ©19  Neste estudo, o grupo que participou das sessbes de terapia cognitivo-
comportamental de forma online, obteve uma taxa de sucesso imediato de 66,7%, valor inferior
ao obtido com grupos presenciais. No entanto, esta analise fica prejudicada por se tratar de um
estudo piloto com poucos pacientes.

Sendo o tabagismo uma das principais causas preveniveis de morte, € importante
oferecer apoio, conscientizacdo e encorajamento a cessacdo do tabagismo. O uso do tabaco é
um grande aliado para a diminuicdo da qualidade de vida e da idade média da populacéo,
sobrecarregando o sistema de salde por se tratar de um predisponente para doengas crénicas.
A motivacédo é considerada como um determinante do sucesso e fracasso dos usuarios durante
esse processo, entdo torna-se imprescindivel conhecer o historico prévio do paciente e garantir
0 acesso ao tratamento®®),

Diante do cenédrio mundial atual, a pandemia da COVID-19 se mostra como uma
oportunidade para fornecer servigos mais abrangentes de cessacdo e fortalecer as politicas de
controle do tabagismo. Segundo Taylor et al®®, o uso da tecnologia remota expande o alcance
a populacdes que tém limitacdo de cuidados de saude, além de beneficios como maior nivel de
anonimato, menor custo e menos estigmatizagéo.

De acordo com Merianos et al.*”), s&o necessarios esforgos para oferecer atendimento
as populacdes vulneraveis e que vivem em areas rurais. As orientagdes de distanciamento social
reforcam a necessidade de implementar ou aumentar o alcance das modalidades de tratamento
que possam ser usadas por individuos e grupos de forma remota. Dessa forma, programas de
cessacdo do tabagismo expandiram seu alcance para usuarios rurais de tabaco que podem
apresentar limitacdo no acesso a programas presenciais. Esses programas demonstraram
aceitabilidade e eficacia no tratamento desses pacientes. Os autores analisaram estudo feito com
pacientes com cancer dependentes de tabaco, que oferecia tratamento para cessacdo do
tabagismo de forma individual e em grupo, e concluiram maior participagéo e engajamento nas
consultas por telemedicina em comparacdo com visitas presenciais anteriores. Para Ahluwalia

et al.(®, este ¢ um momento oportuno para incentivar e apoiar a cessacdo do tabagismo com
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intervengdes que incluem o uso de tecnologias que alcancem usuérios de tabaco com
informagdes e recursos baseados em evidéncias, como midias sociais, aplicativos e telessatde.

Segundo os autores do presente trabalho, as altas taxas de abstinéncia imediata e tardia
historicamente obtidas com o tratamento de grupos presenciais do Programa de Controle e
Tratamento do Tabagismo do HUAP/UFF possivelmente estdo relacionadas ao maior
conhecimento do perfil desses pacientes, a abordagem por equipe multiprofissional e ao maior
envolvimento dos estudantes da area de salde.Estas estratégias também poderdo ser aplicadas
e aperfeicoadas no tratamento remoto. Os autores reforcam que € imprescindivel oferecer apoio
e tratamento aos tabagistas durante a Pandemia da Covid 19, ja que eles fazem parte do grupo
de risco. O acesso remoto vem ao encontro da necessidade do momento, j& que esses pacientes
devem evitar aglomeracgdes e espacos publicos coletivos, principalmente ao considerarmos este

grupo suscetivel a formas graves da doenca.
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