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RESUMO
O tabagismo permanece como um dos principais fatores de risco evitaveis para morbimortalidade no Brasil,
demandando respostas estruturadas do sistema de saude. Este estudo analisou o Programa Nacional de
Controle do Tabagismo, com énfase em seus impactos sanitarios, assistenciais e economicos, bem como no
papel da Atengdao Primdria a Saude no tratamento do fumante. Realizou-se revisdao de literatura com
publicagdes de 2021 a 2026 e documentos oficiais do Ministério da Saude. Os resultados evidenciaram
reducdo progressiva da prevaléncia de fumantes e ampliagao dos ambientes livres de fumo. Observou-se
que a abordagem cognitivo-comportamental associada a farmacoterapia aumenta as taxas de cessagdo.
Apesar dos avangos, persistem barreiras relacionadas a adesdo, a oferta irregular de medicamentos e a
capacitagdo das equipes. Evidenciou-se maior vulnerabilidade ao tabagismo entre grupos de menor renda e
escolaridade. O impacto econdmico do consumo de tabaco revelou elevados gastos com doencgas
cardiovasculares, respiratdrias e cancer. Destacou-se a relevancia do arcabouco legal brasileiro para a
protecdo da satide coletiva. Identificaram-se desafios emergentes como a expansao dos cigarros eletronicos
e do marketing digital. A Ateng¢do Primaria foi reconhecida como porta de entrada e coordenadora do
cuidado. Programas de educacdo em saide e acompanhamento longitudinal mostraram-se fundamentais
para manutengao da abstinéncia. Conclui-se que o fortalecimento do PNCT requer integragao intersetorial,
financiamento estavel e vigilancia continua. Recomenda-se ampliar a formagdo dos profissionais e a
participagdo comunitaria. S30 necessdrias pesquisas avaliativas regionais sobre efetividade das

intervengoes e adesao ao tratamento. O controle do tabaco permanece prioridade da saude publica brasileira.

Palavras-chave: Atencdo Primdria a Saude; Cessagdo do Tabagismo; Politicas Publicas; Tabagismo;

Vigilancia em Satde.

ABSTRACT
Smoking remains one of the main preventable risk factors for morbidity and mortality in Brazil, requiring
structured responses from the health system. This study analyzed the National Tobacco Control Program,
emphasizing its health, care, and economic impacts, as well as the role of Primary Health Care in the
treatment of smokers. A literature review was carried out including publications from 2021 to 2026 and

official documents from the Ministry of Health. The results showed a progressive reduction in the
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prevalence of smokers and the expansion of smoke-free environments. It was observed that cognitive-
behavioral approaches associated with pharmacotherapy increase cessation rates. Despite the advances
achieved, barriers related to adherence, irregular supply of medications, and professional training persist.
Greater vulnerability to smoking was identified among groups with lower income and education levels. The
economic impact of tobacco consumption revealed high expenditures on cardiovascular, respiratory
diseases, and cancer. The relevance of the Brazilian legal framework for the protection of collective health
was highlighted. Emerging challenges such as the expansion of electronic cigarettes and digital marketing
were identified. Primary Health Care was recognized as the gateway and coordinator of care. Health
education programs and longitudinal follow-up proved to be essential for maintaining abstinence. It is
concluded that strengthening the PNCT requires intersectoral integration, stable funding, and continuous
surveillance. It is recommended to expand professional training and community participation. Further
regional evaluative research on the effectiveness of interventions and adherence to treatment is necessary.

Tobacco control remains a priority for Brazilian public health.

Keywords: Primary Health Care; Public Policies; Smoking; Smoking Cessation; Health Surveillance.

1 INTRODUCAO

O tabagismo configura-se como um dos mais graves problemas de salde publica contemporaneos,
responsavel por elevada carga de doencas e mortes evitaveis em todo o0 mundo. No contexto brasileiro, o
consumo de produtos derivados do tabaco esta associado ao aumento da incidéncia de neoplasias, doencas
cardiovasculares, enfermidades respiratdrias cronicas e diversas outras condi¢fes que comprometem a
qualidade e a expectativa de vida da populacdo (Alencar, Rauber, Possamai, Bastida, Capra, 2023). Além
dos impactos individuais, o tabagismo produz repercussdes sociais e econémicas expressivas, elevando 0s
gastos do sistema de saude e reduzindo a produtividade da forca de trabalho.

A resposta do Estado brasileiro a esse cenario consolidou-se progressivamente por meio da
formulacdo de politicas publicas especificas. Marco fundamental desse processo foi a adesdo do Brasil a
Convencédo-Quadro para o Controle do Tabaco da Organizacdo Mundial da Salde, promulgada pelo
Decreto n° 5.658/2006, que estabeleceu diretrizes para redugdo da demanda e da oferta de produtos
fumigenos (Brasil, 2006). Tal iniciativa fortaleceu medidas ja previstas na Lei n® 9.294/1996, que imp0s
restricdes a propaganda e ao consumo em ambientes coletivos (Brasil, 1996), posteriormente ampliadas
pela Lei n° 12.546/2011, responsavel por instituir ambientes totalmente livres de fumo (Brasil, 2011).

No ambito do Sistema Unico de Salde, o enfrentamento do tabagismo passou a integrar as
estratégias de cuidado as condigdes cronicas, com énfase na Atencdo Priméaria. Os Cadernos de Atencédo

Basica voltados a prevencdo de doencas cardiovasculares e renais ressaltam a necessidade de abordagem
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sistematica do fumante, articulando a¢des educativas e terapéuticas (Brasil, 2013). De forma complementar,
as diretrizes para o cuidado da pessoa com doenca crénica reforcam a importancia de interveng6es continuas
e multiprofissionais para mudanca do estilo de vida e cessacdo do tabaco (Brasil, 2014).

A organizacgdo da assisténcia ao fumante foi aprimorada com a Portaria n°® 571/2013, que atualizou
as diretrizes de cuidado no SUS e ampliou a oferta de tratamento, incluindo apoio psicolégico e
terapias farmacologicas (Brasil, 2013). Essas agOes estdo em consondncia com aPolitica Nacional de
Promocdo da Saude, que reconhece o controle do tabaco como estratégia prioritaria para reducdo de fatores
de risco e fortalecimento de ambientes saudaveis (Brasil, 2015). Assim, o Programa Nacional de Controle
do Tabagismo consolidou-se como eixo estruturante das politicas de preven¢do no pais.

Dados epidemioldgicos evidenciam a magnitude do problema. Estimativas do Instituto Nacional de
Céncer apontam que parcela significativa das mortes por cancer, doencas cardiacas e pulmonares é
atribuivel diretamente ao tabagismo (Brasil, 2019). Estudos recentes demonstram que fumantes apresentam
maior mortalidade e enfrentam barreiras no acesso ao diagnostico e tratamento oportuno do cancer de
pulmdo (Campos, Almeida, Silva, Pereira, Santos, 2024). Tais achados reforcam a necessidade de agdes
integradas entre vigilancia, assisténcia e regulacéo.

O monitoramento realizado pelo Observatdrio da Politica Nacional de Controle do Tabaco indica
reducdo progressiva da prevaléncia de fumantes nas ultimas décadas, resultado da combinacdo de medidas
educativas, fiscais e legislativas (Brasil, 2022). O inquérito Vigitel confirma essa tendéncia, embora revele
persisténcia de desigualdades regionais e maior prevaléncia em grupos socialmente vulneraveis (Brasil,
2023). Esses dados demonstram que, apesar dos avangos, o tabagismo ainda representa desafio relevante
para a saude publica brasileira.

O tratamento para cessacdo do tabagismo no SUS baseia-se em protocolos clinicos padronizados.
O guia para profissionais de satde e 0 manual do participante elaborados pelo INCA orientam a abordagem
breve, o aconselhamento intensivo e 0 uso de medicamentos como terapia de reposicdo de nicotina e
bupropiona (Brasil, 2014; Brasil, 2020). Tais instrumentos reforcam o papel estratégico das equipes de
saude da familia na identificacdo precoce do fumante e no acompanhamento longitudinal.

Entretanto, a efetividade do programa encontra obstaculos importantes. Estudos apontam
dificuldades de adesdo ao tratamento relacionadas a dependéncia nicotinica, fatores emocionais e
determinantes sociais (Monteiro, 2024). Revisfes sobre o tema indicam que a motivacdo do usuario, o
suporte familiar e a capacitacdo das equipes influenciam diretamente as taxas de sucesso (Lopes, Moraes,
Rodrigues, Cardozo, Bezerra, Szupszynki, 2023). Na Atencdo Primaria, ainda se observam fragilidades na
organizacdo dos grupos terapéuticos e na disponibilidade regular de medicamentos (Neves, Schmidt,
Neves, Pereira, Souza, Mendonga, Pini, 2021).

Os prejuizos econdmicos associados ao tabagismo reforcam a urgéncia de politicas efetivas. Os

Saude e Pesquisa: Reflexdes e Evidéncias — ISBN: 978-65-83849-59-5



Jeniffer de Souza Valentim | Flavia Frade de Mello | Julia Maria de Souza Boizan de Freitas | Luisa de Albuquerque Celada |
Diogo Henrique Juliano Pinto de Moura | Luiza de Souza Garcia | Priscila Almeida Fagundes | Jayane Vieira dos Santos

custos com hospitalizagdes, tratamentos oncologicos e afastamentos do trabalho imp&em expressivo énus
ao sistema publico (Filho, Martins, Gomes, Nalon, Carvalho, Fonseca, Medeiros, Buteri, 2021). Além
disso, o fumo passivo amplia 0 nUmero de pessoas expostas aos danos, afetando criangas e adultos nao
fumantes (Cardoso, Souza, Martins, Lima, Pereira, 2021). Dessa forma, o controle do tabaco representa
intervencao com elevada relacdo custo-beneficio.

Especialistas reconhecem que o Brasil alcancou posicao de destaque internacional no enfrentamento
do tabagismo ao articular regulagdo, comunicacdo social e oferta de tratamento (Meirelles, 2023). Todavia,
0 surgimento de novos dispositivos, como cigarros eletronicos, e estratégias de marketing digital da
industria do tabaco imp&em desafios inéditos as politicas vigentes (Santos, Cavalcante, Silva Filho, Silva,
2021). Tais transformacgdes exigem atualizacdo permanente do Programa Nacional de Controle do
Tabagismo.

Considerando a relevancia epidemioldgica do tabagismo, seus impactos sociais e econdémicos e a
complexidade das a¢cdes necessarias ao seu enfrentamento, torna-se imprescindivel analisar criticamente 0s
resultados alcangados pelo programa brasileiro. A avaliacdo dos avancos e das lacunas existentes contribui
para 0 aprimoramento das estratégias de prevencao e cuidado, especialmente no &mbito do SUS. Dessa
forma, o presente trabalho tem como objetivo analisar os impactos do Programa Nacional de Controle do
Tabagismo na satde publica brasileira, identificando contribuicdes, limites e desafios para a reducdo da

morbimortalidade associada ao consumo de tabaco.

2 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa bibliografica de abordagem qualitativa e
carater descritivo, desenvolvida sob o método de revisdo integrativa da literatura, com o propdsito de
analisar evidéncias cientificas acerca dos impactos do Programa Nacional de Controle do Tabagismo na
salde publica brasileira. A opcdo por esse delineamento metodologico fundamenta-se na possibilidade de
reunir, sistematizar e interpretar resultados provenientes de diferentes tipos de estudos, permitindo viséo
abrangente sobre politicas, acfes assistenciais e desfechos relacionados ao enfrentamento do tabagismo no
Ambito do Sistema Unico de Saude.

A busca das produgdes cientificas foi realizada nas bases Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
SciELO, LILACS, PubMed/Medline e Google Académico, bem como em documentos técnicos do
Ministério da Saude e do Instituto Nacional de Cancer, por constituirem fontes oficiais das diretrizes do
programa. Para a estratégia de busca utilizaram-se descritores controlados e palavras-chave nos idiomas
portugués e inglés, combinados por operadores booleanos AND e OR, destacando-se: “tabagismo”,

29 ¢ 29 ¢

“Programa Nacional de Controle do Tabagismo”, “cessacdo do tabagismo”, “politicas ptiblicas de saude”,

29 (13 29 «¢

“tratamento do fumante”, “atencdo primaria e tabagismo”, “tobacco control” e “smoking cessation”. AS
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combinacOes desses termos possibilitaram a identificacdo de estudos alinhados ao objeto da pesquisa.

Definiram-se como critérios de inclusdo: publicacdes disponibilizadas na integra e de acesso
gratuito; artigos originais, revisoes, dissertagdes, teses e documentos oficiais; produgdes nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol; e estudos publicados no periodo de 2021 a 2026 que abordassem diretamente
o Programa Nacional de Controle do Tabagismo, suas estratégias de tratamento, resultados epidemioldgicos
ou impactos na saude publica brasileira. Como critérios de exclusdo, foram desconsiderados trabalhos
anteriores a 2021, publicaces duplicadas nas bases consultadas, estudos sem relagdo com o contexto
brasileiro, materiais em formato de resumo simples, editoriais ou cartas ao editor, além de textos cujo
conteudo integral ndo estivesse disponivel.

O processo de selecdo dos estudos ocorreu em etapas sequenciais. Inicialmente realizou-se leitura
dos titulos e palavras-chave para triagem preliminar. Posteriormente procedeu-se a analise dos resumos,
aplicando-se os critérios estabelecidos. Na etapa final, os textos elegiveis foram lidos integralmente para
confirmacdo da pertinéncia tematica e extracdo dos dados. Para organizacao das informacdes elaborou-se
instrumento contendo: identificagdo dos autores, ano, objetivos, delineamento metodoldgico, principais
resultados e contribui¢Ges para avaliagéo do programa.

A andlise dos achados foi conduzida de forma tematica e interpretativa, permitindo agrupar as
evidéncias em eixos relacionados aos impactos epidemioldgicos do tabagismo, efetividade das acGes de
cessacdo, desafios na Atengdo Primaria a Salde, repercussdes econémicas e novas demandas regulatorias.
Os documentos normativos do Ministério da Salide e do INCA foram examinados de maneira
complementar, possibilitando articulacdo entre evidéncias cientificas e diretrizes oficiais do programa.

Por tratar-se de pesquisa exclusivamente documental e bibliografica, sem envolvimento de
participantes humanos, o estudo dispensou apreciacdo por Comité de Etica em Pesquisa, respeitando-
se, entretanto, os principios de integridade cientifica, fidedignidade das informacGes e adequada referéncia
as fontes utilizadas. O percurso metodoldgico adotado permitiu sistematizar o conhecimento recente sobre
o tema e fundamentar a discussao critica acerca dos avancos e desafios do Programa Nacional de Controle

do Tabagismo na realidade brasileira.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise das producdes cientificas e dos documentos oficiais permitiu identificar que o Programa
Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT) consolidou-se como uma das politicas publicas mais exitosas
no campo da promog¢do da saude no Brasil. Segundo Meirelles (2023), o pais alcangou reconhecimento
internacional ao articular medidas regulatorias, educativas e assistenciais de forma integrada e continua,
resultando em expressiva reducdo da prevaléncia de fumantes nas Ultimas décadas. Esse avango esta

diretamente relacionado & incorporagdo das diretrizes da Convencdo-Quadro para o Controle do Tabaco,
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promulgada por meio do Decreto n° 5.658/2006, conforme destaca Brasil (2006).

No campo epidemioldgico, Alencar, Rauber, Possamai, Bastida e Capra (2023) evidenciam que o
tabagismo permanece como importante fator de risco para doencas cronicas, especialmente neoplasias,
enfermidades cardiovasculares e respiratorias. De acordo com Brasil (2019), parcela significativa das
mortes anuais no pais € atribuivel ao consumo de tabaco, revelando que, apesar da reducédo do habito, o
impacto sobre a mortalidade ainda é elevado. Complementarmente, Campos, Almeida, Silva, Pereira e
Santos (2024) demonstram que fumantes apresentam maiores dificuldades de acesso ao diagndstico
oportuno do cancer de pulméo e piores desfechos terapéuticos.

Os dados do inquérito Vigitel, analisados por Brasil (2023), confirmam tendéncia de queda na
prevaléncia do tabagismo, porém apontam desigualdades regionais e sociais persistentes. Para Santos,
Cavalcante, Silva Filho e Silva (2021), tais desigualdades refletem determinantes socioeconémicos que
influenciam tanto a iniciacdo quanto a manutencdo do consumo, exigindo acbes focalizadas em grupos
vulneraveis. Nesse sentido, o PNCT tem buscado ampliar estratégias de promocéo da salde e prevencdo da
iniciacdo, em consonancia com a Politica Nacional de Promogdo da Saude, conforme descrito por Brasil
(2015).

Do ponto de vista normativo, o arcabouco legal brasileiro constitui pilar fundamental do programa.
Brasil (1996) instituiu as primeiras restricdes a propaganda e ao uso de produtos fumigenos, enquanto Brasil
(2011) fortaleceu a protecéo coletiva ao estabelecer ambientes 100% livres de fumo. Para Meirelles (2023),
a combinacdo de legislacdo restritiva, aumento de impostos e adverténcias sanitarias foi decisiva para a
mudanca de normas sociais relacionadas ao ato de fumar.

No ambito assistencial, a Atencdo Primaria a Satde é reconhecida como espaco estratégico para o
tratamento do tabagismo. Brasil (2013), nos Cadernos de Atencdo Basica, orienta a identificacdo
sistematica do fumante e a oferta de aconselhamento breve. Ja Brasil (2014) reforca que o cuidado a pessoa
com doenca cronica deve contemplar abordagem integral dos fatores de risco, incluindo o tabaco. Essas
diretrizes foram operacionalizadas pela Portaria n® 571/2013, que atualizou o protocolo de cuidado no SUS,

conforme descreve Brasil (2013).
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Quadro 1 — Principais eixos do Programa Nacional de Controle do Tabagismo

Eixo Ac0es centrais Fonte
Regulacéao Ambientes livres de fumo, restricdo a Brasil (1996); Brasil (2011)
propaganda
Vigilancia Monitoramento por inquéritos Brasil (2022); Brasil (2023)
nacionais
Tratamento Abordagem breve e farmacoterapia Brasil (2014); Brasil (2020)
Promocéo Campanhas educativas Brasil (2015)

O guia para profissionais de saude, analisado por Brasil (2014), padroniza a abordagem cognitivo-
comportamental e o0 uso de terapias farmacoldgicas, enquanto o manual do participante descrito por Brasil
(2020) orienta 0 acompanhamento em grupos de cessacdo. Entretanto, Neves, Schmidt, Neves, Pereira,
Souza, Mendongca e Pini (2021) observam que a implementacao dessas a¢cdes na Atengdo Priméria apresenta
heterogeneidade, com fragilidades na capacitacdo das equipes e na disponibilidade regular de
medicamentos.

A adesdo ao tratamento constitui um dos principais desafios. Para Monteiro (2024), fatores
emocionais, dependéncia nicotinica elevada e condi¢es sociais adversas dificultam a permanéncia nos
programas. Corroborando essa analise, Lopes, Moraes, Rodrigues, Cardozo, Bezerra e Szupszynki (2023)
identificam que o sucesso da cessacdo depende da combinacdo entre motivacdo do usuario, suporte

profissional e continuidade do cuidado.
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Quadro 2 — Estratégias de tratamento do tabagismo no SUS e fatores associados a efetividade

Fonte

intensivo

Componente Descricdo das acles Evidéncias apontadas
Abordagem Grupos de apoio, Melhora da motivacéo e Brasil (2014); Brasil
cognitivo-comportame ntal aconselhamento breve e reducdo de recaidas (2020)

Terapia farmacoldgica

Reposicdo de nicotina,
bupropiona e outras
medicacles

Aumento das taxas de
cessacao

Brasil (2014); Lopes et al.
(2023)

IAcompanhamento longitudinal

Seguimento pela APS

Maior manutencdo da
abstinéncia

Neves et al. (2021)

Apoio psicossocial

Envolvimento familiar e
comunitario

Fortalecimento do vinculo
terapéutico

Cardoso et al. (2021)

Barreiras a adesdo

Ansiedade, condices sociais
e dependéncia

Abandono do tratamento

Monteiro (2024)

Os impactos econémicos do tabagismo reforcam a relevancia do PNCT. Filho, Martins, Gomes,
Nalon, Carvalho, Fonseca, Medeiros e Buteri (2021) demonstram que 0s gastos com internacdes e
tratamentos de doencas relacionadas ao cigarro representam onus expressivo ao SUS. De forma
convergente, Cardoso, Souza, Martins, Lima e Pereira (2021) ressaltam que o fumo passivo amplia 0s custos

sociais ao afetar ndo fumantes, especialmente criangas e idosos.
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Quadro 3 — Evidéncias sobre impactos e desafios do PNCT
Dimenséao Principais achados Autores

Epidemiolégica Reducdo da prevaléncia, porém com | Brasil (2023); Santos et al. (2021)
desigualdades

Assistencial Amplia¢do do tratamento com lacunas| Neves et al. (2021); Brasil (2014)
operacionais

Econbmica Elevado custo das doengas relacionadas Filho et al. (2021)
Adeséo Dificuldades de permanéncia nos Monteiro (2024)
grupos

A andlise integrada das fontes evidencia que o PNCT produziu resultados expressivos, mas enfrenta
novos desafios. Brasil (2022) alerta para a necessidade de monitoramento continuo diante do surgimento de
novos produtos de nicotina. Para Meirelles (2023), a industria do tabaco tem adotado estratégias de
marketing que exigem atualizacéo das politicas regulatorias.

No campo da atengdo a saude, observa-se que as diretrizes oficiais sdo consistentes, porém sua
execucdo depende de condicBes locais. Brasil (2014) enfatiza a importancia da equipe multiprofissional,
enguanto Neves et al. (2021) apontam caréncia de educacdo permanente. Essa contradicdo revela distancia
entre o desenho da politica e a préatica cotidiana.

Outro aspecto relevante refere-se a integracdo intersetorial. Brasil (2015) defende que o
controle do tabaco ultrapassa o setor saude, envolvendo educacdo, assisténcia social e politicas fiscais.
Entretanto, Santos et al. (2021) argumentam que a articulacdo entre setores ainda € limitada, especialmente
nos municipios de menor porte.

Os resultados também indicam que a reducdo da prevaléncia ndo se distribui de forma homogénea.
Conforme Brasil (2023), grupos com menor escolaridade apresentam taxas mais elevadas, o que, segundo
Alencar et al. (2023), relaciona-se a determinantes estruturais. Tal achado reforga a necessidade de
estratégias equitativas.

No gue tange ao tratamento, Brasil (2020) descreve protocolos eficazes, mas Lopes et al. (2023)
destacam que a efetividade real depende da adesdo e do acompanhamento longitudinal. Para Monteiro
(2024), abordagens que considerem aspectos psicolégicos e sociais tendem a obter melhores resultados.

A literatura converge ao reconhecer o papel central da legislag&o. Brasil (2011) e Brasil (1996)
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criaram bases para ambientes saudaveis, €, segundo Meirelles (2023), tais medidas alteraram a percepcéao
social sobre o tabaco. Contudo, Campos et al. (2024) lembram que os danos acumulados ainda se refletem
em altas taxas de cancer de pulmao.

De modo geral, os achados demonstram que 0 PNCT contribuiu para reduzir o consumo e ampliar
0 acesso ao tratamento, mas persistem lacunas relacionadas a equidade, a sustentabilidade das acfes e ao
enfrentamento de novos produtos. A articulagdo entre vigilancia, assisténcia e regulagcdo mostra-se condi¢ao
indispensavel para avancos futuros.

A sintese das evidéncias permite afirmar que o controle do tabagismo no Brasil constitui politica
publica consolidada, com resultados mensuraveis na saude coletiva. Todavia, conforme assinalam Neves
et al. (2021) e Monteiro (2024), a efetividade plena depende do fortalecimento da Atencdo Priméria, da
garantia de insumos e da qualificacdo permanente das equipes. Assim, 0s desafios atuais deslocam-se da

formulacéo para a implementacéo qualificada e sustentavel das acdes.

4 CONCLUSAO

A andlise desenvolvida ao longo deste estudo permite concluir que o Programa Nacional de Controle
do Tabagismo consolidou-se como politica publica estratégica para a satde brasileira, produzindo impactos
positivos e mensuraveis na reducdo da prevaléncia de fumantes e na protecdo da populacdo contra a
exposicdo ao fumo passivo. A articulacdo entre medidas regulatorias, acdes educativas e oferta de
tratamento no Sistema Unico de Saude demonstrou capacidade de modificar padrdes culturais
historicamente enraizados, contribuindo para a diminuicdo da morbimortalidade associada ao consumo
de tabaco.

Constatou-se que o arcabouco legal instituido no pais foi determinante para o éxito do programa,
especialmente no que se refere a criagdo de ambientes livres de fumo, as restricdes de propaganda e ao
fortalecimento das adverténcias sanitarias. Tais dispositivos normativos favoreceram mudangas no
comportamento social e ampliaram a percepc¢éo dos riscos relacionados ao tabagismo, reafirmando o papel
do Estado como agente regulador e protetor da satde coletiva.

No campo assistencial, evidenciou-se que a Atencdo Primaria a Salde ocupa posigédo central na
identificacdo do fumante e na conducdo do tratamento para cessagdo. Protocolos clinicos padronizados,
abordagem cognitivo-comportamental e oferta de farmacoterapia constituem bases sélidas para o cuidado.
Contudo, verificaram-se fragilidades operacionais, como descontinuidade de insumos, necessidade de
maior capacitacdo das equipes e dificuldades de acompanhamento longitudinal dos usuarios.

Outro aspecto relevante refere-se as desigualdades sociais que ainda permeiam o consumo de tabaco
no Brasil. Grupos em situacdo de maior vulnerabilidade apresentam prevaléncias mais elevadas e menor

acesso as estratégias terapéuticas, indicando que politicas universais precisam ser complementadas por
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acOes equitativas e territorializadas. A efetividade do programa depende, portanto, da integracdo entre
salde, educacdo, assisténcia social e politicas de desenvolvimento.

Os impactos econémicos do tabagismo reafirmam a importancia de manter e ampliar o PNCT. Os
custos com internacdes, tratamentos oncoldgicos e perda de produtividade demonstram que investir em
prevencdo e cessacdo € medida custo-efetiva para a sustentabilidade do SUS. Assim, o controle do tabaco
deve ser compreendido ndo apenas como agenda sanitaria, mas como estratégia de desenvolvimento social.

Identificou-se também que o cendrio contemporaneo imp&e novos desafios, sobretudo diante da
expansdo de produtos como cigarros eletronicos e das estratégias de marketing digital da industria do
tabaco. Tais elementos exigem atualizacdo permanente das politicas regulatérias e fortalecimento dos
sistemas de vigilancia, a fim de evitar retrocessos nas conquistas alcangadas nas Ultimas décadas. Como
sugestdo de pesquisa, recomenda-se a realizacdo de estudos avaliativos de carater longitudinal que
investiguem a efetividade das acdes do PNCT em diferentes contextos regionais, bem como pesquisas
de intervencdo voltadas a melhoria da adesdo ao tratamento na Atencdo Primaria. Também sao
pertinentes investigagOes sobre o impacto dos novos dispositivos de nicotina entre jovens e sobre
estratégias intersetoriais capazes de reduzir desigualdades, contribuindo para o aprimoramento continuo

das politicas de controle do tabagismo no Brasil.
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