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INTRODUCAO

O Projeto Extensionista Integrador — PEI em consonancia com as normativas do
Ministério da Educacdo (MEC) - Resolucdo CNE N°. 07 de 18/12/2018, tem por objetivo
promover uma educagdo transformadora e a interagdo entre o académico de medicina, a
comunidade, a equipe de salde e outros setores da sociedade de forma interdisciplinar,
aprimorando competéncias humanisticas, o didlogo entre os mais diversos saberes e
conhecimentos médicos e de salde.

Dessa forma, ao conhecermos a Unidade de Salde da Familia (USF) localizada no
municipio de Varzea Grande - MT, percebemos que um dos problemas que acometem a
populacdo é o tabagismo. Ainda nesse contexto, foi levantado o questionamento de como o
tabagismo pode estar interferindo na qualidade de vida dos usuarios da regido compreendida
pela unidade.

O tabagismo é reconhecido como uma doenca cronica causada pela dependéncia da

nicotina e outras substancias quimicas presentes nos produtos derivados do tabaco. A

Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude (CID-
11) apresenta o tabagismo como um transtorno mental, de comportamento ou de
neurodesenvolvimento, sendo relacionado ao uso de substancias psicoativas. Além disso, o
tabagismo é considerado a maior causa evitavel isolada de adoecimentos e mortes precoces
em todo 0 mundo.?

Nesse contexto, o tabagismo configura-se como um dos principais problemas de

saude publica da atualidade a nivel global estando diretamente associado a diversas doencas
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cronicas e elevados indices de mortalidade. Considera-se que o habito de fumar esteja a
associado a 85% dos Obitos provocados por enfisema e 45% dos 6bitos por infarto do
miocardio, além de ser o responsavel por 25% das mortes por doenca cerebrovascular e 30%
das provocadas por cancer, destacando-se o cancer de pulmdo, visto que aproximadamente
90% das mortes por essa doenca estdo relacionadas ao consumo de tabaco, em razédo do
tempo de exposi¢io ao tabaco.!

Outros fatores relacionados sao risco ocupacional, exposicdo ambiental e
caracteristicas sociodemogréaficas, como sexo, raca e escolaridade. Ressalta-se que, no
Brasil, hd uma lacuna na literatura no que tange aos outros fatores que ndo o tabagismo. Esse
grave problema, apesar de poder acometer todas as faixas etarias, tem um fator consideravel
ao ser relacionado a pessoa idosa ponderando o aumento da expectativa de vida da
populacdo. Toda a populacgéo € de responsabilidade da saide publica, mas as pessoas maiores
de 60 anos tém como agravante as doencas cronicas associadas a idade. O problema é tdo
considerado pela gestdo publica, que o Ministério da Saude (MS) publicou um protocolo
clinico e terapéutico do tabagismo para orientar os profissionais da satde publica em como
atuar.?

Compreender como esses fatores afetam o risco de desenvolver doengas associadas
ao consumo de tabaco no Brasil e o possivel impacto na mortalidade é essencial para a
formulacdo adequada de politicas publicas. Uma maneira promissora de garantir a qualidade
de vida do usuario, é melhorar a prevencao e a deteccdo das doengas em seu estagio inicial,
principalmente através de programas de rastreamento de pessoas em grupos de risco. Os
critérios para estabelecer um programa de rastreamento adequado dependem da

compreensdo acerca do grau de vulnerabilidade de uma populacéo e das disparidades no seu

acesso ao diagnostico e tratamento.®

Além da idade e do tabagismo, outros parametros devem ser utilizados como
critérios para a definicéo de grupos de riscos a desenvolverem doencas associadas ao tabaco,
como a composicdo demografica e suas especificidades, contemplando também outros
marcadores relevantes como a situacao socioeconémica.

O acolhimento, que é um principio incentivado pela Politica Nacional de
Humanizagdo (PNH), datada de 2003, apesar de ser essencial para a escuta e entendimento
das necessidades apontadas pela populacdo, tem sua estruturacgdo na USF ainda em

construgdo. As Rodas de Conversa, enquanto espagos dialdgicos democraticos, sdo
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utilizadas na Atengdo Priméaria a Saude (APS) como instrumento de educacdo em salde e

participacdo popular, apresentando potencial para viabilizar melhorias no acolhimento nos

servicos da APS.*

O projeto de extensdo proposto tem como objetivo realizar a¢es de educacao em
salde para informar a populagdo adscrita sobre os servigcos de apoio contra o tabagismo
disponiveis na USF e ainda sensibiliza-los sobre os maleficios do vicio e as comorbidades

associadas.

METODOLOGIA

Trata-se de um projeto de extensdo de carater descritivo, com abordagem
qualitativa, desenvolvido na cidade de Varzea Grande, Mato Grosso, fundamentado na
metodologia da problematiza¢do por meio do Arco de Maguerez.

A acdo foi realizada com um grupo de pacientes tabagistas residentes na area de
abrangéncia da USF escolhida, localizada no municipio de VVarzea Grande, Mato Grosso. Os
participantes foram previamente convidados pela equipe de saude local. O projeto ocorreu
no periodo de 24/04/2026 a 29/05/2026, nas dependéncias da unidade de salde.

A intervencdo foi estruturada com base nas cinco etapas do Arco de Maguerez. A
primeira etapa, Observacdo da Realidade, ocorreu durante as atividades de territorializacado
realizadas na area de abrangéncia da USF, quando foi identificado o tabagismo como um
importante problema de saude entre os usuarios acompanhados pela unidade. A partir dessa
observacdo, constatou-se a necessidade de desenvolver a¢des voltadas a conscientizagdo
sobre os riscos do tabagismo e ao incentivo a cessacdo do habito.

Na segunda etapa, Pontos-Chave, foram identificados fatores relacionados a
manutencdo do consumo de tabaco, tais como dependéncia & nicotina, insuficiéncia de
informacdes sobre os danos causados pelo tabagismo, dificuldade de acesso a estratégias de
cessacao e auséncia de espacos coletivos de apoio e acolhimento aos usuarios.

Na terceira etapa, Teorizagdo, foi realizado levantamento bibliogréfico em artigos
cientificos, manuais do Ministério da Saude e demais documentos técnicos relacionados a
prevencdo, controle e tratamento do tabagismo. Essa etapa possibilitou a compreensdo dos
fatores envolvidos na dependéncia tabagica, dos impactos do tabaco sobre a saude e das

principais estratégias utilizadas para promover a cessac¢do do habito.
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Na quarta etapa, denominada Hipoteses de Solugdo, foram elaboradas propostas de
educacdo em salde direcionadas aos tabagistas pertencentes & area de abrangéncia da
unidade. Como estratégia interventiva, promoveu-se um encontro presencial em grupo,
fundamentado em metodologias participativas e dialdgicas. A programacao contemplou uma
palestra interativa, seguida de um espaco destinado & troca de vivéncias entre 0s
participantes. Durante o encontro, discutiram-se os efeitos do tabagismo sobre o organismo,
as principais doencas relacionadas ao consumo de derivados do tabaco, os impactos desse
habito na qualidade de vida, os beneficios proporcionados pela cessacdo e os fatores que
contribuem para a manutencdo da dependéncia. Ademais, enfatizou-se a relevancia do
suporte familiar e da rede de apoio social como elementos essenciais para 0 éxito do processo
de abandono do tabaco.

Com a finalidade de fortalecer os vinculos estabelecidos e assegurar a continuidade
das acOes propostas, os participantes foram convidados a integrar a atividade subsequente,
agendada para a semana seguinte.

A quinta etapa, denominada Aplicacao a Realidade, correspondeu a implementacao

das acbes planejadas junto aos usuarios da USF. Inicialmente, ocorreu um momento de

acolhimento, acompanhado da oferta de um café da manha coletivo, com o propdsito de

favorecer a aproximacdo entre os participantes e a equipe executora, estimulando um
ambiente pautado na escuta qualificada, na confianca e no engajamento. Nessa ocasido,
também houve a apresentacdo do projeto e de seus objetivos.

Posteriormente, procedeu-se a caracterizacao inicial dos participantes por meio de
abordagem dialogada e estratégias participativas, contemplando aspectos relacionados ao
perfil sociodemografico, ao historico de tabagismo, ao grau de dependéncia nicotinica e ao
nivel de conhecimento acerca dos prejuizos decorrentes do uso do tabaco. A programacao
incluiu roda de conversa, dindmica educativa e espago para compartilhamento de
experiéncias, abordando os efeitos do tabagismo no organismo, as doencas associadas, 0s
impactos na qualidade de vida, os beneficios da cessacdo, os fatores desencadeantes do
consumo e as estratégias voltadas ao abandono do habito. Paralelamente, efetuou-se a
aplicagdo de um instrumento estruturado destinado ao levantamento de informac6es sobre
os fumantes da comunidade.

As acdes educativas ocorreram conforme o cronograma estabelecido, com emprego

de linguagem acessivel e conteddo fundamentado em evidéncias cientificas atualizadas,
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respeitando as caracteristicas socioculturais e as necessidades especificas do publico
participante.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Como etapa preparatoria da agdo extensionista, no dia 22 de maio de 2026 foi
realizada uma atividade de mobilizacdo e sensibilizacdo da comunidade em frente a
Unidade de Saude da Familia do municipio de Varzea Grande — MT. Nesse momento,
foram abordados os maleficios do cigarro convencional e dos cigarros eletrdnicos, bem
como os impactos do tabagismo na satde individual e coletiva.’.¢ A agdo teve como
finalidade despertar o interesse da populacdo para a tematica e incentivar a participacdo
dos usuarios nas atividades educativas  posteriormente  desenvolvidas.”

A principal agdo extensionista ocorreu no dia 29 de maio de 2026, por meio de
uma roda de conversa voltada aos usuarios tabagistas da regido adscrita pela unidade.
Durante a atividade foram discutidos os riscos associados ao consumo de tabaco, as
doencas relacionadas ao tabagismo, os beneficios da cessacdo do habito de fumar e as
estratégias disponiveis no servigo de satde para auxiliar no abandono da dependéncia.’

A metodologia participativa adotada favoreceu um ambiente de acolhimento,
escuta qualificada e troca de experiéncias, permitindo que o0s participantes
compartilhassem davidas, dificuldades e vivéncias relacionadas ao processo de cessacdo
do tabagismo. Esse formato possibilitou ndo apenas a transmissao de informacdes, mas
também a construgdo coletiva do conhecimento, valorizando as experiéncias individuais
e fortalecendo o protagonismo dos participantes no cuidado a propria saude.”

Além das orientacOes verbais, foram distribuidos materiais educativos contendo
informagdes sobre prevencgéo e controle do tabagismo, bem como um instrumento em
formato de calendario motivacional, nomeado como “30 dias para uma vida livre do

cigarro”, elaborado para incentivar de forma concreta a interrupgao do uso do cigarro e

estimular a adesdo as mudangas comportamentais necessarias para a cessa¢ao do habito®.

Possibilitando o usuério visualizar a nocividade do habito, os gastos diarios e o impacto

na renda.’
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Figura 1: Calendario motivacional “30 dias para uma vida livre do cigarro”

utilizado durante a acéo educativa.

U fote
PARA UMA VIDA LIVRE DO CIGARRO! “

Cad dia sem. fuma. & um passe. para uma wida mais longa,
saudivel e feliz!

# CADA DIA SEM FUMAR € UMA VITORIA PARA SUA SAUDE, SUA PELE E PARA O SEU FUTURO! #
—  MEU DESAFIO: 30 DIAS SEM FUMAR! =

DAY DIA 3 ( DIA4 ; DIA S DIAG DIAT7
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|
192 | | Eemomix: 25 204 | | Eoonomia: RS 216 | | Ecomoma: RS 220 | | Geomoms RS 260 | | Economia: 85 252

DIA 24 DA | DIA 26 Dia 27 DIA 28

Koonomia: 85 300 | | conomia RS 312 || Commomia 8 324 | | Bosmamin ¥ 336

) PARABENS! 30 DIAS DE CONQUISTA!

Vock escolbeu sua satde, sua iberdade e um futuro melhor.

BENEFICIOS FINANCilROS
\ ,( > Pace de fumar e tray
:v::'.:‘. > normal = seu dinhairo em 5 nhm
( CADA CIGARRO CUSTA- RS 1200

| VEIA 0 QUANTO vOCE ECONOMZA:
Em 7 dins RS 8400

EmlSdas RS 18000
| Em 30 das: RS 360,00
| Em 1ano 365 dasy: RS 4380,00

MEU MOTIVO PARA PARAR DE FUMAR: O

vocE NAO ESTA MRINDO M‘D DE NADA (STA ESCOU!(NDO I’UDD' ©

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2026.

A acdo nos possibilitou observar os relatos sobre a ligacdo do habito de fumar,
com momentos de solitude, prazer individual e momentos de calmaria da rotina. Notou-
se nos relatos de mulheres que o tabagismo estava intimamente conectado ao alivio da
sobrecarga mental de cuidado com a casa e a familia.> A pratica de montar o cigarro ou
como referido pela participante “bolar o paiero” quase que artesanalmente foi

identificado em uma participante, nos mostrando que a dependéncia esta além das reacoes

quimicas geradas no organismo do fumante®.

Por vezes os relatos foram carregados de culpa: “tenho vontade de parar de
fumar, mas as vezes fumo até quando ndo quero, acendo o cigarro, fico com nojo e ja
apago. Nem sei por que acendi.” Refor¢ando que o habito cultural esta fortemente ligado

as alteragdes bioquimicas.®
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As queixas familiares foram trazidas por todos os participantes, mostrando que a
adiccdo afeta as relacOes interpessoais do paciente tabagista, seja pelo mal cheiro
eliminado durante as tragadas, o odor impregnado nas roupas, maos, cabelos e no
ambiente doméstico ou pelo fato de afetar a satde de todos ao redor®.®. Isolando o paciente
de momento sociais necessarios para manutencdo do bem estar fisico, mental e social.
Conflitos familiares foram relatados, por meio de falas descritas como agressivas e
invasivas, caracterizando gatilhos para alguns participantes. Relatos, como: “Quando
alguém da minha familia reclama comigo quando fumo, ai que fumo mesmo, so de raiva”,
nos permitiram visualizar como as relagfes sociais influenciam diretamente na
dependéncia.

Observou-se também que muitos participantes desconheciam a existéncia dos

servicos de apoio & cessacdo do tabagismo ofertados pelo Sistema Unico de Saude (SUS),

evidenciando a importancia de acOes educativas capazes de aproximar a populacdo dos
recursos disponiveis no territério e ampliar 0 acesso as estratégias de prevencdo e
promocao da saude.”.?

Diante do desconhecimento e do desencontro de informacGes, foi necessario
reforgar aos participantes a disponibilidade de acompanhamento multidisciplinar na APS,
com consultas médicas, tratamento farmacolégico, como suporte terapéutico no
tratamento da dependéncia quimica causada pelo tabaco e o acompanhamento de
enfermagem para tabagistas na unidade.®.® A atividade buscou ampliar o conhecimento
dos usuarios acerca dos recursos terapéuticos ja disponiveis na rede publica de salde,
fortalecendo a compreenséo sobre o papel da APS como porta de entrada preferencial do
SUS e como espaco estratégico para o acompanhamento longitudinal dos individuos que
desejam interromper o uso do tabaco.®

Para complementar o plano terapéutico oferecido na USF, foi recomendado aos
participantes a implementacdo de exercicios fisicos, trabalhos manuais e artesanais,
meditacdo e dedicacdo a qualquer outra atividade que estimule a concentragéo,
diminuindo o estresse e ansiedade, auxiliando a manter o foco em outras ocupagoes e
fazer novas conexdes de bem estar.®

Ao final da atividade foi oferecido um café da manh& comunitario, promovendo

maior integracdo entre os participantes e fortalecendo o vinculo entre usuarios,
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académicos e equipe de salde, aspecto fundamental para o desenvolvimento de acGes de

educagdo em saude na comunidade.”

CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento deste projeto extensionista evidenciou a relevancia das agdes
educativas na prevencdo do tabagismo e na promocdo da salude no ambito da APS. A
experiéncia demonstrou que atividades baseadas em metodologias participativas,
acolhimento e escuta qualificada constituem importantes ferramentas para estimular
reflexdes acerca dos riscos associados ao consumo de tabaco e favorecer mudangas
comportamentais relacionadas aos habitos de vida.

A roda de conversa permitiu ampliar o acesso da populacdo a informacdes
cientificamente fundamentadas sobre os prejuizos causados pelo tabagismo, além de
fortalecer o vinculo entre usuarios e as académicas de medicina. A divulgacdo dos
recursos terapéuticos disponiveis na unidade, especialmente o acompanhamento
profissional e 0 acesso ao adesivo de nicotina, contribuiu para aproximar a populacéo dos
servigos ofertados pelo SUS, visando favorecendo o acesso ao cuidado e estimulando a
procura por suporte especializado para a cessacdo do tabagismo.

Os resultados obtidos reforcam o papel da APS como principal porta de entrada
do sistema de salde e como espaco privilegiado para o desenvolvimento de acGes de
promocao da salde, prevencao de agravos e acompanhamento longitudinal dos usuérios.
Nesse contexto, a USF tem funcdo estratégica na identificacdo precoce dos fatores de
risco, no fortalecimento da autonomia dos individuos e na construcdo de praticas voltadas

a melhoria da qualidade de vida da populacéo.

A vinculacdo entre a unidade de salde e a comunidade da area de abrangéncia
evidentemente apresenta falhas, com queixas de ambas as partes. Por diversas vezes
ouvimos a equipe relatar que os pacientes ndo se interessavam em participar de educagéo
em salde, contudo durante o periodo do projeto, tivemos dificuldade de constatar
engajamento dos trabalhadores da unidade em elaborar a¢des coletivas de promocéo de
salde e prevencdo de agravos. Os profissionais ndo participaram da execugdo do projeto
extensionista, perdendo-se a oportunidade de estabelecer de fato um grupo de apoio

mensal, como havia sido sugerido pelas académicas. Em contrapartida os usuarios do
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servigo apresentaram dificuldade entender o funcionamento da unidade de saide, ndo
cumprindo com as metas estabelecidas para efetividade do tratamento semanal e relatam
dificuldade de vinculagho com a troca frequente de profissionais.

A experiéncia permitiu aos académicos observar a importancia dos principios do

SUS e os fundamentos da APS, especialmente a integralidade do cuidado, a

longitudinalidade, a educacdo em saude, o trabalho multiprofissional e a aproximacao

entre os servicos de salde e a comunidade, se fazendo urgente a melhoria na vinculagéo
entre ambos.

Dessa forma, conclui-se que projetos de extensdo voltados a conscientizagao sobre
0 tabagismo possuem relevante impacto social, educativo e sanitario, contribuindo para o
fortalecimento das acOes desenvolvidas pela APS. Entendeu-se que a efetividade e
manutencdo dos beneficios da extensdo na USF passa pela iniciativa da eSF,
possibilitando a construgdo de comunidades mais informadas, conscientes e participativas
em relacdo ao cuidado com a propria saude.
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