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Introducao

Nos ultimos tempos, o tabagismo tornou-se um grande problema de sadde publica no Brasil e
no mundo. E a principal causa evitavel de morte e doencas em todo o mundo. A cada
ano, milhdes de mortes no mundo sao atribuiveis ao consumo dos derivados do tabaco
(cigarros, charutos, cigarrilhas, fumo para cachimbo, tabaco mascavel entre outros) e as
estimativas apontam que em um futuro préximo, o nUmero anual de morte atribuiveis ao
tabaco chegue a 10 milhdes (PINTO et al., 2017).

Segundo Giovino et al.(2012), estudos demostram alta prevaléncia de tabagismo no mundo e
existem importantes variacdes entre diferentes paises. No Brasil, a prevaléncia de tabagismo
em 1989 era de 34,8% em adultos tendo apresentado reducao importante em pesquisas
subsequentes (MALTA et al., 2011). Em 2013 a Pesquisa Nacional de Saude apontou
prevaléncia de 14,7 % em relacdo ao tabaco fumado. O tabaco constitui o principal fator de
risco para as doencas cronicas nao transmissiveis, que sao responsaveis por 72% das mortes
no Brasil (SCHMIDT et al., 2011) Dentre as doencas relacionadas ao tabagismo, citam-se
cancer (pulmao, cavidade bucal, mama, e outros), doencas respiratdrias cronicas, restricao
de crescimento intrauterino, predisposicao a partos prematuros, dentre outros com destaque
para as doencas cardiovasculares (WHO, 2013)

Itapecerica da Serra apresenta um grande nimero de tabagistas. Embora alguns trabalhos
de pesquisa tém evidenciado reducao na prevaléncia de tabagismo no Brasil. No cadastro da
unidade basica de salde Sao Pedro de uma populacao de 3.840 cadastrados, 575 sao
tabagistas, representando 14,9% da populacao cadastrada, propor¢ao esta similar a
encontrada na populacao brasileira.

As complicacdes relativas ao tabagismo constituem o principal problema de saldde na
populacdo de Sdo Pedro. No presente projeto pretende-se alertar os usuarios de tabaco sobre
os riscos do habito de fumar e suas complicacdes, por meio de atividade pedagdgicas,
lUdicas e interdisciplinares, que proporcionem ampliacao dos conhecimentos relativos ao
tema. Sendo um problema de salde prevalente na regiao, constitui a principal motivacao
para o desenvolvimento deste trabalho.



Objetivos (Geral e Especificos)
Objetivo Geral:

Promover o abandono do habito tabagista.
Objetivos especificos:

* Reconhecer se a pessoa é fisicamente dependente do cigarro, se esta fazendo associacdes
de comportamentos envolvendo o ato de fumar ou se estd psicologicamente dependente do
cigarro.

* Realizar atividades educativas fornecendo orientacdes sobre os maleficios vinculados ao
habito de fumar, a questdo da dependéncia fisica e psicoldgica, a Sindrome de Abstinéncia
e como vencer 0s obstaculos para permanecer sem fumar.

* Prescrever medicamentos que possam estar ajudando a pessoa a parar de fumar.



Método

Local: Unidade Basica de Salude (UBS) Sao Pedro no municipio de Itapecerica da Serra,
estado de Sao Paulo.

Publico alvo: Populacao tabagista da UBS Sao Pedro.

Participantes: Gestores do sistema municipal de salde e profissionais que atuam no
atendimento destes pacientes em servicos de atencao primaria a salude: médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem é agentes comunitarios de salde que faz parte do
Programa de Saude da Familia (PSF).

Acoes:

1.Reconhecimento da dependéncia do cigarro: Serdo realizados varios grupos com pacientes
com habito de fumar para fazer o TESTE DE FARGERSTROM para avaliar o grau de
dependéncia a nicotina assim como outros teste para avaliar se estd fazendo associacdes de
comportamentos envolvendo o ato de fumar ou se esta psicologicamente dependente do
cigarro.

2. Atividades Educativas: Elaborar um programa de intervencao educativa envolvendo
diferentes atividades, utilizando folhetos, cartazes e banners. Pretende-se realizar 6
atividades educativas com uma frequéncia quinzenal, onde se realizard entrevistas,
discussao em grupo, abordando temas sobre os maleficios vinculados ao habito de
fumar, questdes da dependéncia fisica e psicolégica, da Sindrome de Abstinéncia e como
vencer os obstaculos para permanecer sem fumar.

3. Prescricao de terapia medicamentosa para ajudar a interromper o habito de fumar:
pretende-se prescrever medicamentos aos pacientes fumantes, exceto para os fumantes de
menos de 10 cigarros por dia, gestantes, adolescentes, usudrio de tabaco sem fumaca e em
casos de contraindicacdao médica serd utilizada terapia de reposicao de nicotina, como goma
de mascar, pastilhas, adesivos transdérmicos entre outros e 0s nao nicotinicos: bupropiona,
vareniclina, clonidina entre outros.

Avaliacao/monitoramento: Para avaliacao dos resultados se aplicara um questionario aos
participantes com o objetivo de se ver os resultados obtidos apds a intervencao educativa,
avaliando os conhecimentos adquiridos e desejos de deixar de fumar. A médio prazo, pode-se
obter os resultado do trabalho observando-se o nUmero de pessoas que deixaram de fumar.



Resultados Esperados

O presente projeto poderd levar beneficios para a populacao cadastrada na Unidade Basica
de Saude Sao Pedro, pelo fato de levar ao conhecimentos da populacao tabagista
informacdes sobre possiveis complicacdes decorrentes do habito de fumar, favorecendo
desta forma o abandono do habito tabagista. Com a reducao do tabagismo espera-se
também uma reducao no nimero de pacientes portadores de doencas crénicas nao
transmissiveis causadas pelo Tabagismo. O abandono do tabagismo também pode gerar uma
maior disposicao para a pratica de exercicios fisicos e desta forma promover mudangas mais
abrangentes no estilo de vida da populacao envolvida.
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