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Introducdo: No Brasil, o tabagismo é uma das principais causas evitaveis de
morbimortalidade, responsavel por cerca de 477 o6bitos diarios, o que reforca a urgéncia de
ampliar o cuidado integral e 0 acesso as intervencdes de cessacao na rede publica, conforme
diretrizes nacionais e orientagcdes da Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Em contextos
ambulatoriais, conhecer o perfil dos pacientes que buscam parar de fumar é essencial para
direcionar estratégias clinicas mais efetivas. Diante desse cenario, o Dia Nacional de
Combate ao Fumo reforca acles integradas de prevencao, promocdo da saude, desestimulo
ao consumo e incentivo a cessacao, ressaltando a importancia de ampliar a assisténcia
especializada na rede publica. Objetivo: Descrever o perfil epidemioldgico,
sociodemogréfico e clinico dos pacientes atendidos pelo Ambulatério de Cessacdo de
Tabagismo da Policlinica Universitaria Piquet Carneiro em 2024, analisando adesdo as
sessdes, uso de farmacoterapia e taxa de cessacdo. Método: Trata-se de um estudo
descritivo, retrospectivo e quantitativo, com andlise de dados secundarios provenientes da
planilha institucional do ambulatério, estruturada de acordo com o modelo do Programa
Nacional de Controle do Tabagismo. Ao todo, foram identificados 162 pacientes na primeira
consulta clinica. Desses, 154 apresentaram dados completos, o que permitiu sua inclusdo na
analise. Para cada paciente, avaliaram-se varidveis sociodemograficas (sexo, idade,
raga/cor), clinicas (comorbidades autorreferidas, fatores de risco), comportamentais
(atividade fisica, tentativas prévias de cessacdo) e assistenciais (adesdo as sessdes, uso de
adesivos, gomas e bupropiona). Os dados foram entdo organizados eletronicamente e
analisados por estatistica descritiva, considerando frequéncias absolutas e relativas. Além
disso, o registro das varidveis seguiu diretrizes nacionais e recomendacfes da OMS para
monitoramento dos servicos de cessacdo. Resultados: Entre os 154 pacientes avaliados,
predominou o sexo feminino, com 112 mulheres (72,7%) e 42 homens (27,3%). A maioria
tinha 50 anos ou mais (81,1%), sendo que 57,1% tinham 60 anos ou mais. Em relacdo a
raca/cor, 51,9% se autodeclararam brancos, 21,4% pardos e 18,2% pretos; 8,4% né&o
informaram, e ndo houve registros de indigenas ou amarelos. No perfil clinico, 97,5%
apresentaram pelo menos uma comorbidade ou fator de risco, destacando-se doenca
pulmonar obstrutiva cronica (12,3%), hipertensdo arterial (4,5%), diabetes mellitus (4,5%),
doenca cardiovascular (3,9%) e transtornos mentais (3,9%), enquanto obesidade (1,9%),
tuberculose (1,3%) e cancer (1,3%) foram menos frequentes. Quanto aos habitos de vida,
apenas 11,7% relataram pratica regular de atividade fisica, e 35,7% ja haviam tentado parar
de fumar anteriormente, indicando vulnerabilidade a recaida. Quanto a adesdo, 132 pacientes
(85,7%) iniciaram o protocolo terapéutico, mas o comparecimento caiu ao longo do
tratamento: 81 retornaram para a segunda sessdo, 48 para a terceira e apenas 37 (24%)
completaram as etapas finais. Essa reducéo se refletiu na taxa de cessa¢éo autodeclarada, de
14,9% (n=23), dos quais 78,3% utilizaram farmacoterapia, principalmente adesivos de
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nicotina e bupropiona. Considerando a amostra total, 45,5% recorreram a tratamento
medicamentoso, propor¢cdo que pode ser ampliada conforme as demandas clinicas
observadas. Conclusdo: De modo geral, os pacientes atendidos foram, em sua maioria,
mulheres idosas com multiplas comorbidades e baixa adesdo a habitos saudaveis. Nesse
contexto, os achados reforcam a necessidade de estratégias integradas e individualizadas,
que aliem suporte medicamentoso a intervencdes comportamentais e acdes para ampliar o
acesso, fortalecer o vinculo e aumentar o engajamento terapéutico nos programas de
cessacdo, de acordo com as diretrizes de cuidado integral explicitadas na Nota Técnica do
Dia Nacional de Combate ao Fumo 2025.
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