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Doencgas emergentes associadas ao uso de novos dispositivos de entrega
de nicotina

INTRODUGAO

Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), em nivel mundial, o
tabagismo é a principal causa evitavel de adoecimento € morte precoce e é
responsavel por 8 milhdes de ébitos, a cada ano. Dessas mortes, mais de 7
milhdes resultam do uso direto do tabaco, ao passo que cerca de 1,2 milhao sao
individuos ndo-fumantes expostos de forma passiva ao fumo (OMS, 2021).

A Classificacao Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados a Saude (CID-10), aponta o tabagismo como uma doenca crénica
gerada pela dependéncia a nicotina presente nos produtos a base de tabaco
(INCA,2021a). A fumaca produzida pelo fumo do cigarro € um dos fatores que
contribuem para a dependéncia dos individuos, uma vez que esta apresenta
mais de 6.700 compostos quimicos que desempenham acdes bioldgicas e
toxicas, dessa forma sendo considerado um problema de saude publica (LESSA;
CAMPQOS, 2013).

A nicotina € um alcaloide cuja fonte sao as plantas do género Nicotiana
spp, principalmente a espécie vegetal Nicotiana tabacum pertencente a familia
Solanaceae e conhecida popularmente como tabaco (SILVA et al., 2017). Este
€ 0 componente ativo mais importante do tabaco, sendo considerada uma droga
psicoativa, estimuladora da vontade de fumar e do desenvolvimento de
tolerancia no fumante (LESSA; CAMPOS, 2013).

Aléem da nicotina, o alcatrao e o monoxido de carbono, este ultimo
originado pela queima do tabaco, em conjunto, sdo os principais responsaveis
pelos riscos a saude, uma vez que sdo capazes de provocar afeccées como
tuberculose, infeccdes respiratorias, ulcera gastrintestinal, impoténcia sexual,
infertiidade em mulheres e homens, osteoporose, catarata, cancer de pulmao,
cancer na cavidade oral, entre outras (PEREIRA; DIAS; MARKUS, 2019; INCA,
2021a).



JUSTIFICATIVA

O consumo do tabaco € uma pratica comum desde meados do ano 1000
a.C., sendo utilizado pelos povos indigenas da América Central para rituais
magicos-religiosos. No Brasil, esse ato se iniciou com os indios nativos e a partir
da colonizagao pelos europeus o tabaco passou a ser cultivado para fins
comerciais e consumo proprio (FERNANDES, 2016).

Desde entdo, o tabagismo € um problema de saude intrinseco a
sociedade brasileira acometendo desde adultos até jovens e criancas. Nos
ulimos anos o numero de fumantes adultos no Brasil tem diminuido
progressivamente, entretanto, o uso do tabaco encontra-se em segundo lugar no
ranking de drogas mais experimentadas no pais. Nesse contexto, os jovens sao
os protagonistas da iniciacao ao tabaco, uma vez que a média de idade para
experimentacao do tabaco entre os jovens brasileiros € de 16 anos para ambos
os sexos (INCA, 2021b).

Esse fato pode ser atribuido a modernizacao dos dispositivos de entrega
de nicotina, como o narguilé e o cigarro eletrénico, os quais se tornam atrativos
pela aceitabilidade social voltada a cultura de cafés e restaurantes, ideologia que
estes sao menos prejudiciais, introducao do.tabaco aromatizado, avancos na
disseminacgao desses produtos pela comunicacao e midias sociais e a sensagao
de passagem para a vida adulta com a utilizacao dos mesmos. Contudo é valido
ressaltar que, independentemente da maneira como ocorre a exposicdo ao
tabaco, todas sao nocivas a saude (INCA, 2016; INCA, 2017).

Desse modo, € necessario refletir sobre a crescente utilizacao dos
dispositivos de nicotina inovadores, dado que estes tém provocado o surgimento
de doencas emergentes como a Injuria Pulmonar associada a utilizagao de
cigarro eletrénico (EVALLI), aléem de serem um convite a iniciagao ou retorno do
tabagismo, bem como desestimulam a cessacao tabagica (INCA, 2016; SBPT,
2020).

EPIDEMIOLOGIA

Consoante aos dados da OMS, atualmente, existem 1,1 bilhdo de
fumantes em todo o mundo, o que caracteriza o tabagismo como uma epidemia.
Desses, mais de 80% encontram-se em paises de baixa e média renda, locais
em que as doencas relacionadas ao tabaco e os riscos de morte possuem
indices elevados (OMS, 2021).

No Brasil, ha a prevaléncia de 12,6% de adultos fumantes ativos com 18
anos ou mais, enquanto que os individuos que sao expostos ao tabagismo
passivo, com 18 anos ou mais, representam uma proporcao de 7,9% em casa e
8,4% no trabalho em ambientes fechados. Em decorréncia disso, no pais, 443
pessoas morrem por causa do tabagismo, a cada dia. Além disso, anualmente
ocorrem 37.686 mortes em decorréncia da Doenc¢a Pulmonar Obstrutiva Crénica
(DPOC), 33.179 por doencas cardiacas, 24.443 por cancer de pulmao e 18.620



ao tabagismo passivo e outras causas, todas atribuidas ou agravadas pelo
tabagismo (INCA, 2021a; INCA, 2021b).

Quanto ao uso de novos dispositivos de entrega de nicotina, estima-se
que aproximadamente 100 milhdes de individuos fazem uso do narguilé no
mundo, o qual possui alto consumo no Brasil, tendo duplicado sua taxa de
utilizacdo entre os anos 2008 e 2013, correspondendo a um aumento de 139%.
Referente aos dispositivos eletrénicos para fumar (DEF), seu uso tem crescido
em todos os paises e no Brasil, conforme dados da Pesquisa Nacional de Saude
do Escolar (PeNSE 2019) os maiores percentuais para a experimentacdo de
cigarros eletrénicos se concentraram em estudantes da rede privada na faixa
etaria de 13 a 17 anos, com maior prevaléncia na regido Centro-Oeste, seguida
pela Sul e Sudeste (INCA, 2019a; INCA, 2021b).

O QUE E O NARGUILE?

O narguilé, também conhecido popularmente como cachimbo d'agua
shisha ou Hookah, € um dispositivo de entrega de nicotina, criado pelos povos
da india para o fumo tradicional da Cannabis sativa. Desde ent3o, seu uso tem
se disseminado por todo o mundo em virtude da crenca popular de que este seria
menos nocivo, devido a sua estrutura, em que se acredita que os compostos
téxicos do tabaco e da fumaca ao passar pela agua seriam filtrados e purificados,
assim nao causariam dependéncia nem muito menos danos a saude (INCA,
2019a; PAIVA et al., 2020).

Estruturalmente, o narguilé € composto por fornilho, onde é colocado o
tabaco recoberto por papel aluminio perfurado para ser queimado juntamente
com carvao em brasas; o cinzeiro ou prato, que fica logo abaixo do fornilho para
coletar as cinzas do carvao; o corpo que possui uma ou mais mangueiras com
piteira e a base que armazena a agua. O funcionamento do narguilé ocorre a
partir da aspiracao do ar pela mangueira, reduzindo a pressao no interior da
base, com isso, o ar agquecido pelo carvao consegue alcancgar o tabaco, gerando
a fumaca. Em seguida, a fumaca desce pelo corpo até chegar a base, onde
borbulha na agua e é resfriada. Por fim, a fumaca é carreada pela mangueira até
usuario (MATHIAS et al., 2017; INCA, 2017).

Figura 1: Estrutura do Narguilé
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Fonte: INCA, 2019a.
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Em contrapartida ao que € divulgado sobre o narguilé, a agua utilizada
nesse dispositivo possui a funcao de resfriar a fumaca, permitindo uma inalagao
mais profunda, que atinge fortemente os pulmbées e os expde a agentes
cancerigenos, altos niveis de nicotina, metais pesados e compostos toxicos, os
quais sao maléficos a saude (INCA, 2019a).

Ademais, este dispositivo € um dos principais agentes de iniciagao ao
fumo, tendo em vista que € comum a adi¢cao de aromatizantes e flavorizantes ao
uso do narguilé, o que torna o produto mais atrativo e palatavel, assim
despertando o desejo de novos usuarios, especialmente os jovens, além de
reforcar o comportamento de fumar para o fumante usual (INCA, 2015; MATHIAS
etal., 2017).

Nesse contexto, o uso do narguilé € mais nocivo que o de cigarros, dado
que conforme 0 WHO Study Group on Tobacco Product Regulation (2005), o
tempo médio de uma sessao de narguilé e de 20 a 80 minutos, sendo equivalente
a fumar 100 cigarros. Além do mais, ha diferencas evidentes entre a fumaca
produzida pelo cigarro e o narguilé, visto que a desse ultimo apresenta maiores
concentracbes de monoxido de carbono, nicotina, alcatrao, metais pesados,
hidrocarbonetos aromaticos (cancerigenos) e aldeidos volateis (CFM, 2014;
PAIVA et al., 2020).

Portanto, o uso do narguilé apresenta potenciais riscos a saude dos
fumantes ativos, bem como também acomete os individuos expostos de maneira
passiva. Sendo assim, estes estdo mais propensos a desenvolverem doencas
cardiacas, respiratorias e periodontal, efeitos adversos durante a gravidez e os
mais diversos tipos de canceres, como o de pulmao, boca, eséfago, bexiga. Além
de poder ser infectados por doencas transmissiveis, a exemplo da hepatite e



herpes, devido ao habito do§ usuarios compartilharem o mesmo bocal do
narguilé (VIEGAS, 2008; ARAUJO et al., 2019).

Assim, se faz necessario a conscientizacao dos usuarios de narguilé
guanto aos riscos sobre a exposicdo ao fumo a partir de agdes de prevencao,
alertar para a dependéncia a nicotina provocada pelo uso aparelho e implantar
politicas e regulamentacdes sobre a comercializacdao e divulgacido desses
agentes nocivos a saude (INCA, 2019b).

O QUE SAO CIGARROS ELETRONICOS?

Os cigarros eletrénicos (e-cigarretes), também conhecidos como “vapes”,
“canetas de vape”, “e-hookahs”, “shishas eletronicos”, entre outros, consistem
em um tipo de dispositivo eletrénico para fumar (DEF) destinado a entregar
nicotina na forma de aerossol, por meio da inalagao. Este foi criado em 1963 na
Pensilvania, no entanto, so passou a ser comercializado em 2003 na China e em
2007 nos Estados Unidos da América (EUA) (INCA, 2016; URRUTIA-PEREIRA,;

SOLE, 2018).

Este tipo de dispositivo tem sido amplamente utilizado em todo mundo na
perspectiva de auxiliar os fumantes na cessacao tabagica, tendo em vista que
os cigarros eletrénicos sao capazes de conter o impulso oral associado ao ato
de fumar, além de que a sua entrega de nicotina nao provoca a queima do
tabaco, fazendo com que os usuarios acreditem que esta forma de consumo seja
mais segura e nao apresente riscos a saude (BIAYANI; DERKAY, 2021).

Referente a sua estrutura, em geral, os cigarros eletrénicos sdo aparelhos
mecanico-eletrénicos constituidos por uma bateria de litio, local para cartucho
ou tanque de solucado que contém a nicotina liquida, um atomizador/aquecedor
responsavel por vaporizar a nicotina, sensor, microprocessador, luz de led (a
depender do modelo) e ponteira (bocal de inalacdo). Durante a utilizagao, ao
tragar o dispositivo, @ usuario ativa o sensor que detecta o fluxo de ar e aciona
o atomizador, alimentado pela bateria, que aquece a nicotina do cartucho entre
100-350 °C para formar o aerossol, além de ligar o microprocessador e acender
a luz de led, assim indicando que o cigarro esta aceso, o que remete ao cigarro
convencional (KNORST et al., 2014; URRUTIA-PEREIRA; SOLE, 2018; DA
SILVA; MOREIRA, 2019, AMB, 2020).

Figura 2: Estrutura basica de um Dispositivo Eletrénico para Fumar (DEF).
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Estes dispositivos evoluiram ao longo do tempo e encontram-se na quarta
geragcao, os quais possuem a mesma estrutura basica e se diferenciam pelos
diversos formatos e designs. Eles sao comercializados sob a visao de que sao
mais seguros por nao proporcionar a queima do tabaco, entretanto, nesses
aparelhos é adicionada uma solucao liquida (e-liquidos), a qual € composta por
nicotina, propilenoglicol, glicerina, metais pesados, agua, alguns aromatizantes
além de poder conter tetrahidrocanabinol (THC) e canabidiol (CBD) provenientes
da Cannabis sativa, que ao serem vaporizados formam outras substancias
potencialmente toxicas, carcinogénicas e irritantes maléficas a saude (INCA,
2016; DA SILVA; MOREIRA, 2019, NEUGEBAUER, 2020; CDC, 2020).

Atualmente, a seguranca dos DEF ainda nao foi comprovada
cientificamente e os riscos a saude dos usuarios continua indeterminado em
virtude do seu curto periodo de tempo no mercado, porém, estudos apontam que
a curto prazo estes dispositivos causam irritacao da cavidade oral, tosse, dor de
cabeca, toxicidade pulmonar, estresse oxidativo, lesdo endotelial, alteracdes no
sistema imunoldgico, danos ao DNA, lesbes provocadas por explosao do DEF,
além de provocar a dependéncia a nicotina e o surgimento de doencas
emergentes (KNORST et al., 2014; INCA, 2016; AMB, 2020, SCHOLZ; ABE,
2018; SBPT, 2020).

DOENCAS EMERGENTES ASSOCIADAS AO USO DE CIGARROS
ELETRONICOS

Diante do advento do uso de cigarros eletrébnicos em todo o mundo,
hodiernamente, tem surgido doengas causadas pelo uso frequente destes
dispositivos, a exemplo da‘ Injuria pulmonar relacionada ao uso de cigarro
eletronico (EVALI), que teve seu primeiro caso notificado em 2019 nos EUA, o
qual registrou um surto dessa afeccdo em 2020 sendo contabilizados 2.807
casos e 68 obitos em decorréncia da EVALI no pais (CDC, 2020; SBPT, 2020).

No Brasil, mesmo diante RDC n° 46, de 28 de agosto de 2009, que proibe
a comercializacao, importacao e propaganda de todos os dispositivos eletrénicos
para fumar, entre 2019 e 2020, foram confirmados 7 casos da doenca no pais, a
qual ja é considerada um problema de saude publica mundial (BRASIL, 2009;
FERREIRA; SUDRE, 2020).

A EVALI caracteriza-se pelo acometimento das vias respiratorias
provocando sintomas como tosse, dor toracica, dispneia, febre, mialgia, fadiga,
nausea, vomito e diarreia, os quais sdo facilmente confundidos com outras
doencas respiratorias a exemplo da causada pelo virus influenza, gripe e
pneumonia adquirida. Ademais, podem ser encontradas alteracoes inespecificas
nos exames de imagens, sendo comum se verificar consolidagdes e/ou aspecto
de vidro fosco em ambos os pulmdes, bem como aumento de leucdcitos e
enzimas hepaticas (CDC, 2020; SBPT, 2020).

Nos dias atuais, o agente etiologico dessa afeccao ainda nao esta
elucidado, mas mediante estudos, em todos os casos confirmados os pacientes



relataram fazer uso de cigarros eletronicos. Nesse sentido, consoante a
literatura, o acetato de vitamina E, um aditivo bastante utilizado nos DEF
contendo THC, € um dos principais causadores da doenga, porém nao esta claro
se esse € o unico agente. Com isso, ndo esta descartada a hipétese de que o
THC, CBD e outros compostos quimicos contribuam diretamente na
fisiopatologia da mesma (BLOUNT et al., 2020; CDC, 2020; American Lung
Association, 2021).

Desse modo, o diagndstico da EVALI é realizado por exclusao, uma vez
gue nao ha marcadores especificos para essa doenca, bem como seus sinais e
sintomas sdo comuns a outras afec¢oes. Em vista disso, o diagndstico € pautado
na analise clinica do paciente com manifestacdes respiratérias, devendo ser
verificado se o individuo fez uso de cigarros eletrénicos nos ultimos noventa dias,
associado a confirmacao de consolidagées na radiografia ou vidro fosco na
tomografia de térax, avaliagao de sinais vitais e oximetria de pulso e a auséncia
de diagndsticos alternativos como doencas cardiolégicas, reumatologicas,
neoplasicas e infecciosas (influenza) (CDC, 2019; SBPT, 2020).

Ao ser confirmado o diagnostico da EVALI, o tratamento da doenca
consiste, primordialmente, na interrupcao do uso do cigarro eletrénico, em que
os usuarios devem sem orientados e encaminhados para programas de
cessacao tabagica. Além disso, podem ser usados antivirais e/ou
antimicrobianos para pacientes com suspeita de infeccdes concomitantes, ja em
casos graves é recomendada a hospitalizacao do individuo que sera tratado com
corticosteroides sistémicos e oxigénio suplementar (CDC, 2019; SBPT, 2020;
American Lung Association, 2021).

Portanto, diante do crescimento dos numeros de casos da EVALI faz-se
necessario a realizacao de educagao em saude para alertar aos usuarios de DEF
sobre os riscos a saude provocados pelos mesmos e reforcar a urgéncia da
cessacao tabagica até que estudos cientificos estabelecam os efeitos a longo
prazo provenientes desses aparelhos (American Lung Association, 2021).
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