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Devido a um problema de diagramacdo, alguns para-
grafos do texto ndo foram publicados (subitem Reducio de
danos). Publicamos abaixo os paragrafos suprimidos desse
subitem:

“A reduciio em 50% do numero de cigarros fumados/
dia ndo mostrou melhora nas taxas de incidéncia e morta-
lidade por 1AM.®7219 ( yso de tabaco sem fumaca, seja
na forma de rapé ou de tabaco mascado, defendido como
forma de reduzir os riscos de DCV em fumantes que nao
conseguem parar de fumar, foi associado a risco elevado
de 1AM e acidente vascular encefalico (AVE).2"-214 Assim,
pode-se concluir que ndo ha evidéncias cientificas de que
a reducdo do numero de cigarros fumados promova uma
diminuicio do risco de DCV (grau/nivel B).

As taxas de mortalidade por cincer sdo mais baixas
entre aqueles que param de fumar, comparados aos que
seguem fumando. Nos fumantes que reduziram a metade
o numero de cigarros fumados, as diferencas nio foram
significantes.?' Quando se estuda os marcadores tumorais,
os resultados sdo controversos, desde pequena redugido nos
metabdlitos das nitrosaminas até ndo mostrarem nenhum
efeito.?6217

Por outro lado, estudos comprovaram que ha evidéncias
suficientes de que o uso de rapé e tabaco mascado causa
cancer de cavidade oral e de pancreas em seres humanos
pela presenca de duas nitrosaminas que sdo especificas do
tabaco.?'82'9 Nio existem, portanto, evidéncias conclusivas
de que essas estratégias reduzam o risco de cancer em seres
humanos (grau/nivel B).

A reducgdo de 50% do numero de cigarros fumados/
dia reduziu o processo inflamatdrio das vias aéreas, com
diminuicdo dos neutrofilos e dos macrofagos, porém, nunca
igual ao ndo-fumante,?20:22)
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Os sintomas respiratérios dos portadores de DPOC
diminuiram em alguns estudos quando houve reducio do
numero de cigarros.??>??) Todavia, a redu¢io nio melhorou
o volume expiratorio forcado no primeiro segundo, nio dimi-
nuiu o risco de admissdo hospitalar por DPOC, tampouco as
taxas de mortalidade.?'4224229)

Assim, também nio existem evidéncias conclusivas de
que a reducdo de danos diminuiria o risco da DPOC ou de
suas complicagdes (grau/nivel B). Deste modo, as evidéncias
cientificas ndo permitem concluir que a reducdo de danos
em tabagismo seja benéfica.

E quase impossivel avaliar a relaciio custo/beneficio para
a saude humana das estratégias de reducdo de danos, pois
ndo ha marcadores exatos dos riscos dessas formas de expo-
sicdo aos produtos derivados do tabaco.??6227) Além disso,
toda forma de tabaco sem fumaca contém e libera teores de
nicotina comparaveis as encontradas na fumaca do cigarro.
Quando os usudrios desses produtos interrompem o uso,
apresentam sintomas de abstinéncia e “fissura”-compro-
vando seu potencial de causar dependéncia®?-e diversos
agravos a saude humana.?4228229)

Os PREPs foram projetados para liberar baixos teores de
substincias cancerigenas, especialmente as nitrosaminas e
os hidrocarbonetos policiclicos aromaticos.® Porém, alguns
estudos constataram que os PREPs elevam os niveis séricos
de monoxido de carbono em concentragdo maior do que
os cigarros comuns.?®” Além disso, os usuarios dos PREPs
compensam a dependéncia a nicotina reduzindo o intervalo
entre as tragadas e tragando mais profundamente.®?

Quanto a reducdo do numero de cigarros, o problema
central ¢ que o fumante modifica o modo de fumar,
tragando cada cigarro de forma mais profunda e mais vezes
para manter o seu nivel de nicotina sérica.?*2»¥ Dessa
forma, a reducio percentual no numero de cigarros pode
ndo produzir reducdo equivalente na exposicdo as toxinas
do tabaco.

A reducdo de danos ndo deve ser uma meta final e sim
um caminho para alcancar a cessacdo definitiva, ou ainda,
uma estratégia para reforcar a motivagio individual, pois os
riscos das DRT permanecem os mesmos. Como a maioria dos
fumantes que tenta reduzir o uso do tabaco refere varios
sintomas de abstinéncia, sugere-se a TRN (goma de mascar)
para esses fumantes em regime de reducdo por, pelo menos,
trés meses (grau/nivel A).234”



