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RESUMO

Esta tese de doutorado em Saude Coletiva do Programa de Pos-Graduagdo em Saude Coletiva
da Universidade do Vale do Rio dos Sinos — UNISINOS — teve como objetivo avaliar a
prevaléncia do consumo de cigarro eletronico (CE) entre universitarios de uma institui¢do do
Estado de Goias e investigar os fatores associados ao seu uso, incluindo a relagdo com o
consumo de substancias psicoativas. Trata-se de um estudo transversal de base universitaria,
realizado por meio de questionario autoaplicado entre outubro de 2022 e maio de 2023. Os
resultados evidenciaram alta prevaléncia de uso de CE nos ultimos 30 dias (69,1%), com maior
frequéncia entre o sexo masculino e na faixa etaria de 22 a 24 anos. Fatores como o uso de
alcool, drogas ilicitas (incluindo maconha), psicotrdépicos e tabagismo convencional
mostraram-se fortemente associados ao consumo de CE, tanto ao longo da vida quanto no
periodo recente. Estudantes matriculados no ciclo clinico também apresentaram maior
prevaléncia de experimentacdo de CE. As andlises ajustadas indicaram razdes de prevaléncia e
odds ratios expressivos para essas associacdes, reforcando o carater multifatorial do
comportamento de uso. Conclui-se que o consumo de CE entre universitarios esta inserido em
um contexto mais amplo de uso de multiplas substancias, o que demanda a¢des de prevencao e

controle mais eficazes por parte das autoridades de saude e das institui¢cdes de ensino superior.

Palavras-chave: Cigarro eletronico; Tabagismo; Estudantes universitarios; Drogas ilicitas;

Psicotrépicos; Saude publica.



ABSTRACT

This doctoral thesis in Public Health, developed within the Graduate Program in Public Health
at the University of Vale do Rio dos Sinos — UNISINOS — aimed to assess the prevalence of
electronic cigarette (EC) use among university students from an institution in the state of Goias,
Brazil, and to investigate associated factors, including the relationship with the use of
psychoactive substances. This was a cross-sectional, university-based study conducted using a
self-administered questionnaire between October 2022 and May 2023. The results revealed a
high prevalence of EC use in the past 30 days (69.1%), with a higher frequency among males
and students aged 22 to 24 years. Factors such as alcohol consumption, illicit drug use
(including marijuana), psychotropic medication use, and conventional cigarette smoking were
strongly associated with EC use, both lifetime and recent use. Students enrolled in clinical cycle
courses also showed a higher prevalence of EC experimentation. Adjusted analyses indicated
significant prevalence ratios and odds ratios for these associations, reinforcing the
multifactorial nature of this behavior. In conclusion, EC use among university students is part
of a broader pattern of polysubstance use, highlighting the need for more effective prevention

and control measures by health authorities and higher education institutions.

Keywords: Electronic cigarette; Smoking; University students; Illicit drugs; Psychotropics;

Public health.
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APRESENTACAO

Esta tese, intitulada “Uso de cigarro eletronico e fatores associados entre
universitarios da area da satide de uma universidade de Goias: um estudo transversal”, de
autoria de Hélio Pinheiro de Andrade, e orientada pela Prof.* Ms. Dra. Maria Leticia
Rodrigues Ikeda e coorientada pelo Prof. Ms. Dr. Marcos Pascoal Pattussi, teve como
objetivo avaliar a prevaléncia do consumo de cigarro eletronico entre universitarios de
curso da area da saude, de uma institui¢ao de Goias e os fatores associados ao seu uso,
com énfase nas relagdes com o consumo de alcool, drogas ilicitas, psicotrdpicos € o

tabagismo convencional.

Seguindo as normativas do Programa de P6s-Graduacao da Universidade do Vale

do Rio dos Sinos (UNISINOS), a presente tese € composta por cinco segoes:

1. Projeto de pesquisa: nesta se¢do sera apresentado o projeto de pesquisa que detalha as
etapas do planejamento e os fundamentos conceituais norteadores. O presente projeto foi
aprovado pela banca de qualificagdo em 29 de julho de 2024. Apds as sugestdes da banca

de qualificagdo, foram feitas alteracdes no projeto;

2. Relatorio de pesquisa: apresenta as etapas desenvolvidas durante o percurso do

doutorado para a construgao da tese;

3. Artigo cientifico I: apresenta o primeiro artigo, intitulado “Uso de cigarro eletronico
entre universitarios de uma universidade da regido centro-oeste de Goias: um estudo
transversal” ja submetido na revista Ciéncia & Saude Coletiva,

4. Artigo cientifico II: apresenta o segundo artigo, intitulado “Associa¢do entre uso do
cigarro eletronico uso de psicotropicos e outras drogas em estudandes de medicina de
uma universidade de Goidas - Brasil.”, a ser submetido na revista Ciéncia e Saude
Coletiva.

5. Consideragdes finais: a tese ¢ finalizada com a apresentagdo das principais

consideragdes apos a realizacao da pesquisa.
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PROJETO DE PESQUISA
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1 INTRODUCAO

O cigarro eletronico (CE), conhecido como aparelho eletronico de liberagao de
nicotina, ¢ um aparelho que foi criado no ano de 2003, o qual produz aerossol por meio
da queima de fluido contendo solvente (glicerina vegetal, propilenoglicol ou uma mistura
destes), aromas e nicotina (DINAKAR et al, 2016). Alguns desses aparelhos
(dependendo da marca e modelo) possuem indicador luminoso na extremidade, que
acende durante o uso, imitando o uso do cigarro convencional (KNORST et al., 2014).

Os CEs sdo também conhecidos como e-hookahs, canetas de narguilé ou vaper,
podem ser descartaveis ou recarregaveis tanto a bateria quanto o refil, funcionam como
mecanismo de oferta de nicotina, onde possuem bateria, aquecem a nicotina, as esséncias
e sabores para formar um aerossol que ¢ inalado, esse processo € conhecido por vaping
(COPELAND, 2017).

O CE foi desenvolvido pelo farmacéutico chinés Hon Lik e patenteado em
2003 (HUGHES, 2004). Em alguns paises, ¢ comercializado sem nicotina (BULLEN,
2013).

Segundo dados da Organizagdo Mundial da Saude, o tabagismo ¢ o principal fator
de risco de morte por doengas cronicas nao transmissiveis, sendo o responsavel por 6
milhdes de obitos por ano, no mundo, existem 1,1 bilhdo de fumantes, sendo que quatro
pessoas em cada cinco sao de paises de baixa e média renda (OMS, 2022).

O consumo de cigarro no mundo ¢ amplo, o tabagismo estd em quase todos os
paises, com uma média de inicio aos 20 anos de idade (GIOVINO et al., 2012). Inicia-se
na adolescéncia ou infancia (CURRIE et al., 2012).

O Global Burden of Disease Study (GBD) 2019 surge como um recurso
epidemioldgico critico, mapeando a morbimortalidade associada as doencas e fatores de
risco em escala global, nacional e regional. Este estudo, sob a orientacdo do Institute for
Health Metrics and Evaluation (IHME), fornece compreensdes especificas sobre
tendéncias de saude, essenciais para a formulacdo de politicas de saude eficazes. O GBD
2019 revela uma imagem preocupante do tabagismo, com mais de 1 bilhdo de usuéarios
regulares de tabaco e cerca de 8 milhdes de mortes anuais atribuidas a este habito.
Surpreendentemente, o tabagismo responde por 20,2% das mortes masculinas,
destacando-se como o principal fator de risco para mortes e anos de vida ajustados por

incapacidade entre homens. Contudo, entre as mulheres, sua contribuicdo para as mortes
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¢ significativamente menor, cerca de 5,8%, refletindo diferencas na prevaléncia, duragio
e intensidade do habito de fumar entre os géneros (GBD, 2019).

De acordo com dados do Vigitel de 2019, a exposi¢do passiva ao tabaco e o
tabagismo sdo relevantes fatores de risco para o desenvolvimento de uma série de doengas
cronicas, tais como canceres, doencas pulmonares ¢ doengas cardiovasculares, onde o
tabaco lidera globalmente as causas de mortes possiveis de evitar (BRASIL, 2019). Em
analise feita pelo Vigitel 2019, um dos maiores problemas de satde publica no Brasil e
do mundo sdo as doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT). Dados da Organizagao
Mundial da Saude (OMS) advertem que as DCNT sdo responsaveis por 71% dos 57
milhGes de 6bitos ocorridos no mundo em 2016. No Brasil, as DCNT tém na mesma
relevancia, responsaveis, em 2016, por 74% do total de dbitos, com énfase para doencgas
cardiovasculares (28%), neoplasias (18%), doengas respiratorias (6%) e diabetes (5%)
(BRASIL, 2019).

No Brasil, temos uma média de 603 mil mortes anuais, atribuidas ao tabagismo
passivo. Desse total, 28% acometem criangas, e esse fator de risco esta associado a 75%
dos casos de doenca pulmonar obstrutiva cronica, 22% de mortes por cancer e 10% por
doencas cardiacas (PINTO et al., 2019).

O uso do tabaco, do alcool e de outras drogas sdo comportamentos de risco que se
iniciam, geralmente, em idades precoces e se estendem por toda a vida (KINGSTON et
al., 2017). A experimentacao de substancias na adolescéncia ¢ um forte preditor para o
abuso de substancias, problemas de saude, insucesso escolar, aumento da utilizacao de
servicos de satide e necessidades de tratamento de problemas decorrentes do consumo de
alcool e outras drogas (HAWKINS; CATALANO; MILLER, 1992).

Dados obtidos pela PeNSE (Pesquisa Nacional de Satide do Escolar), que realiza
o monitoramento do tabaco fumado e outros derivados no Brasil (IBGE, 2016),
mostraram que, em 2012, 22,7% de estudantes entre 13 ¢ 15 anos, num total de 61.037
investigados, experimentaram cigarro, e 6,1% ja eram fumantes regulares e 4,8% haviam
experimentado outros produtos de tabaco (BARRETO, 2014).

Jana PeNSE 2019, os dados mostraram que a experimentacdo do cigarro, expressa
pelo percentual de escolares de 13 a 17 anos que fumaram cigarro alguma vez na vida,
foi de 22,6%. Esse indicador se apresentou de forma equivalente em relacdo ao sexo:
22,5% nos homens e 22,6% nas mulheres. Porém, a exposi¢do ao cigarro aparece mais
precocemente nas meninas de 13 a 15 anos (18,4%) do que nos meninos (15,6%) da

mesma faixa de idade. Esses resultados sugerem uma mudanca em relagdo aos dados
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levantados na PeNSE 2015, onde os valores da experimentagdo de cigarros ndo
apresentavam uma diferenca estatisticamente significativa entre os sexos, sendo de 19,2%
para os meninos e de 18,9% para as meninas de 13 a 15 anos. Essa diferenga se inverte
para os adolescentes de 16 e 17 anos, onde os homens apresentam um indicador de
experimentacdo do cigarro significativamente maior, de 35,0%, enquanto para as
mulheres dessa mesma faixa de idade ¢ de 30,3% (PeNSE, 2019).

Segundo dados obtidos pelo Vigitel Brasil em 2019, a frequéncia de adultos
fumantes no conjunto das 27 cidades brasileiras avaliadas foi de 9,8%, sendo mais elevada
no sexo masculino (12,3%) do que no feminino (7,7%). Além disso, a analise revela que
a prevaléncia de fumantes tende a ser menor entre adultos jovens (com menos de 25 anos)
e adultos com 65 anos ou mais. A escolaridade também desempenhou um papel
importante, com a frequéncia de fumantes sendo notavelmente alta entre homens com até
oito anos de estudo (16,8%). Quanto aos fumantes passivos, a frequéncia no domicilio foi
de 6,8%, sem diferenca significativa entre homens e mulheres, mas com maiores indices
entre os jovens de 18 a 24 anos e entre aqueles com 9 a 11 anos de escolaridade. No local
de trabalho, a frequéncia de fumantes passivos foi de 6,6%, com maior incidéncia entre
os homens (10%) em comparacdo com as mulheres (3,7%). Os resultados também
indicam uma associagao entre o nivel de escolaridade e o consumo de CE, que varia entre
os sexos (VIGITEL BRASIL, 2019).

No Brasil, o Artigo 1° da Resolugao n® 46/2009 da Diretoria Colegiada da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria descreve que: “fica proibida a comercializagao, a
importagdo e a propaganda de quaisquer dispositivos eletronicos para fumar, conhecidos
como cigarros eletronicos, e-cigaretes, e-ciggy, ecigar, entre outros, especialmente os que
aleguem substitui¢do de cigarro, cigarrilha, charuto, cachimbo e similares no héabito de
fumar ou objetivem alternativa no tratamento do tabagismo” (BRASIL - Ministério da
Saude, 2009). Porém, existe uma auséncia de politicas de controle e regulagdao sobre a
qualidade do CE no Brasil, tornando a seguranca desse dispositivo questiondvel e
deixando incerto seu potencial risco para a satde dos usuarios (GONIEWICZ et al.,
2014).

Por conta das altas taxas de mortalidade relacionadas ao tabagismo, os CEs se
destacaram como uma ferramenta para ajudar a parar de fumar. Estudos demonstram que

os usudrios utilizam o CE como um dispositivo para parar de fumar (GONIEWICZ et al.,

2012).
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Segundo Brose et al. (2015), os CEs podem promover a redug¢do do tabagismo,
substituindo os aspectos bioquimicos e comportamentais do cigarro convencional e a
dependéncia de nicotina.

Embora os CEs possam ser uteis para a diminui¢do de danos quanto ao uso do
cigarro convencional, existe uma preocupagao de que eles levem os adolescentes e adultos
jovens ao consumo da nicotina € ao uso duplo com cigarros convencionais,
consequentemente ao tabagismo e dependéncia de nicotina (BARRINGTON-TRIMIS et
al., 2015).

Segundo Almeida (2017), mesmo com a diminui¢ao notavel do consumo de
tabaco, particularmente dos cigarros convencionais, a introdu¢do de alternativas
prejudiciais a satide, como os dispositivos eletronicos de fumar (DEF), tem emergido
como uma nova preocupacao na saude publica. Esses dispositivos, também conhecidos
como CEs, e-cigarettes, vapes, e-hookahs, canetas vape, mods, tank ou SEAN (Sistema
Eletronico de Administragdo de Nicotina ou, na sigla em inglés, ENDS - Electronic
Nicotine Delivery Systems), t€ém sido propagados no mercado como ferramentas
potenciais para auxiliar os individuos no processo de cessacao do tabagismo.

A promocgao desses produtos como substitutos “seguros” ou “menos prejudiciais”
alavancou sua popularidade, principalmente entre jovens e adultos jovens,
potencialmente criando uma geracao de dependentes de nicotina. Alegagdes de que estes
dispositivos seriam métodos eficazes para a cessagao do tabagismo carecem de respaldo
cientifico robusto, e crescentes evidéncias tém demonstrado os riscos e os maleficios
associados ao uso desses dispositivos. Assim, ¢ imprescindivel que estratégias de
controle, regulagdo e educacdo sejam intensificadas para mitigar a prevaléncia do uso de
DEFs e seus consequentes impactos na saude publica (ALMEIDA, 2017).

O uso regular e a experimentagdo de CEs estd crescente em alguns paises,
especialmente entre adolescentes e adultos jovens. Esta crescente epidemia estd bem
descrita nos Estados Unidos (SINGH et al., 2016), e estudos anteriores demonstram que
o uso de CEs ocorre em outros paises, como na Coreia (LEE et al., 2020).

A influéncia de amigos, exposi¢ao familiar ao cigarro, a auséncia de interagdes e
convivio na escola e com a familia, sdo elementos que se destacam como fatores
associados ao uso do tabaco entre adolescentes (CHEN et al., 2014).

Revisao sistematica e metanalise realizada em 2017 sobre a associacao entre o uso
inicial de CEs e subsequente tabagismo entre adolescentes e jovens adultos percebeu-se

que, entre um publico de 17 mil jovens, o uso de CE foi associado a maior risco de
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subsequente iniciagdo do tabagismo, sugerindo uma intensa regulamentagdo do CE para
reduzir o uso entre os jovens e limitar uma futura carga de tabagismo em nivel
populacional (SONEIJI et al., 2017).

Os produtos que compdem o CE propdem a alternativa de redugdo de danos aos
cigarros convencionais. Contudo, nos ultimos anos, os CEs estdo sendo amplamente
consumidos, e seus efeitos na saude humana até 2016 ainda ndo estavam bem
caracterizados (ROYAL COLLEGE OF PHYSICIANS, 2016).

CEs demonstram capacidade de reduzir a vontade e os sintomas de abstinéncia da
nicotina. Porém, sua eficdcia para a cessacdo do tabagismo ainda ndo foi determinada
(SCHALLER et al., 2013). Estudos demonstraram que o uso de CEs por fumantes nao se
associou com a taxa de redugdo ou cessagdao do tabagismo peridodico (GRANA et al.,
2014).

Relatos de casos publicados associaram o uso de CEs a um conjunto de doengas
pulmonares (FLOWER et al., 2017). Sintomas e doengas como pneumonia eosinofilica
aguda, pneumonia lipoide, hemorragia alveolar difusa e pneumonite de hipersensibilidade
(WINNICKA et al., 2020).

Uma nova doenga descrita, EVALI (E-cigarette or Vaping product use-associated
Lung Injury), associada ao uso do CE, apresenta os seguintes sintomas: taquicardia,
taquipneia, febre, hipoxemia, falta de ar, dor no peito, tosse, febre, mal-estar e hemoptise,
além de sintomas gastrointestinais, como nausea, vomito ¢ dor abdominal. Os pacientes
acometidos podem desenvolver insuficiéncia respiratéria, sendo que 1/3 necessitam ser
entubados e usar ventilagdo mecanica (WINNICKA et al., 2020).

Estudos realizados com pacientes com EVALI demonstraram que 67% sdo do
sexo masculino, com a idade média de 24 anos, e 86% desse publico estdo associados ao
uso do CE (BLOUNT et al., 2019). Portanto, ao longo do tempo, observa-se que este
consumo considerado de baixo risco evidenciou-se como perigoso devido ao risco de
desenvolvimento de doenga grave e dependéncia.

O presente estudo pretende avaliar o consumo de CEs pelo publico universitario,
avaliando os fatores associados e a percepcdo de risco entre os académicos de uma

universidade do Estado de Goias.
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1.1 Delimitacdo do tema

Uso de CE por estudantes universitarios de uma universidade no Estado de Goiés,

do curso Medicina, fatores associados e percepgao de risco relacionado a este consumo.

1.2 Problema

O aumento significativo do uso de CE, especialmente entre jovens e fumantes, ¢
uma tendéncia preocupante que merece atencao. A crescente prevaléncia do vaping entre
estudantes universitarios e sua possivel evolucdo para um consumo abusivo podem ter
sérias implicagdes para a saude publica, aumentando o risco de doengas respiratorias e
outros problemas de saude.

O problema central desta pesquisa reside na necessidade de compreender este
consumo entre os jovens universitarios bem como a sua percepgao de risco em relagdo a
este consumo. Tendo em vista que os CE foram introduzidos socialmente como uma
ferramenta de controle do tabagismo. De um lado, defensores argumentam que o vaping
pode ser uma alternativa eficaz para ajudar os fumantes de cigarro tradicional a pararem
de fumar, potencialmente reduzindo a carga sobre a satide publica. Por outro lado, existe
o risco de que o vaping possa servir como uma porta de entrada para o consumo de
nicotina entre ndo fumantes, resultando em uma possivel transi¢cdo para o tabagismo
convencional e a dependéncia da nicotina. Poucos estudos avaliam a percepg¢ao dos riscos

associados a este uso pela populagao jovem.

2 OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral

Avaliar o uso de CE e seus fatores associados entre os académicos de uma

universidade do Estado de Goias.

2.2. Objetivos especificos

- Estimar a prevaléncia do uso do CE entre o publico universitario.
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- Descrever as caracteristicas demograficas, socioecondmicas, académicas e
comportamentais dos académicos.
- Investigar a associa¢@o do uso do CE com as seguintes variaveis:

e Demograficas: idade, sexo, estado civil e cor da pele.

e Socioecondmicas: classe economica e trabalho atual

e Académicas: curso, periodo e reprovagao.

e Comportamentais: habitos alimentares, estado nutricional, atividade fisica,
uso de alcool e outras drogas ilicitas e licitas, sexo desprotegido, uso de
cigarros convencionais.

e C(linicas: doengas respiratorias e distirbios psiquiatricos menores.

- Avaliar a percepcao de risco dos académicos relacionada ao uso dos CE.

3 JUSTIFICATIVA

Existe uma controvérsia quanto ao uso do vaping como forma de controle do
tabagismo. Alguns alegam que o CE pode auxiliar os fumantes a pararem de fumar e
reduzir a carga na saude publica (AYERS, 2011), enquanto outros argumentam que pode
ocorrer uma transicdo ao consumo de quem ndo fumava antes, levando ao vicio em
nicotina (ETTER, 2011).

O consumo de CE ou vaping tornou-se cada vez mais popular nos ultimos tempos
(WHITE, 2015), especialmente entre jovens e fumantes (EASTWOOD, 2015). O numero
de fumantes entre o publico jovem ¢ crescente no Brasil e no mundo. O consumo de CE
tem sido observado entre universitarios, podendo evoluir para um consumo abusivo,
contribuir para o aumento do consumo do cigarro tradicional e, consequentemente, o
aparecimento de doencas respiratdrias associadas ao consumo. O uso do CE, apesar de
proibido pela legislagdo brasileira, tem sido amplamente adotado pelo publico académico
(GOUVEIA, 2020; BERTONI, 2021).

Dada a escassez de pesquisas abrangentes sobre o tema no contexto brasileiro,
este estudo ¢ justificado pela necessidade de compreender os impactos na saude, os
padrdes de uso e os fatores motivacionais por tras dessa tendéncia.

Compreender os impactos a saude, os padrdes de uso e os fatores motivacionais
por tréas dessa tendéncia ¢ crucial para embasar politicas publicas efetivas, direcionadas a

prevencao do consumo entre os jovens e a prote¢do de sua saide a longo prazo. Sendo
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assim, justifica-se estudar este tema, a prevaléncia deste uso no nosso meio, bem como a
percepcao dos riscos relacionados a este comportamento com vistas a elaborar estratégias

de prevengdo e redugdo de riscos.

4 FUNDAMENTACAO TEORICA

4.1. Epidemiologia

Com base em dados de 2019 fornecidos pela Organizacio Mundial da Satude
(OMS) e pela Organizagdo Pan-Americana da Satde (OPAS), ¢ evidenciado que o
consumo de tabaco ¢ responsavel pela morte de mais de 8 milhdes de pessoas anualmente
em escala global, situando-se como um grave problema de satide publica mundial. No
contexto nacional, o Brasil enfrenta diariamente mais de 400 fatalidades atribuidas ao
tabagismo. Este dado ¢ alarmante e ressalta a necessidade urgente de intervengdes
eficazes na promogao da saude e prevencao do tabagismo (BRASIL, 2021).

A projecao futura revela um cendrio ainda mais preocupante, onde se estima que,
em 2030, o tabagismo possa ser responsavel por dizimar 10% da populacdo mundial.
Refletindo sobre a prevaléncia do uso de derivados do tabaco no Brasil, observou-se uma
reducdo moderada nos ultimos anos. Em 2013, aproximadamente 14% da populacdo
brasileira eram usuarios de produtos derivados do tabaco. Este percentual experimentou
uma redugdo, atingindo cerca de 12% em 2019. Apesar deste declinio ser um indicativo
positivo, salienta-se que as taxas de prevaléncia ainda se mantém em patamares
significativos, necessitando, portanto, de estratégias continuas e robustas de combate ao
tabagismo. A complexidade do cenario exige uma abordagem multidisciplinar que
envolva politicas publicas, educagdo em saude, intervengdes comportamentais e apoio a
cessacdo do tabagismo, com o objetivo de mitigar o impacto devastador do consumo de
tabaco na saude da populagdo global e nacional. A promog¢do de ambientes livres de
tabaco, a conscientizac¢ao acerca dos riscos associados ao seu consumo e a implementagao
de estratégias proativas sdo cruciais para enfrentar este desafio de satide publica,
minimizando assim as consequéncias deletérias do tabagismo para a sociedade (BRASIL,

2021).
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4.1.1. Consumo de cigarro eletronico em nivel global

Pesquisas indicam que a taxa de consumo diario do cigarro convencional entre o
publico de jovens e adultos jovens, incluindo académicos universitarios, esta diminuindo,
porém, o consumo de CE esta aumentando (CAMENGA et al., 2014).

Levantamentos epidemiologicos tém demonstrado um aumento preocupante no
uso de CEs entre os universitarios em todo o mundo. Um estudo realizado na Australia
mostrou que o uso de CEs entre os universitarios triplicou de 2014 a 2018. Outro estudo
realizado nos Estados Unidos relatou que o uso de CEs entre os universitarios aumentou
10 vezes entre 2011 e 2015. Esses dados destacam a importancia de campanhas de
conscientizac¢do sobre os riscos associados ao uso de CEs entre os jovens, especialmente
entre os universitarios (LEE et al., 2020; HART et al., 2018).

A epidemia do tabaco, conforme destacada pela Organizacdo Mundial da Saude
(2022), posiciona-se como um dos principais flagelos a satde global, culminando na
morte de mais de 7 milhdes de individuos anualmente. Esta estatistica alarmante revela
que uma proporgao significativa, mais de 6 milhdes de mortes, sdo atribuidas diretamente
ao consumo de tabaco. Além disso, ressalta-se a vulnerabilidade da populacao nado
fumante, na qual aproximadamente 890 mil individuos sucumbem anualmente devido a
exposi¢ao ao fumo passivo. Esta configuracdo epidemioldgica ¢ agravada pelo fato de
que a predominancia do uso de tabaco — representando cerca de 80% dos 1,1 bilhao de
usudrios globais — ocorre especialmente em nagdes de baixa e média renda. Esses paises,
frequentemente dotados de sistemas de satide menos robustos e com recursos limitados,
enfrentam desafios ampliados no combate a epidemia tabagica e na gestdo das
morbidades associadas (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2019).

O tabagismo, ao sobrecarregar sistemas de saude ja fragilizados, perpetua ciclos
de pobreza e desigualdade, intensificando as disparidades em saude. Assim, a luta contra
o consumo de tabaco ndo ¢ apenas uma questdo de saude publica, mas também uma
questdo socioecondmica imperativa e de equidade global. A implementacao de politicas
antitabagicas eficazes, bem como estratégias de conscientizacio e cessacdo, sdo cruciais
para inverter este cendrio e promover um futuro mais saudavel e equitativo
(ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2019).

O consumo de CE tem aumentado significativamente em todo o mundo,
especialmente entre os jovens e universitarios. A percepcao de risco associada ao uso

desses dispositivos varia amplamente entre os consumidores. Alguns acreditam
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erroneamente que os CEs sdo menos prejudiciais a saude do que os cigarros tradicionais,
enquanto outros tém uma percepgao precisa dos riscos envolvidos. Um estudo realizado
na Universidade de Sdo Paulo, Brasil, encontrou que apenas 34,4% dos universitarios que
usavam CEs tinham uma percep¢do adequada dos riscos associados ao uso desses
dispositivos (SILVA et al., 2020).

Em um estudo de prevaléncia e fatores de risco realizado na Coreia em 2016,
quanto ao uso de cigarros convencionais ¢ uso duplo (eletronico e convencional) entre
estudantes universitarios coreanos, constatou-se que a maioria dos usuarios de CEs eram
usudrios duplos. Outra caracteristica notada foi que a influéncia entre amigos e irmaos
usudrios teve correlagdo significativa entre os usuarios duais (JEON et al., 2016).

Em outro estudo realizado por Garett e colaboradores (2021), foi avaliado o uso
de CE em espacos publicos universitarios nos Estados Unidos. A pesquisa foi realizada
em 45 campus universitarios diferentes e contou com a participagdo de mais de 13 mil
estudantes. Os resultados mostraram que a maioria dos estudantes (81%) nado utilizavam
CE em espagos publicos universitarios, mas cerca de 7% utilizavam em areas externas e
4% em areas internas. Além disso, a pesquisa mostrou que os estudantes que utilizavam
CE em espagos publicos universitarios tinham maior probabilidade de também fumar

cigarros convencionais (GARETT et al, 2021).

4.1.2 Consumo de cigarro eletronico no Brasil

A propaganda, comercializagao e importagao de CE no Brasil foram proibidas
pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) em 2009. Mesmo assim, o
publico consumista tem acesso a esse dispositivo (BRASIL, 2009).

De acordo com um estudo realizado por Gouveia e colaboradores (2020), a
utilizacao de CE vem se tornando cada vez mais comum entre universitarios. A pesquisa,
que foi realizada com 402 estudantes universitarios de uma universidade publica do
Nordeste do Brasil, revelou que 15,7% dos participantes relataram ja ter experimentado
o CE. Além disso, os resultados mostraram que a maioria dos estudantes que utilizam o
dispositivo fazem isso em areas abertas, como pragas e parques, € em locais fechados,
como bares e festas.

Estudo observacional, realizado em 2016 por Oliveira et al., com universitarios de
uma institui¢do de ensino superior na cidade de Anapolis, no Estado de Goias, que contou

com a colaboragdo de 1539 alunos, mostrou a prevaléncia de 15,66% (241) de
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universitarios que experimentaram CE, 33,9% (521) experimentaram narguilé, onde o uso
atual registrou-se 5,7% (11). Notou-se também maior prevaléncia de experimentagao nos
homens (22,2%) em relagdo as mulheres (11,2%), diferenga que se mostrou significativa
(p<0,05); em estudantes de classe economica A e B (23,1% e 16,6%, respectivamente);
em universitarios tabagistas (59,2%); e naqueles que moram em republicas de estudantes

(21,3%) (OLIVEIRA, 2016).

4.2 Fatores Associados ao consumo de cigarros eletronicos

4.2.1. Fatores sociodemograficos e comportamentais

De acordo com levantamentos feitos pelo Centers for Disease Control and
Prevention (CDC, 2019), observamos varios fatores associados ao uso do CE. O fator
idade demonstra que o uso de CEs ¢ mais prevalente entre jovens e adultos jovens. O
CDC dos Estados Unidos tem documentado que o vaping ¢ significativamente mais
popular entre os adolescentes e jovens adultos do que entre os adultos mais velhos. De
acordo com o fator sexo, existe uma ligeira tendéncia de maior prevaléncia entre homens
em comparacao com mulheres. Em relagdo ao estado civil e cor da pele, embora existam
estudos sobre estas variaveis, os resultados ndo sdao consistentes o suficiente para
estabelecer associagdes definitivas, de um modo geral, tendo resultados distintos dos
relacionados com fatores sociodemograficos e econdmicos, onde, dentro dos aspectos
socioecondmicos, a classe econdmica revela que individuos de diferentes estratos
socioecondmicos t€ém mostrado variagdes no uso de vapes, mas a relagdo nao ¢ linear e
depende de fatores culturais e locais. O elemento emprego mostra que o ambiente de
trabalho e as politicas da empresa podem influenciar no uso de CEs. A experimentagao
do CE esta associada de forma significativa ao sexo masculino e ao tabagismo. Segundo
estudo realizado por Oliveira (2016), a experimentagdo de narguilé ¢ mais significativa
em mulheres (51,4%), menores de 21 anos (59,9%), jovens de classe média (46,8%), entre
alunos ndo tabagistas (87,9%) e que experimentaram outros derivados de tabaco (52,4%)
(OLIVEIRA, 2016).

O uso de alcool e outras substancias mostra uma correlacdo evidente com o uso

de CEs e o consumo de alcool e outras substincias, especialmente entre os jovens (CDC,

2019).
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Em estudo realizado sobre fatores associados a pratica sexual desprotegida entre
homens e mulheres no Brasil, observou-se que um dos fatores associados significativos
com o sexo desprotegido foi o tabagismo em ambos os sexos (PEIXOTO, 2014). Outro
estudo realizado sobre comportamento sexual de risco e fatores associados entre
adolescentes no Brasil demonstrou que aqueles que fumavam tabaco e bebiam em excesso
aumentaram expressivamente a possibilidade de praticar sexo sem prote¢ao. Costumes
parentais permissivos e negligentes foram associados a maiores chances de atividade
sexual (REIS, 2021). Ainda dentro desse contexto, em um estudo de revisdo sistematica
e meta-analise, sobre o risco de iniciacao ao tabagismo com o uso de CE, mostrou-se que
o uso de CE aumentou em trés vezes e meia o risco de experimentacdo de cigarro
convencional, tornando o risco de iniciacdo ao tabagismo significativamente maior entre
usudrios de CE. Portanto, a liberagdo da comercializacdo desses dispositivos pode
representar uma ameaga para as politicas de saude publica no Brasil (BARUFALDI,
2021).

Estudo realizado no Maine - Pesquisa Integrada de Saude Juvenil do Maine
(MIYHS) de 2019 para examinar os fatores de risco e de protecao para vaping e tabagismo
entre estudantes do ensino médio, feito entre 17.651 estudantes, mostrou que os fatores
com maior efeito na probabilidade dos estudantes de vaporizar, fumar ou fazer ambos
foram a atitude dos pais em relagdo ao tabagismo na adolescéncia e os sintomas
depressivos. Os alunos que relataram que seus pais acham que ¢ um pouco errado ou nada
errado se eles fumarem tiveram chances ajustadas 4,9 vezes maiores de fumar e chances
ajustadas 4,6 vezes maiores de fumar e vaporizar em comparacao com os alunos que
disseram que seus pais acham que seria errado ou muito errado se eles fumassem. Os
estudantes que relataram sintomas depressivos tiveram probabilidades ajustadas 2,1 vezes
maiores de fumar, 2,7 vezes maiores probabilidades ajustadas de fumar e 3,0 vezes
maiores probabilidades ajustadas de vaporizar e fumar em comparacdo com estudantes
que nao relataram sintomas depressivos (TILTON, 2023).

O risco para fumar CEs foi maior para meninos quando influenciados pelo
consumo entre seus pares € menor monitoramento dos pais em estudo realizado na
Irlanda. Se "a maioria/todos os amigos fumam", as probabilidades foram
significativamente maiores para os meninos do que para as meninas (OR de uso antigo
7,07 vs 6,23; OR de uso atual 5,90 vs 5,31). O menor monitoramento dos pais estd
significativamente associado ao maior uso de CEs (OR 3,96) e ao uso atual (OR 4,48), e

ter pais que geralmente ndo sabem onde seus filhos estdo nas noites de sdbado também
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foi associado a chances significativamente mais altas para meninos do que para meninas
(OR de uso alguma vez 5,42 vs 3,33; OR de uso atual 5,50 vs 3,50) (HANAFIN, 2021).

Um estudo realizado com 631 estudantes universitarios de uma universidade do
nordeste dos EUA sobre consumo de CEs e uso de alcool concluiu que os estudantes
universitarios que bebem, especialmente consumidores excessivos, e aqueles com
doencas mentais tém maior risco para o uso de CEs. A amostra é composta por N =631
alunos que responderam a pesquisa e relataram o uso de alcool (13,1% de todos os alunos
convidados por e-mail a participar) (HEFNER, 2019).

Uma pesquisa que investigou o padrdo de consumo de substancias licitas e ilicitas
entre estudantes de medicina na capital do estado do Parana empregou um desenho de
estudo observacional transversal. Os resultados revelaram tendéncias notaveis no
consumo de diferentes substancias. Observou-se uma taxa de consumo mais elevada de
bebidas alcoolicas entre os estudantes do sexo feminino. Além disso, o consumo de tabaco
foi associado a influéncia exercida por membros da familia e colegas, indicando a
relevancia das relagdes sociais na formacao de héabitos tabagicos. O consumo de drogas
ilicitas aumentou a medida que os estudantes progrediam em seu curso, com um pico
notavel durante o periodo de internato. Esses achados ressaltam a importancia de
implementar estratégias de intervencao direcionadas aos universitarios, com o intuito de
reduzir e prevenir o consumo dessas substancias prejudiciais. E crucial também avaliar
os niveis de estresse enfrentados pelos alunos e desenvolver abordagens que os ajudem a
lidar com o estresse sem recorrer ao uso de drogas, rompendo com esse ciclo vicioso
(ARBIGAUS, 2023).

Outro estudo recente analisou o uso de dispositivos eletronicos para fumar e
narguilé no Brasil entre 2013 e 2019. Em 2019, aproximadamente 0,64% da populagdo
(~1 milhao de pessoas) usava dispositivos eletronicos para fumar, com a maioria (70%)
entre 15 e 24 anos. A regido Centro-Oeste apresentou a maior prevaléncia, embora o
Sudeste concentrasse metade desses usuarios. Surpreendentemente, cerca de 90% eram
nao fumantes, com maiores taxas entre os que também usavam narguilé e alcool em
excesso. Houve um aumento notavel no uso de dispositivos eletronicos para fumar entre
2015 e 2019, especialmente entre os jovens. O uso atual de narguilé em 2019 foi de
aproximadamente 0,47% (~800 mil pessoas), sendo que 80% tinham entre 15 e 24 anos.
Houve um aumento significativo na prevaléncia de uso de narguilé entre 2013 e 2019,
especialmente entre os jovens, com um aumento de aproximadamente 300%. Em resumo,

os dispositivos eletronicos para fumar sdo predominantemente utilizados por jovens e ndo
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fumantes no Brasil, com aumento no uso apesar das restri¢des regulatdrias, o que pode

ameacar o sucesso das politicas de controle do tabagismo (BERTONI, 2021).

4.2.2. CEs e fatores académicos

Analisando os fatores académicos, estudos indicam uma associacdo entre o
estresse académico e o uso de substancias, incluindo o CE. Fatores ligados ao
comportamento, como hdbitos alimentares e atividade fisica, apontam para baixas
evidéncias diretas de uma correlagao de uso de CE (CDC, 2019).

Em um estudo realizado entre estudantes de Medicina em Maringd, sobre
consumo de CE e fatores associados, constatou-se que 55% (n=167) dos entrevistados
sdo fumantes, tanto de cigarro convencional como de CE. Contabilizou-se que pelo menos
25% dos estudantes trocaram o cigarro tradicional por CE. Ressaltou-se que mais da
metade dos académicos acreditam que as pessoas ficam mais confortaveis socialmente
com o uso de CEs. 43% (n=129) dos entrevistados relataram que nao tinham nogao que a
utilizacao de CE pode ocasionar a doengca EVALI (GONCALVES, 2022).

Outro estudo sobre prevaléncia e fatores associados a experimentacao e uso de CE
entre estudantes de medicina, em um estudo multicéntrico no Brasil, com amostra
composta por 700 individuos de quatro regides brasileiras, mostrou que as prevaléncias
de experimentacao e uso atual de cigarros, narguilé e CEs foram, respectivamente, de
39,1% e 7,9%; 42,6% e 11,4%; e 13,1% ¢ 2,3%. A experimentagao de narguilé foi maior
entre aqueles que tinham irmaos (OR ajustada = 2,64; 1C95%: 1,24-5,61) ou amigos (OR
ajustada = 2,33; 1C95%: 1,63-3,31) fumantes. O mesmo ocorreu em relagdo a
experimentacdo de CEs: irmdos (OR ajustada = 2,76; 1C95%: 1,17-6,50) e amigos (OR
ajustada = 2,47; 1C95%: 1,45-4,22). O elemento “curiosidade” e “aroma/sabor” foram as
principais causas para o uso de narguilé e a experimentacdo de CEs. Ainda que 93% dos
participantes da pesquisa tenham sido instruidos sobre os danos do tabagismo a satde nas
aulas da faculdade de medicina, 51,4% descreveram j4 ter experimentado pelo menos um
desses produtos do tabaco. A maioria dos académicos que descreveram sentir a presenga
de “Deus/Espirito Santo” em suas vidas nunca fizeram uso de narguilé (59,2%) ou CEs
(55,3%) (MARTINS, 2023).

Em termos de formac¢ao académica, ha uma diferenca no conhecimento sobre o
CE entre estudantes de diferentes areas, sendo que os de humanidades tém menos

conhecimento que os da area da satde. O estudo também observou que a exposi¢do ao
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tabagismo passivo, especialmente de pais fumantes, pode influenciar a propensdo ao

tabagismo (BRITO, 2023).

4.2.3. CE e fatores clinicos

Segundo Correa (2023), estudos recentes tém demonstrado uma associaciao
crescente entre o uso de dispositivos de vaping e o desenvolvimento de diversas
patologias, incluindo doencas gastrointestinais, orais e respiratorias. Uma evidéncia
significativa dessa relacdo foi estabelecida em 2019, quando o Centers for Disease
Control and Prevention (CDC) dos Estados Unidos identificou e classificou uma nova
patologia respiratdria diretamente associada ao uso de CEs, denominada EVALI. Esta
condicdo, caracterizada como lesdo pulmonar associada ao uso de CE, emergiu como um
grave problema de saude publica (CDC, 2019).

Em 18 de fevereiro de 2020, um total de 2.807 casos ou mortes de EVALI
hospitalizados foram relatados ao CDC em todos os 50 estados, no Distrito de Columbia
e em dois territorios dos EUA, incluindo Porto Rico e as [lhas Virgens dos EUA. Sessenta
e oito mortes foram confirmadas em 29 estados e no Distrito de Columbia. Este surto foi
atribuido a produtos contidos no vaping apds a analise de dados de relatorios de pacientes
e testes de amostras de produtos que revelaram que CEs ou produtos vaping contendo
THC emulsionados com acetato de vitamina E (BESARATINIA, 2020).

No periodo de menos de um ano apos a defini¢ao oficial da EVALI, os Estados
Unidos observaram um alarmante numero de 68 mortes entre 2.711 casos confirmados da
doenca. No Brasil, onde o uso de dispositivos de vaping também ¢ prevalente, foram
relatados trés casos suspeitos de EVALI até a data, embora sem confirmagao de dbitos
relacionados. Este panorama destaca a necessidade de pesquisas aprofundadas e medidas
preventivas eficazes no contexto do uso de CEs e seus impactos na saude publica
(CORREA, 2023).

Revisdo de literatura mostrou a magnitude dos efeitos na satde relacionados ao
CE para além da sindrome de lesdo pulmonar aguda, incluindo lesdes traumaticas,
térmicas e intoxicagdes agudas (TZORTZI, 2020).

Os produtos contidos no vaping sdo sabidamente irritantes respiratdrios, € 0s
asmaticos usudrios apresentaram aumento significativo de irritagdo de vias aéreas, bem
como recuperagdo mais lenta, quando comparados com os ndo asmaticos, evidenciando

0 maior risco para estes individuos relacionados a este uso (LOVE, 2022).
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Além da preocupagdo com os disturbios respiratorios, existe preocupagdo por
parte da comunidade cientifica sobre o impacto potencial na satide mental, especialmente
em jovens (CDC, 2019). Também deve-se levar em consideracdo o papel dos disturbios
psiquicos como fatores de risco para o maior consumo de vaping, como mostra o estudo
realizado no Maine (TILTON, 2023).

Recente estudo feito no Canada com jovens entre 16 ¢ 25 anos mostrou que usuarios de
CE desenvolveram dependéncia entre dois e cinco anos de uso. O mesmo estudo mostrou
maior risco para os participantes que nunca haviam fumado, pois atingiram os marcos de

dependéncia mais cedo (PIENKOWSKI, 2023).

4.3 Percepcio de risco

A percepgdo de risco também pode influenciar a decisdo de deixar de usar CEs.
Um estudo realizado nos Estados Unidos mostrou que a percep¢ao de risco foi um dos
principais motivos para deixar de usar CEs entre os jovens adultos. Os participantes que
acreditavam que os CEs eram prejudiciais a satide eram mais propensos a interromper o
uso do que aqueles que acreditavam que os dispositivos eram inofensivos (CHO et al.,
2019).

Estudo realizado com um publico académico do Centro Universitario de Montes
Claros, em Minas Gerais, com 730 alunos, com metodologia transversal, analitica, com
amostra probabilistica, em 2022, destacou que mais de 40% dos académicos pesquisados
possuem desconhecimento sobre CEs, uma situacao influenciada por fatores laborais,
como o curso de estudo, e habitos comportamentais, como o uso de cigarro tradicional
pelos pais. Esta falta de conhecimento nao se limita ao ambiente académico, estendendo-
se para outras camadas da populagdo. Esse estudo apontou que a maioria dos estudantes
de odontologia se sente despreparada para orientar os pacientes sobre o CE, uma questao
preocupante considerando os riscos associados ao tabagismo. Além disso, muitos
acreditam erroneamente que o CE ¢ menos prejudicial que o cigarro tradicional, o que

pode levar a continuidade do seu uso e potenciais danos a saude (BRITO, 2023).
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5 METODOLOGIA

5.1. Localizacdo e populacio

Trata-se de um estudo transversal de base universitaria cuja coleta de dados se
dard por meio de um questionario auto aplicado, sob supervisdo dos pesquisadores. A
pesquisa ainda contard com uma etapa qualitativa realizada através de grupo focal com
pelo menos 12 universitarios do curso de medicina, representantes dos 12 semestres do
curso, para compreender os aspectos que influenciam a sua formagdo ética durante a
faculdade. A abordagem qualitativa se justifica, pois, esse tema ainda ¢ pouco explorado
na literatura brasileira, sendo importante combinar dados quantitativos e qualitativos para
compreender a relacao entre o ambiente de aprendizagem e a sensibilidade moral.

O estudo serd conduzido nos campi do Centro Universitario UNIFIMES nos
municipios de Mineiros e Trindade, localizados, respectivamente, na macrorregiao
sudoeste 11 e macrorregido centro-oeste do estado de Goids. Mineiros fica a 420 km e
Trindade a 440 km da capital do estado, Goiania. A populagdo dos municipios foi
estimada, respectivamente, em 68 mil e 140 mil habitantes em 2020 (IBGE, 2021). O
Indice de Desenvolvimento Humano para o ano de 2010 foi de 0,718 para Mineiros e
0,699 para Trindade (IBGE, 2021). As principais atividades econdmicas se relacionam
ao agronegocio, com destaque para a cadeia produtiva de carnes, soja e cana-de-acucar.
Especificamente, Trindade ¢ um grande centro religioso-espiritual, o que movimenta o
setor de servigos e turismo.

No primeiro semestre de 2022, o Centro Universitario UNIFIMES possuia cerca
de 2.200 alunos frequentando 15 cursos de graduagdo. A populagdo-alvo sera os alunos
da area da saude da Universidade, em torno de 945 alunos distribuidos nos cursos de
Medicina (410 — campus Mineiros; 337 — campus Trindade), Psicologia (116 — campus

Mineiros), Educacao Fisica (campus Mineiros — 82).
5.2. Plano Amostral
Serdo convidados a participar dessa pesquisa os universitirios regularmente

matriculados nos cursos da area da saude (Medicina, Psicologia e Educagdo Fisica) nos

campi de Mineiros e Trindade-GO. A populacdo foi escolhida devido aos pesquisadores
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(professores da UNIFIMES e pesquisadores associados) residirem na regido e a maior
parte trabalhar na Universidade.

Universitarios dos cursos da area da saide, de ambos os sexos, que estejam
frequentando a UNIFIMES no periodo da pesquisa. Estima-se que cerca de 945 alunos
estavam regularmente matriculados na universidade no ano de 2023. Alunos menores de
18 anos poderao participar mediante autorizacao e assinatura de Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido pelos pais ou responsaveis.

Universitarios com problemas de visao ou de leitura que impossibilitem a resposta
ao questionario impresso serdo excluidos da pesquisa. Alunos que estiverem faltantes no
dia da coleta de dados serdo ativamente buscados em trés tentativas em periodo de aula,
a fim de diminuir as perdas. Se ainda assim o aluno ndo for localizado, este sera
considerado como perda.

O tamanho da amostra foi calculado considerando uma prevaléncia de 40% de uso
de CE na vida (WAMAMILI et al., 2020), o que resultou em 370 participantes.
Adicionando-se 10% para perdas e 15% para controle de fatores de confusdo, uma
amostra de 490 participantes permitira estimar agravos de satide com a mesma
prevaléncia, com uma precisdo de 2,2% e intervalo de confianca de 95%. Para detectar
associacoes, adicionados 10% para perdas, essa amostra possuird 80% de poder para

estimar uma razao de prevaléncia de 1,13 com um intervalo de confianca de 95%.

5.3. Coleta de Dados

Esse projeto acontecera em conjunto com outros pesquisadores doutorandos, por
meio de um convénio entre o Centro Universitdrio Mineiros (UNIFIMES) e a
Universidade do Vale dos Sinos (UNISINOS), que visa a formacdo, em nivel de
doutorado, de professores da UNIFIMES e de outras instituigdes universitarias da regido
na area da Saude Coletiva, por meio do Programa de Pos-Graduagdo em Satde Coletiva
da UNISINOS.

As respostas ao questiondrio ndo serdo identificadas e serdo obtidas durante o
periodo de aula dos alunos. Os questionarios preenchidos e identificados com um codigo
numeérico serdo depositados em urna disponibilizada para tal finalidade. O instrumento
de coleta de dados serd composto por 152 questdes que contemplam caracteristicas
demograficas, socioeconOmicas, académicas, comportamentais, psicossociais e

relacionadas a saude.
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5.4. Treinamento da equipe

Essa pesquisa acontecera em conjunto com outros pesquisadores doutorandos,
uma vez que o questionario é coletivo com questdes diversas que atendem ao grupo de
pesquisa. A equipe da pesquisa sera composta por trés coordenadores, seis pesquisadores
doutorandos em Saude Coletiva, que atuardo como equipe de campo, e 15 auxiliares de
pesquisa, alunos da UNIFIMES. Cada campus terd um coordenador que servira de
referéncia institucional e ficara responsavel pela supervisao e organizacao dos trabalhos
de campo, bem como do armazenamento dos questionarios.

Cada campus onde serdo realizadas as coletas de dados contard com um
coordenador, o qual sera responsavel pela supervisdo dos trabalhos de campo, definigao
do niimero de entrevistas por pesquisador, recolhimento dos questionarios e bancos de
dados das equipes de campo. Cada pesquisador, membro da equipe de campo, se
responsabilizara pelo planejamento da coleta de dados, aquisicao de materiais, abordagem
das turmas, conducdo das entrevistas junto aos participantes e codificacio dos
questiondrios. Os auxiliares de pesquisa terdo como tarefas organizar materiais da
pesquisa, realizar ligagdes telefonicas e o controle de qualidade das entrevistas, além da
digitacao dos dados no programa Epi-data v. 3.1.

O estudo terda um manual de instrucdes que possuira um check-list dos
procedimentos durante a coleta de dados e para a codificagao do questionario. Ainda, sera
realizado um treinamento com os coordenadores, pesquisadores e auxiliares do projeto
no campus de Mineiros, em setembro de 2022, para apresentagdao das instrucdes gerais,
dramatizagdo e condugdo do estudo piloto. O treinamento serd conduzido pela
coordenadora de modo presencial, com duracdo de 10 horas. O questiondrio sera
inteiramente lido durante o treinamento para dirimir davidas. Além disso, buscar-se-a

estimar o tempo de aplicagdo do instrumento.

5.5. Estudo piloto

Foi realizado um estudo piloto, em setembro de 2022, com uma turma de um curso
de outra area que nao da satide. O estudo piloto servira para testar a logistica dos trabalhos
de campo, avaliar a qualidade e compreensibilidade dos instrumentos de coleta de dados,
melhorar o planejamento e organizacdo para os trabalhos de campo, obter estimativas

realisticas sobre o plano amostral e duracdo das entrevistas. A partir do estudo piloto serdo
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realizadas modificagdes ou adequagdes que sejam vistas como necessdrias para a

realizacdo da coleta de dados.

5.6 Logistica do estudo

Inicialmente, o projeto foi apresentado a Reitoria do Centro Universitario
Mineiros e as Pro-reitorias de Graduacdo e de Pesquisa para que fiquem cientes do projeto
e fornecam acarta de anuéncia para a realizagdo dele. Posteriormente, 0 mesmo sera
apresentado aos diretores dos cursos da saude (Medicina, Psicologia e Educagao Fisica)
e os representantes discentes dos Diretorios e Ligas Académicas para que tomem
conhecimento da pesquisa e de seus procedimentos € possam apoiar a sua realizagao.

Ap0s a autorizagdo institucional os académicos serdo informados da realizacdo da
pesquisa e seus propositos por meio de uma divulgacdo padronizada via Sistema
Educacional Integrado a qual todos os estudantes regularmente matriculados possuem
acesso.

A listagem de todos os académicos elegiveis para a pesquisa serd requisitada junto
a Tecnologia da Informacao da Universidade de acordo com matricula, curso, periodo e
disciplina(s). Com a listagem dos académicos, os coordenadores se reuniram para
etiquetar e numerar com o codigo cada um dos questionarios de acordo com curso e
matricula, além de distribuir os questionarios entre os membros da equipe de trabalho de
campo.

Na etapa seguinte, os pesquisadores responsaveis pela aplicagao dos questionarios
irdo contatar os professores dos alunos participantes com a carta de apresentacao da
pesquisa e autorizagdo da dire¢dao. Nas turmas iniciais, em que havera alunos com menos
de 18 anos, o procedimento serd realizar a divulga¢do da pesquisa e envio de um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em duas vias para os pais ou responsaveis
para autorizacdo prévia deles. Dessa forma, a abordagem para a coleta de dados sera feita
alguns dias depois.

Os académicos serdo abordados em sala de aula. Inicialmente, sera apresentada a
pesquisa e eles serdo orientados a assinar um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) em duas vias, uma ficard em posse do académico e a outra em posse
da Equipe de Campo. Sera realizado o registro dos académicos que ndo consentirem
participar, bem como aqueles que ndo possuam autorizagdo dos pais para participar, os

quais serdo orientados a se retirarem da sala.
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Os académicos que consentirem com sua participagdo serdo orientados a
responderem o questiondrio concomitantemente a leitura do mesmo realizada pelo
integrante da Equipe de Campo. Esta leitura sera realizada em voz alta, clara e pausada.
Esclarecimentos adicionais podem ser fornecidos aos participantes nesse momento.

Apds o término do preenchimento do questionario, o participante depositard o
instrumento em uma urna de papeldo que sera lacrada e recolhida pelo pesquisador
responsavel até a sala do coordenador da pesquisa em cada campus. O membro da equipe
de campo fard a conferéncia e codificacdo deles. Em etapa posterior ao término da coleta
de dados, os auxiliares de pesquisa realizacao a dupla digitacdo dos questionarios.

Por fim, todos os documentos da pesquisa (TCLE assinados, questionarios € os
bancos de dados digitados) serdo entregues aos Coordenadores da Pesquisa que ficardo
responsaveis pelo armazenamento e encaminhamento dessas informagdes ao
Coordenador Geral. Os dados serdo analisados nas disciplinas do PPG Saude Coletiva na

Unisinos e junto aos orientadores nos anos de 2023 e 2024.

5.7. Controle de qualidade

Os questiondrios serao compostos por pelo menos duas questdes para verificar a
se os participantes estao lendo e efetivamente respondendo o instrumento. Além disso,
sera realizado um controle de qualidade durante a coleta de dados para verificar a
qualidade da condug¢dao do trabalho de campo. Os principais aspectos a serem
considerados nesta etapa serdo a satisfagdo dos entrevistados com a equipe de campo,
buscando uma relagao amistosa para futuros acompanhamentos; e a reprodutibilidade de
algumas perguntas do questionario. Aproximadamente 5% dos participantes responderdo

novamente um questionario reduzido para verificagdo dos aspectos anteriormente citados.
5.8. Variaveis do estudo
5.8.1 Variavel dependente

Para a avaliag¢do do uso de CE, serdo utilizadas questoes do Teste de Fagerstrom

(FAGERSTROM, 1978). Esse teste foi desenvolvido por Karl-Olov Fagerstrom para

avaliar o grau de dependéncia a nicotina em individuos que consomem produtos de
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tabaco. Oficialmente conhecido como Teste de Dependéncia de Nicotina de Fagerstrom
(FTND), para a presente pesquisa o teste sera adaptado para uso de CE.

O FTND ¢ composto por uma série de perguntas que visam quantificar a
intensidade da dependéncia fisica de um individuo a nicotina. As perguntas abordam
aspectos como: tempo até o primeiro cigarro apds despertar, esta pergunta avalia o grau
de urgéncia no consumo de nicotina ap6és o periodo de abstinéncia noturna; dificuldade
em abster-se de fumar em locais proibidos, que avalia o controle do comportamento de
fumar frente a restrigdes sociais ou regulatorias; nimero de cigarros consumidos por dia,
um indicador quantitativo do consumo de nicotina; fumar mais intensamente durante a
primeira parte do dia, o que pode indicar uma maior dependéncia, ja que o individuo
consome uma maior quantidade de nicotina quando o nivel de dependéncia ¢ mais elevado
apds o periodo de abstinéncia noturna; fumar mesmo estando doente, que reflete a
incapacidade de abster-se de fumar, mesmo em condi¢des adversas de saude; e a
importancia do primeiro cigarro do dia em comparagdo com os outros, que avalia a
relevancia da primeira dose de nicotina ap6s um periodo sem fumar (FAGERSTROM,
1978).

Cada resposta tem uma pontuagdo associada, e a soma total destas pontuagdes
determina o grau de dependéncia de nicotina. Os resultados sao geralmente categorizados
em diferentes niveis de dependéncia: baixa, moderada e alta. Este teste ¢ util para orientar
estratégias de intervengdo no tratamento do tabagismo, como a escolha de terapias de
reposicao de nicotina e aconselhamento comportamental (CARMO, 2002).

O ASSIST (teste de triagem do envolvimento com alcool, tabaco e outras
substancias) também serd utilizado. Para a avaliacdo do uso, frequéncia e problemas
relacionados ao CE, foi utilizado o Alcohol, Smoking and Substance Involvement
Screening Test - ASSIST, instrumento desenvolvido pela OMS (WHO, 2002) para
triagem do envolvimento com alcool, tabaco e outras substancias no ambito da atencdo
primaria em saiude. O instrumento foi validado para o Brasil por Henrique et al. (2004) e
apresentou boa sensibilidade e especificidade na detecg¢ao de uso abusivo/dependéncia de
alcool, maconha e cocaina, com boa confiabilidade (alfa de Cronbach de 0,80 para alcool,
0,79 para maconha e 0,81 para cocaina). O ASSIST mensura o nivel de dependéncia e
contém oito questdes, sendo as sete primeiras referentes ao uso e aos problemas
relacionados a tabaco, alcool, maconha, cocaina, estimulantes, inalantes,
hipnoéticos/sedativos, alucindgenos e opidceos; a ultima questdo relaciona-se as drogas

injetaveis (HENRIQUE et al., 2004). Escores menores que 3 (ou 10, no caso do alcool)
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indicam que a pessoa estd sob baixo risco de apresentar problemas relacionados ao uso
de substancias; escore médio entre 4 (ou 11 para alcool) e 26 sdo indicativos de uso nocivo
ou problematico de substancias; escores acima de 27 para qualquer substancia sugerem
que a pessoa esta sob alto risco de dependéncia (SILVA et al., 2016). Para o presente
estudo, a fim de especificar o uso do CE, este foi inserido na lista de substancias aferidas

pelo ASSIST.

5.8.2 Variaveis independentes

As variaveis utilizadas sdo as seguintes: idade, sexo, estado civil, raca/cor da pele,
situagdo conjugal, classe econdmica, trabalho atual, curso matriculado, periodo letivo da
graduacao, reprovacgao, estado nutricional, atividade fisica, sono, uso de alcool e outras
drogas ilicitas e licitas, sexo desprotegido, uso de cigarros convencionais, se ja
experimentou CEs alguma vez na vida e, na vida, quais dessas substancias ja usou
(derivados do tabaco, bebidas alcodlicas, maconha, cocaina, crack, estimulantes como
anfetaminas, inalantes, hipnoticos/sedativos, alucindgenos, opiaceos/opioides, outras —
especificar), e, em uma escala de 0 a 10, que nota daria para a sua satide mental antes de
ingressar na faculdade.

Para fins de avaliacdo da percep¢ao de risco, sera utilizado o questionario de
percepgao de risco, com 16 itens (anexo I). Trata-se de um questionario com escala Likert
de 7 pontos como formato de resposta. Os itens do questionario foram extraidos do estudo
*Perceived risk and benefits of e-cigarette use among college students®, que buscou
desenvolver o questionario Riscos e Beneficios do CE (RABE) para avaliar as percepgoes
sobre o uso do CE entre estudantes universitarios. A analise de componentes principais
produziu duas escalas confidveis que representam percepcdes sobre o uso de CEs
(COPELAND, 2017). As questdes da escala que representavam percepgao de risco foram
traduzidas de forma livre para fins deste estudo. As questdes serdo somadas e

posteriormente categorizadas com base nos tercis.
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Quadro 1. Quadro de distribuicdo e classificagdo das varidveis independentes e
respectiva categorizagdo. UNIFIMES, Mineiros, outubro 2022.

Variavel

Coleta

Categorizacao

Idade

Referida em anos completos

Categorizada em faixas

etarias:

1. 18 -20
2.21-22
3.23-24

4. 25 ou mais

Sexo

Referido quanto masculino,

feminino

1. Masculino

2. Feminino

Estado Civil

Referido se solteiro ou casado

1. Solteiro

2. Casado

Raga/COR DA PELE

Referida como branca e ndo-branca

1. Branca
Preta
Parda

Amarela

wok wN

Indigena

Situagao Conjugal

Referido pelo(a) entrevistado(a)
como casado(a), solteiro(a), com

companheiro(a), viuvo(a), outro

1. com companheiro

2. sem companheiro

Classe Econdmica

Critérios ABEP 2018

1. A
2. B
3. C+D+E
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Trabalho Atual Referido ao trabalho que esta 1. Trabalhando
exercendo. 2. Nao esta
trabalhando
Curso matriculado Referido em medicina, odontologia, | 1. Medicina
fisioterapia, farmacia, enfermagem, | 2. Outros cursos
e educagao fisica.
Periodo letivo da Graduacdo | Referida em semestres completos de | 1. Inicio (1 2 3)
estudo na graduacao (faculdade) 2. Meio (4 5 6)
3. Final (> 7)
Reprovagao Referido a ter reprovado ou nao 1. Sim
2. Nao
Estado Nutricional Critérios WHO, 2022 Altura em
metros
Peso em Kg
Atividade fisica Referida a pratica de atividade 0. Nunca

fisica. Critérios MATSUDO et al.,
2001.

1. Raramente
2. Algumas Vezes
3. Varias vezes

Sempre

Sono

Critério BERTOLAZI et al., 2011.

1Muito bom
2Bom
3Ruim

4Muito Ruim

Uso de alcool e outras

drogas ilicitas e licitas

Referido ao uso de alcool e outras
drogas. Critério IBGE, 2015; LIMA
et al., 2005; MORETTI-PIRES e
CONRRADI-WEBSTER, 2011

0. Nunca

1. Raramente

2. Algumas Vezes
3. Virias vezes

Sempre
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Sexo desprotegido Referido a pratica de sexo 1. Sim
desprotegido. Critério IBGE, 2019 2. Nao

Uso de cigarros | Referido ao consumo de cigarros 1. Sim

convencionais convencionais. Critério IBGE, 2013 2. Nao

Vocé ja  experimentou | Referido ao consumo de cigarro 3. Sim

cigarros eletrOnicos alguma | eletronico: Critério Knorst, 2014 4. Nao

vez na vida?

.Na sua vida qual(is) destas | Referido ao consume de Drogas: 1. Sim

substancias voce ja usou? Critério ASSIST, 2002 2. Nao

a. derivados do tabaco

b. bebidas alcodlicas

c. maconha
d. cocaina, crack e.
estimulantes, como
anfetaminas

f. inalantes
g.hipnéticos/sedativos
h. alucinégenos
1.opiaceos/opioides

J. outras (especificar)

Emuma escalade 0 a 10 que
nota vocé daria para a sua

saude mental ANTES de

ingressar na faculdade?

Referido a Saude Mental: Critério
HEFNER, 2019

Péssima 0" 1727374757 6"
789" 10"Otima
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5.9. Entrada e analise dos dados

A entrada dos dados seré feita por meio do software EpiData versao 3.1, em dupla
entrada. Posteriormente, a digitacdo sera comparada com fichas originais de modo a
eliminar erros de digitagdo. A consisténcia e a andlise dos dados serdo realizadas no
software Stata.

A andlise dos dados serd realizada em trés etapas. Na primeira etapa, serao
empregadas estatisticas descritivas para calculo das frequéncias absolutas e relativas. Na
segunda etapa proporg¢des serdo comparadas atraveés do teste do qui-quadrado de Pearson
e de tendéncia linear. Por fim, serao conduzidas analises multivariadas com regressao de
Poisson de modo a estimar as razdes de prevaléncia brutas e ajustadas. O nivel de

significancia de 5% sera considerado para detectar associacdes em todos os casos.

5.10. Divulgacio dos resultados

Os resultados da presente pesquisa serdo divulgados por meio da publicagdo de
artigos em periodicos nacionais e internacionais, bem como das teses de doutorado. Além
disso, a fim de embasar o planejamento e implementacao de acdes de promocgao de saude,
sera elaborado um relatorio sumario de cada tese que sera encaminhado aos alunos ¢ a
direcao da UNIFIMES com informagdes gerais e individualizadas por curso académico.
Por fim, com base nos resultados também poderdo ser desenvolvidas cartilhas ou
materiais informativos nas midias sociais voltados a educa¢ao em saude e divulgagao de

dados e orientagdes quanto a comportamentos associados a riscos em saude.

5.11. Consideracoes Eticas

O estudo sera realizado seguindo as normas da resolug¢ao 466/12 CNS e 510/16
CNS. Esta pesquisa sera submetida & Comissdo de Etica e Pesquisa da Universidade do
Vale do Rio dos Sinos. Em consonancia com as resolugdes acima citadas, o estudo
somente seré iniciado apés aprovacio do projeto pelo Comité de Etica.

Sera assegurado o sigilo a respeito da identidade dos participantes da pesquisa,
bem como a confidencialidade das informacdes obtidas, de tal forma que em nenhum
momento os resultados permitirdo a identificagdo destes.

A pesquisa apresenta riscos minimos relacionados a possiveis constrangimentos
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ao responder perguntas pessoais e mobilizar as emogdes dos participantes de forma
negativa. Além disto, a ocorréncia do vazamento de informacdes confidenciais. Caso o
participante sinta constrangimento ou mal-estar ao responder além de interromper a sua
participagdo sera acolhido pela equipe de pesquisa e poderd ser encaminhado ao NAE
(Nucleo de Apoio ao Estudante) da universidade. Para minimizar o risco de vazamento
das informagdes os questionarios serdo preenchidos em ambiente adequado, os
questionarios serdo armazenados em local seguro pela equipe de pesquisa.

Os beneficios desta pesquisa sdo indiretos pois seus resultados poderao contribuir
para a elaboracao de politicas de saide que beneficiem e protejam os participantes.

Os resultados da pesquisa serdo tornados publicos, sejam eles favoraveis ou nao,
divulgados aos gestores do Sistema Unico de Saude e também por meio de revistas e
congressos cientificos. Serd solicitada autorizacdo para a Reitoria da Unifimes para

acesso as unidades, onde sera aplicado o questionario.
5.12. Contribuicao Cientifica

Considerando que o uso de CE entre o publico universitario ¢ um problema de
satude publica em nivel mundial e que, particularmente em nosso meio, sdo €scassos 0S
estudos sobre os fatores associados e de risco, este estudo devera contribuir para ampliar

o conhecimento sobre o tema no nivel local nesta populagao.

5.13. Or¢camento

Quantidade Material Valor em Reais (RS)
200 litros Gasolina 1.200,00
1 Computador notebook 4.500,00
1 Impressora 1.000,00
5 resmas Papel A4 250
10 diérias Hospedagem em hotel 3.000,00
1 servico Grafica (Impressdo dos questionarios) 2.000,00
1 servigo Correios (envio dos questiondrios) 300
10 passagens Passagens aéreas (Goiania - Porto Alegre, ida e volta) 12.000,00
40 Refeicdes 2.000,00

Total: [ 26.250,00

Tudo seré custeado pelo pesquisador.
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Itens e pontuacao para Fagerstrom Test for Dependence (Teste de Fagerstréom para

Dependéncia de Nicotina)

PERGUNTAS RESPOSTAS Pontos
Quanto tempo depois de acordar vocé Dentro de 5 minutos 3
fuma o primeiro cigarro? 6-30 minutos 2
31-60 minutos 1
Apo6s 60 minutos 0
Vocé encontra dificil abster-se do fumo Sim 1

em lugares proibidos, por exemplo, na
igrejas, na biblioteca, cinemas, etc? N3io 0

m—

Qual o cigarro mais odiariaterde largar? O primeiro pela manha

Qualqguer outro 0
Quantos cigarros/dia vové fuma? 10 ou mais 0
11-20 1
21-30 2
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1.INTRODUCAO

No inicio de 2022, apds defini¢dao do alvo a ser pesquisado para producdo dessa
tese, entre a orientagdo, corpo docente do programa de pos-graduacido do doutorado em
Satude Coletiva da UNISINOS e o doutorando, decidimos iniciar a leitura de artigos
cientificos relacionados ao consumo de Cigarros Eletronicos, fatores associados,
percepcao de risco e estudos epidemiologicos.

A proposta foi produzir dois artigos, o primeiro, sobre o uso de cigarro eletronico
entre os universitarios da area da satde, um estudo transversal e o segundo artigo, sobre
a associagado entre uso do cigarro eletronico uso de psicotropicos e outras drogas entre os
estudandes de medicina de uma universidade em Goiés.

Os cigarros eletronicos (CE), também conhecidos como dispositivos eletronicos
de liberagdo de nicotina, surgiram em 2003 como uma alternativa ao tabagismo
convencional. Seu funcionamento envolve a vaporizagdo de uma solugdo contendo
nicotina, solventes e aromatizantes, um processo conhecido como vaping. Embora
inicialmente promovidos como uma estratégia de reducdo de danos, estudos apontam
preocupacdes crescentes sobre seus efeitos na satde, incluindo doengas pulmonares e
potencial indugao ao consumo de cigarros tradicionais.

O tabagismo, conforme dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), segue
sendo uma das principais causas de morte evitaveis no mundo, com mais de 8 milhdes de
obitos anuais atribuidos ao consumo de tabaco. No Brasil, as doengas cronicas nao
transmissiveis associadas ao tabagismo representam um grave problema de satde publica.
O uso de CE tem se expandido especialmente entre adolescentes e jovens adultos,
motivado por fatores como influéncia social e exposi¢ao precoce ao tabaco.

Apesar da crescente popularidade dos CE, ha uma caréncia de estudos que avaliem
sua prevaléncia e impacto em determinados grupos populacionais, como universitarios.
Neste contexto, o presente estudo tem como objetivo analisar a prevaléncia do uso de CE
entre académicos de uma universidade do Estado de Goias, bem como os fatores
associados a esse consumo, considerando varidveis demograficas, socioecondmicas,

académicas, comportamentais e clinicas.
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2. REVISAO DA LITERATURA

A revisdo da literatura foi realizada a partir de 2022, por meio de pesquisa e analise
de artigos cientificos sobre o uso de cigarro eletronico, percep¢do de risco e estudos
epidemioldgicos, disponiveis em bases de dados confidveis, como PubMed, Scielo,
Google Scholar e Web of Science. Esses estudos fornecem um panorama detalhado sobre
a prevaléncia do uso de cigarros eletronicos, os fatores associados ao consumo e 0s
potenciais impactos na satide publica. A crescente popularidade desses dispositivos entre
jovens e universitarios tem sido um ponto de preocupagdo, especialmente diante da
percepgao equivocada de que sdo menos prejudiciais do que os cigarros convencionais.

Pesquisas indicam que o uso de cigarros eletronicos esta associado a diversos
riscos a saude, incluindo doencas respiratorias, cardiovasculares e dependéncia de
nicotina. O Centers for Disease Control and Prevention (CDC) identificou a sindrome
EVALI (E-cigarette or Vaping product use-associated Lung Injury), uma grave condi¢ao
pulmonar diretamente relacionada ao uso desses dispositivos, com milhares de casos
registrados nos Estados Unidos. Além disso, estudos epidemioldgicos apontam que o
consumo de cigarros eletronicos pode atuar como porta de entrada para o tabagismo
convencional, aumentando a vulnerabilidade de jovens ao desenvolvimento de
dependéncia quimica e seus impactos na saude mental.

No Brasil, apesar da proibi¢ao da comercializacdo dos cigarros eletronicos pela
Anvisa, o consumo tem crescido, especialmente entre adolescentes e universitarios.
Fatores como influéncia social, marketing direcionado e falta de regulamentacao clara
contribuem para essa tendéncia. A revisao da literatura refor¢a a necessidade de politicas
publicas mais efetivas para o controle desse consumo, além de campanhas educativas que
esclarecam os reais riscos do uso de cigarros eletronicos. O presente estudo se insere
nesse contexto, buscando contribuir para a compreensao dos fatores associados ao uso de

CE no ambiente universitario e embasar estratégias de prevencao e regulacao.

3. COLETA DE DADOS

A coleta de dados foi realizada a partir do segundo semestre de 2022 até o primeiro
semestre de 2023, em parceria com pesquisadores doutorandos, no ambito de um
convénio entre o Centro Universitario Mineiros (UNIFIMES) e a Universidade do Vale

dos Sinos (UNISINOS). A pesquisa utilizou um questiondrio estruturado, contendo 152
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questdes sobre aspectos demograficos, socioecondmicos, académicos, comportamentais,
psicossociais e de saude. Os questionarios foram aplicados durante o periodo de aula,
garantindo anonimato por meio de cddigos numéricos e deposi¢ao em urnas especificas.

A equipe de campo foi composta por trés coordenadores, seis pesquisadores
doutorandos e 15 auxiliares de pesquisa, todos alunos da UNIFIMES. Cada campus teve
um coordenador responsavel por supervisionar a coleta de dados, organizar entrevistas e
armazenar os questiondrios. O treinamento da equipe aconteceu no campus de Mineiros,
com duracdo de 10 horas, abrangendo dramatizacdes e testes pilotos para garantir
padronizacao na aplicagdo do questiondrio. A coleta foi conduzida em sala de aula, onde
os académicos serdao previamente informados sobre a pesquisa e deverdo assinar um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O preenchimento foi feito
simultaneamente a leitura do questionario por um membro da equipe de campo.

ApoOs a conclusdao, os questiondrios foram lacrados e encaminhados para
codificagdo e dupla digitagao no software Epi-Data v. 3.1. Um estudo piloto foirealizado
para testar a logistica e compreensibilidade dos instrumentos. Além disso, um controle de
qualidade verificou a coeréncia das respostas, garantindo reprodutibilidade e
minimizacdo de erros. Aproximadamente 5% dos participantes responderdo um

questiondrio reduzido para verificagdo da consisténcia das respostas.

4. ANALISE DE DADOS

A entrada dos dados coletados foi realizada por meio do software EpiData versao
3.1, utilizando um processo de dupla digitacdo para garantir a confiabilidade das
informacgoes. Apds essa etapa, os dados foram verificados em relagdo as fichas originais
para correcdo de possiveis erros de digitacdo. A andlise estatistica foi conduzida no
software Stata, permitindo a exploracdo detalhada dos dados e assegurando rigor
metodoldgico.

A andlise dos dados ocorreu em trés etapas principais. Inicialmente, foram
empregadas estatisticas descritivas para calcular as frequéncias absolutas e relativas das
varidveis estudadas. Em seguida, as propor¢des foram comparadas por meio do teste do
qui-quadrado de Pearson e do teste de tendéncia linear, possibilitando a identificacdo de
associagoes entre as variaveis. Por fim, analises multivariadas foram realizadas utilizando

regressao de Poisson, permitindo a estimativa das razdes de prevaléncia brutas e
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ajustadas. O nivel de significancia adotado para todas as analises foi de 5%, garantindo
robustez na identificacdo de associagdes estatisticamente significativas.

Os resultados obtidos foram divulgados por meio da publicacdo de artigos
cientificos em periddicos nacionais e internacionais, além de compor as teses de
doutorado dos pesquisadores envolvidos. Para ampliar a aplicabilidade dos achados, foi
elaborado um relatério sumario, que foi encaminhado a dire¢do da UNIFIMES e aos
académicos, fornecendo informagdes detalhadas por curso. Além disso, materiais
educativos, como cartilhas e contetdo para redes sociais, foram desenvolvidos para
promover a conscientizacdo sobre os riscos do uso do cigarro eletronico e orientar

estratégias de promocao da saude.
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Uso de cigarro eletronico entre universitarios de uma universidade da regiao

centro-oeste de Goias: um estudo transversal.

Hélio Pinheiro de Andrade’
Dr.* Maria Leticia Rodrigues ITkeda?

Dr. Marcos Pascoal Pattussi®

Resumo

Introducio: O uso regular e a experimentacgao de cigarro eletronico (CE) estdo crescentes
em alguns paises, especialmente entre adolescentes e adultos jovens, colocando-os em
risco de desenvolvimento precoce de doencas diversas. Objetivo: avaliar a prevaléncia
do consumo de CE pelo publico universitario e os fatores associados a este consumo entre
os académicos de uma universidade do Estado de Goias. Método: estudo transversal de
base universitaria por meio de questiondrio auto aplicado no periodo de outubro a
novembro de 2022. Resultados: Observou-se prevaléncia de uso de CE nos ultimos 30
dias de 69,1%, sendo 40,5% para o sexo masculino. Dos 455 estudantes entrevistados 301
(66,2%) eram do sexo masculino. Quanto a faixa etaria a maior frequéncia de utilizagao
do CE nos ultimos 30 dias foi entre os participantes que possuiam a faixa de 22-24 anos
de idade (38%). Quanto a razdo de prevaléncia ajustada, sexo masculino, faixa etaria
acima de 17 anos, usudrios de drogas ilicitas, consumo de alcool mostraram maiores
prevaléncias de utilizagdo de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias. Conclusao: A
prevaléncia do CE entre os jovens universitarios ¢ alta e apresenta caracteristicas
peculiares, compativeis com resultados de outros locais nacionais e internacionais,
direcionando para o entendimento de que o uso do CE ¢ uma tendéncia mundial. Nesse
contexto autoridades de saude precisam se posicionar em alerta para os riscos de uma
epidemia mundial de tabagismo, por CE e por cigarros convencionais.

Descritores: Cigarro eletronico; Tabagismo; Estudantes Universitarios.

Introducio

O cigarro eletronico (CE), conhecido como aparelho eletronico de liberagao de
nicotina, ¢ um aparelho que foi criado no ano de 2003, o qual produz aerossol por meio
da queima de fluido contendo solvente (glicerina vegetal, propilenoglicol ou uma mistura
destes), aromas e nicotina (Dinakar; O’connor, 2016). Alguns desses aparelhos
(dependendo da marca e modelo) possuem indicador luminoso na extremidade, que
acende durante o uso, imitando o uso do cigarro convencional (Knorst ef al., 2014).

Os CE sao também conhecidos como e-hookahs, canetas de narguilé ou vaper,
podem ser descartaveis ou recarregaveis tanto a bateria quanto o refil, funcionam como
mecanismo de oferta de nicotina, onde possuem bateria, aquecem a nicotina, as esséncias

e sabores para formar um aerossol que ¢ inalado, esse processo ¢ conhecido por vaping
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(Copeland; Peltier; Waldo, 2017). O CE foi desenvolvido pelo farmacéutico chinés Hon
Lik e patenteado em 2003 (Hughes; Keely; Naud, 2004). Em alguns paises, ¢
comercializado sem nicotina (Bullen et al., 2013).

Segundo dados da Organizagdo Mundial da Satde (OMS), o tabagismo ¢ o
principal fator de risco de morte por doencas cronicas ndo transmissiveis, sendo o
responsavel por 6 milhdes de ébitos por ano, no mundo, existem 1,1 bilhdo de fumantes,
sendo que quatro pessoas em cada cinco sdo de paises de baixa ¢ média renda (OMS,
2022).

O consumo de cigarro no mundo ¢ amplo, o tabagismo estd em quase todos os
paises, com uma média de inicio aos 20 anos de idade, mas geralmente se inicia na
adolescéncia ou na infancia (Currie et al., 2012; Giovino et al., 2012).

O Global Burden of Disease Study (GBD) 2019 surge como um recurso
epidemiologico critico, mapeando a morbimortalidade associada as doencas e fatores de
risco em escala global, nacional e regional. Este estudo, sob a orientacdo do Institute for
Health Metrics and Evaluation (IHME), fornece compreensdes especificas sobre
tendéncias de saude, essenciais para a formulagdo de politicas de saude eficazes. O GBD
2019 revela uma imagem preocupante do tabagismo, com mais de 1 bilhdo de usuérios
regulares de tabaco e cerca de 8 milhdes de mortes anuais atribuidas a este habito.
Surpreendentemente, o tabagismo responde por 20,2% das mortes masculinas,
destacando-se como o principal fator de risco para mortes e anos de vida ajustados por
incapacidade entre homens. Contudo, entre as mulheres, sua contribui¢ao para as mortes
¢ significativamente menor, cerca de 5,8%, refletindo diferencas na prevaléncia, duragao
e intensidade do habito de fumar entre os géneros (GBD, 2019).

De acordo com dados do Vigitel de 2019, a exposi¢ao passiva ao tabaco e o
tabagismo sdo relevantes fatores de risco para o desenvolvimento de uma série de doengas
cronicas, tais como canceres, doencas pulmonares e doengas cardiovasculares, onde o
tabaco lidera globalmente as causas de mortes evitdveis (Brasil, 2019). Em anélise feita
pelo Vigitel em 2019, um dos maiores problemas de saude publica no Brasil e do mundo
sdo as doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT). Dados OMS advertem que as DCNT
foram responsaveis por 71% dos 57 milhdes de 6bitos ocorridos no mundo em 2016. No
Brasil, as DCNT tém na mesma relevancia, responsaveis, em 2016, por 74% do total de
obitos, com énfase para doencas cardiovasculares (28%), neoplasias (18%), doengas

respiratdrias (6%) e diabetes (5%) (Brasil, 2019).
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No Brasil, estima-se uma média de 603 mil mortes anuais, atribuidas ao tabagismo
passivo. Desse total, 28% acometem criangas, e esse fator de risco esta associado a 75%
dos casos de doenga pulmonar obstrutiva cronica, 22% de mortes por cancer e 10% por
doengas cardiacas (Pinto ef al., 2019).

O uso regular e a experimentacdo de CE estdo crescentes em alguns paises,
especialmente entre adolescentes e adultos jovens. Esta crescente epidemia esta bem
descrita nos Estados Unidos e estudos anteriores demonstram que o uso de CE ocorre em
outros paises, como na Coreia (Singh ef al., 2016; Lee et al., 2020).

A influéncia de amigos, exposicao familiar ao cigarro, a auséncia de interacdes e
convivio na escola e com a familia, sdo elementos que se destacam como fatores
associados ao uso do tabaco entre adolescentes (Chen ef al., 2014).

Revisao sistematica e metanalise realizada em 2017 sobre a associagao entre o uso
inicial de CE e subsequente tabagismo entre adolescentes e jovens adultos percebeu-se
que, entre um publico de 17 mil jovens, o uso de CE foi associado a maior risco de
subsequente iniciacdo do tabagismo, sugerindo uma intensa regulamentagao do CE para
reduzir o uso entre os jovens e limitar uma futura carga de tabagismo em nivel
populacional (Soneji et al., 2017). Os produtos que compdem o CE propdem a alternativa
de reducao de danos aos cigarros convencionais. Contudo, nos tltimos anos, os CE estao
sendo amplamente consumidos, e seus efeitos na saude humana até 2016 ainda nao
estavam bem caracterizados (Royal college of physicians, 2016).

CE demonstram capacidade de reduzir a vontade e os sintomas de abstinéncia da
nicotina. Porém, sua eficdcia para a cessagdo do tabagismo ainda ndo foi determinada
(Schaller et al., 2013). Estudos demonstraram que o uso de CE por fumantes ndo se
associou com a taxa de reducao ou cessacao do tabagismo periodico (Grana; Benowitz;
Glantz, 2014).

Relatos de casos publicados associaram o uso de CE a um conjunto de doengas
pulmonares. Sintomas e doengas como pneumonia eosinofilica aguda, pneumonia lipoide,
hemorragia alveolar difusa e pneumonite de hipersensibilidade sdo condi¢des associadas
ao uso do CE (Winnicka; Shenoy, 2020; Flower; Mandakumar; Singh, 2017).

Uma nova doenga descrita, E-cigarette or Vaping product use-associated Lung
Injury (EVALI), associada ao uso do CE, apresenta os seguintes sintomas: taquicardia,
taquipneia, febre, hipoxemia, falta de ar, dor no peito, tosse, febre, mal-estar e hemoptise,

além de sintomas gastrointestinais, como ndusea, vomito e dor abdominal. Os pacientes
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acometidos podem desenvolver insuficiéncia respiratoria, sendo que 1/3 necessitam ser
entubados e usar ventilagdo mecanica (Winnicka; Shenoy, 2020).

Estudos realizados com pacientes com EVALI demonstraram que 67% s3o do
sexo masculino, com a idade média de 24 anos, e 86% desse publico estdo associados ao
uso do CE. Portanto, ao longo do tempo, observa-se que este consumo considerado de
baixo risco evidenciou-se como perigoso devido ao risco de desenvolvimento de doenga
grave e dependéncia (Blount; Karwowski; Morel-Espinosa, 2019).

Em nosso meio, ainda estdo escassos os estudos sobre este tema particularmente
entre os estudantes universitarios. Sendo assim o presente estudo teve como objetivo
avaliar a prevaléncia do consumo de CE pelo publico universitario e os fatores associados
a este consumo entre os académicos de uma universidade do Estado de Goias, bem como
analisar associagdes entre o uso de CE com as varidveis demograficas, socioecondmicas,

académicas, comportamentais e clinicas.

Método

Trata-se de um estudo transversal de base universitaria cuja coleta de dados se deu
por meio de um questionario auto aplicado, sob supervisao dos pesquisadores no periodo
de outubro a novembro de 2022 no Centro Universitario UNIFIMES.

O estudo foi conduzido nos campi do Centro Universitario UNIFIMES nos
municipios de Mineiros e Trindade, localizados, respectivamente, na macrorregiao
sudoeste II e macrorregiao centro-oeste do estado de Goids. Mineiros fica a 420 km e
Trindade a 440 km da capital do estado, Goiania. A populagdo dos municipios foi
estimada, respectivamente, em 68 mil e 140 mil habitantes em 2020 (IBGE, 2021). O
ndice de Desenvolvimento Humano para o ano de 2010 foi de 0,718 para Mineiros e
0,699 para Trindade (IBGE, 2021).

Foram convidados a participar dessa pesquisa todos os universitarios
regularmente matriculados nos cursos de Medicina nos campi de Mineiros e Trindade-
GO no total de 945 alunos. Foram incluidos todos os alunos de ambos os sexos,
matriculados no curso de medicina e que aceitaram participar. Menores de 18 anos
puderam participar mediante autorizacdo e assinatura de Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido pelos pais ou responsaveis.

Universitarios com problemas de visdo ou de leitura que impossibilitasse a
resposta ao questionario impresso foram excluidos da pesquisa. Alunos faltantes no dia

da coleta de dados foram ativamente buscados em trés tentativas em periodo de aula, a
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fim de diminuir as perdas. Os que ainda assim nao foram localizados, foram considerados
como perda. Foi realizado o registro dos académicos que ndo consentiram em participar
no total de 220, bem como aqueles que nio possuiam autorizag¢ao dos pais para participar
no total de 90, os quais foram orientados a se retirarem da sala no momento da coleta.

O tamanho da amostra foi calculado considerando uma prevaléncia de 40% de uso
de CE na vida (Wamamili; Wallacebell; Richardson, 2020), o que resultou em 370
participantes. Adicionando-se 10% para perdas e 15% para controle de fatores de
confusdo, uma amostra de 490 participantes permitiu estimar agravos de saide com a
mesma prevaléncia, com uma precisdo de 2,2% e intervalo de confianga de 95%. Para
detectar associagoes, adicionados 10% para perdas, essa amostra possuira 80% de poder
para estimar uma razao de prevaléncia de 1,13 com um intervalo de confianca de 95%.

As varidveis sociodemograficas foram coletadas no instrumento elaborado para a
pesquisa sendo o sexo categorizado com masculino ou feminino; faixa etaria em trés
categorias (17 — 21 anos; 22-24 anos e > 25 anos), Cor da pele em trés categorias (Branca,
Preta e outra), Estado civil em duas categorias (Com companheiro (a), sem
companheiro(a)), classe econdmica em trés categorias (A, B e (C, D e E)), Se exerce
alguma atividade de trabalho (sim, ndo), religido (catolico, Evangélico/protestante, outra),
Semestre do curso (Ciclo Basico, Clinico ou internato), Habito de fumar (Fumante e ndo
fumante), Uso de drogas ilicitas (Nao, Sim), Uso de Alcool (Nunca/ < 1 vez por més, -4
vezes por meés, > 2 vezes por semana), Autopercepc¢ao da saude (Excelente/muito boa/boa,
Razoével/ruim) e nimero de consultas médicas no ultimo ano (Nenhuma, 1 — 2 consultas,
> 3 consultas).

Para avaliar o uso de cigarro eletronico foi feita a pergunta “Voceé ja experimentou
cigarro eletronico alguma vez na vida” e considerado uso de cigarro eletronico a resposta
sim.

A entrada dos dados foi feita por meio do software EpiData versao 3.1, em dupla
entrada. Posteriormente, a digitagdo foi comparada com fichas originais de modo a
eliminar erros de digitagdo. A consisténcia e a andlise dos dados foram realizadas no
software Stata.

A analise dos dados foi realizada em trés etapas. Na primeira etapa, foram
empregadas estatisticas descritivas para calculo das frequéncias absolutas e relativas. Na
segunda etapa propor¢des foram comparadas através do teste do Qui-quadrado de Pearson
ou tendencia linear. As varidveis cujo p<0,2 na analise bivariada foram incluidas na

regressao de Poisson de modo a estimar as razdes de prevaléncia brutas e ajustadas. A
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analise multivariavel seguiu um modelo tedrico onde as varidveis socioecondmicas e
demogréficas foram ajustadas entre si, em seguida foram incluidas as varidveis
comportamentais e de conhecimento do risco. O nivel de significincia de 5% foi
considerado para detectar associagdes em todos os casos.

O estudo foi realizado seguindo as normas da resolugdo 466/12 CNS e 510/16
CNS. Foi submetido 4 Comissdo de Etica e Pesquisa da Universidade do Vale do Rio dos

Sinos e obteve aprovagao sob o parecer: 5.595.034

Resultados

Foram entrevistados 455 estudantes entre os 945 elegiveis para o estudo. Destes
180 foram perdidos por nao terem sido encontrados, 220 ndo quiseram participar, 90 ndo
obtiveram autorizagado dos pais e por serem menores de idade nao puderam ser incluidos.

Quanto a utilizagdo do CE nos ultimos 30 dias, encontrou-se uma prevaléncia
geral de 69,4% (IC: 62-75) dos participantes. Dentre os entrevistados 301 (66,2%) eram
do sexo masculino, os quais apresentaram prevaléncia de 40,5% com diferenca
estatisticamente significativa (p=0,014). Quanto a faixa etdria, observou-se
predominancia da faixa entre 17 e 21 anos perfazendo 38,5% da amostra, j4 a maior
frequéncia de utilizagdo do CE nos ultimos 30 dias foi entre os participantes que possuiam
a faixa de 22-24 anos de idade (38%), com diferenga estatisticamente significativa
(p=0,031) conforme encontra-se na Tabela 1.

Em relacdo ao habito de fumar cigarro convencional 79,6% dos estudantes
declararam que ndo fumam, ja para a frequéncia de utilizacdo de CE, os que fumam
somam 81,8%, com associacdo significativa entre o habito de fumar e usar cigarro
eletronico nos ultimos 30 dias (p=0,001). O uso de drogas ilicitas teve uma prevaléncia
de 22,8% e destes 64,8% usavam também o CE enquanto entre os que declararam nao
usar drogas ilicitas 23,1% usavam CE, sendo a diferenca estatisticamente
significativa(p=0,001).

Em relacao ao uso de alcool os dados mostram que quanto maior a frequéncia de
uso de alcool maior a prevaléncia de uso de CE, entre os que consumiam alcool duas
vezes por semana ou mais 90,8% relataram usar CE e a diferenga com os de menor

consumo foi estatisticamente significativa (p<0,001).
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Tabela 1. Prevaléncia de uso de cigarros eletronicos (ultimos 30 dias) conforme
caracteristicas sociodemograficas, comportamentais e de saude dos estudantes de
medicina de Mineiros, GO, 2024.

Variavel n %  UsodeCE (%) Valorp
Sexo
Feminino 154 33,8 28.9 0,014
Masculino 301 66,2 40,5
Faixa etaria
17 — 21 anos 170 38,5 22,1 0,031
22- 24 anos 155 35,1 38
> 25 anos 116 26,3 35,6
Cor de pele
Branca 297 65,1 34,9 0,425
Preta 144 31,6 30,4
Outra 15 3,3 21,4
Estado civil
Com companheiro 62 13,7 31,5 0,767
Sem companheiro 391 86,3 33,5
Classe economica
A 176 429 37,6 0,089
B 187 45,6 31,7
C,DeE 47 11,5 25,5
Trabalho
Nao 418 923 33,4 0,280
Sim 35 7,7 24,2
Religiao
Catolico 242 53,2 33,3 0,912
Evangélico/protestante 119 26,2 31
Outra 44 9,7 333
Sem religido 50 11 36,7
Semestre do curso
Ciclo basico (1 a 4) 194 429 28,3 0,414
Ciclo clinico (5 a 8) 155 343 38,4
Internato (9 a 12) 103 22,8 30,9
Habito de Fumar
Nao fumante 356 79,6 20,5 0,001
Fumante 91 20,4 81,8
Uso de drogas ilicitas
Nao 312 77,2 23,1 0,001
Sim 92 228 64,8

Alcool



Nunca/ < 1 vez por més

2-4 vezes por més

> 2 vezes por semana
Alcool (Binge)

Nao
Sim

Autopercepcio saude
Excelente/muito boa/boa
Razoavel/ruim

Consultas

ultimo ano

Nenhuma

1-2 consultas
>3 consultas
Percepcio do Risco

Baixa
Média
Alta

médicas

155 382
169 41,6
82 20,2
135 33,75
265 66,25
330 72,5
125 27,5
123 27

156 342
177 38,8
131 31

172 40,8
119 282

39,3
75,2
90,8

12,31
47,45

31,1
37,6

33,9
26,9
37,1

66,9
60,8
49,2

<0,001

0,001

0,202

0,451

0,005
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CE: Cigarro eletronico; Uso de CE (%): Porcentagem de usudrios de CE (tltimos 30 dias).

Na tabela 2 apresentamos a razdo de prevaléncia bruta e ajustada das variaveis

pessoais, sociais € ocupacionais que mostraram significancia na analise bivariada.

Tabela 2. Fatores de risco para o uso de Cigarro Eletronico (tltimos 30 dias) entre os

estudantes de uma universidade privada do Sudoeste Goiano. Mineiros, GO, 2024.

Variavel IC95% p-valor RP Ajustada IC95% p-valor
Bruta
Sexo
Feminino 1 - 1 -
Masculino 1,4 1,07-1,83 0,013 1,41 1,07-1,87 0,023 4
Faixa etaria
> 25 anos 1 - 1 -
22 - 24 anos 1,72  1,15-2,58 0,028 1,90 1,22-2,94 0,011
17 - 21 anos 1,61 1,07-2,41 1,79 1,16-2,77
Classe
Economica
A 1 - 1 -
B 0,84 0,63-1,12 0,093 0,91 0,68-1,21 0,2104
C,DeE 0,68 0,40-1,15 0,74 0,43-1,28
Habito de
fumar
Nao 1 - 1 -
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Sim 3,99 3,17-5,02 <0,001 2,57 1,90-3,46 <0,001
Uso de drogas

ilicitas

Nio 1 - 1 -

Sim 2,81 2,18-3,63 <0,001 1,54 1,15-2,06 0,001 %
Alcool

Nunca/ <1 vez 1 i 1 i

por més

rzr; gs VeZes POT 385 239621  <0,001 2,54 1,44-4,49 0,002 B
= 2 Vezes pOr 4 43 5 18633 3,32 1,18-4,78

semana

Alcool

(Binge)

Nao (1) 1 - 1 -

Sim (0) 3,86 2,39-6,21 <0,001 2,57 1,45-4,56  <0,001
Percepcio do

Risco

Alta 1 - 1 -

Média 1,18 0,81-1,72 0,011 0,97 0,69-1,39 0,09
Baixa 1,59 1,10-2,29 1,34 0,94-1,91

A Ajustadas entre si; B Ajustadas entre si mais sexo, faixa etaria e classe econdmica

Em relagdo ao sexo, os participantes do sexo masculino apresentaram maior
prevaléncia (RPa:1,41) quando comparados ao sexo feminino (p=0,023).

Ja para a faixa etaria, a diferenga foi significativa tanto na analise bruta quanto na
ajustada, na analise bruta a faixa de 22 a 24 anos apresentou a maior RP: 1,72 e a faixa
de 17 — 21 anos RP: 1,61 (p=0,028), permanecendo maior também apos o ajuste, com a
faixa de 22 a 24 anos apresentando RPa: 1,90 e a faixa de 17 a 21 anos RPa: 1,79
(p=0,011).

Em relacdo ao uso de drogas ilicitas, na andlise bruta, observou-se prevaléncia de
2,81 vezes maior entre os participantes que a utilizavam, quando comparados aos que nao
utilizavam (p<0,001). Ao realizar o ajuste a RPa demonstrou que os usudrios de drogas
ilicitas possuiam prevaléncia de 54% maior de utilizacdo do CE nos tltimos 30 dias,
quando comparados aos que nao se declararam usuarios (p=0,001).

O consumo de alcool mostrou associagdo com o uso de CE mostrando que a RP
aumenta conforme aumenta o consumo de CE tanto na andlise bruta quanto na ajustada e
as diferencas sdo estatisticamente significativas. Participantes que declaram beber de 2 —
4 vezes por meés apresentaram uma RPa: 2,54 vezes maior que as pessoas que declaram

frequéncia de uso como nunca/< 1 vez por semana (p=0,002). Ja os participantes que
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declararam beber duas ou mais vezes por semana, apresentaram RPa: 3,32 vezes a mais,
quando comparados aos participantes que declararam frequéncia de uso como nunca/< 1
vez por semana (p=0,002).

Quanto ao uso pesado de alcool episoddico (Binge), as pessoas que declararam
fazer uso, apresentaram maior prevaléncia antes e apos o ajuste. Pessoas que fazem uso
de Binge apresentaram 2,57 vezes maior prevaléncia de utilizacdo de CE nos ultimos 30
dias, quando comparados aos que nao fizeram uso. (RPa: 2,57; p<0,001).

Quanto a percepcao do risco que o CE pode trazer para a satide, quem possui baixa
percepgao apresentou RP:1,59 vezes maior prevaléncia de utilizacdo do CE nos ultimos
30 dias, quando comparados aos que possuem alta percepcao do risco. Contudo, ao

realizar a analise ajustada, a variavel nao demonstrou significancia (p>0,05).

Discussao

Este estudo avaliou a prevaléncia do uso do CE nos ultimos 30 dias entre
universitarios de um municipio do interior de Goiés. O uso foi maior no sexo masculino,
na faixa de 22 — 24 anos, fumantes, usuarios de drogas ilicitas, consumidores de alcool
com frequéncia maior que duas vezes por semana e em uso de Binge.

Estudo realizado no México, no ano de 2021, identificou que 82% dos usuarios
de CE eram do sexo masculino (IRR: 1,73; IC: 1,34;2,24), o que coaduna com os achados
do presente estudo e demonstra que, mesmo com as diferencas de paises, o
direcionamento ¢ similar (Vidafia-Pérez, 2024).

O uso do CE entre jovens tem causado divergéncias no tocante ao baixo
conhecimento dos efeitos a saide a médio e longo prazo, quando comparados aos cigarros
tradicionais. Embora haja uma corrente que defenda riscos menores a saiude, ainda sem
comprovagdo, observa-se que o CE possui efeitos agudos nos sistemas pulmonar,
cardiovascular e imunologico, podendo comprometer a saide da populacdo e elevar os
riscos de adoecimentos cronicos (Tao et al, 2024; Eltorai; Choi; Eltorai, 2018).

Estudo realizado no México observou prevaléncia de utilizacdo de CE de 66,3%
entre usudrios jovens (18 — 29 anos), o que coaduna com os resultados encontrados no
presente estudo, o qual obteve maiores frequéncias entre os estudantes acima de 22 anos
de idade (Vidafia-Pérez, 2024).

A utilizacdo do CE ¢ uma tendéncia fortalecida mundialmente entre pessoas
jovens, o que causa preocupacao dos 6rgaos de saude, tendo em vista a possibilidade de

aumento da prevaléncia de doengas relacionadas, bem como na conversao/associacdo de
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uso dos cigarros tradicionais, o que elevaria a grandes patamares o nimero de fumantes
em todo o mundo.

Estudo transversal, realizado com dados da Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar (PeNSE), edigdes de 2015 e 2019, demonstrou que, entre os participantes, o uso
de cigarros nos ultimos 30 dias se manteve estavel entre 2015 e 2019, contudo, houve
aumento de outros produtos do tabaco, sendo os de maior prevaléncia o narguilé com
7,8% (1C95% 7,3-8,4%), seguido do cigarro eletronico com 2,8% (1C95% 2,6-3,0%)
(Malta et al, 2024).

Estudo realizado por meio da vigilancia de fatores de risco e protecao para doengas
cronicas por inquérito telefonico (Vigitel), identificou que as faixas etarias mais jovens
das capitais brasileiras sdo as mais afetadas pela presenga dos dispositivos eletronicos
para fumar- DEF. Entre os pesquisados, aproximadamente 80% das pessoas que ja usaram
DEF pelo menos uma vez na vida t€m entre 18 e 34 anos, estimando também que 6,7%
(IC95%: 6,13-7,27) da populagdo das capitais brasileiras ja tenham feito uso, com
prevaléncia pontual no ano de 2019 de 2,32% (1C95%: 1,97-2,68), o que demonstra
exposi¢ao ao risco por elevada parcela jovem da sociedade (Bertoni; Skalo, 2021).

Quanto ao habito de fumar, observou-se relacdo significativa, com elevada
prevaléncia de uso do CE entre os que fumam. Estudos revelam e ponderam que a
associacao do CE e do cigarro convencional eleva o risco de adoecimento por dupla
exposi¢ao. Por outro lado, observa-se aumento da possibilidade de que o uso do CE seja
um fator estimulador para que os jovens que nao sao fumantes de cigarros tradicionais,
passem a fazé-lo (Bertoni; Skalo, 2021; Malta et al, 2024).

No estudo realizado pela VIGITEL, estimou-se que 6,86% (IC95%: 5,11-8,60)
faziam uso atual de DEF, o que representa cerca de 242 mil individuos que faziam o uso
dual de cigarros convencionais e dispositivos eletronicos nas capitais brasileiras em 2019.
Embora a maior proporc¢ao de usudrios de DEF estivesse entre pessoas que nunca tinham
fumado cigarro convencional, os dados direcionam para alerta de uma possivel epidemia
de tabagismo entre os jovens brasileiros (Bertoni; Skalo, 2021).

Dentre os fatores comportamentais que ainda assolam a classe jovem estd o uso
de drogas ilicitas, o qual demonstrou no presente estudo que os que a utilizam possuem
maior prevaléncia de uso de CE, quando comparados aos que nao utilizam. Em estudo de
revisdo sistematica, com metanalise, observou-que o tamanho do efeito combinado (OR)

do uso subsequente de cannabis para adolescentes usudrios de cigarros eletronicos
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consistiu em OR = 5,15 (IC 95% = 2,94-9,00, p < 0,0001) em comparagdo com 0s
usuarios de CE que nunca foram usuéarios (Lau et al, 2023).

O uso de drogas licitas, como o alcool, também se configura em fator de risco por
estimular a utilizagdo do CE, fato que apresentou elevada prevaléncia no presente estudo
tanto para usuarios de alcool de 2-4 vezes por més ou mais como para usudrios de alcool
pesado, como Binge. No estudo de Bertoni e Skalo, (2021), também se observou maior
prevaléncia de uso atual de DEF entre os individuos que fazem uso de alcool de forma
abusiva do que entre os que nao bebem desta forma (6,33%; [C95%: 5,02-7,63 vs. 1,4%;
1C95%: 1,09-1,70), bem como para os usuarios de Binge drinking o que vai ao encontro
dos resultados encontrados no presente estudo.

No resultado da metanalise realizada, observou-se que tamanho do efeito
combinado (OR) do uso subsequente de dlcool para jovens usudrios de CE consistiu em
OR = 6,67 (IC 95% = 2,85-15,59, p < 0,0001) em comparacao com os usuarios de CE
que nunca foram usudarios, demonstrando que quem usa alcool com frequéncia tem
aproximadamente sete vezes mais chances de utilizar CE, quando comparados a quem
nao utiliza (Lau et al, 2023).

Estudo realizado com os dados da Pesquisa Nacional de Saude-2019 sobre
dispositivos eletronicos para fumar e comparados aos do III Levantamento Nacional
sobre uso de drogas pela populagdo brasileira, objetivou analisar as prevaléncias de uso
de DEF e de narguilé no Brasil, por subgrupos populacionais, e avaliar tendéncias entre
2013 € 2019. Observou-se que, usuarios de narguilé e individuos que fazem uso abusivo
de alcool apresentaram prevaléncias de uso atual de DEF estatisticamente mais elevadas
do que os que ndo apresentam esses comportamentos de risco, com 23,74 versus 0,53%
e 1,74 versus 0,42%, respectivamente (Bertoni et al, 2021).

A percep¢do de risco também pode influenciar a decisdo de deixar de usar CE.
Um estudo realizado nos Estados Unidos mostrou que a percepc¢ao de risco foi um dos
principais motivos para deixar de usar CE entre os jovens adultos. Os participantes que
acreditavam que os CE eram prejudiciais a salide eram mais propensos a interromper o
uso do que aqueles que acreditavam que os dispositivos eram inofensivos (CHO et al.,
2019).

Estudo realizado com um publico académico do Centro Universitario de Montes
Claros, em Minas Gerais, com 730 alunos, com metodologia transversal, analitica, com
amostra probabilistica, em 2022, destacou que mais de 40% dos académicos pesquisados

possuem desconhecimento sobre CE, uma situacdo influenciada por fatores laborais,
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como o curso de estudo, e habitos comportamentais, como o uso de cigarro tradicional
pelos pais. Esta falta de conhecimento ndo se limita ao ambiente académico, estendendo-
se para outras camadas da populagdo. Esse estudo apontou que a maioria dos estudantes
de odontologia se sente despreparada para orientar os pacientes sobre o CE, uma questao
preocupante considerando os riscos associados ao tabagismo. Além disso, muitos
acreditam erroneamente que o CE ¢ menos prejudicial que o cigarro tradicional, o que
pode levar a continuidade do seu uso e potenciais danos a saude (Brito ef al, 2023).

O presente estudo apresenta limitagdes, tendo em vista que o desenho transversal
nao permite fazer inferéncias de causa e efeito, mas o estudo avanga na perspectiva de
estimar a prevaléncia do uso do CE em universitarios, comparando-os aos achados

nacionais e internacionais bem como elencar os fatores associados.

Conclusao

A prevaléncia do CE entre os jovens universitarios apresenta caracteristicas
compativeis com resultados de outros locais nacionais e internacionais, direcionando para
o entendimento de que o uso do CE ¢ uma tendéncia mundial, a qual deve ser analisada
com parcimonia. Embora haja proibigdo em alguns paises, o mercado paralelo tem
intensificado for¢as com o intuito de fornecer aos usuarios, estando mais propensos os de
sexo masculino, faixa etaria de 22-24 anos, fumantes e usuarios de drogas licitas e ilicitas,
fatores que, em conjunto, elevam as possibilidades de ocorréncias tanto de doencas
agudas quanto de cronicas. Nesse contexto autoridades de saude precisam se posicionar
em alerta para os riscos de uma epidemia mundial de tabagismo, por CE e por cigarros
convencionais.

Dada a alta prevaléncia de uso do CE entre os estudantes, ressalta-se ainda a
necessidade de que a Instituicdo de Ensino crie politicas institucionais de prevengao,

tendo em vista que o consumo afeta a saide dos estudantes.
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Associacao entre uso do cigarro eletronico uso de psicotrépicos e outras drogas em

estudandes de medicina de uma universidade de Goias - Brasil.
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Maria Leticia Rodrigues Ikeda

Resumo

Introducio: A associacao entre uso de cigarro eletronico (CE) na vida, nos ultimos 30
dias e concomitante experimentacao de drogas licitas, ilicitas e psicotropicos em ambiente
escolar tem se tornado um desafio para a satide publica. Objetivo: avaliar o consumo de
CE pelo publico universitario, na vida e nos ultimos trinta dias e fatores associados entre
os académicos de uma universidade do Estado de Goids. Método: estudo transversal de
base universitaria por meio de questiondrio auto aplicado no periodo de outubro de 2022
amaio de 2023. Resultados: observou-se que, ser do sexo masculino aumenta em 67,9%
a chance de ter utilizado CE nos ultimos 30 dias (OR:1,679; 1C:1,107- 2,547).
Participantes que se declararam fumantes de cigarro tradicional possuem 17,42 vezes
mais chances de pertencer ao grupo de pessoas que utilizaram CE nos ultimos 30 dias,
quando comparados aos nao fumantes (OR:17,429; IC: 9,553 - 31,798). Em relagdo ao
uso de CE na vida, observou-se que, estudantes do ciclo Clinico possuem 78,7% de
chances de terem experimentado CE na vida, quando comparados aos estudantes do Ciclo
Basico (OR: 1,79; IC: 1,14 - 2,80). Utilizar maconha aumenta em 23,37 vezes a chance
de pertencer ao grupo de pessoas que utilizaram CE na vida, quando comparados aos que
nao sdo usuarios de maconha (OR: 23,368; IC: 7,222— 75,604). Utilizar psicotropicos
aumenta em 2,41vezes a chance de pertencer ao grupo de pessoas que utilizaram CE na
vida, quando comparados aos que nao sao usudrios de psicotropicos (OR: 21,298; IC:
7,621 — 59,521). Conclusao: A associacao do uso do CE na vida e nos ultimos 30 dias
juntamente com outras drogas, licitas e ilicitas, bem como os psicotrdpicos, reforca uma
tendéncia que tem crescido mundialmente, principalmente entre adolescentes e jovens em
ambientes escolares. Situacdo que se torna um problema de satide publica e que deve ser
fortemente enfrentada como um dos novos desafios do milénio.

Descritores: Cigarro eletronico; Tabagismo; Alcool; Drogas Ilicitas.

Introducio

A interagdo entre comportamentos sociais inadequados e condi¢des de saude ¢ um
dos fatores preponderantes para ocorréncia de agravos a saide entre adolescentes e
jovens. Segundo dados da Organizagdo Mundial da Saude, o tabagismo ¢ o principal fator

de risco de morte por doengas cronicas ndo transmissiveis, sendo o responsavel por 6
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milhdes de 6bitos por ano; no mundo, existem 1,1 bilhdo de fumantes, sendo que quatro
pessoas em cada cinco sdo de paises de baixa e média renda (OMS, 2022).

De acordo com dados do Vigitel de 2019, a exposi¢do passiva ao tabaco e o
tabagismo sdo relevantes fatores de risco para o desenvolvimento de uma série de doengas
cronicas, tais como canceres, doengas pulmonares e doengas cardiovasculares, o tabaco
lidera globalmente as causas de mortes possiveis de evitar (Brasil, 2019). Em analise feita
pelo Vigitel em 2019, um dos maiores problemas de satde publica do Brasil e do mundo
sdo as doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT). Dados da Organizacdo Mundial da
Satde (OMS) advertem que as DCNT sao responsaveis por 71% dos 57 milhdes de obitos
ocorridos no mundo em 2016. No Brasil, as DCNT tém na mesma relevancia,
responsaveis, em 2016, por 74% do total de oObitos, com énfase para doencas
cardiovasculares (28%), neoplasias (18%), doengas respiratorias (6%) e diabetes (5%)
(Brasil, 2019).

O cigarro eletronico (CE), conhecido como aparelho eletronico de liberagao de
nicotina, ¢ um aparelho que foi criado no ano de 2003, produz aerossol por meio da
queima de fluido contendo solvente (glicerina vegetal, propilenoglicol ou uma mistura
destes), aromas e nicotina (Dinakar; O’connor, 2016). Alguns desses aparelhos
(dependendo da marca e modelo) possuem indicador luminoso na extremidade, que
acende durante o uso, imitando o uso do cigarro convencional (Knorst et al., 2014).

Os CEs sdao também conhecidos como e-hookahs, canetas de narguilé ou vaper,
podem ser descartaveis ou recarregaveis tanto a bateria quanto o refil, funcionam como
mecanismo de oferta de nicotina, onde possuem bateria, aquecem a nicotina, as esséncias
e sabores para formar um aerossol que ¢ inalado, esse processo ¢ conhecido por vaping
(Copeland; Peltier; Waldo, 2017).

O uso regular e a experimentagdo de CEs estd crescente em alguns paises,
especialmente entre adolescentes e adultos jovens. Esta crescente epidemia estd bem
descrita nos Estados Unidos (Singh ef al., 2016), e estudos anteriores demonstram que o
uso de CEs ocorre em outros paises, como na Coreia (Lee et al., 2020).

CEs demonstram capacidade de reduzir a vontade e os sintomas de abstinéncia da
nicotina. Porém, sua eficacia para a cessagdo do tabagismo ainda ndo foi determinada
(Schaller et al., 2013). Estudos demonstraram que o uso de CEs por fumantes ndo se
associou com a taxa de reducdo ou cessagdo do tabagismo periddico (Grana; Bernowitz;

Glantz, 2014).
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Relatos de casos publicados associaram o uso de CEs a um conjunto de doencas
pulmonares (Flower et al., 2017). Sintomas e doengas como pneumonia eosinofilica
aguda, pneumonia lipoide, hemorragia alveolar difusa e pneumonite de hipersensibilidade
(Winnicka et al., 2020).

Uma nova doenga descrita, EVALI (E-cigarette or Vaping product use-associated
Lung Injury), associada ao uso do CE, apresenta os seguintes sintomas: taquicardia,
taquipneia, febre, hipoxemia, falta de ar, dor no peito, tosse, febre, mal-estar e hemoptise,
além de sintomas gastrointestinais, como nausea, vomito ¢ dor abdominal. Os pacientes
acometidos podem desenvolver insuficiéncia respiratéria, sendo que 1/3 necessitam ser
entubados e usar ventilagdo mecanica (Winnicka; Shenoy, 2020).

Estudos realizados com pacientes com EVALI demonstraram que 67% sdo do
sexo masculino, com a idade média de 24 anos, e 86% desse publico estdo associados ao
uso do CE (Blount, Karwowski; Morel-Espinsa, 2019). Portanto, ao longo do tempo,
observou-se que este consumo considerado de baixo risco evidenciou-se como perigoso
devido ao risco de desenvolvimento de doenga grave e dependéncia.

Diversos fatores tém sido associados ao uso do CE na literatura, entre eles, o
consumo de drogas licitas e ilicitas e de bebidas alcoolicas. Assim, o presente estudo
objetivou avaliar o consumo de CEs pelo publico universitario, na vida e nos ultimos trés
meses, avaliando sua associagdo com o uso de psicotropicos e outras drogas entre os

académicos de uma universidade do Estado de Goias.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal de base universitaria cuja coleta de dados se deu
por meio de um questiondrio auto aplicado, sob supervisao dos pesquisadores.

O estudo foi conduzido nos campi do Centro Universitario UNIFIMES nos
municipios de Mineiros e Trindade, localizados, respectivamente, na macrorregiao
sudoeste II e macrorregido centro-oeste do estado de Goids. Mineiros fica a 420 km e
Trindade a 440 km da capital do estado, Goidnia. A populacdo dos municipios foi
estimada, respectivamente, em 68 mil e 140 mil habitantes em 2020 (IBGE, 2021). O
Indice de Desenvolvimento Humano para o ano de 2010 foi de 0,718 para Mineiros e
0,699 para Trindade (IBGE, 2021). As principais atividades econdmicas se relacionam
ao agronegdcio, com destaque para a cadeia produtiva de carnes, soja e cana-de-acucar.
Especificamente, Trindade ¢ um grande centro religioso-espiritual, o que movimenta o

setor de servigos e turismo.
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Foram convidados a participar dessa pesquisa os universitarios regularmente
matriculados nos cursos de medicina nos campi de Mineiros e Trindade-GO.

Alunos menores de 18 anos puderam participar mediante autorizacdo e assinatura
de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos pais ou responsaveis.

Universitarios com problemas de visdo ou de leitura que impossibilitasse a
resposta ao questionario impresso foram excluidos da pesquisa. Alunos faltantes no dia
da coleta de dados foram ativamente buscados em trés tentativas em periodo de aula, a
fim de diminuir as perdas. Os que ainda assim nao foram localizados, foram considerados
como perda.

O tamanho da amostra foi calculado considerando uma prevaléncia de 40% de uso
de CE na vida (Wamamili et al., 2020), o que resultou em 370 participantes. Adicionando-
se 10% para perdas e 15% para controle de fatores de confusdo, uma amostra de 490
participantes permitiu estimar agravos de saude com a mesma prevaléncia, com uma
precisao de 2,2% e intervalo de confiancga de 95%. Para detectar associagdes, adicionados
10% para perdas, essa amostra possuira 80% de poder para estimar uma razdo de
prevaléncia de 1,13 com um intervalo de confianca de 95%.

Os académicos foram abordados em sala de aula. Inicialmente, foi apresentada a
pesquisa ¢ eles foram orientados a assinar um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) em duas vias, uma ficou em posse do académico e a outra em posse
da Equipe de Campo. Foi realizado o registro dos académicos que ndo consentiram em
participar, bem como aqueles que nao possuiam autorizacao dos pais para participar, 0s
quais foram orientados a se retirarem da sala.

Os desfechos do estudo foram relacionados ao uso de cigarro eletronico, avaliados
por meio de questdes baseadas no Teste de Fagerstrom (Fagerstrom, 1978). Foram
considerados o uso de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias e ao longo da vida.

As exposicdes principais eram o uso de psicotropicos (maconha, cocaina,
anfetaminas, inalantes e alucindgenos) e outras drogas (alcool e cigarro convencional).

Os fatores de confusdo incluiram varidveis sociodemograficas: sexo, faixa etaria,
raca/cor, estado civil, classe econdmica, semestre, além das varidveis comportamentais,
tais como: fumante (sim versus ndo), Binge (sim versus ndo) e autopercepcao da satde
(excelente/muito boa e boa versus razoavel/ruim),.

A digitag@o dos dados foi realizada em dupla entrada no software EpiData, versao

3.1. Em seguida, as entradas foram comparadas com os formulérios originais para
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verificagdo e correcdo de possiveis erros de digitagdo. A verificacdo de consisténcia e a
analise estatistica dos dados foram conduzidas no software Stata.

Para a andlise dos dados, empregaram-se estatisticas descritivas visando ao
calculo das frequéncias absolutas e relativas. Na segunda etapa, as propor¢des foram
comparadas utilizando-se o teste do qui-quadrado de Pearson e o teste de tendéncia linear
para variaveis ordinais.

Dada a baixa frequéncia das principais exposi¢des, optou-se pela aplicagdo da
regressao logistica para estimar as razoes de chances (odds ratios) brutas e ajustadas. As
variaveis de exposi¢do — uso de psicotropicos e outras substancias — foram ajustadas
por potenciais fatores de confusao identificados com base em associagdao com o desfecho
em nivel de significancia inferior a 20% (p < 0,20). Para a identificacdo de associagdes
estatisticamente significativas, adotou-se um nivel de significancia de 5% (p <0,05).

O estudo foi realizado seguindo as normas da resolucao 466/12 CNS e 510/16
CNS. Foi submetido 4 Comissio de Etica e Pesquisa da Universidade do Vale do Rio dos

Sinos e obteve aprovagao sob o parecer: 5.595.034

Resultados
A prevaléncia de uso de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias e na vida era

respectivamente 32,9% (1C95%: 28,5 — 37,6%) e 59,4% (1C95%: 54,7 — 64,1%). Dos
participantes incluidos no estudo, observou-se associacao estatisticamente significativa
entre o uso de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias e diversas variaveis
sociodemograficas (idade, sexo, estado civil, cor da pele e classe econOmica),
comportamentais (uso de alcool e de cigarros convencionais). ¢ relacionadas ao uso de
substancias psicoativas (Tabela 1).

A prevaléncia de uso de cigarro eletronico foi substancialmente maior entre
fumantes de cigarro convencional (81,8%) em comparagdo aos ndo fumantes (20,5%),
com uma razao de chances de 17,429 (1C95%: 9,553-31,798; p < 0,001). A pratica de
binge drinking também se associou significativamente ao desfecho, com prevaléncia de
47,7% entre os que relataram esse comportamento, frente a 12,3% entre os que ndo
relataram (OR = 6,491; 1C95%: 3,643—-11,565; p <0,001).

A analise do uso de outras substancias revelou forte associacdo com o uso de
cigarro eletronico. Individuos que relataram uso de drogas ilicitas em geral apresentaram
maior chance de uso (OR = 6,838; 1C95%: 4,059-11,520; p < 0,001). As associagdes

especificas também foram significativas para o uso de maconha (OR = 6,165; 1C95%:
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3,602—-10,551), anfetaminas (OR = 14,123; 1C95%: 4,079-48,899), inalantes (OR =
8,983; 1C95%: 2,940-27,447) e alucindgenos (OR = 3,079; 1C95%: 1,144-8,283), todas
com p < 0,05. O uso de cocaina apresentou associacdo estatisticamente significativa com
o desfecho (p =0,011), embora o nimero de individuos que relataram esse uso tenha sido
pequeno (n = 5), impossibilitando o calculo da OR com precisao.

Nao foram observadas associacdes estatisticamente significativas entre o uso de
cigarro eletronico e as variaveis cor da pele/etnia, estado civil, classe economica e

autopercepg¢ao da satde.

Tabela 1. Associagdo entre as variaveis sociais, comportamentais, uso de drogas e

psicotropicos e uso de cigarro eletronico nos ultimos trinta dias. Mineiros, GO, 2025.

Variaveis n UCE* % OR(IC) p-valor
Sexo
Feminino 301 82 28,9 1 0,010
Masculino 154 60 40,5 1,679(1,107- 2,547)
Faixa etaria
>25anos 116 25 22,1 1 0,017
22-24anos 155 54 38,0 2,16(1,235 - 3,776)
18-21anos 170 58 35,6 1

1,944(1,124 — 3,363)
Cor da pele / etnia

Branco 297 99 34,9 1 0,410
Preto / Pardo 144 41 30,4 0,815(0,524 - 1,266)

Outro 15 3 21,4 0,509(0,138 - 1,869)

Estado Civil

Com companheiro 62 17 31,5 1 0,449

Sem companheiro 391 126 33,5 1,096941(0,594 - 2,024)
Classe econdomica

A 176 65 37,6 1 0,235
B 187 58 31,7 0,770 (0,497 - 1,194)

C,DeE 47 12 25,5 0,569 (0,276 - 1,175)

Semestre

Ciclo Basico (1 a4) 194 52 28.3 1 0,133

Ciclo Clinico (5a8) 155 58 38,4 1,583(1,000 - 2,504)
Internato (9 a 12) 103 29 30,9 1,132(0,658 - 1,948)
Fumante

Nao 356 71 20,5 1 <0,001
Sim 91 72 81,8  17,429(9,553 - 31,798)

Binge

Nao 135 16 12,3 1 <0,001
Sim 268 123 47,7 6,491(3,643 - 11,565)
Autopercepcio da

saude

Excelente/mboa/boa 330 98 31,1 1 0,245
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Razoavel/ruim 125 44 37,6 1,334(0,856 - 2,079)

Droga

Nao 318 73 23,2 1 <0,001
Sim 87 58 67,4 6,838(4,059 - 11,520)

Maconha

Nao 337 84 25,2 1 <0,001
Sim 78 52 67,5 6,165(3,602 - 10,551)

Cocaina

Nao 401 128 32,2 - -
Sim 5 4 100

Anfetaminas

Nao 383 113 29,8 1 <0,001
Sim 22 18 85,7 14,123(4,079 - 48,8996)

Inalantes

Nao 387 118 30,8 1 <0,001
Sim 21 16 80 8,983(2,940 - 27,447)
Alucinogenos

Nao 389 122 31,7 1 0,020
Sim 18 10 58,8 3,079(1,144 - 8,283)

* UCE: Numero de usuarios de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias.

A Tabela 2 apresenta a associacdo entre varidveis sociais, comportamentais, uso
de substancias e o uso de cigarro eletronico ao longo da vida (UCEV).A prevaléncia geral
de uso de cigarro eletronico ao longo da vida (UCEV) foi de 56,3% entre mulheres e
65,5% entre homens. Embora a chance de uso tenha sido maior entre os homens (OR =
1,47; 1C95%: 0,98-2,23), a associa¢do ndo atingiu significancia estatistica (p = 0,064).

Em relagdo a faixa etdria, as prevaléncias foram similares entre os grupos: 54,9%
(=25 anos), 62,7% (22—24 anos) e 60,1% (18-21 anos), sem associacdo estatisticamente
significativa (p = 0,443). Também nao foram observadas associagdes significativas com
a cor da pele/etnia, estado civil ou classe economica (p > 0,05).

A variavel semestre do curso apresentou associagdo estatisticamente significativa
com o uso de cigarro eletronico na vida (p = 0,032). Participantes do ciclo clinico (5° ao
8° semestre) mostraram maior prevaléncia de uso (67,5%) em comparacdo ao ciclo basico
(53,8%), com OR = 1,79 (IC95%: 1,14-2,80). Estudantes do internato (56,4%) ndo
apresentaram diferenca estatisticamente significativa (OR = 1,11; IC95%: 0,67-1,83).

O uso atual de cigarros convencionais esteve fortemente associado ao uso de
cigarro eletronico na vida. A prevaléncia entre fumantes foi de 98,9% versus 49,4% entre
nao fumantes, com OR = 89,03 (IC95%: 12,26-646,41; p < 0,001). A pratica de binge
drinking também esteve significativamente associada ao UCEV (77,9% vs. 37,7%; OR =
5,83; 1C95%: 3,68-9,24; p < 0,001).
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Quanto ao uso de substancias ilicitas, os resultados mostraram fortes associagoes
com o desfecho. Participantes que referiram uso de drogas ilicitas em geral apresentaram
prevaléncia de 91,4% (OR = 21,30; 1C95%: 7,62-59,52; p < 0,001). O uso de maconha
mostrou a associagdo mais elevada (93,4% vs. 44%; OR = 23,37; 1C95%: 7,22-75,60; p
< 0,001). Também foram observadas prevaléncias muito elevadas entre usuarios de
anfetaminas (94,1%), inalantes (95,5%) e alucindégenos (86,1%), com associagdes
estatisticamente significativas (p < 0,001), embora o tamanho das amostras para esses
grupos tenha sido relativamente pequeno, limitando a precisdao dos intervalos.

Com relacao ao uso de psicotropicos, observou-se maior prevaléncia de UCEV
entre usudrios em comparacdo a ndo usudrios, com significancia estatistica para:
Psicotrépicos em geral: OR = 2,41 (1C95%: 1,62-3,59; p < 0,001); estimulantes: OR =
3,05 (IC95%: 1,98-4,68; p < 0,001); ansioliticos: OR = 2,04 (I1C95%: 1,34-3,11; p =
0,001); antidepressivos: OR = 1,56 (1C95%: 1,04—-12,35; p = 0,021).

Nao foi observada associagdo significativa entre o uso de cigarro eletronico e a
autopercepc¢ao da satde (p = 0,758) ou com o uso de cocaina (p = 0,305), possivelmente

devido ao pequeno numero de usudrios reportados.

Tabela 2. Associagdo entre as variaveis sociais, comportamentais, uso de drogas e

psicotropicos e uso de cigarro eletronico na vida. Mineiros, GO, 2025.

Variaveis f UCEV* % OR(IC) p-valor
Sexo
Feminino 301 160 56,3 1 0,064
Masculino 154 97 65,5 1,47(0,98- 2,23)
Faixa etaria
>=25a 116 62 54,9 1 0,443
22-24a 155 89 62,7 1,11(0,70 - 1,77)
18-21a 170 98 60,1 0,81(0,50 - 1,31)
Cor da pele / etnia
branco 297 171 60,2 1 0,542
preto / pardo 144 77 57 0,88(0,58 - 1,40)
outro 15 10 71,4 1,65(0,51 — 5,40)
Estado civil
com companheiro 62 38 70,4 1 0,113
sem companheiro 391 218 58 0,58(0,31 — 1,09)
classe econdomica
A 176 111 64,2 1 0,176
B 187 104 56,8 0,73 (0,48 - 1,13)
C,DeE 47 24 51,1 0,58(0,30- 1,12)
Semestre
Ciclo Basico (1 a 4) 194 99 53,8 1 0,032

Ciclo Clinico (5 a 8) 155 102 67,5 1,79(1,14 - 2,80)
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Internato (9 a 12) 103 53 56,4 1,11(0,67 - 1,83)

Fumante

Nao 356 171 49,4 1 <0,001
Sim 91 87 98,9  89,03(12,26 — 646,41)

Binge

Nao 135 49 37,7 1 <0,001
Sim 268 201 77,9 5,83(3,68 - 9,24)
Autopercepcio da

saude

excelente/mboa/boa 330 186 59 1 0,758
razoavel/ruim 125 71 60,7 1,07(0,69 — 1,65)

Droga

Nao 279 118 43,2 1 <0,001
Sim 140 128 91,4 21,30 (7,62 — 59,52)

Maconha

Nao 288 124 44 1 <0,001
Sim 136 127 93,4 23,37(7,22 - 75,60)

Cocaina

Nao 406 235 58,8 - 0,305
Sim 10 8 80

Anfetaminas

Nao 366 196 54,4 - <0,001
Sim 51 48 94,1

Inalantes

Nao 373 202 55 - <0,001
Sim 44 42 95,5

Alucinogenos

Nao 381 213 56,8 1 0,120
Sim 36 31 86,1 2,33(0,75 - 7,30)
Psicotropicos

Nao 176 81 46,8 1 <0,001
Sim 261 174 68 2,41(1,62 - 3,59)
Estimulantes

Nao 274 134 49,8 1 <0,001
Sim 164 121 75,2 3,05(1,98 — 4,68)

Ansioliticos

Nao 283 149 53,6 1 0,001
Sim 154 106 70,2 2,04(1,34 - 3,11)
Antidepressivos

Nao 277 151 5,7 1 0,021
Sim 159 104 66,2 1,56(1,04 — 12,35)

*UCEV: Usuarios de CE na vida

A Figura 1 apresenta os resultados do modelo de regressao logistica multivariada
ajustado para o desfecho de uso de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias entre estudantes

do municipio de Mineiros (GO). As variaveis incluidas no modelo foram selecionadas
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com base na significancia estatistica nas analises univariadas e/ou relevancia
epidemioldgica. Apds o ajuste para sexo, faixa etaria e classe econdmica o uso atual de
cigarro convencional foi o fator com maior magnitude de associagdo, mantendo uma OR
elevada ((OR: 10,839; IC: 5,074 — 23,155) o que reforca a sobreposi¢ao entre os dois
comportamentos. Pratica de binge drinking (OR: 4,071; IC: 1,873 — 8,845) também se
manteve associada ao uso de cigarro eletronico, sugerindo um padrio de consumo
associado a outros comportamentos de risco. O uso de maconha (OR: 2,227; IC: 1,044 —
4,751), anfetaminas e psicotropicos, incluindo estimulantes (OR: 1,905; IC: 1,022 —
3,552) e ansioliticos, mostrou associagdes estatisticamente significativas, mesmo apos o
ajuste, indicando que o uso dessas substancias pode estar integrado ao contexto de

experimentacao ou uso recorrente de cigarro eletronico.

Forest Plot of Adjusted Odds Ratios
SexX0 “_

22-24a —
18-21a —
Classe B

Classes C-E &

fumo - *
binge ®
maconha ult 3m | ———
anfetaminas ult 3m - ®
Estimulantes navida | [¢—
ST & A8 $
Odds Ratio

v

Figura 1. Ajustado para uso de cigarro eletronico nos ultimos 30 dias. Mineiros, GO,

2025.
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A andlise quanto a predicdo para o uso de cigarro eletronico na vida estd

apresentada na figura 2.

Forest Plot of Adjusted Odds Ratios

ol 4

companheiro - —

Classe B ®t

Classes C-E-| #

binge ®
drogavida *
psictrop ——
S N9 N A RS
Odds Ratio

* Varidveis ajustadas entre si

Figura 2. Ajustado para o uso de cigarro eletronico na vida. Mineiros, GO, 2025.

Na analise multivariada para o uso de CE na vida o modelo ajustado mostrou
associacdo significativa para as seguintes varidveis: auséncia de companheiro com 2,48
vezes mais chances de terem utilizado CE na vida (OR: 2,480; IC: 1,016 — 6,054),
usuarios de binge possuem aproximadamente quatro vezes mais chance de terem utilizado
CE na vida (OR: 4,048; IC: 2,283 — 7,175), usudrios de drogas possuem 9,46 vezes mais
chances (OR: 9,466; I1C: 4,572 — 19,600) e usudrios de psicotropicos 2,14 (OR: 2,147; I1C:
1,226 — 3,758).

Discussao
Quanto aos fatores associados ao uso de CE nos ultimos 30 dias, na analise bruta,

observou-se relacdo significativa entre o sexo masculino, faixa etaria de 22 — 24 anos de
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idade, ser fumante, fazer uso de binge, ser usudrio de drogas, maconha, cocaina,
anfetaminas, inalantes e alucindgenos. Ja para a relagdo entre o uso de cigarro eletronico
na vida, observou-se relagdo entre o ciclo clinico (5 a 8), binge, droga, maconha,
anfetaminas, inalantes, psicotropicos, estimulantes, ansioliticos e antidepressivos. Os
modelos ajustados demonstraram direcionamentos similares para o uso de drogas e
alcool, tanto para o uso de CE na vida como para os tltimos 30 dias.

O uso do CE, embora seja proibida sua comercializagdo em varios paises,
principalmente no Brasil, tem gerado discussdes em todo o mundo, tendo em vista que
entre os usuarios estao os adolescentes e jovens. No estudo denominado como Mudangas
no uso do tabaco entre adolescentes brasileiros e fatores associados, constante da pesquisa
nacional de saude do escolar, observou-se que a prevaléncia do tabagismo tem aumentado
ao longo dos anos, bem como o uso de produtos do tabaco (de 10,6% em 2015 para 14,8%
em 2019), sendo o narguilé o mais frequente (7,8%) seguido do cigarro eletronico (2,8%).
O uso de cigarro foi mais elevado entre os adolescentes de 16 e 17 anos, com cor da pele
preta e parda, que faltaram as aulas sem autorizagdo, entre aqueles que relataram nao ter
amigos, que apresentavam outros fatores de risco como consumir bebidas alcodlicas e
que eram fumantes passivos (Malta et al., 2024).

Estudo realizado com jovens em duas universidades da Republica Dominicana,
objetivou analisar o fendmeno do uso de cigarros eletronicos entre universitarios por meio
de cinco grupos focais. Observou-se que o conhecimento sobre as consequéncias que o
CE pode causar a saude ¢ pobre e que as influéncias externas e comportamentos sociais
sdo fatores que estimulam o seu uso, em sua maioria entre o sexo masculino, mas com
tendéncia de crescimento para o sexo feminino (Mateo et al., 2023).

Nosso estudo corroborou achados de estudo realizado no Uruguai com jovens
entre 15 ¢ 21 anos, observou que, com relagao as associagdes de consumo concomitante,
ha uma tendéncia de uso de cigarros convencionais, CE e uso de maconha, onde dos 412
jovens que fumavam cigarros ocasionalmente ou regularmente, 84% usaram maconha em
algum momento. Dos 728 entrevistados que ja usaram maconha, 48% fumam cigarros
ocasionalmente ou regularmente. Dos 412 participantes que fumam cigarros
ocasionalmente ou regularmente, 58% usaram cigarros eletronicos em algum momento.
Dos 478 individuos que ja usaram um cigarro eletronico, 50% fumam cigarros
ocasionalmente ou regularmente (Castilho et al., 2024).

O uso de psicotropicos, estimulantes e ansioliticos entre usuérios de CE

podem revelar predisposicao a ocorréncia de estados de alteragdo do estado mental entre
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universitarios. Estudo realizado entre usuarios de CE observou que, dos 58 (100%)
participantes, 34% (20) foram classificados como alta dependéncia em nicotina. Dos
individuos avaliados na pesquisa, foi constatado que 40% (23) apresentaram sintomas de
depressdo minima associada; 19% (11) apresentaram sintomas de depressao leve; 15%
(9) sintomas de depressao moderada; e 26% (15) demonstraram sintomas de depressao
severa. Tais dados podem auxiliar nas explicagdes das relagdes do presente estudo (Ito;
Bianchini; Vargas, 2023).

Achados associando o uso de nicotina com outras substancias também apareceram
em estudo realizado na FloridaEntre as drogas pesquisadas estavam inalantes,
metanfetaminas, drogas de clube, LSD, cocaina, depressores, analgésicos prescritos,
heroina, drogas de venda livre (para fins ilicitos) e anfetaminas prescritas (por exemplo,
Adderall, Ritalina etc.) (Cashen; Dylan, 2021).

O estudo mostra a ocorréncia simultanea de multiplos comportamentos de risco,
estudo realizado nos EUA mostrou que os estudantes que relataram envolvimento em
multiplos comportamentos de risco a saude, especialmente alto uso de 4&lcool e
cigarro/maconha, também eram mais propensos a relatar pior saide mental (Jao et al.,
2019).

A associagdo entre varias drogas ¢ o uso de CE pode ser um dos fatores que
alteram a qualidade de vida entre estudantes, aumentando consequentemente a
dependéncia. Estudo realizado no inquérito Pesquisa de saide da juventude de
Massachusetss, no ano de 2019, revelou que entre os 1614 entrevistados, qualquer uso
duplo de cigarros eletronicos e cannabis nos ultimos 30 dias foi o mais prevalente (17,2%,
SE: 1,3%). 4,5% (SE: 0,7%) dos entrevistados relataram poliuso de cigarros eletronicos,
cannabis e tabaco queimado. Estados de depressdo autorrelatada foram associados ao
aumento das chances de uso duplo de cigarros eletronicos e cannabis e poliuso (vs. uso
exclusivo de qualquer substancia) (Liu et al., 2023).

O estudo Monitoring the future, analisa anualmente 125 escolas publicas e
privadas dos Estados Unidos de estudantes do tltimo ano do ensino médio, o qual realiza
estudos sobre o uso do CE. O estudo observou que as chances ajustadas de tabagismo
atual e ao longo da vida, uso de 4lcool, uso de maconha, uso de medicamentos prescritos
ndo médicos e uso de outras drogas ilicitas entre usudrios de cigarros eletronicos de inicio
precoce foram significativamente maiores do que as chances para aqueles que nunca
usaram cigarros eletronicos (odds ratios ajustados [AORs] variaram de 9,5 a 70,6, p <

0,001). Tais achados, assim como os do presente estudo, sustentam que o uso de outras
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substancias ilicitas aumenta com o uso do CE na vida e na atualidade (McCabe; West;
McCabe, 2018).

Outro ponto em ampla discussdo no mundo ¢ a associacdo do uso de drogas
conjuntas pelo método de vaporizagdo. Estudo realizado com adolescentes de 13 a 17
anos de cinco estados da Nova Inglaterra (Massachusetts, Connecticut, Rhode Island,
Vermont, New Hampshire) por meio do painel de pesquisa online Prodege de abril de
2021 a agosto de 2022, objetivou descrever a prevaléncia e os correlatos
sociodemograficos do vaping duplo nos tltimos 30 dias. Da amostra analisada que tinha
vaping duplo, mais de 40% relataram vaping cannabis (de nicotina e cannabis),
destacando a crescente popularidade do vaping para além da nicotina ( Liu ef al., 2024;
Harrell et al., 2022).

Como limitagdes do presente estudo destacamos o desenho transversal, o
qual ndo permite fazer inferéncias de causa e efeito, mas o estudo avanca na perspectiva
de entender o uso do CE em universitarios e sua associacdo com drogas licitas e ilicitas,

comparando-os aos achados nacionais e internacionais.

Conclusao

A associagdo do uso do CE na vida e nos ultimos 30 juntamente com uso de outras
drogas, licitas e ilicitas, bem como os psicotropicos, reforca uma tendéncia que tem
crescido mundialmente, principalmente entre adolescentes e jovens em ambientes
escolares. Situagdo que se torna um problema de satde publica e que deve ser fortemente
enfrentada como um dos novos desafios do milénio.

A facilidade de acesso a drogas, medicamentos controlados sem receita médica e
vaporizadores de nicotina € maconha, em uma sociedade que busca a independéncia e
tendem a enfrentar desafios, coloca em risco o futuro de uma geragdo, a qual pode se
tornar dependente do uso de uma ou de varias substancias que sao prejudiciais a satde.

Tendo em vista a caracteristica do estudo, ndo se pode afirmar se o uso de drogas
e outras substincias levou ao consumo de CE ou o contrario, mas configura-se em
hipotese a ser testada com estudos prospectivos e longitudinais na perspectiva de
entendimento sobre a dire¢do da relacdo: uso de CE, drogas licitas, ilicitas e psicotropicos.
No entanto, nossos achados apoiam a necessidade de implementar atividades de

prevencao ao uso de CE na comunidade escolar.


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0376871623012930#bib28
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CONSIDERACOES FINAIS

A presente tese teve como objetivo central investigar o uso de cigarros eletronicos
(CE) entre universitarios de uma instituicdo de ensino superior no Estado de Goias,
abordando tanto a prevaléncia quanto os fatores associados a esse comportamento. Os
dois artigos que compdem este trabalho trouxeram contribuicdes importantes e
complementares para o entendimento desse fendmeno, que cresce de forma preocupante
entre jovens adultos no Brasil e no mundo.

O primeiro estudo evidenciou uma elevada prevaléncia de consumo de CE nos
ultimos 30 dias entre os universitarios, com destaque para o sexo masculino e para a faixa
etaria de 22 a 24 anos. A associa¢dao do uso de CE com o consumo de alcool e outras
drogas ilicitas também foi marcante, apontando para um perfil de comportamento de risco
entre os estudantes. Esses achados sdo compativeis com estudos nacionais e
internacionais e reforcam a hipotese de que o uso de cigarros eletronicos entre jovens
configura uma tendéncia mundial em expansao.

O segundo artigo aprofundou a analise dos fatores associados ao uso de CE, tanto
na vida quanto nos ultimos 30 dias, revelando associacdes estatisticamente significativas
com o tabagismo convencional, o uso de maconha e o uso de psicotrdpicos. Além disso,
observou-se maior prevaléncia entre estudantes do ciclo clinico, possivelmente refletindo
maior exposi¢ao a estressores académicos ou sociais proprios dessa fase da formagao
universitaria. Esses resultados reforcam o entendimento de que o uso de CE estd
frequentemente inserido em um contexto mais amplo de uso de multiplas substancias
psicoativas.

Ao integrar os achados dos dois artigos, esta tese contribui para o avango do
conhecimento cientifico sobre o perfil de consumo de cigarros eletronicos em uma
populacdo de jovens adultos brasileiros, trazendo dados epidemiologicos inéditos para o
Estado de Goias. Além disso, os resultados oferecem subsidios importantes para o
desenvolvimento de politicas publicas e estratégias de prevengdo, especialmente no
ambiente universitario.

Entretanto, algumas limitagdes devem ser reconhecidas. A utilizagdo de um
delineamento transversal impede o estabelecimento de relagdes de causalidade. A
amostragem por conveniéncia, restrita a uma Unica institui¢ao de ensino superior, também

limita a generalizacdo dos resultados para outras populagdes. Além disso, o uso de
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questionario autoaplicado pode ter resultado em viés de resposta, seja por subnotificagido
ou superestimacao de comportamentos considerados socialmente sensiveis.

Diante da relevancia do tema e dos desafios identificados, futuras pesquisas sdao
necessarias, especialmente estudos longitudinais € com amostras representativas em
diferentes regides do Brasil, a fim de avaliar a progressao do uso de CE ao longo do tempo
e 0s seus impactos na saude fisica e mental dos jovens. Investigagdes qualitativas também
podem trazer maior compreensdo sobre as motivagdes, percepgdes de risco e os fatores
psicossociais que influenciam a adesao a esse tipo de dispositivo.

Por fim, os resultados desta tese reforcam a urgéncia de medidas preventivas, de
regulacdo e de educagdao em saude voltadas para o publico jovem. O uso de cigarros
eletronicos, associado ao consumo de outras substancias, representa um problema
emergente de saude publica, que exige atencdo e ag¢dao coordenada de gestores,

profissionais da satide, educadores e da sociedade como um todo.
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