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RESUMO

O tabagismo é um dos mais importantes problemas de sadde publica. E reconhecido
como uma doenca crénica pela dependéncia a nicotina e principal causa de mortes evitaveis
no mundo. De acordo com a Organizacdo Pan-Americana da Saude, o tabaco mata mais de
8 milhdes de pessoas a cada ano. Mais de 7 milhdes dessas mortes sao resultado do seu uso
direto. Como consequéncia, patologias acabam comprometendo seriamente a salde dos
pacientes com doencas do aparelho respiratério, varios tipos de cancer e cardiopatias. O
tratamento recomendado atualmente inclui dois componentes, a terapia psicossocial e as
intervengdes farmacoldgicas. Ao longo do tempo, tem-se observado que o uso dos
medicamentos alopaticos possui algumas limitagbes, como alguns efeitos adversos e,
também, a restricdo para certos grupos de pacientes. Uma das vias possiveis para contornar
essa situacdo é o uso de Préticas Integrativas e Complementares em Saude. Nessa conjuntura,
0 presente trabalho tem como objetivo analisar, baseando-se na literatura, os efeitos da

Homeopatia no tratamento do tabagismo.

Palavras-chave: Homeopatia; tabagismo; Praticas Integrativas e Complementares.



ABSTRACT

Smoking is one of the most important public health problems. It is recognized as a
chronic disease due to nicotine dependence and the main cause of preventable deaths in the
world. According to the Pan American Health Organization, tobacco kills more than 8
million people each year. More than 7 million of these deaths are the result of their direct
use. As a consequence, pathologies end up seriously compromising the health of patients
such as diseases of the respiratory system, various types of cancer and heart diseases.
Currently recommended treatment includes two components, psychosocial therapy and
pharmacological therapy. Over time, it has been observed that the use of allopathic drugs has
some limitations, such as some adverse effects and, also, the restriction for certain groups of
patients. Therefore, the use of Integrative and Complementary Health Practices is of great
importance. In this context, the present study aims to analyze, based on the literature, the

effects of Homeopathy in the treatment of smoking.

Keywords: Homeopathy; smoking; Integrative and Complementary Practices
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1. INTRODUCAO

A partir da década de 1950, no Brasil, 0 uso do tabaco foi identificado como um sério
fator de risco a salde. Seu uso cronico compromete gravemente o bem-estar do usuario,
acarretando envelhecimento precoce e prejuizos a qualidade de vida, além do surgimento de
diversas patologias como doencas do aparelho respiratério (Doenca Pulmonar Obstrutiva
Cronica (DPOC), bronquite, enfisema pulmonar, asma), varios tipos de canceres (pulméo,
laringe, faringe, esdfago, estdmago, pancreas, figado, rim) e cardiopatias (angina, infarto
agudo do miocardio, hipertensdo, aneurismas, acidente vascular cerebral) (INCA, 2021).

Segundo o Instituto Nacional de Cancer:

O tabagismo é reconhecido como uma doenca crbnica causada pela
dependéncia a nicotina presente nos produtos a base de tabaco. De acordo com a
Revisdo da Classificacdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas
Relacionados a Salude (CID-10), o tabagismo integra o grupo de transtornos
mentais e comportamentais em razdo do uso de substancia psicoativa._Ele também
é considerado a maior causa evitavel isolada de adoecimento e mortes precoces em

todo 0 mundo (INCA, 2021)

1.1 Nicotina

O tabaco é o nome comum das plantas do género Nicotiana e o termo geral para
qualquer produto preparado a partir de suas folhas curadas. Delas é extraida a nicotina

(Figura 1), sua principal substancia (ELLINGTON, 2001; NUNES, 2006).

Figura 1: Estrutura quimica da nicotina

=
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Fonte: https://portfoliodequimica.files.wordpress.com/2015/04/aula-9-substancia-da-semana2.jpg
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A fumaca do cigarro é composta por uma mistura de mais de quatro mil elementos
toxicos. Dentre eles, 43 sdo reconhecidamente carcinogénicas, sendo a nicotina uma das mais
potentes drogas, com capacidade de alterar a biologia e fisiologia do cérebro, causando
dependéncia (ARAUJO, 2004). E um alcaloide basico que, ao chegar no Sistema Nervoso
Central (SNC), atua como um agonista do receptor nicotinico da acetilcolina (nAChR). Sua
acao se faz essencialmente por meio do Sistema Nervoso Autdnomo (SNA). Ela se liga aos
receptores colinérgicos nos ganglios autdbnomos, na medula adrenal, na jungdo
neuromuscular e no sistema nervoso central (BRUNTON; HILAL-DANDAN;
KNOLLMANN, 2019).

Outras substancias que se se destacam no cigarro, em termos de toxicidade e efeitos
bioldgicos, séo o alcatrdo, responsavel por doengas como céancer, e enfisema pulmonar, € 0
monoxido de carbono, que possui afinidade com a hemoglobina, formando um composto

chamado carboxihemoglobina, que dificulta a oxigenagdo do sangue (SILVA, 2012).
1.2 Epidemiologia

O tabagismo é um problema multifatorial que ndo se restringe unicamente a
dependéncia quimica da nicotina. A doenca é crbnica e seu ciclo pode iniciar-se na
infancia/adolescéncia. Apresenta um comportamento complexo, proveniente de habitos
pessoais, estimulos ambientais e condicionamentos psicossociais, sendo seu vicio, uma
questdo ndo relacionada apenas ao sistema nervoso central (COSTA et al., 2006).

Muitos usuéarios do tabaco tém a consciéncia de que a pratica € totalmente maléfica.
Porem, relatam que os efeitos nicotinicos sdo prazerosos e que, ao fumar, a ansiedade
diminui, assim como o estresse; relatam também o aumento na produtividade. Além desses
efeitos, alguns fumantes fazem associagfes do fumo com atividades do cotidiano, ficando

assim, condicionados a pratica (CARVALHO, 2000; GOMES et al., 2010; PAWLINA et


https://www.sinonimos.com.br/essencialmente/
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al., 2015; RONDINA et al., 2007).

Sob a dtica da promocdo da saude, o Ministério da Saude, no final da década de 1980,
criou o Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT), sob a coordenagéo e
gerenciamento da Diviséo de Controle do Tabagismo (Ditab), por meio do Instituto Nacional
de Céancer José Alencar Gomes da Silva (INCA) com o intuito de aumentar o acesso ao
tratamento do fumante, proteger a populagdo contra os riscos do tabagismo passivo, reduzir
a prevaléncia de fumantes e a consequente morbimortalidade relacionada ao uso do produto

(INCA, 2020). O Programa tem como objetivo:

(...) reduzir a prevaléncia de fumantes e a consequente
morbimortalidade relacionada ao consumo de derivados do tabaco no Brasil
seguindo um modelo légico no qual a¢des educativas, de comunicacao, de atencéo
a saude, junto com o apoio a adogdo ou cumprimento de medidas legislativas e
econdmicas, se potencializam para prevenir a iniciacdo do tabagismo,
principalmente entre criancas, adolescentes e jovens; para promover a cessacao de
fumar; e para proteger a populacdo da exposicdo a fumaca ambiental do tabaco e
reduzir o dano individual, social e ambiental dos produtos derivados do tabaco. O
PNCT articula a Rede de tratamento do tabagismo no SUS, o Programa Saber
Saude, as campanhas e outras a¢fes educativas e a promocao de ambientes livres
(INCA 2021).

A Organizacdo Mundial da Saude aponta que o tabaco mata mais de 8 milhGes de
pessoas por ano. Mais de 7 milhGes dessas mortes sdo resultado do uso desse produto,
enquanto cerca de 1,2 milhdo é o resultado de ndo-fumantes expostos ao fumo passivo
(INCA, 2021).

No Brasil, 428 pessoas morrem a cada dia devido ao vicio da nicotina. Apesar desse
numero ser alto, a prevaléncia de tabagistas acima de 18 anos apresentou uma queda
significativa nos Gltimos anos (Figura 2) como consequéncia das Politicas de Controle do
Tabagismo (PCT). Um avanco significativo nas acGes de controle do tabagismo foi a
promulgacédo da Lei n®9.294, de 15 de julho de 1996, regulamentada pelo Decreto n° 2.018,
0 Mesmo ano, que passou a regular as restrigdes ao uso e a publicidade de diversos produtos,
dentre eles, o tabaco. Ao longo do tempo, destacam-se as seguintes agdes que compdem a

PCT: a promocédo de ambientes livres de fumo; a regulacéo e fiscalizagdo dos derivados de
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tabaco proibindo propagandas e a regulamentagdo das embalagens; vigilancia

epidemioldgica e aumento sucessivo de preco e imposto sobre o produto (INCA, 2020,

2021).
Figura 2: Tabagismo na populacdo acima de 18 anos no Brasil entre 1989 e 2019
Percentual de tabagismo na populag&o acima de 18 anos no Brasil entre 1989 e 2019
Pesquisa Ano Total Homens Mulheres
Pesquisa Nacional sobre Saude e Nutricdo 1989 34.8% 43,3% 27,.0%
Pesquisa Mundial de Saude 2003 22,4% 27.1% 18,4%
Pesquisa Especial de Tabagismo 2008 18,5% 22,9% 13,9%
Pesquisa Nacional de Saude 2013 14, 7% 18,9% 11,0%
Pesquisa Nacional de Saude 2019 12,6% 15,9% 9,6%

Fonte: INCA, 2021

1.3 Tipos de tratamento

O programa de tratamento implementado no SUS em 2002, tanto na atencéo béasica
guanto na média e alta complexidade, é constituido por terapia ndo medicamentosa, dentre
elas a Terapia Cognitivo-comportamental (TCC), a Entrevista Motivacional (EM) e a terapia
medicamentosa (nicotinicas e ndo nicotinicas) (INCA, 2020).

A primeira etapa do tratamento é a avaliacdo clinica e a triagem dos pacientes,
seguido da TCC, podendo ter abordagem minima (consultas médicas com duracao de trés a
cinco minutos) ou intensiva (quatro sessdes semanais de 90 minutos, seguidas de duas
sessOes quinzenais de 60 minutos e uma sessdo mensal até completar um ano) de individual
OU em grupo e, se necessario, terapia medicamentosa (BRASIL, 2020).

A TCC é uma abordagem de senso comum que se baseia em dois principios centrais:
o0 de que as cognicdes tém uma influéncia controladora sobre emoc¢6es e comportamento e 0
de que 0 modo como uma pessoa age ou se comporta pode afetar profundamente os padrées
de pensamento e emocdes. Os componentes principais dessa abordagem envolvem: a

deteccdo de situacGes de risco de recaida; o desenvolvimento de estratégias de
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enfrentamento; o automonitoramento e o controle de estimulos (WRIGHT, 2008). Posto isso,
entende-se a importancia dessa pratica para a cessacdo do tabagismo e consequentes
beneficios para o usuario.

A Entrevista Motivacional (EM), entretanto, foi desenvolvida originalmente para o
tratamento de dependéncia de drogas e alcool. Tem como objetivo principal auxiliar o
individuo nos processos de mudancas comportamentais, a fim de que produza a resolugédo
de sua ambivaléncia. (ANDRETTA, 2005).

A conduta farmacoldgica € apenas de carater complementar, sendo indicada somente
para tratar a dependéncia a nicotina, ja que o tratamento tem como finalidade o controle dos
sintomas da abstinéncia. Os farmacos de 1? linha que o compdem sdo: Terapia de Reposicao
de Nicotina (TRN); Adesivos de nicotina transdérmico e Cloridrato de Bupropiona
(BRASIL, 2020).

A TRN ajuda a reduzir a fissura por cigarros com duas formas de apresentacéo:
liberacdo lenta (adesivos transdérmicos) de liberacdo rapida (goma, inalador, spray nasal e
pastilhas) (ARAUJO, 2004). Ha maior adesdo ao tratamento com o adesivo (grau/nivel A)
(HAJEK et al., 1999). Fumantes que se utilizam dessa terapia, juntamente com a terapia
comportamental, dobram a chance de abandonar o tabaco (PCDT, 2020).

Sua apresentacao é de adesivos transdérmicos de 7 mg, 14 mg e 21 mg (liberacao
lenta), sendo indicados de acordo com o grau de dependéncia, medido pelo teste de
Fagerstrom (Figura 3) ; gomas de mascar de 2 mg (liberacdo rapida); e pastilhas de 2 mg

(liberagdo rapida) (PCDT, 2020).
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Figura 3: Questdes aplicadas no Teste de Fargestrém

Pergunta n2 1: Quanto tempo apds acor- Pontos
dar vocé fuma seu primeiro cigarro?

* Dentro de 5 minutos
= Entre 6 e 30 minutos
* Entre 31 e 60 minutos
= Apds 60 minulos

[ R ST

Pergunta n2 2: Vocé acha dificil nao fu-
mar em locais onde o fumo é proibido
{como igrejas, bibliotecas, etc.)?

* S5im 1
» Mo 0

Pergunta n2 3: Qual o cigarro do dia que
traz mais satisfacio (ou que mais detes-
taria deixar de fumar)?

= O primeiro da manha 1
= Culros

Pergunta nz 4: Quantos cigarros vocé
fuma por dia?

= 10 ou menos
= 11 a 20

= 21 a 30

* 31 ou mais

Wb =

Pergunta n2 5: Vocé fuma mais freqiien-
temente pela manha (ou nas 122 horas do
dia) que no resto do dia?

* S5im 1
» Mo 0

Pergunta n2 6: Vocé fuma mesmo guan-
do estd tao doente que precisa ficar de
cama a maior parte do tempo?

= 5im 1
= Nao

Fonte: Pillon et al., 2011 (Adaptado)

A Bupropiona (150 mg), é um antidepressivo atipico de acdo lenta. Tem como
mecanismo de acdo inibir a recaptacdo de dopamina e noradrenalina no sistema nervoso
central. Sua efetividade foi evidenciada por diversas meta-analises (MENDES et al., 2016).
Deve-se iniciar uma semana antes de o paciente parar de fumar. A dose maxima
recomendada é de 300 mg/dia (PCDT, 2020).

O Tartarato de Vareniclina, medicamento desenvolvido especificamente para a

interrupcédo do tabagismo, liga-se com afinidade e seletividade aos receptores acetilcolinicos



nicotinicos neurais o4p2. E uma terapia de primeira linha para a cessa¢éo do fumo e tem a
maior eficacia amplamente demonstrada em ensaios clinicos (PENA, 2017), porém ndo esta
disponivel no protocolo de tratamento do SUS devido seu alto custo e também a presenca de

relevantes efeitos adversos.

Tabela 1: Principais efeitos adversos das terapias farmacolégicas

Adesivo Prurido, exantema, eritema, cefaleia Historia recente de 1AM,
transdérmicos tontura, nausea, vomitos, dispepsia, arritmias cardiacas graves
disturbios do sono (fibrilagdo atrial), angina

pectoris instavel, Ulcera
péptica, doencas cuténeas,
gravidez e lactagéo

Bupropiona Boca seca, insonia, dor de cabeca, Epilepsia, convulsdo febril
nausea, tontura, depressdo, na infancia, tumor do sistema
ansiedade/péanico nervoso central, historico de

traumatismo

cranioencefalico,
anormalidades no
eletroencefalograma e uso
concomitante de inibidor da
enzima monoamina oxidase
(IMAO).

Fonte: Elaboracéo propria, 2021. (Adaptado do PCDT, 2020).
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Considerando o ser humano um individuo complexo, composto ndo apenas de um
corpo fisico, mas também de mente e emocdo, é de extrema importancia que, ao tratar um
paciente, esses fatores sejam considerados.

1.4 Préticas Integrativas

Entende-se por Préticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) um
conjunto de terapias baseadas em conhecimentos tradicionais, que tem como objetivos a
prevencao de doencas e a recuperacdo da saude, levando-se em consideracdo, sempre, a
integralidade do paciente.

Concebe-se a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC)
no SUS uma acéo de inclusdo. Foi implementada através da Portaria GM/MS n° 971, de 3
de maio de 2006. As primeiras 5 préaticas incluidas em 2006 foram: Homeopatia, Medicina
tradicional Chinesa, Acupuntura, Fitoterapia, Antroposofia e Termalismo/Crenoterapia. Em
1985, institucionalizou-se a assisténcia homeopatica na rede publica de saude (BRASIL,
2006). Atualmente, sdo oferecidas pelo SUS, 29 praticas, sendo elas: Homeopatia,
Acupuntura, Fitoterapia, Antroposofia, Termalismo, Arteterapia, Ayurveda, Biodanca,
Danca Circular, Meditacdo, Musicoterapia, Naturopatia, Osteopatia, Quiropraxia,
Reflexoterapia, Reiki, Shantala, Terapia Comunitaria Integrativa, Yoga, Apiterapia,
Aromaterapia, Bioenergética, Constelacdo familiar, Cromoterapia, Geoterapia,
Hipnoterapia, Imposicio de méos, Ozonioterapia e Terapia de Florais (MINISTERIO DA
SAUDE, 2021).

Em relacdo aos objetivos da Politica para o SUS, foram apontados:

i) Incorporar e implementar a PNPIC no SUS, na perspectiva da
prevencdo de agravos e da promocdo e recuperacdo da salde, com énfase na
atencdo basica, voltada para o cuidado continuado, humanizado e integral em
salde; ii) Contribuir para 0 aumento da resolubilidade do sistema e ampliacdo do
acesso a PNPIC, garantindo qualidade, eficécia, eficiéncia e seguranca no uso; iii)
Promover a racionalizacdo das acBes de saude, estimulando alternativas
Inovadoras e socialmente contributivas ao desenvolvimento sustentavel de
comunidades; iv) Estimular as agBes referentes ao controle/participa¢do social,
promovendo o envolvimento responsavel; v) Continuado dos usuérios, gestores e
trabalhadores nas diferentes instancias de efetivacdo das politicas de salde
(MINISTERIO DA SAUDE, 2021).
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1.5 Homeopatia

A Homeopatia, sistema médico complexo de carater holistico, baseia-se no principio
vitalista e no uso da lei dos semelhantes. Em 1796, Samuel Hahnemann, médico aleméo,
conhecido como o pai da Homeopatia, fundamentou a terapéutica, hoje utilizada
mundialmente, sendo uma técnica segura e barata. E reconhecida como especialidade médica
desde 1980 pelo Conselho Federal de Medicina (TEIXEIRA, 2006). Em 1993, foi
reconhecida como especialidade farmacéutica pelo Conselho Federal de Farmacia na
Resolucdo n° 232 (CFF, 2011). O Conselho Federal de Medicina Veterinaria aprovou a
pratica homeopatica em 1995, por meio da Resolucéo n° 625 (CRMVSP, 2020) e em 2015 o
Conselho Federal de Odontologia pela Resolugéo n° 160 (CFO, 2015).

Em 1840, o médico homeopata francés Benoit Mure introduziu a pratica no Brasil,
fundou a Escola Homeopatica do Rio de Janeiro (CORREA et al., 1997).

A prética € constituida por quatro principios basicos, sendo: lei da semelhanga,
experimentacao no individuo sadio, dose minima e o uso de medicamento Unico, sobre 0s
quais se esclarece:

A lei da semelhanca (Similibus similia curantur): Hahnemann acreditava que, para
se obter uma cura, deveria utilizar remédios que produzissem sintomas similares a doenca
em um humano saudavel (BRASIL, 2011).

A experimentacdo no individuo sadio tem como base o teste de substancias
medicinais em individuos sdos para identificar os sintomas que irdo refletir sua agédo

(TEIXEIRA, 2006).

Em relacdo as doses minimas, verifica-se que Hahnemann percebeu que o tratamento
iniciado com doses elevadas causava toxicidade aos pacientes. Sendo assim, o médico prop6s
um método farmacotécnico denominado dinamizacao, que consiste na dilui¢do e agitacao de
100 vezes do preparo homeopatico. Com esse processo, ha reducdo dos sintomas causados

por altas doses e também, potencializacdo do medicamento (KAYNE, 2017).
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Para Hahnemann, o estudo de forma isolada é fundamental, pois um Unico
medicamento deveria ser usado para a identificagcdo da patogénese (TEIXEIRA, 2006).

E importante demonstrar alguns principios para o preparo da farmacotécnica
homeopaética. Para tanto, é necessario utilizar: 1) insumo ativo - principio ativo, ou seja, 0
“ponto de partida” utilizado para preparar o medicamento, de trés origens (vegetal, mineral
e animal); 2) veiculos e excipientes (insumos inertes) — a agua, o alcool etilico, a lactose e a
sacarose sdo 0s mais utilizados; 3) formas farmacéuticas: liquida e sélida (glébulo, tablete e
po); 4) sucussao - 0 movimento de agitar (100 vezes) verticalmente de forma vigorosa e
constante de solugdes de preparo (BRASIL, 2011); 5) dinamizacéo - diluicdo em insumo
inerte adequado seguido de sucussdes e/ou trituracles; 6) poténcia - refere-se ao nimero de
dinamizacdes que foi realizado pelo medicamento; 7) escalas - proporcdes entre insumo ativo
e insumo inerte utilizadas na preparacao das diferentes dilui¢cGes seguidas de dinamizagdes.
Sendo:

Escala centesimal (CH): diluicdo de 1:100,1 parte de insumo ativo em 99 partes do
insumo inerte (Figura 4)

Escala decimal (DH): diluicdo de 1:10, 1 parte de insumo ativo em 9 partes do
insumo inerte;

Escala cinquenta milesimal (LM): proporcao 1:50.000, 1 parte de insumo ativo em

49.999 partes do insumo inerte (BRASIL, 2011).
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Figura 4: Esquema das dinamizac¢Ges CH
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Fonte:http://diretoriodeartigos.net/wp-content/uploads/2016/07/homeopatia-Rem%C3%A9dio-
dilu%C3%ADdo-e-dinamizado.png

O médico homeopata, ao examinar seu paciente, observara suas queixas levando em
consideracdo sua integralidade. Aquele medicamento cuja patogenesia (conjunto de
manifestacdes apresentadas pelo individuo sadio e sensivel, durante a experimentacdo da
droga) melhor coincidir com as manifestacdes apresentadas pelo doente, serd o simillimum

deste doente (FUTURO, 2013).

Nessa conjuntura, observa-se o impacto do tabagismo para o paciente e para o sistema
de salde. Percebe-se 0 vasto conhecimento e a importancia da Homeopatia para o tratamento
das doencas. O presente trabalho tem como objetivo analisar, baseando-se na literatura, os

efeitos desta préatica no tratamento do tabagismo.


http://diretoriodeartigos.net/wp-content/uploads/2016/07/homeopatia-Rem%C3%A9dio-
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2. OBJETIVOS

Analisar os beneficios da Homeopatia no auxilio do combate ao tabagismo por
meio de revisdes bibliograficas, e também, a partir dos resultados, avaliar a qualidade

metodoldgica dos artigos selecionados para o presente trabalho.
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3. METODOLOGIA
Apos a escolha do tema para a elaboracédo do trabalho, foi definida, com auxilio do
anagrama PICO, a seguinte pergunta: “Como a Homeopatia pode auxiliar no tratamento
do tabagismo? ”

Tabela 2: Anagrama PICOS para definigdo da pergunta pesquisa do projeto

Abreviacéo Descricéo Componentes da pergunta

P Populacao Pacientes tabagistas

I Intervencéo O uso da homeopatia como tratamento primario ou
auxilar

C Comparacao Tratamentos convencionais e ndo convencionais

@) Desfecho Pacientes cessam ou diminuem o consumo do cigarro
e uma melhora da qualidade de vida

S Tipo de estudo  Observacional

Fonte: Elaboracdo propria, 2021.

A busca dos artigos foi realizada em seis bases de dados: Web of Science; Science
Direct; Scielo; Embase; Pubmed; Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Foram primeiramente os descritores fornecidos pela plataforma Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): homeopathy AND "tobacco use disorder” e os termos Medical
Subject Headings (MeSH) de cada base: homeopathy AND "smoking cessation”. Utilizando
os descritores do DeCS homeopathy AND "tobacco use disorder”, apenas 15 artigos foram
encontrados, sendo: (03) Embase, (02) Science Direct e (11) BVS (Figura 5). Em seguida,
com os descritores DeCs, em espanhol (homeopatia AND tabaquismo), 40 artigos foram
encontrados, sendo (24) BVS, (15) Science Direct e (01) Scielo (Figura 6).

Com a busca do termo MeSH (homeopathy AND "smoking cessation™), 140 artigos
foram encontrados, sendo: (03) Pubmed, (01) Scielo, (06) Embase, (26) BVS, (02) Web of
Science e (102) Science Direct (Figura 7). A pesquisa dos descritores também foi realizada
em portugués, mas os resultados encontrados foram 0s mesmos.

O primeiro critério utilizado para a selecao dos artigos foi o de terem sido publicados

nos Ultimos dez anos (2011-2021), considerando-se que a pesquisa foi realizada no dia 15
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de fevereiro de 2021, os idiomas selecionados foram: Portugués, Espanhol e Inglés. Os

artigos que nao abordaram a Homeopatia e o tabagismo concomitantemente foram excluidos.

Todos os tipos de producdo cientifica foram incluidos na pesquisa.

Figura 5: Fluxograma da selecdo de artigos - homeopathy AND **tobacco use

disorder”
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Fonte: Elaborago propria, 2021.
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Figura 6: Fluxograma da selecdo de artigos - homeopatia AND tabaquismo
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Fonte: Elaboragdo propria, 2021.
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4. RESULTADOS e DISCUSSAO
Dentre o0s 185 estudos encontrados, apenas cinco artigos abordavam
especificamente a conjungdo dos temas Homeopatia e tabagismo e atendiam ao critério de
pesquisas do presente estudo. Com tais resultados, é possivel perceber a escassez de
producdo cientifica na area homeopatica.
Tabela 3: Artigos utilizados nesta revisao bibliografica

Tipo de estudo Titulo Intervencdo (Tratamento) Autores

Diretrizes de  Terapias alternativas Acupuntura, Homeopatia e BECERRA
pratica clinica para la cesacion dela  Hipnose etal., 2012
adiccion al tabaco:
revision de guias de
practica clinica

Tratamiento con terapia Homeopatia e Florais BARRIO;
Ensaio clinico  floral de Bachy RAMIREZ;
nio homeopatia a fumadores ROMAN, 2012
randomizado  del Policlinico Norte de

Moron.

Recomendaciones para Homeopatia. Hipnose, ALBA et al.,
Diretrizes de  la cesacion de la Acupuntura, 2013
pratica clinica adiccion al tabacoen  Aconselhamento e

Colombia tratamento farmacoldgico
Ensaio clinico Tratamiento combinado Homeopatia e EGIDO;
nao del tabaquismo. Auriculoterapia BARBA,
randomizado  Homeopatia, acupuntura 2017

y naturopatia

Estudo Homeopatia como Homeopatia e tratamento LAVRADA,
restrospectivo  tratamento do tabagismo farmacologico 2020

Fonte: Elaboracéo propria, 2021.
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O presente estudo trata das Praticas Integrativas e Complementares em Salde que
S80 recursos terapéuticos, que visam a prevencao de doencas e a recuperacdo da saude. Tém,
como diferencial, o estudo da integralidade e da complexidade do individuo, podendo, entéo,
ser utilizadas de forma unitaria ou juntamente com tratamentos convencionais, como foi
abordado nos artigos selecionados (CONTATORE, 2015) .

No estudo de Alba et al. (2013), uma revisao da literatura sobre Diretrizes de pratica
clinica no tratamento do tabagismo foi feita utilizando a metodologia ADAPTE, ferramenta
que consiste em adaptar diretrizes clinicas ja existentes com a finalidade de melhorar a
pratica clinica. (MELO et al., 2015). As intervencdes clinicas avaliadas incluem:
aconselhamento breve e intensivo; medicamento de substituicdo da nicotina (Bupropiona,
Vareniclina, Clonidina e Nortriptilina); tratamentos complementares (Homeopatia,
Acupuntura, Hipnose) e a combina¢do de medicamentos juntamente das préaticas integrativas
e aconselhamento. Foram encontradas 925 diretrizes, 17 pré- selecionadas, mas apenas cinco
foram incluidas no trabalho. Para um maior rigor metodoldgico, foi determinada uma escala
de pontos (0-100) e a nota de corte deveria ser superior a 60%.

Feita a analise das diretrizes, os pesquisadores concluiram que o aconselhamento
breve ndo apresentou acréscimo nas taxas de cessacdo se comparados aos aconselhamentos
intensos, que tiveram aumento de 6,1%. Uma meta-anéalise de (FIORE et al., 2008) observa
que o conselho de menos de trés minutos ndo aumenta as taxas de abstinéncia (OR = 1,3; IC
de 95%, enquanto que entre trés e dez minutos mostra um aumento de 5,1% (OR = 1,6; IC
95%.

Abordando o uso de medicamentos alopaticos, ainda no primeiro estudo, € relatado
que as cinco diretrizes recomendam a bupropiona de liberacdo lenta como primeira linha de
tratamento, mas que os outros farmacos também apresentam bons resultados. Relatam,

também, que a combinacéo de tratamentos do uso de nicotina (usado por mais de 14
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semanas) com goma ou spray nasal demonstrou ser superior ao uso de adesivo como
monoterapia, mas tal combinacgédo deve ser feita apenas para os pacientes com alto nivel de
dependéncia.

Comparando os medicamentos utilizados nos guias deste estudo com o PCDT do
Ministério da Saude, a Nortriptilina e Clonidina sdo de 2° linha e seu uso néo é recomendado
devido a falta de indicacéo terapéutica e notorios efeitos adversos. A Varelicina é tratamento
de 1° linha, porém tem alto custo e a presenca de relevantes efeitos adversos.

Com base nas diretrizes, os pesquisadores do artigo de Alba et al. (2013) informam
que as terapias alternativas ndo possuem resultados significativos se comparadas aos
placebos, sendo assim ndo recomendam a oferta das praticas. E, referindo-se a Homeopatia,
0s autores apontam que a pratica é muito recente, sendo menos estudada em comparacao a
outras, fazendo com que os dados avaliados sejam escassos.

Becerra et al. (2012) também realizaram uma revisao de diretrizes de praticas clinicas
publicadas, com foco nas terapias integrativas (Homeopatia, Hipnose e Acupuntura).
Encontraram 925 referéncias, 9 foram pré-selecionadas e 5 incluidas no trabalho.

Para melhor compreensdo deste estudo, a abordagem de tais terapias, apresenta a
acupuntura como um método bastante utilizado no tratamento do tabagismo (GUAZZELLLI,
2005). Esta pratica tem como base a aplicacdo de agulhas em areas especificas do corpo com
objetivo de restaurar o equilibrio do mesmo (MARQUES et al., 2013). Quanto a Hipnose,
entende-se como um conjunto de técnicas que objetivam ampliar a consciéncia do individuo
por meio de concentracio focada e relaxamento. E capaz de fazer cessar o uso do tabaco,
pois modifica os impulsos associados com o habito de fumar; enfraquece o desejo e fortalece
0 proposito de parar, controlar os sintomas de abstinéncia e melhorar a capacidade de
concentracdo (BECERRA et al., 2012).

Nesse estudo, os pesquisadores Becerra et al. (2012) relatam que tais praticas ainda

ndo podem ser recomendadas, pois ndo apresentam resultados significativos devido a
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precariedade metodoldgica das pesquisas. Em relacdo a Homeopatia, Becerra e
colaboradores suscitam a impossibilidade de estimar o efeito da terapia em razdo da auséncia
de evidéncias sobre a eficacia dessa intervengéo.

Barrios e colaboradores (2012), por meio de um ensaio clinico ndo randomizado com
20 tabagistas, em sua maioria homens entre 40-49 anos, testaram a eficicia da cessagédo de
fumo feita com a combinagéo da terapia Floral de Bach, (utilizando agrimony, cherry plum,
crab apple e larch 4 gotas sublinguais 4 vezes ao dia por 6 semanas) e a Homeopatia, fazendo
uso do Nicotinum 30 CH, 5 gotas sublinguais, até no maximo 10 vezes por dia, ao sentir
vontade de fumar.

Os florais de Bach sdo uma forma de tratamento que utiliza a energia das flores
silvestres para auxiliar nas questdes emocionais, psicologicas e o combate as emocdes
negativas que provocam doencas (HOWARD, 1997). O Agrimony € adequado para a
problematica de limites. E um ansiolitico do sistema Bach; Cherry Plum é indicado para a
reabilitacdo do uso de drogas; Crab Apple auxilia os processos de limpeza e desintoxicacao
e tosse crbnica; e Larch é indicada para os casos de inseguranca, desanimo e desespero
(NASCIMENTO et al., 2017).

Ha& que se considerar ainda os heteroisoterapicos, que se caracterizam por serem
insumos ativos externos ao paciente, tais como alérgenos, alimentos e medicamentos
alopaticos, dentre outros patoldgicos ou ndo (BRASIL, 2011).

O Nicotinum é um heteroisoterapico preparado a partir da molécula da nicotina
isolada (TRITANY, 2020, p. 46). Vijnovsky (1974) descreve, para 0s sintomas da mente, a
patogenesia como a incapacidade de pensar ou fixar a atencéo, excitacdo e inquietude; os
tracos gerais causam efeito toxico ao fumar; na boca, ha sensacdo de queimacao aguda na
lingua, aumento da saliva, gosto ardente que produz catarro e garganta seca; e, na parte

inferior da garganta, causa solucos e pigarro (VIINOVSKY, 1974, p. 497). Logo, aparenta

ser um bom medicamento para o tratamento do tabagismo.


https://www.sinonimos.com.br/expoe/
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O estudo de Barrios (2012) relata ter bons resultados com sua pesquisa visto que,
70% (n=14) dos fumantes atendidos diminuiram consideravelmente o consumo de cigarros
e 30% (n=6) o abandonaram. Além disso, 85% (n=17) foram classificados como fumantes
moderados a graves. Os resultados demonstram a eficacia da combinacao das duas terapias.
No estudo de Egido e Barba (2017), um ensaio clinico ndo randomizado foi elaborado
utilizando a Homeopatia como terapia principal. Os pacientes foram tratados inicialmente
com nitrato de prata 1%, usando 1 colher de café dissolvido na 4gua em um copo d’agua para
um enxague bucal 2 vezes ao dia por 1 semana, 0 que proporciona um gosto desagradavel
na boca ao fumar e retira do usuario a sensacdo prazerosa do ato.

Neste trabalho foi prescrito o Tabacfin (Tabacum) nas poténcias crescentes (5, 7, 9,
12,15 e 30 CH) em forma de glébulo, comecando com 5 CH, uma vez por semana, e quando
sentissem vontade de fumar. Tal abordagem foi complementada pela auriculoterapia.
Utilizou-se a técnica do grande delta 1 da escola francesa, colocando os pontos Darwin,
trigémeo e reacional. E, na alta, foi prescrito Caladium Seguinum na poténcia 5 CH, 3 vezes
ao dia, por 3 meses com intuito de manter a aversao ao tabaco.

A patogenesia mental do Tabacfin (Tabacum) foi descrita no Tratado de Matéria
Médica como sendo uma sensacdo de infelicidade, grande desanimo e melancolia. Quanto
ao aspecto geral do tabagismo crénico, manifesta-se com emagrecimento, impoténcia sexual,
tremor nos dedos e nauseas. No tabagismo agudo, manifesta-se com prostracdo completa;
sensacdo de constricdo na garganta, térax e coracdo: cancer de pulmdo e estbmago
(VIINOVSKY, 1974, p. 699).

Ainda no Tratado de Matéria Médica, o simillimum Caladium Seguinum, na
categoria clinica, a asma é retratada; nas partes gerais, ele tem efeito irritante das membranas

mucosas € na pele, além de produzir muitas sensa¢des de queimacdo; na mente apresenta

confusdo mental e pensamentos sombrios (impoténcia), ndo consegue concentrar a mente,
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sente-se apreensivo (VIINOVSKY, 1974, p. 109).

O estudo apresentou bons resultados, sendo que, dos 69 pacientes, 47,80 (n= 33)
pararam de fumar por mais de 1 ano. O pico maximo de abandono acontece nos 3 primeiros
meses (Figura 8). Nesse periodo, 41 desistiram de fumar, e so se estabilizaram ao final de 12
meses. Os pesquisadores discorrem sobre a recenticidade da Homeopatia e falam também
que sua combinacdo a Acupuntura é benéfica.

Figura 8: Curva global do abandono do tratamento
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Fonte: Egido e Barba (2017)

Lavrada (2020) consiste em uma monografia para conclusdo de uma especializagdo
em homeopatia. O trabalho baseia-se em um estudo retrospectivo, no qual a coleta de dados
foi feita em prontuério de pacientes em encontros voltados para interrupcdo do tabagismo.

A metodologia integra-se em uma consulta médica individual de 13 pacientes para a
avaliacdo de comorbidades. Durante o atendimento ao paciente, € oferecida a opcdo de

realizar o tratamento Homeopatico associado a terapia convencional, sendo adesivo de

nicotina (21,24 ou 7 mg), por quatro semanas, e, por 12 semanas, a Bupropiona 150 mg (300

mg por dia) para 0s pacientes que apresentaram indicagdes.
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Para aqueles que aceitaram a inclusdo da Pratica Integrativa citada, foi prescrito
Tabacum, Nicotinum e Caladium &a (partes iguais) 6 CH: 5 glébulos, dissolugdo na boca, 3
vezes ao dia, e Avena sativa D3, diluicdo de 10 glébulos em meio copo d"agua. Ingestdo
quando da compulsdo em fumar por até 6 vezes ao dia.

A Matéria Médica Homeopatica, descrita por Vijnovsky (1974), descreve a
patogenesia da Avena Sativa como uma incapacidade de fixar atencdo em um tema; geral,
agitacdo nervosa, debilidade sexual; falta de tonicidade geral com insOnia; esgotamento
nervoso, apos uma doenca esgotante ou excessos sexuais; dificuldade de pensar, de trabalhar,
de fixar sua atencdo; falta de tonicidade geral com insénia.

Lavrada (2020) relata que, dos 13 pacientes analisados, 7 (53,8%) utilizaram apenas
a terapia convencional e 6 (46,15%) associaram-na a Homeopatica. A reducdo do tabagismo,
ao final de 2 meses, ocorreu em 42,86% dos pacientes que fizeram uso de farmacos
alopaticos, pois diminuiram a quantidade de cigarros que fumavam em 80% ou mais, e
14,28% (1 paciente) manteve o uso da mesma quantidade de cigarros do inicio da terapia.
Dentre os pacientes que ndo se tratavam com a homeopatia, 71,42% utilizaram a bupropiona.
Esse medicamento foi também utilizado por 50% dos que se submeteram a terapéutica
homeopatica. E, dentre aqueles que associaram os dois tratamentos, 83,3% interromperam o
tabagismo.

Reconhece-se a pesquisa cientifica a partir de uma aplicacao pratica de um conjunto
de procedimentos objetivos para o desenvolvimento de um experimento a fim de produzir
um novo conhecimento. A medicina baseada em evidéncias é definida como o elo entre a
boa pesquisa cientifica e a pratica clinica (PAOLUCCI, 2007). Para a elaboracdo de bons

trabalhos, uma boa metodologia deve ser aplicada.

Tais premissas ndo foram plenamente atendidas nos estudos selecionados, pois foram

realizadas com um ”n” amostral baixo, além de deficiéncias na randomizagdo no estudo

clinico. De maneira geral, nota-se também a auséncia da descri¢do das terapias abordadas,
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convencionais ou alternativas, o que néo invalida os estudos, mas impossibilita a plena
exploragdo e aproveitamento das informagdes e conclusoes.

Para exemplificar tais constatagbes, mencionamos o artigo de Becerra e Barrios
(2012), no qual a escrita e a ordem das informagdes carecem de clareza e ordenamento
I6gico, além da ndo explicitacdo das poténcias dos medicamentos homeopaticos aplicados
no estudo.

Apesar das limitagdes mencionadas, vale ressaltar que a maioria dos resultados dos
artigos indicam de maneira clara que a Homeopatia se mostrou eficaz como terapia
complementar no tratamento do tabagismo. Trata-se de evidéncia relevante que deve motivar
0s pesquisadores na realizacdo de novos estudos na area, os quais, se dotados de maior rigor
cientifico, impulsionardo e propagardo maiores estudos e aplicagdes.

Ha& outras publicacbes relevantes ndo encontradas nas bases de dados adotadas no
presente estudo, uma vez que foram publicadas em anais de congressos e/ou jornadas
farmacéuticas realizadas no Brasil. Destacam-se os trabalhos realizados na Universidade
Federal do Rio de Janeiro, que teve como objetivo, avaliar o efeito do medicamento
heteroisoterapico de cigarro conjuntamente com a abordagem cognitivo-comportamental no
controle do tabagismo por meio de estudo clinico duplo-cego randomizado. Ao que se
verifica, os resultados alcancados foram positivos, com bastante adesdo ao tratamento,
melhora da ansiedade e diminuicdo ou cessacdo do numero de cigarros fumados por dia
(PAIVA et al., 2018)

A Homeopatia é uma especialidade médica reconhecida ha anos, com pressupostos
cientificos estabelecidos, aplicacGes clinicas diversas e oferecimento nos servigcos publicos
de saude. Entretanto, a desinformacéo e a perseguicdo a essa ciéncia ainda se encontram

enraizados na esfera académica (TEXEIRA, 2007).
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5. CONCLUSAO

Os artigos incluidos no presente trabalho tiveram, em sua maioria, resultados
positivos que certificam a eficacia da pratica homeopatica no tratamento do tabagismo. Além
de ficar demonstrada a auséncia de efeitos adversos, ao contrario dos medicamentos
alopaticos, o que indica um nivel de seguranca admissivel, podemos também inferir
beneficios intrinsecos da terapéutica homeopatica ao tratar ndo apenas a dependéncia e seus
efeitos, como também as causas psicolOgicas que originam e sustentam o tabagismo.
Entretanto, constata-se a baixa quantidade e qualidade da producdo cientifica no campo
definido para o presente estudo devido a metodologias ndo padronizadas utilizadas pelos
pesquisadores ao elaborar pesquisas cientificas.

Em razdo disso, a difusdo da Homeopatia como conhecimento cientifico e recurso
terapéutico sofre enorme prejuizo, privando a sociedade de alternativa valiosa. Em geral, as
PICs, inclusive a Homeopatia, ndo recebem recursos e incentivos suficientes para que se
construa um arcabouco cientifico que possa demonstrar a sua aplicabilidade. Tais
dificuldades ndo devem ser consideradas barreiras intransponiveis para a continuidade das
publicagdes, tendo em vista os beneficios que a utilizacdo da Homeopatia tem demonstrado
nas mais diversas areas, inclusive, no tratamento do tabagismo.

A continuacdo das pesquisas e publicacdes nesta area deve ser incentivada, pois,
gradativamente, ampliara a base de conhecimentos e evidéncias cientificas, contribuindo
para a consolidacdo da Homeopatia no meio académico, cientifico e, especialmente, na

sociedade que dela podera colher maiores beneficios.
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