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Contextualizacado

O Informe aborda a oferta, a adesdo e a efetividade do fratamento do tabagismo no dmbito do
Sistema Unico de Saude -SUS do Distrito Federal no ano de 2022, contendo detalhamento do nimero
de atendimentos realizados por sexo e faixa etdria, nUmero e tipo da unidade que ofertou o
tratamento, quadlificacdo do tratamento de tabagismo, atendimentos por regido de saude do Distrito D

Federal e oferta de prdticas integrativas em saude - PIS.

No Brasil, observou-se reducdo do percentual de adultos fumantes de 34,8% em 1989 a 12,6% em 2019,
segundo dados da Pesquisa Nacional de Saude - PNS. Em 2021, esse percentual alcancou 9,1% (Sistema

de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Crénicas por Inquérito Telefénico - Vigitel).

No Distrito Federal, o percentual foi de 11,8% em 2021. Brasilia foi considerada a segunda capital do

Brasil com maior proporcdo de fumantes, atrds de Campo Grande (14,5%) (Vigitel).

Apesar da queda nas Ultimas décadas, pode-se notar variacdes da taxa de prevaléncia do tabagismo,
que justifica a necessidade de fortalecimento desta Politica Publica, diante da vulnerabilidade da

populacdo tabagista no desenvolvimento de doencas crénicas ndo transmissiveis.

O Programa de Controle do Tabagismo no Distrito Federal segue as diretrizes do Programa Nacional de
Controle do Tabagismo - PCNT, coordenado pelo Instituto Nacional de Céncer - INCA/MS, cujo objetivo
consiste na prevencdo 4 iniciacdo ao tabagismo, reducdo da prevaléncia de fumantes e a
morbimortalidade relacionada ao consumo de produtos derivados do tabaco, por meio do
desenvolvimento de acodes educativas, de comunicacdo, de atencdo a salude, juntamente com acoes

legislativas e econdmicas.

Perfil dos atendimentos aos tabagistas

Em 2022, houve atendimento inicial de 1.650 tabagistas nas unidades de saude do Distrito Federal, o que
representou um aumento de 85,6% em relacdo ao ano de 2021 (n=889). Desses atendimentos, a maioria

dos usudrios sdo do sexo feminino, com 57,8% (n=954) e, destas, 66,4% (n=633/954) concentram-se na

faixa etdria de 18 a 59 anos de idade (Tabela-1).
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Tabela 1 - Distribuicdo percentual dos atendimentos aos tabagistas, segundo faixa etdria e sexo. Distrito

Federal, 2022.

. - Feminino Masculino
Faixa etaria (em anos)/sexo
n %o n %
<18 0 0,0 2 0.3 D
18 a 59 633 66,4 493 70,8
60 ou mais 321 33,6 201 28,9
Total 954 100,0 696 100,0

Fonte: INCA, Distrito Federal, 2022

A maioria dos tabagistas que tiveram o primeiro atendimento do tabagismo narede de saude do Distrito
Federal foi do sexo feminino, na faixa etdria entre 18 a 59 anos, com busca crescente por tratamento

no segundo e terceiro quadrimestre de 2022 (Figura-1).
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Figura 1 - Distribuicdo do nimero de atendimentos no tratamento do tabagismo na rede de sadde por
sexo e quadrimestre. Distrito Federal, de 2022.

Oferta do tratamento

Em 2022, havia 73 unidades cadastradas para oferta do tratamento do tabagismo. Houve aumento no

numero de unidades de salde que ofertaram atendimento ao tabagista, com 38,7% (n=43),
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comparado com 2021 (n=31). Esse aumento refere-se a melhoria gradual no cendrio epidemioldgico

da pandemia da covid-19, com aretomada dos atendimentos, especialmente em grupo, nos territorios.

Quanto & oferta do tratamento, destacam-se as unidades da atencdo primdria a saude (88,1%) e, na

sequéncia, os centros de atencdo psicossocial (7,1%) e a atencdo especializada (4,8%).

No Distrito Federal, hd sete Regides de Saude, com Superintendéncias préprias, que sdo responsdveis
por gerir as politicas e acdes de saude, em todos os niveis de atencdo. As Regides de Saude sdo:

Cenftral, Centro-Sul, Norte, Sul, Leste, Oeste e Sudoeste.

Houve crescimento no nUmero de unidades de salde que realizaram atendimento no fratamento do
tabagismo, apesar da flutuacdo do nimero de atendimentos ofertados nessas unidades em 2022.
Observou-se maior ocorréncia de atendimentos na Regido Oeste, com 20,6%. J& na Regido Sul ndo hd

registro de atendimentos no Ultimo quadrimestre no periodo analisado (Figura-2).
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Fonte: INCA, Distrito Federal, 2022.

Figura 2 - Distribuicdo percentual de unidades de sadde que ofertam o tratamento do tabagismo por
Regido de Salde no Ultimo quadrimestre. Distrito Federal, 2022.

Qualificagao do tratamento do tabagismo

Dos 1.650 pacientes que realizaram os atendimentos inicicis do tabagismo em 2022, 97,6%

(n=1.610/1.650) seguiram no atendimento da 1° consulta de avaliagcdo clinica e, destes, 86,1%

(n=1.387/1.610) participaram da 19 sessdo estruturada.
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O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Tabagismo preconiza que a primeira consulta deve ser

de Avaliagcdo Clinica, seguida com o aconselhamento estruturado em quatro sessdes, com intervalo de
uma semana entre estas, com base no modelo cognitivo comportamental e, na sequéncia, sessdes de

manutencdo, com intervalo maiores até completar um ano de tratamento.

Dos atendidos, observou-se a desisténcia do tfratamento em 13,8% (n=223/1.610) dos pacientes entre OD
primeira consulta de avaliacdo clinica e a primeira sessdo estruturada de atendimento. No entanto, o
percentual dos pacientes que participaram das quatro sessdes estruturadas iniciais de fratamento foi

de 47,2% (n=654/1.387) (Figura-3).
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Figura 3 - Panorama das a¢oes realizadas no Programa de Cessagdo do Tabagismo, com avaliagao
clinica, sessoes estruturadas e grupos de manutengdo da abstinéncia. Distrito Federal, 2022.

Adesao e Efetividade do Tratamento

Dos atendidos, observou-se 47,4% (Figura-4) dos usudrios aderiram ao fratamento. J& aqueles
considerados abstinentes foram de 27,0% (sem fumar na quarta sessdo), resultado este
considerado negativo quando comparado com 2021 (39,4%). Observa-se que muitos usudrios
se sentiram mais estimulados em parar de fumar em 2021 devido das evidéncias sobre

complicagoes pods-covid e outras doencas crénicas associadas ao tabagismo (fator de risco).

O apoio medicamentoso para o tratamento do tabagismo na rede do SUS consiste na terapia

de reposicdo de nicotina (adesivo fransdérmico e goma de mascar) e de cloridrato de

bupropiona. Em 2022, 76,5% (n=1.056/1.387) dos atendimentos houve confinuidade desse
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apoio, quando comparado com 2021, (93,9%; n=670/714). Ressalta-se que houve decréscimo

decorrente do desabastecimento tempordrio de medicamentos fornecidos pelo Ministério da
Saude em 2022. Por isso, reitera-se a importdncia da Abordagem Cognitivo Comportamental

como base do tratamento, conforme as Diretrizes Clinicas do Tratamento do Tabagismo.
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Fonte: INCA, Distrito Federal, 2022.

Figura 4 - Distribuigdo percentual de adesdo e eficacia do tratamento para cessagdo do
tabagismo. Distrito Federal, 2022.

Oferta de Prdticas Integrativas em Saude

As Prdticas Integrativas em Saude (PIS) compreendem recursos terapéuticos complementares,
oferecidos pelo Sistema Unico de Saude (SUS) & populacdo. Na Secretaria de Estado de Saude
do Distrito Federal (SESDF), existem 17 (dezessete) prdticas ofertadas: Acupuntura, Arteterapia,
Auriculoterapia, Automassagem, Fitoterapia, Homeopatia, Lian Gong em 18 terapias, Medicina
e Terapias Anfroposoficas, Meditacdo, Musicoterapia, Reiki, Shantala, Tai Chi Chuan, Terapia
Comunitdaria Integrativa, Ayurveda, Yoga (Hatha e Laya) e a Técnica de Reducdo de Estresse
(TRE).

No Distrito Federal, 43 unidades de saude do DF ofertaram o tratamento do tabagismo e destas,
51,16% (n=22/43) ofertam as prdticas integrativas em saide como apoio ao fratamento dos

tabagistas em 2022. As 03 (trés) praticas mais realizadas nos grupos de tabagismo foram

auriculoterapia, fitoterapia e automassagem.
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Conclusado

Com a flexibilizacdo gradual das medidas restritivas na pandemia da covid-19, houve retomada
crescente dos atendimentos de tabagismo nas unidades de saude do Distrito Federal. Ainda
assim, € necessdria a abertura de novas unidades de saude com oferta desse tratamento em

todas as Regides de Saude, especialmente a Regido Sul. D

Em 2022 observou-se um aumento expressivo do nUmero de unidades que ofertaram o
tratamento e de usudrios que buscaram esse servico na pandemia de covid-19, comparado
com o ano de 2021.

Infere-se que a baixa procura dos menores de 18 anos de idade por fratfamento pode estar
relacionada com a fase da experimentacdo e iniciacdo ao tabagismo nessa faixa etdria. Dessa
forma, hd necessidade de promover acdes continuas de prevencdo 4 iniciacdo,

especialmente, no ambiente escolar.

Os resultados apresentados demonstram a necessidade de fortalecimento do Programa de
Controle do Tabagismo no DF, em consondncia as diretrizes do Programa Nacional de Controle
do Tabagismo, visto que a epidemia do tabagismo, mesmo que mostrando sinais de reducdo
nos seus indicadores nas Ultimas décadas, segue com vigor devido ds estratégias da indUstria

tabageira com a promo¢do de novos produtos, como os cigarros eletrénicos e aquecidos.

Considera-se premente uma governanca com articulacdo intra e intersetorial, de forma
continua, pela gest@do do Programa de Controle de Tabagismo no DF, de forma a aumentar as
acdes que confribuam para a reducdo da prevaléncia dos fumantes e prevencdo a iniciacdo

ao tabagismo.

Recomendacgoes

A Area Técnica de Controle do Tabagismo do Distrito Federal segue com o compromisso de
gerenciar o Programa de forma participativa, com o intuito de fortalecer a atuacdo dos

gestores e dos profissionais de saude.

1. Para a Gestao da SES-DF:

° Estimular a oferta do tratamento de tabagismo em todos os niveis de atencdo ¢ saude

do Distrito Federal;
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° Garantir a continuidade, nas unidades de saude, da oferta de tfratamento de tabagismo,

bem como apoiar a abertura de novos ambulatérios de tfratamento, em todas as Regides de

Saude, em especial na Regido Sul, que no Ultimo quadrimestre ndo ofertou o servico a
populacdo.

° Indicar um ponto focal de cada Geréncia de Areas Programdticas de Atencdo Primdria

a Saude para apoiar o monitoramento do Programa de Controle do Tabagismo na Regido de D

Saude e articulacdo com a Area Técnica de Controle do Tabagismo.

2. Para os Profissionais de Salde envolvidos no cuidado aos tabagistas:

° Garantir atendimento qualificado no tratamento do tabagismo, conforme as diretrizes do
Instituto Nacional do Cancer - INCA/ Ministério da Saude;

° Redalizar e apoiar acdes de prevencdo d iniciacdo ao tabagismo em parceria com os
atores do Programa Saude na Escola (PSE) e gestores e professores de escolas publicas do
Distrito Federal;

° Participar das capacitacdes de Educacdo Permanente em Tabagismo oferecidas de
forma presencial e/ou on-line pela Area Técnica de Controle do Tabagismo do DF, Escola de
Aperfeicoamento do Sistema Unico de Salde-EAPSUS e INCA/MS;

) Reforcar a énfase na Abordagem Cognitivo Comportamental e que o apoio
medicamentoso seja utilizado quando extremamente necessdrio, de acordo com as Diretrizes
de Tratamento do Programa Nacional de Controle do Tabagismo;

° Realizar o correto registro dos atendimentos, enviando as planilhas de atendimento do
Programa no tempo acordado para que ndo haja suspensdo do cadastro da unidade e do

envio dos medicamentos;
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