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Introducao

A cidade de Franca foi elevada a municipio no dia 28 de Novembro de 1830, o nome da
cidade € em homenagem ao criador do Distrito, Governador da Capitania de Sao Paulo,
Antdnio José da Franca e Horta. Franca esta localizada na regido nordeste do Estado de Sao
Paulo, distante 401 km da capital Sao Paulo e a 676 km de Brasilia. Possui uma area de
607,333 km2, dos quais 86,92 km? estdo em zona urbana. E conhecida em todo Brasil como a
Capital Nacional do Calcado e a Capital Nacional do Basquete, é uma cidade primordialmente
industrial, mas destaca-se também pela agricultura, sendo umas das maiores produtoras de
café do Brasil (PREFEITURA DE FRANCA, 2017).

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2017) sua populacao
estimada em 2017 era de 347.237 habitantes, na maioria jovens entre 20 e 24 anos de
idade, a maioria da populacao sao catoélicos, o saldrio médio mensal é de 2,2 saldrios
minimos, a taxa de mortalidade infantil é de 9.73/1000 nascidos vivos, mais de 98% dos
domicilios apresenta esgoto sanitario, 88,2% de domicilios sao urbanos.

A Organizacao Mundial de Salde estima que 1 bilhdo e 200 milhdes de pessoas no mundo
sao dependentes do tabaco, sendo a maioria homens nos paises em desenvolvimento, nos
paises em desenvolvimento a quantidade de mulheres fumantes é bem maior, que nos
paises em desenvolvimento 24% e 7% respectivamente, em uma pesquisa realizada pelo
Instituto Nacional do Cancer (INCA) no ano de 2017, o nimero de fumantes no Brasil tem
diminuido de 1990 até 2015, caiu de 29% para 12% entre homens e de 19% para 8% entre
mulheres, mesmo assim ainda é grande o nimero de fumantes, uma vez que fumar é a
segunda maior causa de mortes prematuras (BRASIL, 2010; INCA, 2017).

O uso do tabaco pode causar cerca de 50 doencas, dentre elas, cancer, DPOC e doencas
cardiovasculares, além de causar envelhecimento precoce, dificuldade de cicatrizacao,
aborto espontaneo, nascimento prematuro, dentre outras inUmeras consequéncias para o
fumante e os que convivem com este dependente. Cerca de seis milhdes de pessoas morrem
por ano em todo o mundo devido ao tabagismo, sé no Brasil estima-se cerca de 200 mil
mortes por ano (ANVISA, 2017).

Tornar o dependente protagonista de sua histdria faz a diferenca durante as acdes de
promocao a saude, muitas das vezes, principalmente quando se trata dos tabagistas eles se
sentem pressionados a procurar a ajuda para combater o vicio, tendo o paciente participativo
promove o sentimento de um ser capaz, independente e consciente de suas agdes. De
acordo com Nunes (2014. p.17): "Nao se pode perder de vista que acdes para o controle do
tabagismo dependem de uma grande articulacao de diversas esferas da sociedade e
populacao. Neste sentido, as acdes das equipes de salde da familia se mostram necessarias
para prevenir a iniciacao e promover a reabilitacao daqueles dos fumantes".

A realizacdao de grupos que promovam acdes de saude, como por exemplo, grupos de
antitabagismo, representaram um apoio durante a tentativa de abandono do tabaco. Essa
alternativa de formacao de grupos terapéuticos no cendrio da Atencdo Primaria, com
participacao multiprofissional, associada ou nao ao uso de medicamentos, é viavel e pode
resultar em éxito. Uma vez que, mostra aos mesmos que ndo estao sozinhos, a troca de



saberes e experiéncias traz conforto e motivacao aos individuos (VELOSO et al, 2012).

O Bairro Angela Rosa é cendrio com ndmero relativamente grande de usuarios de tabaco o
que nao difere da realidade de outras localidades, um fato que preocupa a equipe de salde e
familiares é a suscetibilidade dos adolescentes e jovens para o uso do tabaco. E a procura na
Unidade para auxilio na cessagao do uso desta droga tem aumentado nos Ultimos anos, de
acordo com informacdes da equipe e discutido em reunides de trabalho. Este Projeto
apresenta uma proposta de intervencao para conscientizacao dos usuarios adscritos na area
de abrangéncia da unidade e auxilio na reducdo ou cessacdo do tabaco para os usudrios
dependentes, bem como orientacdes quanto aos maleficios do cigarro para os dependentes e
familiares.



Objetivos (Geral e Especificos)
Objetivo Geral

Implantar acdes de promocao a salde para conscientizacao e reducao do uso do tabaco na
UBS Angela Rosa em Franca-S&o Paulo.

Obejtivos Especificos
-Capacitar a equipe de saude para identificar e acolher os fumantes e familiares;

-Realizar palestras e rodas de conversa na UBS Angela Rosa com os fumantes e familiares,
afim de sensibilizar quanto aos riscos e doencas;

-Criar grupo de apoio para aqueles que desejam parar de fumar;

-Orientar a comunidade quanto aos maleficios do uso do tabaco.



Método

Local: ESF Angela Rosa, Municipio de Franca - Sao Paulo.

Publico - Alvo: Pacientes dependentes do tabaco e familiares.

Participantes: Profissionais atuantes na Estratégia Salide da Familia (ESF) Angela Rosa
Acdes:

* Primeira acdo: Os profissionais de salde que atuam na ESF Angela Rosa serdo capacitados,
através de palestras sobre os maleficios causados pelo uso do tabaco, a importancia da
atuacao de cada profissional na intervencao do problema, os beneficios do abandono do
vicio.

* Segunda acao: Sera realizado pelos ACSs o levantamento da quantidade de tabagistas que
moram na area de abrangéncia da unidade, através de busca ativa nos prontuarios e visitas
domiciliares.

* Terceira acao: Criar grupo de apoio voltado para os pacientes que pretendem para de
fumar, de acordo com o Programa Nacional de Controle do Tabagismo, o grupo de apoio
sera com reunides quinzenais inicialmente e posteriormente, de acordo com a necessidade
e andamento das acoes.

* Quarta acao: divulgacao do grupo de apoio, através de cartazes distribuidos pela
comunidade e visitas domiciliares.

* Quinta acao: realizacao de palestras na sala de espera da unidade e escolas da
comunidade, sobre os maleficios que o tabaco causa para os fumantes e para 0s que
convivem com estes, 0s beneficios adquiridos ao parar de fumar e habitos saudaveis de
vida e informacao sobre o grupo de apoio existente na unidade para os que desejam parar
de fumar.

Avaliacao / Monitoramento: Para avaliacao das acdes desenvolvidas com os profissionais de
saude sera aplicado um questionario com questdes de modo a avaliar o aprendizado, ao final
de cada acao de educagao permanente, no questionario sera disponibilizado um espaco para
sugestoes e criticas. Para os participantes do grupo de apoio sera desenvolvido um sistema
de avaliacao simples, (com no maximo trés perguntas curtas e de facil entendimento, com
opcao sim e nao, sim sendo uma carinha feliz e nao uma carinha triste) onde ao final de cada
reuniao eles deveram responder as perguntas quanto ao grau de satisfacao sobre as
informacdes passadas podendo deixar sugestdes, criticas e elogios, nao precisa se
identificar, essas informacdes serdao colocadas em uma caixinha e ao final das acdes sera
aberta pela equipe, e através das informacdes que ali contem, saberemos onde deveremos
corrigir e mudar as acdes do projeto.



Resultados Esperados

Ao final do Projeto de Intervencao espera-se incentivar e apoiar os tabagistas na cessacao do
consumo de cigarros e assim trazer beneficios para a sua salde e prevenindo doencas
causadas pelo uso do tabaco. Intensificar as acoes de Educacao Permanente possibilita aos
profissionais de salde rever as praticas didrias e melhorar os processos de trabalho,
incentivando um acolhimento adequado, humanizado e integral.
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