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RESUMO

O tabagismo representa uma das principais causas evitaveis de doengas e mortes
em todo o mundo. Apesar das campanhas de conscientizagdo, o numero de jovens
usuarios de cigarro, narguilé e cigarros eletrénicos permanece alto. Este Trabalho de
Conclusao de Curso teve como objetivo desenvolver uma bala de goma fitoterapica
contendo extratos de Panax ginseng e Pfaffia paniculata, com potencial de auxiliar na
cessacao do tabagismo. Foram realizadas pesquisas bibliograficas, formulagdes
laboratoriais e testes fisico-quimicos, como analise de pH e viscosidade, além da
coleta de dados por meio de formulario on-line com 106 participantes. Os extratos
foram selecionados com base em estudos que demonstram sua atuagao na regulagao
da dopamina e no controle do estresse e da ansiedade. A formulacdo mostrou-se
viavel farmacotécnica e econbmica, apresentando boa aceitagdo sensorial e
seguranga dentro das faixas recomendadas pela ANVISA. Como estratégia
complementar, o grupo desenvolveu uma pagina no Instagram voltada a
conscientizagdo do publico jovem sobre os riscos do tabagismo e alternativas
terapéuticas naturais. O produto final demonstrou potencial como coadjuvante no

processo de cessacgao, aliando ciéncia, educagao e acessibilidade.

Palavras-chave: Cessacado do tabagismo; Fitoterapia; Panax ginseng; Pfaffia

paniculata; Goma funcional.



ABSTRACT

Smoking is one of the leading preventable causes of disease and death worldwide.
Despite awareness campaigns, the number of young users of cigarettes, hookahs, and
electronic smoking devices remains high. This Final Course Project aimed to develop
a phytotherapeutic gummy candy containing extracts of Panax ginseng and Pfaffia
paniculata, with potential to assist in smoking cessation. Bibliographic research,
laboratory formulations, and physicochemical tests—such as pH and viscosity
analysis—were conducted, along with data collection through an online questionnaire
answered by 106 participants. The extracts were selected based on studies showing
their effects on dopamine regulation and control of stress and anxiety. The formulation
proved to be pharmaceutically and economic viable, with good sensory acceptance
and safety within the limits recommended by ANVISA. As a complementary strategy,
the group created an Instagram page to raise awareness among young people about
the risks of smoking and natural therapeutic alternatives. The final product showed
potential as an adjuvant in the cessation process, combining science, education, and

accessibility.

Keywords: Smoking cessation; Phytotherapy; Panax ginseng; Pfaffia paniculata;

Functional gum.
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1 INTRODUGAO

A planta Nicotiana tabacum L. tem origem nas Américas, sendo utilizada ha milénios
por povos indigenas com finalidades medicinais e espirituais (DUKE et al., 2021). Com
a chegada dos europeus ao continente, o tabaco foi amplamente disseminado e, ao
longo dos séculos, transformou-se em um produto de consumo massivo,
especialmente apds sua industrializagao no século XIX (DUKE et al., 2021).

A popularizagao do cigarro no século XX foi impulsionada por campanhas publicitarias
e pela cultura midiatica, que associavam seu uso a modernidade e ao status social
(VARGHESE; GHARDE, 2023). No entanto, a partir da década de 1950, surgiram
evidéncias cientificas sobre os riscos do tabagismo, levando a adogdo de medidas
regulatérias para controlar seu consumo (JESUS et al., 2024). No Brasil, politicas
publicas e campanhas de conscientizacdo contribuiram para a redugao significativa
do numero de fumantes nas ultimas décadas (SZKLO et al., 2024).

Atualmente, além do cigarro convencional, novas formas de consumo de nicotina,
como cigarros eletrénicos e narguilé, apresentam desafios adicionais para a saude
publica (SILA, 2024). Muitos usuarios, especialmente jovens, sdo atraidos por esses
dispositivos, acreditando, erroneamente, que sdo menos prejudiciais (SILA, 2024). No
entanto, estudos indicam que esses produtos também contém substancias toxicas e
podem causar dependéncia quimica e danos ao organismo (INCA, 2019). Além dos
riscos individuais, esses dispositivos eletrbnicos ainda representam uma ameaca
coletiva, pois muitas das substancias liberadas no aerossol podem ser inaladas por
terceiros, configurando o chamado "fumante passivo" (GONZALEZ et al., 2022).
Ademais, pesquisas indicam que o uso de cigarros eletrénicos pode servir como porta
de entrada para o tabagismo convencional, aumentando o risco de exposi¢cao
prolongada a substancias nocivas (SCHMIDT et al., 2023). Dessa forma, a falsa
sensacgao de seguranga promovida por esses produtos pode levar a uma perpetuacao
da epidemia tabagista, agravando ainda mais os impactos na saude publica.

Os impactos do tabagismo na saude sao alarmantes, estando relacionados a uma
série de doengas graves, como cancer de pulmao, doengas cardiovasculares e
respiratorias (VARGHESE; GHARDE, 2023). Essas enfermidades decorrem da
exposicao a mais de 7.000 substancias tdéxicas presentes no cigarro, como nicotina,
alcatrdo e monoxido de carbono, que provocam inflamacgao crénica e danos aos

orgaos. O cancer de pulmao, por exemplo, esta fortemente associado ao tabagismo,



9

sendo responsavel por cerca de 85% dos casos diagnosticados, conforme apontam
estudos (SIEGEL; et al., 2023). As doengas cardiovasculares, como infarto do
miocardio e acidente vascular cerebral, sdo amplamente agravadas pelo consumo do
tabaco, que contribui para a aterosclerose e a hipertenséo arterial (JONES; SMITH,
2022). No ambito das doencgas respiratérias, a Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica
(DPOC) é uma das principais consequéncias do tabagismo, resultando na destruicéo
progressiva dos alvéolos pulmonares e levando a dificuldade respiratoria severa
(OLIVEIRA; SANTOS, 2021). Além dessas condigbes, o tabagismo também esta
fortemente associado a doencas neuroldgicas, o Acidente Vascular Cerebral (AVC) é
uma das principais complicagdes decorrentes do tabaco, pois substancias presentes
no cigarro favorecem a formagao de coagulos e comprometem a circulagao sanguinea
no cérebro (BENOWITZ, 2022). Além disso, o consumo prolongado de nicotina pode
acelerar o declinio cognitivo, aumentando o risco de desenvolvimento da Doenca de
Alzheimer e outras deméncias devido ao estresse oxidativo e a inflamagao cronica
das células cerebrais (YU et al., 2023). A esclerose multipla também pode ter sua
progressdo agravada pelo tabagismo, impactando a resposta imunologica e
intensificando os danos ao sistema nervoso central (MANI et al.,, 2021). Outra
preocupagao relevante € a neuropatia periférica, condicdo caracterizada por danos
nos nervos periféricos, que podem levar a dor cronica e perda de sensibilidade,
especialmente em fumantes de longa data (FINKEL et al., 2023).

Diante desse cenario, este estudo busca n&o apenas analisar os impactos do
tabagismo, mas também contribuir para sua redugao por meio do desenvolvimento de
um fitoterapico a base de ginseng. Paralelamente, pretende-se ampliar a
conscientizagao da populagéo, sobretudo entre adolescentes e jovens, sobre 0s riscos
associados ao consumo de tabaco e dispositivos eletrbnicos. Para isso, serao
utilizadas estratégias educativas em redes sociais, promovendo informacoes
embasadas e acessiveis. Dessa forma, espera-se nao so auxiliar na redugéo consumo
de nicotina, mas também fomentar um debate mais amplo sobre a importancia da

saude publica e da prevengao ao tabagismo.



2 OBJETIVOS
2.1. Objetivo geral

Produzir um fitoterapico a base de Panax ginseng e Hebanthe eriantha na forma de

bala de goma, para auxiliar na cessagéo do tabagismo.
2.2. Objetivos especificos

e Analisar a aceitabilidade do publico-alvo quanto ao uso dos cigarros tradicionais,

cigarros eletronicos e narguilé.

e Divulgar informagdes sobre os maleficios do tabagismo, conscientizando sobre

0s riscos e alternativas para cessacgao.

e Realizar analises laboratoriais para verificar a qualidade do produto com base em
parametros como pH, viscosidade, dentro dos limites e conformidade com normas

regulamentadoras.

e Realizar a estimativa de custo de producgao e formagao do preco de venda das

balas de goma fitoterapicas desenvolvidas.



3 METODOLOGIA
3.1 Tipo de Pesquisa

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa aplicada, pois busca desenvolver um
fitoterapico a base de Ginseng (Panax Ginseng e Ginseng Brasileiro), na forma de
bala de goma para auxiliar na cessagao de tabagismo. Além disso, trata-se de uma
pesquisa experimental, pois envolve a formulagdo e produgdo do produto, e uma
pesquisa exploratdria e descritiva, pois analisa informacgdes sobre o publico-alvo e os
habitos de consumo do tabaco e derivados. A pesquisa inclui revisao bibliografica,

estudo laboratorial e testes de estabilidade do produto.

3.2 Instrumentos de Pesquisa

Para a coleta de dados, utilizou-se um formulario on-line elaborado por meio da
plataforma Google Forms, permitindo facil acesso e ampla distribuicdo entre os
participantes. O formulario foi composto por questdes de multipla escolha, o que
possibilita a padronizagao das respostas e facilita a analise quantitativa dos dados.A
escolha desse formato digital se deve a sua praticidade, maior alcance de
participantes e a possibilidade de coleta remota. Além disso, optou-se por garantir o
anonimato das respostas, permitindo que os participantes se sentissem mais a
vontade para responder de forma sincera. Essa abordagem foi adotada para reduzir
possiveis distor¢des nas respostas, assegurando maior confiabilidade nos dados
obtidos. O Google Forms foi escolhido por ser uma ferramenta acessivel, intuitiva e
eficaz na organizagdo dos dados, possibilitando a exportagdo das respostas para
posterior analise estatistica. O formulario foi disponibilizado por meio de um link
compartilhavel, permitindo que os participantes respondessem de qualquer dispositivo
com acesso a internet, garantindo maior flexibilidade e acessibilidade na participagao.
Além do formulario, foi criada uma pagina no Instagram com o objetivo de divulgar
informagdes sobre os maleficios do uso de cigarros tradicionais, cigarros eletrénicos
e narguilé. A pagina teve como principal finalidade conscientizar os jovens, que
representam uma parcela significativa do publico usuario dessas substancias e sao
os maiores frequentadores dessa plataforma. Foram produzidos e divulgados post’s
educativos, buscando informar e sensibilizar os seguidores sobre os riscos associados

ao consumo desses produtos.



3.3 Revisao Bibliografica

Levantamento tedrico sobre os efeitos do tabagismo na saude e os impactos dos
cigarros eletronicos e narguilés.

Estudo de compostos bioativos do Panax ginseng e do Ginseng brasileiro, incluindo
suas propriedades terapéuticas para o sistema nervoso e capacidade de reduzir os

efeitos da abstinéncia da nicotina.

3.4 Formulagao

Com base nas informacdes obtidas na pesquisa, foi formulado uma bala de goma para
cessacao do tabagismo. O produto foi desenvolvido no laboratério de Farmacia da
Etec de Cidade Tiradentes no periodo de abril a junho de 2025.

Para o desenvolvimento do produto foi utilizado insumos comprados em sites de

compra online confirmando a autenticidade dos produtos.

3.4.1 Formulagao da bala de goma para cessagao do tabagismo
Os insumos utilizados para a formulagdo da bala de goma para cessagao do

tabagismo estéao listados conforme a Tabela 1.

Tabela 1- Insumos utilizados para a formulagdo da bala de goma para cessagéao do

tabagismo.

Insumo Quantidade Fungao

Estimula o sistema nervoso, reduz o
Panax ginseng 1mL (0,59%) desejo de nicotina e alivia o estresse da

abstinéncia.

_ _ Reduz a ansiedade e facilita a adaptagdo a
Pfaffia paniculata 1mL (0,59%)
falta de nicotina.

Gelatina diet sabor Estrutura a bala de goma,

framboesa 50g (29,41%) proporcionando textura mastigavel.



Atua como agente gelificante para
Agar-agar 10g (5,88%) maior firmeza da goma.

150mL Dissolver os ingredientes e formar a

Agua destilada .
(88,23%) base liquida.

Grupo de TCC do 3° médulo do curso Técnico em Farmacia — ETEC Cidade
Tiradentes, 2025.

A formulagao adotada para o desenvolvimento das balas de goma com o objetivo de
auxiliar na cessagao do tabagismo seguiu uma sequéncia rigorosa de etapas para
garantir a qualidade e eficacia do produto final. Inicialmente, foram reunidos os
materiais laboratoriais necessarios para a execugdao do procedimento, incluindo
béquer de 250 mL e 500 mL, proveta de 100 mL, pipetas graduadas de 10 mL e 25
mL, balanga analitica com preciséo de 0,01 g, espatula de inox, termdmetro digital,
placa aquecedora com agitador magnético, moldes de silicone em tamanhos variados
e recipientes herméticos para armazenamento do produto final. Tais utensilios foram
essenciais para garantir a precisdo nas medi¢gdes e manipulagdes durante todo o

processo.

Os ingredientes utilizados foram: gelatina diet sabor framboesa (50 g), agar-agar em
po (10 g), agua destilada (150 mL), Panax ginseng (1 mL) e Pfaffia paniculata (1 mL).
Todos os componentes foram escolhidos com base em suas propriedades funcionais,
contribuindo para uma estrutura firme, uma textura agradavel e, principalmente, para
a acgao terapéutica desejada, com o Panax atuando na modulagdo da resposta

nicotinica e a Pfaffia no controle do estresse e da ansiedade.

A primeira etapa do processo consistiu na hidratagdo dos agentes gelificantes. Foram
adicionados 10 mL de agua destilada em um béquer limpo, onde foram dispersos os
50 g de gelatina diet, enquanto o agar-agar estava no aquecedor com os 140mL de
agua restante diluindo. Essa hidratagcédo foi mantida por 10 minutos para promover a
absor¢ao adequada de agua pelos componentes. Em seguida, as 50g restantes de
gelatina diet foram adicionados a mistura no aquecedor. O aquecimento foi realizado
cuidadosamente, sem ultrapassar os 100 °C, com o objetivo de dissolver

completamente o agar-agar, garantindo uma base uniforme e sem grumos.
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Apos completa dissolugao, a solugao foi retirada da fonte de calor e deixada em
repouso até atingir aproximadamente 40 °C, temperatura segura para a incorporagao
dos extratos fitoterapicos sem risco de degradacéo térmica. Com a ajuda de pipetas
graduadas, foram adicionados 1 mL de extrato concentrado de Panax ginseng e 1 mL
de Pfaffia paniculata, cuidadosamente misturados para garantir a homogeneidade da

distribuicao dos principios ativos.

A etapa seguinte consistiu no envase da solugdo nos moldes de silicone, previamente
higienizados e levemente untados com uma fina camada de 6leo vegetal para facilitar
o desenforme. Apds o preenchimento dos moldes, estes foram levemente batidos
sobre a bancada para eliminacéo de bolhas de ar. As balas foram entao resfriadas em
geladeira por um periodo de 2 a 3 horas até a completa gelificagdo. Posteriormente,
foram desenformadas com cuidado e colocadas entre folhas de papel manteiga em
formato de “sanduiche”, sendo deixadas para secar em temperatura ambiente e
ambiente ventilado por cerca de 24 a 48 horas, etapa fundamental para garantir a

firmeza e a estabilidade do produto final.

Durante o desenvolvimento, diversas medidas foram adotadas para garantir a eficacia
do produto. A temperatura de adigdo dos extratos foi rigorosamente controlada para
preservar os compostos bioativos. A proporcédo de agar-agar foi otimizada para
conferir maior firmeza. O armazenamento final das balas foi realizado em potes

herméticos para evitar umidade e preservar a textura e os principios ativos.

3.5 Desenvolvimento Experimental

O desenvolvimento do produto foi iniciado pela selegao criteriosa das matérias-primas,
com a escolha dos extratos padronizados de Panax ginseng (ginseng asiatico) e
Pfaffia paniculata (ginseng brasileiro), adquiridos em versdes liquidas comerciais para
garantir qualidade, rastreabilidade e seguranca farmacotécnica. A formulagéo foi
pensada com foco na eficacia funcional, estabilidade fisico-quimica, boa aceitacéo

sensorial e facilidade de replicagao em laboratério escolar.

3.6 Ferramentas e Métodos Utilizados
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Os instrumentos utilizados incluiram béqueres de 250mL e 500mL, proveta graduada
de 100mL, pipetas volumétricas de 10mL, balanca analitica (0,01g de preciséo),
espatulas metalicas, placa aquecedora com agitador magnético, termémetro digital,
moldes de silicone e seringa de 10mL. Os métodos aplicados abrangeram testes de
pH (A verificagao do pH foi realizada com fita indicadora universal de pH), testes de
viscosidade artesanal com seringa.

Como né&o dispomos de um viscosimetro profissional, realizamos uma versao
adaptada do teste de escoamento com seringa, simulando os mesmos principios de
avaliacao de fluidez/resisténcia ao fluxo. Essa avaliacao foi feita a 40 °C, temperatura
segura para preservagao dos compostos termolabeis do Panax ginseng e da Pfaffia
paniculata. Foi utilizado como material uma seringa de 10 ml (plastico), Cronédmetro
(aplicativo de celular), Erlenmeyer e Becker (para coleta do liquido), Amostra da goma
liguida a 40 °C e termémetro (controle da temperatura). O teste de viscosidade
consistiu em encher uma seringa de 10mL com a mistura a 40°C e medir o tempo de
escoamento em trés situagdes: sem pressao (apenas por gravidade), com pressao
minima, e com pressao continua moderada (semelhante ao ato de apertar uma pasta
de dente).

3.7 Estimativa de custos e preco de venda

A definigdo do prego de venda do produto foi realizada com base na metodologia de
precificacao por Mark-up, que consiste em aplicar um fator multiplicador sobre o custo
total de producéo, considerando despesas administrativas, operacionais € a margem
de lucro desejada. Para isso, foram contabilizados os custos diretos dos insumos
utilizados na formulagdo, como os extratos fitoterapicos de Panax ginseng e Pfaffia
paniculata, a gelatina saborizada dietética de framboesa, o agar-agar e a agua
destilada. Além disso, também foram considerados os custos indiretos, incluindo
energia elétrica, mao de obra envolvida na manipulagdo, utensilios laboratoriais e
materiais auxiliares. Por fim, foram inseridos os custos referentes a embalagem,
composta por frascos plasticos com tampa e rétulo personalizado. Essa abordagem
permitiu estabelecer um preco justo e competitivo, assegurando a viabilidade
comercial do produto e a sustentabilidade do processo produtivo.



16

4 REFERENCIAL TEORICO

4.1 Histéria do tabaco e sua disseminagao

As plantas do género Nicotiana tabacum, incluindo o tabaco, sao originarias das
Américas e se desenvolvem naturalmente desde a América do Sul até a América do
Norte (DUKE et al., 2021). Entre as espécies mais importantes utilizadas pelos povos
indigenas estavam Nicotiana tabacum e Nicotiana rustica. Essas plantas eram
cultivadas principalmente em regides tropicais, como Brasil e Peru, e seu uso estava
associado a praticas medicinais e espirituais. Com a chegada dos europeus as
Ameéricas no final do século XV, o tabaco comecou a ser amplamente disseminado
(VARGHESE; GHARDE, 2023). Sua aceitagdo na Europa foi rapida, tornando-se um
produto de grande valor comercial. Durante o Brasil Colbnia, o cultivo do tabaco foi
incorporado a economia local, sendo consumido em diferentes formas, como rapé,
cachimbo e charuto. O uso do tabaco expandiu-se por diversas classes sociais,
incluindo as elites e os escravos, que muitas vezes o utilizavam na forma de folhas
mascadas. No século XIX, a invengao da maquina de enrolar cigarros levou a
industrializagdo do tabaco, tornando o cigarro um produto acessivel e amplamente
consumido. Durante o século XX, sua popularidade foi impulsionada por campanhas
publicitarias que o associavam a modernidade, ao prestigio e ao poder (VARGHESE;
GHARDE, 2023). Os soldados americanos da Primeira Guerra Mundial também
contribuiram para essa popularizacdo ao receberem cigarros durante o conflito
(JESUS et al., 2024). Entretanto, a partir da década de 1950, comecaram a surgir
evidéncias cientificas sélidas sobre os danos causados pelo cigarro a saude, incluindo
o desenvolvimento de cancer de pulmao e doencas cardiovasculares. O primeiro
estudo significativo foi publicado em 1950, e em 1964, um relatério oficial do Cirurgiao-
Geral dos Estados Unidos confirmou os perigos do tabagismo (JESUS et al., 2024).

4.2 Medidas regulatérias e declinio do tabagismo

Entre 1970 e 1990, os governos de diversos paises comegaram a adotar medidas
para reduzir o consumo de tabaco. Algumas das agdes incluiram a proibicdo de
propagandas de cigarro na TV e radio, aumento de impostos sobre produtos do

tabaco, tornando-os menos acessiveis, imposicdo de adverténcias sanitarias nas
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embalagens, alertando sobre os riscos do tabagismo e criacdo de leis antifumo,
restringindo o uso em locais fechados (SOGOCIO, 2008).

No Brasil, o numero de fumantes caiu significativamente ao longo das ultimas
décadas. Em 1980, cerca de 40% da populacio adulta era fumante, niumero que caiu
para 23% em 2000 e 15% apos a implementacéo da Lei Antifumo em 2011. Em 2020,
a taxa chegou a 12,8% e, em 2023, foi registrada em 9%, conforme dados da Pesquisa
Nacional de Saude (PNS) do IBGE (IBGE, 2023). Atualmente, o Brasil & reconhecido
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como um dos paises lideres no combate
ao tabagismo, devido as campanhas de conscientizagdo e as politicas publicas
eficazes. No entanto, o comércio ilegal de cigarros eletrbnicos representa um novo
desafio. Apesar da proibicdo da comercializacdo desses produtos pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) desde 2009, a venda ilegal pela internet e
em paises fronteiricos dificulta o controle e expde os consumidores a riscos
desconhecidos (ANVISA, 2009).

Diante desses desafios, torna-se essencial a implementagao continua de politicas
publicas de prevengao, fiscalizagdo rigorosa do comércio de produtos derivados do

tabaco e ampliacdo do acesso a programas de apoio a cessacgao do tabagismo.

4.3 Novas formas de consumo de tabaco

Nos ultimos anos, alternativas ao cigarro convencional, como narguilé e cigarros

eletrénicos, ganharam popularidade, especialmente entre os jovens.

4.3.1 Narguilé

O narguilé, ou cachimbo d’agua, tem origem no Oriente Médio e na india, sendo usado
ha séculos. No Brasil, popularizou-se entre os jovens, principalmente na ultima década
do século XX (PATRICK et al., 2019). Diferente do cigarro, é consumido em sessdes
prolongadas, variando entre 20 e 80 minutos, o que pode equivaler a inalagao de
fumaca de 100 cigarros convencionais (PATRICK et al., 2019). Apesar da crenga de
que o filtro de agua reduz os danos, estudos apontam que o narguilé contém altos
niveis de nicotina e outras substancias toxicas, como nitrosaminas, hidrocarbonetos

aromaticos policiclicos, aldeidos volateis, benzeno e metais pesados. Além disso, a
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queima do carvao utilizado no dispositivo libera mondxido de carbono e agentes
cancerigenos (PATRICK et al., 2019).

4.3.2 Consumo do narguilé

Um estudo realizado no ano de 2009 com jovens de trés capitais brasileiras revelou
que o consumo de narguilé foi elevado tanto para meninas quanto para meninos,
atingindo prevaléncias semelhantes as encontradas nas regides orientais do
Mediterraneo (INCA, 2019). Pesquisadores relatam que a alta popularidade do
narguilé, especialmente entre jovens, nos paises em que seu consumo nao € uma
tradicdo, provavelmente ocorre em fungdo do acesso facilitado a esse produto em
restaurantes arabes, indianos, asiaticos, cafeterias e casas noturnas, sem nenhum
tipo de controle e fiscalizacdo (INCA, 2019). Além disso, € muito comum o uso do
narguilé adicionado de aromatizantes e flavorizantes, que torna o produto mais
palatavel, fornecendo um sabor agradavel durante as sessdes de fumo (PATRICK et
al., 2019). Os sabores a base de frutas e os mentolados s&o os preferidos entre os
jovens. Essa € uma estratégia que a industria do tabaco utiliza para que os jovens
possam comegcar a fumar. Esse fator, colabora com a disseminagao desse dispositivo
de fumar, pois o cheiro/sabor pode atrair novos usuarios e reforgar o comportamento
de fumar para o fumante usual (INCA, 2019).

E importante destacar que o narguilé pode causar dependéncia e, muitas vezes, pode
ser a porta de entrada para o uso regular de outros produtos de tabaco. Cabe ressaltar
que a adicao de maconha durante as sessdes também é um habito frequente entre os

usuarios, resultando em maiores danos a saude. (INCA, 2015).

4.3.3 Cigarros eletrénicos

Os dispositivos eletrénicos para fumar (DEFs), incluindo cigarros eletrénicos, sao
alimentados por bateria e vaporizam um liquido contendo nicotina, aromatizantes e
outras substancias quimicas. Sua aparéncia pode se assemelhar a cigarros
convencionais, charutos ou cachimbos, sendo alguns modelos modernos
semelhantes a pen drives (INCA, 2022). A temperatura de aquecimento desses
dispositivos pode atingir até 350°C, desencadeando reag¢des quimicas que originam
compostos téxicos como formaldeido, acetaldeido, acroleina e acetona. Embora em
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concentracdes menores do que no cigarro tradicional, esses compostos continuam
sendo prejudiciais, podendo causar danos pulmonares e cardiovasculares (INCA,
2022).

4.3.4 O uso de cigarros eletronicos

O consumo de cigarros eletrénicos no Brasil apresentou um aumento significativo nos
ultimos quatro anos. Embora sejam produtos proibidos no pais pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) desde 2009, a comercializagcdo ocorre de maneira
ilegal. Um levantamento recente do Ipec (Inteligéncia em Pesquisa e Consultoria)
aponta que 2,2 milhdes de adultos (1,4%) afirmaram ter consumido os dispositivos
eletrénicos para fumar até 30 dias antes da pesquisa. No primeiro ano do
levantamento feito pelo Ipec, 2018, o indice era de 0,3% entre a populagéo, com
menos de 500 mil consumidores (OLIVEIRA, 2022). A pesquisa aponta também que
cerca de 6 milhdes de adultos fumantes afirmam ja ter experimentado cigarro
eletrénico, o que representa 25% do total de fumantes de cigarros industrializados,

um acréscimo de 9 pontos percentuais em relagao a 2019. (ROCHA, L et.al., 2023)

4.3.5 Fatores que levam ao consumo de narguilé e cigarros eletrénicos

A pandemia do COVID-19 foi um periodo dificil para todo mundo a trouxe uma
mudanca drastica nos nossos dias com o distanciamento social, a separacdo dos
entes queridos, dos amigos, a perda da liberdade, o medo de contrair a doenga, as
mudancas nas atividades de rotina, além de perdas financeiras. Estudos brasileiros
confirmaram a tendéncia internacional de aumento do consumo de cigarros associado
a quadros de sofrimento psicolégico. A pesquisa nacional ConVid, realizada pela
UFMG, Fiocruz e Unicamp com 45.160 adultos, identificou que 34% dos fumantes
aumentaram o consumo, numero expressivo considerando a prevaléncia geral de 12%
de fumantes na amostra. Esse aumento foi particularmente maior entre mulheres
(Razao de Prevaléncia ajustada ((RP)) = 1,27; Intervalo de confianga (Intervalo de
confianga (IC) ) 95%: 1,01-1,59) e individuos com ensino médio incompleto (Razéo
de Prevaléncia ajustada (RP) = 1,35; Intervalo de confianga (IC) 95%: 1,02-1,79),
além de mostrar associagao significativa com piora do sono, sentimentos de solidao,

tristeza, ansiedade, perda de renda e autoavaliacdo negativa da saude (MALTA et al.,
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2021). Outro dado relevante apresentado pela Fiocruz indica que cerca de um tergo
dos fumantes brasileiros apontou sofrimento emocional como ansiedade, depressao
ou isolamento como motivo para o aumento do consumo durante o isolamento social.
Esses achados reforcam que fatores psicossociais, intensificados por crises como a
pandemia da COVID-19, atuam como gatilhos para o tabagismo no Brasil. O estudo
reforca a importancia de incorporar intervengdes voltadas a saude mental nas
estratégias de controle do tabagismo, especialmente em cenarios de crise (MALTA et
al., 2021).

4.4 Composigao quimica e impacto na saude

A planta Nicotiana tabacum contém diversas substancias téxicas, sendo a nicotina o
principal alcaloide responsavel pela dependéncia quimica. Além dela, a queima do
tabaco gera mais de 40 substancias cancerigenas, incluindo arsénio, niquel,
benzopireno, cadmio e materiais radioativos, como o Polénio-210. (CALVACANTE,
2000). O cigarro possui duas fases de substancias toxicas a fase gasosa que contém
o monoxido de carbono (CO), amdnia, cetonas, formaldeido, acetaldeido e a acroleina
e a fase particulada que contém a nicotina e o alcatrao, composto por inUmeras
substancias carcinogénicas (INCA,2022). O mondxido de carbono tem alta afinidade
com a hemoglobina do sangue, reduzindo a oxigenagao dos tecidos e contribuindo
para doengas cardiovasculares. Ja a nicotina estimula a liberagdo de dopamina no
cérebro, reforcando o comportamento de fumar e levando a dependéncia quimica.
Com o tempo, o sistema nervoso sofre alteragdes, prejudicando fungdes emocionais

e cognitivas, podendo desencadear ansiedade e depressdo (CALVACANTE, 2000).

4.5 Doengas ligadas ao consumo ou a exposigao ao tabaco

Por todos os efeitos descritos anteriormente, principalmente da nicotina as principais
patologias associadas ao consumo do tabaco dao-se nos sistemas nervoso, digestivo
e reprodutor, além dos variados efeitos carcinogénicos que ocorrem em todo o
organismo, as estruturas da cavidade oral também s&o afetadas (DURAES et.al.,
2020). O fumo do tabaco afeta de forma importante a fisiologia da cavidade oral e a
secrecao salivar, com sua atividade na redugcao da acidez bucal, além do tabaco

causar xerostomia (boca seca), o que pode levar alteragdes graves na mucosa oral,
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com sérias consequéncias deletérias (corrompe, destrdéi, danoso, funesto) no longo
prazo. As principais doencgas e manifestagdes clinicas da cavidade oral associados ao
uso do incluem a doenga periodontal (inflamac&o dos tecidos que suportam os dentes)

e a halitose (mau halito) e os carcinomas orais, cancer de boca (DURAES et.al., 2020).
4.6 Que espacgo o cigarro tem ocupado na vida dos jovens

E nas baladas, festas e eventos sociais que o cigarro parece ser presenca confirmada.
E é justamente nestes ambientes que os jovens se encontram e circulam. O problema
disso é perceber que o tabaco tem entrado cada vez mais precocemente na vida das
pessoas. Iniciando, portanto, um ciclo vicioso e uma jornada dificil de encerrar, que
pode comprometer a saude e o futuro. (BRASIL MINISTERIO DA SAUDE, 2021) Se
na fase adulta o tabagismo pode trazer o risco do desenvolvimento de doencas
cardiovasculares, impoténcia sexual, cancer de laringe, boca e pulm&o, em um
organismo jovem essas consequéncias podem ser piores. "Por tratar-se de uma
pessoa que esta em fase de crescimento, com um sistema imunolégico ainda em
desenvolvimento, fumar torna-se mais perigoso nessa faixa etaria (AC. CAMARGO
CANCER CENTER 2023). A interacdo da nicotina dentro do organismo também é
potencializada em um jovem fumante, aumentando as chances de dependéncia
quimica. Muitos tabagistas iniciam seu vicio na adolescéncia. Os danos causados pelo
cigarro sao mais intensos nos jovens e em idosos, além de interferir mais em
organismos femininos do que masculinos (AC. CAMARGO CANCER CENTER 2023).

4.7 Quais as necessidades para uma comunicacao efetiva com os usuarios

Para uma comunicacao efetiva com os usuarios do tabaco e derivados do tabaco, é
necessario que a comunicacgao seja oportuna, precisa, completa, sem ambiguidade e
compreendida pelo receptor. Além disso, acbes continuas que comunicam
informacdes, problemas e contextos concretos do cidadado sdo essenciais para apoia
- lo em suas escolhas para a adog¢ao de novas atitudes e comportamentos favoraveis

a uma vida saudavel.

No Brasil, o Programa Nacional de Controle do Tabagismo segue um modelo onde
agdes educativas, de comunicagdo, de atengdo a saude, juntamente com acgdes

legislativas e econémicas, se potencializam para prevenir a iniciagdo do tabagismo,
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promover sua cessacao pelos fumantes e proteger a populagdo dos riscos do
tabagismo passivo. Uma das estratégias essenciais para o alcance desses resultados
tem sido a rede de parcerias junto as Secretarias Estaduais e Municipais de Saude,
outros setores do Ministério da Saude e governo, e organizagdes da sociedade civil.
As acdes educativas articuladas pelo programa se dividem em dois grupos:
informacdo e mobilizagdo da populagdo sobre os maleficios do tabagismo;
capacitacdo de profissionais de saude e educagdo para o gerenciamento e
desenvolvimento de acbes de controle do tabaco em suas redes de atuacéo,
governamentais ou nao (INCA, 2022). As agbes educativas voltadas para informar e
mobilizar a populagdo acontecem tanto de forma pontual, por meio de campanhas em
datas especificas, como de forma continua. Além das duas principais datas alusivas
ao controle do tabaco como o Dia Mundial sem Tabaco (31 de maio) e o Dia Nacional
de Combate ao Fumo (29 de agosto), sdo essenciais as ag¢des continuas que
comunicam de forma mais eficaz informacgdes, problemas e contextos concretos do
cidaddo, apoiando-o em suas escolhas para a adocdo de novas atitudes e

comportamentos favoraveis a uma vida saudavel (INCA, 2022).

4.8 Atuais campanhas contra o uso de narguilé e cigarros eletronicos

Ministério da Saude e INCA langam campanha de prevengao ao uso de cigarros
eletrébnicos. Agdes alertam sobre riscos e prejuizos causados pelo tabagismo,

principalmente entre criangas e adolescente.

Por meio de uma linguagem jovem, a campanha visa promover uma mudancga de
comportamento, além de proteger as novas geragdes dos perigos do uso do tabaco,
alertando sobre as taticas da industria para atrair criancas e adolescentes, com
interesse em garantir e ampliar seu mercado consumidor. "O Dia Mundial Sem Tabaco
de 2024 destaca a protecao das criangas contra a influéncia prejudicial da industria
do tabaco. Focar nas criangas € crucial, pois sdo especialmente vulneraveis e
representam o futuro. Ao educa-las e fortalecé-las contra a pressao do tabagismo,
investimos na saude de amanha . Além disso, ao envolver as criangas, impactamos
suas familias e comunidades, ampliando nosso alcance na prevengao do tabagismo,
salienta o diretor-geral do INCA, Roberto Gil. (MS, 2024). A Fundagao do Céancer

langou nesta segunda-feira (29), no Dia Nacional de Combate ao Fumo, a campanha
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“Cigarro eletrénico: parece inofensivo, mas nao €”, que visa alertara populagao jovem
sobre os maleficios do fumo. A agdo acontece em conjunto coma Associagao Nacional
das Universidades Particulares. (OLIVEIRAL.I. et.al.,2023).

4.9 Principios ativos utilizados no tratamento da dependéncia da nicotina

Terapéutica Reposicéo de Nicotina (TRN) € aquela que tem por objetivo diminuir o
quadro da sindrome de abstinéncia através da administracdo da propria nicotina ao
fumante, reduzindo-se a dose progressivamente. Estdo disponiveis no Brasil os
adesivos de nicotina e as gomas de mascar com nicotina. Ha dois modos para se
repor a nicotina, o adesivo transcutaneo e a goma de mascar. Qualquer uma destas
formas, apesar de serem vendidas livremente nas farmacias, deve ser usada apos
indicagao por profissional devido a possibilidade de efeitos colaterais caso seja
adotada uma dosagem errada para o grau de dependéncia do fumante. (MINISTERIO
DA SAUDE, 2018). Os efeitos que os TRNs podem causar sdo irritagées de pele por
conta dos adesivos e irritagdo da boca causada pelas gomas e pastilhas. (SAUDE
DIRETA, 2024).

A bupropiona ou cloridrato de bupropiona, foi desenvolvida como um medicamento
antidepressivo, mas ao longo do tempo constatou-se que as pessoas que faziam uso
dela diminuiam a vontade de fumar. Atualmente, a sua indicacao € para o tratamento
do tabagismo. E uma substancia que ndo gera dependéncia quimica, tolerancia
(necessidade de doses maiores) nem efeitos de abstinéncia quando deixa de ser
usada. A taxa de sucesso do farmaco para quem quer parar de fumar nao é alta, no
entanto, é preciso considerar que as respostas sao diferentes entre as pessoas e que
algumas podem se beneficiar ao usa-lo. (GOMES, M; 2023). Os efeitos colaterais mais
comuns da bupropiona incluem insénia, dor de cabega, boca seca, zumbido no ouvido,
nauseas e vomitos. Menos frequentemente, podem ocorrer reagdes alérgicas, perda
de apetite, tremores, vertigem, alteragdes no paladar, dificuldade de concentragao,
dor abdominal, prisdo de ventre, lembranca, emocgdes, disturbios de visdo,
transpiracao, febre e fraquezas. A bupropiona também pode agravar sintomas de
depressdao ou ansiedade, especialmente em adultos jovens, podendo levar a

alteracbées de humor, ataques de panico, impulsividade, assisténcia, atencdo ou
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pensamentos suicidas, sendo necessario buscar orientacdo médica imediatamente
caso ocorra. (CONSULTA REMEDIOS s.d)

A vareniclina ou tartarato de vareniclina, € um medicamento que se liga com
receptores para nicotina presentes nos neurbénios cerebrais onde exerce fungao de
estimulacédo parcial e mais fraca que a nicotina. Essa ligagdo também promove a
ocorréncia de inibigdo desses receptores na presenga de nicotina, atua como um
agonista parcial altamente seletivo no nAChR a4p2 e um agonista completo no
receptor nicotinico de acetilcolina a7. Os comprimidos de Champix® devem ser
engolidos inteiros com agua. Champix® pode ser tomado com ou sem alimentos.
Champix seu nome patenteado. Sua Via E oral. (CONSULTA REMEDIOS s.d). Alguns
efeitos que podem acontecer sao disforia ou humor deprimido; insénia, irritabilidade,
frustragdo ou raiva; ansiedade; dificuldade de concentragéo; agitagcao; diminuigdo da
frequéncia cardiaca; aumento do apetite ou ganho de peso. (CONSULTA REMEDIOS
s.d)

O ginseng € uma planta medicinal e o extrato de ginseng pode ser util na redugéo do
prazer associado ao fumo. O ginseng é uma planta medicinal cujo extrato tem sido
estudado por seus efeitos neuromoduladores, especialmente na regulacdo da
dopamina. Estudos sugerem que os ginsenosideos presentes no Panax ginseng,
como o0 Rg1 e o Rg3, estimulam a produgéo e a liberagdo de dopamina, promovendo
uma sensagao de bem-estar e ajudando a reduzir os sintomas da abstinéncia da
nicotina, como ¢ irritabilidade e compulsao. Essa agao é especialmente relevante no
contexto do tabagismo, ja que a nicotina esta diretamente ligada ao aumento da
dopamina e ao ciclo de recompensa cerebral associado ao vicio. Portanto, ao modular
esse sistema, o ginseng pode ajudar a reduzir o desejo por cigarros de forma mais
natural e segura (Chen et al., 2008; Lee et al., 2009). um neurotransmissor que
promove o bem-estar geral, diminuindo o estresse e a ansiedade, porém n&o deve ser
usado por mais de 3 meses, sendo recomendado fazer pausas periddicas durante o
uso dessa planta. (TUA SAUDE, 2024). Os efeitos colaterais mais comuns do ginseng
incluem enjoo, vémito, diarreia e dor abdominal. Em altas doses ou combinadas com

cafeina, podem causar nervosismo ou insénia. Embora mais raros, também podem
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ocorrer pressao alta, ansiedade, dor de cabeca, sangramento nasal e hipoglicemia.
(TUASAUDE, 2025).

A nortriptilina € um remédio usado no tratamento de condigdes como a depressao por
ser € um medicamento que aumenta os niveis de norepinefrina e outras substancias
no cérebro, impactando o humor e ajudando que a pessoa deixe de consumir a
nicotina. Esse medicamento € normalmente indicado quando outros tratamentos nao
deram resultado. (COCHRANE, 2019). Sabe-se que a nortriptilina inibe a recaptagéo
de norepinefrina e dopamina no sistema nervoso central (SNC). (TUASAUDE, 2025).
Esta acao contribui para os seus efeitos antidepressivos e ansioliticos, que podem ser
benéficos para individuos que sofrem de sintomas de abstinéncia quando param de
fumar. A eficacia da nortriptilina na cessacao do tabagismo parece ser comparavel a
da bupropiona, outro medicamento comumente utilizado para este fim. Isto sugere que
a nortriptilina pode ser uma opcao viavel para quem pretende parar de fumar. A
nortriptilina é categorizada como farmacoterapia de segunda linha para dependéncia
de nicotina. Esta classificagao indica que pode ser considerada quando tratamentos
de primeira linha, como bupropiona e terapia de reposi¢cdo de nicotina, nao sao
eficazes ou adequados para o paciente. (SILVA, et.al., 2024). Os efeitos colaterais
podem incluir sintomas neuroldégicos como descoordenagao, ataxia, tremores,
neuropatia periférica, sintomas extra-piramidais, convulsoes, alteracéo do tracado do
EEG e zumbido. Em relagdo aos efeitos anticolinérgicos, podem ocorrer boca seca,
visao turva, constipacao, oleo paralitico, retencéo urinaria, dificuldades na diccéo e
dilatagdo do trato urinario. Efeitos alérgicos incluem erupcao cutanea, petéquias,
urticaria, prurido, fotos sensibilidade (evitar exposi¢cdo excessiva a luz solar), edema
(especialmente da face e da lingua), hipertermia medicamentosa e sensibilidade
cruzada com outros triciclicos. No ambito hematolégico, podem ocorrer depressao da
medula déssea, incluindo agranulocitose, eosinofilia, purpura e trombocitopenia.
Sintomas gastrintestinais incluem nausea, vomito, anorexia, dor epigastrica, diarreia,
alteragcdes do paladar, estomatite, cdélicas abdominais e glossite. Os efeitos
endécrinos podem ser ginecomastia, aumento das mamas e galactorreia em
mulheres, além de alteragdes na libido, impoténcia sexual, inchago testicular,
elevacdo ou reducado da glicemia e sindrome da secrec¢ao inapropriada de HAD
(horménio antidiurético). Outros efeitos incluem ictericia (simulando quadro

obstrutivo), alteragdes da fungao hepatica, ganho ou perda de peso, sudorese, rubor
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facial, disuria, nocturia, sonoléncia, tonturas, fraqueza, fadiga, cefaleia, parotidite e
alopécia. A suspensao abrupta do medicamento apds uso prolongado pode causar
sintomas de abstinéncia como nausea, cefaleia e indisposicdo, embora esses sinais
nao indiquem dependéncia. Além disso, estudos epidemioldgicos indicam um
aumento do risco de fraturas ésseas, especialmente em pacientes com 50 anos ou
mais que fazem uso de ISRSs e antidepressivos ftriciclicos, embora o mecanismo
desse risco ainda ndo seja completamente compreendido (CONSULTA REMEDIOS
s.d).

Clonidina é um anti-hipertensivo que vem sendo usado recentemente para o
tratamento da dependéncia a nicotina, substancia presente nos cigarros. Esse
medicamento é indicado para pessoas que apresentam agitacdo, ansiedade e nao
obtiveram um resultado positivo com o tratamento a base de substancias com
adesivos de nicotina, ou mesmo, com antidepressivos. (SILVA; et.al., 2024). Mas o
uso via oral é relativamente mais barato quando comparado ao tratamento com outras
substancias como a propria nicotina. A dose ideal ou como administra-la em termos
de eficiéncia ainda n&o esta suficientemente claro, mas o uso via oral é relativamente
mais barato quando comparado ao tratamento com outras substancias como a propria
nicotina (MORRIS, R. et al,1993). Os efeitos mais comuns do tratamento com
clonidina é tontura, sonoléncia, queda de pressao ao levantar, boca seca, depresséo,
alteracao do sono, dor de cabega, prisdo de ventre, nausea, vomito, dor nas glandulas
salivares, dificuldades para erecéo e cansaco. Os efeitos mais raros incluem ilusdes,
alucinacoes, pesadelos, sensagdes de frio, calor e formigamento, emogdes lentas do
coragao, dor e coloragao arroxeada nos dedos, observagao, descamacao, urticaria e
mal-estar. Caso ocorram efeitos colaterais, € importante informar o médico para

reavaliar o tratamento e ajustar a dose, se necessario. (TUA SAUDE, 2024).

4.10 A origem do Ginseng

Originario da antiga China e regides da Manchuria e Coreia do Norte, o Ginseng
coreano € amplamente reconhecido na cultura oriental como uma planta de grande
importancia (PHARMACEUTICA. s.d). Utilizado na China ha mais de trés mil anos
como um estimulante energético e revitalizante, o ginseng é visto como um elixir da
longevidade. Seu nome comum provém do termo chinés renshen que significa “raiz-

homem”, associado & aparéncia alongada e finada de sua raiz. (TUASAUDE, 2024)
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Originaria das regides tropicais e subtropicais da América do Sul, especialmente do
Brasil, a Pfaffia paniculata, popularmente conhecida como Ginseng-brasileiro, € uma
planta amplamente utilizada na medicina tradicional por suas propriedades
revitalizantes e adaptogenas. Seu nome esta associado a semelhanga morfoldgica de
suas raizes tuberosas com as do verdadeiro ginseng oriental, o que motivou sua
popularizagdo como alternativa nacional ao Panax ginseng (OLIVEIRA. F et al., 1986).
A raiz da Pfaffia € rica em compostos como ecdisterona, acido glomérico e acido
farmérico, que atuam no fortalecimento do sistema imunologico, no combate ao
estresse, e na melhora da memdria e do desempenho fisico. Essas propriedades
fizeram da planta uma das mais promissoras no campo da fitoterapia brasileira, sendo
empregada para promover equilibrio fisico e mental em diversos tratamentos naturais
(OLIVEIRA. F et al., 1986).

4.11 O uso do Ginseng e suas aplicagoes farmacoldgicas

O ginseng, especialmente o Panax ginseng, € uma planta amplamente reconhecida
na medicina tradicional asiatica ha milhares de anos. Rico em compostos bioativos
como o0s ginsenosideos, o Panax ginseng € utilizado por suas propriedades
estimulantes, adaptogénicas, ansioliticas e neuroprotetoras. De acordo com Lee et al.
(2009), os ginsenosideos interagem diretamente com os receptores nicotinicos do tipo
a7, modificando a dessensibilizagao e a afinidade pela acetilcolina. Estudos como o
de (Choi et al., 2002) demonstram que os ginsenosideos inibem de forma néo
competitiva e reversivel os canais de entrada de ions ativados por acetilcolina,
sugerindo sua atuagdo como moduladores da atividade neuronal. O ginsenosideo
Rg3, um dos compostos mais estudados, mostrou em estudos in vitro e em modelos
animais a capacidade de reduzir a liberagdo de catecolaminas (Tachikawa et al.,
2001), controlar a resposta de estresse e modular positivamente receptores GABA
(Lee et al., 2013a). Esses mecanismos s&o altamente relevantes no contexto do
cessamento do tabagismo, uma vez que a abstinéncia da nicotina gera desequilibrios
neuroquimicos que resultam em ansiedade, irritabilidade e estresse. O efeito do Rg3
sobre receptores GABA A, responsaveis pelo controle inibitério do SNC, é comparavel
a benzodiazepinicos, mas com menos efeitos adversos. Além disso, mutagdes no
residuo Leu247 dos receptores a7 (Revah et al., 1991) demonstraram a possibilidade
de criar estados mais sensiveis a acetilcolina, modificando a conduténcia e a

dessensibilizagdo do canal. Isso fortalece a hipotese de que compostos como os
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ginsenosideos podem exercer acdo moduladora eficaz, mesmo em microdoses,
quando interagem com estados conformacionais alterados desses receptores. A
literatura aponta ainda que alguns ginsenosideos, como Rg1, Re e Rf, sdo mais
potentes do que outros do tipo protopanaxadiol (Rb1, Rc, Rd), conforme (Choi et al.,
2002).

Os ginsenosideos Rg1 e Rg3 sdo compostos bioativos extraidos do Panax ginseng,
especificamente de sua raiz, o extrato de ginseng vermelho. Ambos pertencem a
classe dos saponinos triterpénicos, sendo o Rg1 do tipo PPT (protopanaxatriol) e o
Rg3 do tipo PPD (protopanaxadiol). De acordo com o estudo de Jin et al. (2019), a
técnica de extracdo desses compostos varia conforme seu grau de glicosilagéo.
Ginsenosideos altamente glicosilados, como Rg1 (triglicosilado) e Rg3 (diglicosilado),
sao eficientemente extraidos utilizando o método de precipitagdo proteica. Por outro
lado, ginsenosideos menos glicosilados e suas agliconas, como PPD e PPT, foram

extraidos por extragao liquido-liquido (LLE).

4.12 A Pffafia Paniculta como coadjuvante no controle de abstinéncia

Conhecida como ginseng-brasileiro, a Pfaffia paniculata possui compostos como
ecdisterona, acido glomérico e acido pfafico, com agao reconhecida sobre o sistema
nervoso central, especialmente no controle do estresse e da fadiga. O artigo de
referéncia farmacolégica "Género Pfaffia: aspectos quimicos, farmacoldgicos e
implicacbes para seu emprego terapéutico" aponta efeitos positivos em testes

cognitivos com idosos (UFRJ, 2015), reforgcando sua agao no controle da ansiedade.

Ainda que seu uso direto para cessacao do tabagismo ndo esteja plenamente
documentado, a sua fungéo ansiolitica, adaptogénica e antioxidante é fundamental
para combater os sintomas secundarios da abstinéncia da nicotina, como inquietagao,
insbnia e irritabilidade. O uso da Pfaffia pode ser justificado na formula proposta como
suporte fitoterapico para controle de estresse e ansiedade durante a fase de
abstinéncia nicotinica, complementando a ag¢do do Panax ginseng. A literatura
também destaca o efeito depressor leve sobre o SNC, reforcando sua indicagédo como
suporte no processo de desintoxicagao nicotinica (Martins et al.,, 2007). A dosagem
escolhida de 1ml de extrato fluido de Pfaffia paniculata em 150ml segue os mesmos

critérios utilizados para o Panax ginseng, mantendo-se dentro da faixa segura,
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conforme orientagcdes de seguranga farmacolégica da ANVISA.

4.13 Receptores nicotinicos e o papel na dependéncia

Receptores nicotinicos sdo canais idnicos ativados por ligantes, como a acetilcolina e
a nicotina. Entre os principais subtipos envolvidos estao os receptores a7, a432, a3p4
e a3PB2. Esses receptores estdo amplamente distribuidos no sistema nervoso central
e participam da regulagdo do humor, do controle do apetite e da sensagao de
recompensa. O artigo de (Revah et al;1991) demonstrou que mutagdes no residuo
Leu247 do receptor a7 alteram sua dessensibilizagdo e condutancia, indicando que
essa regiao é essencial para o comportamento de abertura do canal. Essas alteragoes
estdo relacionadas com a forma como a nicotina se liga ao receptor, favorecendo sua

permanéncia ativa e estimulando a liberagcado de dopamina (REVAN et al., 1991).

4.14 Justificativa da Dosagem e Seguranga dos Extratos na Formulagao

A dosagem total utilizada na formulagc&o consiste em 1mL de Panax ginseng e 1mL
de Pfaffia paniculata, diluidos em 150mL de base, o que resulta em aproximadamente
36,6 pL de extrato por unidade de goma. Essa dosagem foi cuidadosamente escolhida
com base nos limites de segurancga estabelecidos pela ANVISA, que orienta um
consumo maximo de 1 g por dia de Panax ginseng e 2 g por dia de Pfaffia paniculata
ou sua equivaléncia fitoterapica em extratos (ANVISA, 2010). Na nossa formulacéo, a
concentracéo de 36,3 UL de extrato por goma representa uma fragdo funcional desses
valores experimentais. Isso ocorre porque o extrato utilizado ndo é 100% Rg3 (nem
de nenhum principio isolado), O consumo € por via oral, e parte dos compostos sera
degradada no sistema digestivo antes de atingir a corrente sanguinea. A absorgao &
sistémica, nao localizada como em culturas celulares. Portanto, os 36,3 uL por
unidade representam uma dosagem viavel e proporcionalmente coerente aos estudos
laboratoriais, levando em conta a biodisponibilidade e a segurang¢a do uso humano. A
posologia sugerida é de até 3 unidades por dia: uma pela manha, uma a tarde e uma
a noite. Essa quantidade totaliza 109,8 uL de cada extrato por dia, mantendo-se
abaixo do limite diario recomendado pela Anvisa, que orienta o uso de até 2 g por dia
de raiz em po6 padronizada, o que equivaleria a doses muito maiores do que a nossa
formulacao apresenta. A escolha de utilizar doses reduzidas e regulares foi feita com

0 objetivo de permitir um efeito cumulativo e preventivo, agindo de forma continua



30

sobre a ansiedade e o sistema dopaminérgico, sem provocar sedacao ou
desencadear efeitos adversos, como os descritos em casos de uso excessivo do
ginseng. Assim, a formulag&o proposta alia seguranga, respaldo regulatorio e eficacia
fisiologica, justificando plenamente o uso de 1 mL de cada extrato, como pratica
segura e eficaz para o publico-alvo jovem da goma terapéutica (BRASIL, 2018)
Estudos também alertam que o consumo excessivo e cronico de ginseng pode levar
a "Sindrome do Abuso de Ginseng", caracterizada por sintomas como hipertenséo,
insénia e diarreia. Portanto, limitar o consumo a trés unidades diarias garante eficacia
sem ultrapassar limites toxicos, promovendo um uso seguro e eficaz no contexto da
cessacao do tabagismo (FLORIEN, 2017).

No caso do Panax ginseng, essa microdosagem é€ respaldada por evidéncias
cientificas, com mais de dez artigos analisados na revisdo. Estudos como os de Kim
et al. (2003) e Chen et al. (2008) demonstram que pequenas doses de Panax ginseng
ja sao suficientes para induzir efeitos neuromodulatérios, sem a necessidade de
concentragdes elevadas. Além disso, pesquisas como as de Lee et al. (2009) e Sala
et al. (2002) mostram que os ginsenosideos, compostos ativos do ginseng, atuam de
forma eficaz em concentragdes celulares equivalentes as dosagens propostas nesta
formulacdo. O Panax ginseng foi incorporado a formulagdo por sua agao sobre
receptores nicotinicos do tipo a7 e sua capacidade de modular a liberagdo de
dopamina, reduzindo o desejo de consumir nicotina e promovendo equilibrio
neuroquimico (Lee et al., 2009; Choi et al., 2002). Os ginsenosideos presentes no
extrato atuam como neuromoduladores e contribuem para o controle do sistema de
recompensa cerebral, afetado durante o processo de abstinéncia. Estudos como ja
apresentado de Tachikawa et al. (2001) e Lee et al. (2009; 2013) demonstraram que
o ginsenosideo Rg3, principal composto ativo do Panax ginseng, apresentou efeitos
significativos na reducao da liberagao de catecolaminas e na modulagao de receptores
nicotinicos em concentragdes de 10 a 30 uM em modelos in vitro. Esses estudos foram
realizados com compostos isolados aplicados diretamente em culturas celulares, sem

considerar metabolismo ou diluigdo sistémica.

A Pfaffia paniculata, foi adicionada a formulagéo por suas propriedades adaptdgenas,
ansioliticas e antioxidantes. Estudos apontam sua eficacia na reducao da ansiedade

e estresse, sintomas comuns em individuos que cessam o uso da nicotina (UFRJ,
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2015; Martins et al., 2007). Seus compostos ativos, como a ecdisterona e outros
fitoquimicos com agao adaptoégena, auxiliam na redugao da ansiedade, do estresse e
da ins6nia. Esses compostos atuam sobre o sistema nervoso central, promovendo
sensacao de bem-estar e auxiliando no enfrentamento dos sintomas de abstinéncia.
Além disso, a Pfaffia paniculata apresenta efeitos calmantes e ansioliticos em estudos
in vitro e em ensaios clinicos com humanos, como demonstrado no artigo "Género
Pfaffia: aspectos quimicos, farmacologicos e implicagbes para o seu emprego
terapéutico" (SOUZA et al., 2005), com beneficios observados em idosos com melhora

de memodria e reducao de fadiga e ansiedade, sem toxicidade relevante.

4.15 Comparativo com outras terapias farmacologicas

Medicamentos convencionais utilizados na cessagao do tabagismo, como bupropiona,
vareniclina e adesivos de nicotina, embora eficazes, estao frequentemente associados
a efeitos colaterais significativos, incluindo insdnia, tremores, alucinagdes e até riscos
cardiovasculares (CHAN et al., 2024; SCIENCEDIRECT, 2025). Em contraste, o uso
de extratos naturais com respaldo farmacolégico, como o Panax ginseng e a Pfaffia
paniculata, representa uma alternativa terapéutica com menor incidéncia de efeitos
adversos e maior aceitagdo entre o publico jovem, especialmente por sua origem
vegetal e abordagem mais suave ao organismo. Esses fitoterapicos atuam sobre alvos
neuroquimicos semelhantes aos dos farmacos tradicionais. O Panax ginseng, por
exemplo, contribui para a redu¢do da recompensa dopaminérgica associada ao
consumo de nicotina, além de auxiliar na regulagao emocional. Ja a Pfaffia paniculata
exerce um papel complementar como ansiolitico natural e modulador do estresse,
oferecendo suporte emocional durante o processo de cessacdo. Essa acao sinérgica
entre os extratos fortalece a proposta do fitoterapico como uma alternativa segura,
eficaz e bem tolerada no auxilio ao abandono do tabagismo (MENEZES; MOREIRA,
1986).
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5. RESULTADOS E DISCUSSOES

5.1. Analises fisico-quimicas realizadas

5.1.1 pH

As analises foram realizadas com o objetivo de avaliar a segurancga, estabilidade e
qualidade sensorial do produto. A verificagdo do pH apresentou valor estimado de 4,0.
Apesar desse valor estar abaixo da faixa ideal para produtos orais (4,5 a 6,5), a bala
nao apresentou caracteristicas sensoriais acidas, mantendo palatabilidade e
aceitagao. O resultado pode ser considerado aceitavel desde que nao cause irritagao

a mucosa oral e preserve a estabilidade dos extratos.
5.1.2 Teste de viscosidade

O objetivo do teste foi avaliar a viscosidade da formulagdo fitoterapica antes do
envase, a fim de verificar se a textura esta adequada para ser moldada, manipulada

e acondicionada sem grudar, escorrer ou deformar.

Inspirado no principio de um viscosimetro tipo Brookfield, onde a viscosidade é
medida pela resisténcia ao fluxo em determinado tempo, usamos a seringa como
canal padréao e o tempo de escoamento como parametro de viscosidade. Na Tabela

2 demonstra os parametros utilizado nos ensaios de viscosidade Brookfield.

Tabela 2- Parametros de Viscosidade (com seringa)

Tempo Esforco ao Classificagao Interpretagao para a goma
pressionar da viscosidade
0 a 2 segundos Muito facil Muito baixa Goma pode nao gelificar ou
derreter.
3 a 5 segundos Leve Baixa Pode ficar mole demais apds
desenformar.
6 a 10 segundos Moderado Ideal/Média Boa textura, facil de moldar e

embalar.
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11 a 15 segundos Um pouco dificil Alta Fica mais firme, mas pode ser
dificil de dosar

+ de 15 segundos Dificil / trava a Muito alta Pode nao preencher bem o
seringa molde ou empedrar.

Fonte: STRATURA (2025)

Segundo os parametros descritos na Tabela 2, referentes aos niveis de viscosidade
segundo o método de Brookfield, os resultados obtidos no ensaio adaptado com

seringa, sdo apresentados na Tabela 3

Tabela 3 - Resultados obtidos dos testes de viscosidade da bala de goma

fitoterapica.

N° do Teste Esforco ao Tempo Observagoes

pressionar (segundos)

Amostra nao escoou
1 Sem 68,43 s completamente; alta

pressionar  (incompleto) viscosidade aparente.

Fluidez parcial; resistente, mas
2 Leve 42,69 s saiu quase tudo.
Escoamento completo, sem
3 Moderada 13,78 s entupimentos, consisténcia

ideal

A interpretacdo dos resultados do teste de viscosidade mostra que o tempo de
escoamento € inversamente proporcional a fluidez da formulagédo, ou seja, quanto
maior o tempo necessario para a substancia sair da seringa, mais viscosa ela €. No
Teste 1, em que o conteudo praticamente ndo escoou espontaneamente mesmo apos
1 minuto, observou-se uma viscosidade bastante elevada, semelhante a de um gel
firme ou xarope muito espesso, o0 que indica uma consisténcia que poderia dificultar o
envase automatico, mas favorece a firmeza da goma apés a moldagem. Ja no Teste
3, em que o tempo de escoamento foi de aproximadamente 13 segundos com pressao

manual moderada (semelhante a de uma pasta de dente), a viscosidade observada
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foi compativel com cremes farmacéuticos densos ou massas de goma liquida prontas
para moldagem, o que representa um ponto ideal para o preparo e envase das balas
de goma, garantindo boa fluidez durante o preparo e firmeza adequada apds a

solidificagao.

5.1.3 Observacgoes sensoriais

Durante a avaliacdo sensorial, as balas de goma apresentaram coloragao
homogénea, boa elasticidade e sabor agradavel, caracteristicas importantes para a
aceitagdo do produto. No entanto, um dos principais desafios observados foi
relacionado a textura. Inicialmente, a goma apresentou consisténcia excessivamente
grudenta e derretia facilmente quando mantida fora da refrigeragcdo por periodos

prolongados.

Os problemas foram solucionados por meio de ajustes na formulagao, principalmente
pelo equilibrio entre a proporgao de gelatina e agar-agar. Também foi fundamental a
refrigeracao das balas apds o preparo, garantindo firmeza, boa textura ao mastigar e

aparéncia estavel do produto final.

5.2 Discussao farmacoldgica dos ingredientes ativos

A escolha dos ingredientes ativos Panax ginseng e Pfaffia paniculata na formulagao
do fitoterapico desenvolvido foi baseada em uma analise aprofundada de evidéncias
cientificas, focando tanto em sua atividade farmacolégica comprovada quanto na
seguranga e tolerabilidade para uso humano. O objetivo foi atacar dois pilares centrais
da cessagao do tabagismo: a redugao do refor¢go dopaminérgico causado pela nicotina
e o controle emocional dos sintomas de abstinéncia, como estresse, irritabilidade e

ansiedade.

A nicotina age principalmente sobre os receptores nicotinicos de acetilcolina do tipo
042 e a7, localizados no sistema nervoso central. Quando ativados, esses receptores
estimulam a liberagdo de dopamina o neurotransmissor responsavel pela sensagao
de prazer, recompensa e motivacdo. E justamente esse pico de dopamina que reforga
o ciclo de dependéncia quimica, fazendo com que o fumante associe o cigarro a

momentos de relaxamento ou alivio emocional.
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Estudos como os de Tachikawa et al. (2001) e Lee et al. (2009) demonstraram que o
ginsenosideo Rg3, um dos principais compostos bioativos do Panax ginseng, inibe a
liberagdo de catecolaminas, grupo que inclui a dopamina em células estimuladas por
acetilcolina. Essa agao acontece de forma ndo competitiva, sugerindo que o Rg3 ndo
bloqueia diretamente o receptor, mas modula a atividade do canal idnico, reduzindo o
estimulo excessivo sem impedir fungdes normais do neurotransmissor.

Essa modulagdo da dopamina € crucial no contexto do tabagismo: ao reduzir a
liberagdo do neurotransmissor associada ao uso de nicotina, o Panax ginseng pode
atenuar o “prazer” causado pelo cigarro, contribuindo para quebrar o ciclo de reforgo
positivo que mantém o vicio. Além disso, ao estabilizar a resposta dopaminérgica, o
ginseng pode minimizar sindromes de abstinéncia dopaminérgica, como apatia,

irritabilidade, compulsao e tristeza comuns nas primeiras semanas de cessacao.

Outro efeito farmacolégico importante do Panax ginseng envolve sua atuagao sobre o
sistema GABAEérgico, responsavel pela regulacéo da ansiedade e do estado de alerta.
Estudos como Lee et al. (2013) mostraram que o ginsenosideo Rg3 é capaz de
estimular os receptores GABA-A, produzindo efeito ansiolitico sem causar sedacao
intensa ou sonoléncia. Essa acao € especialmente valiosa, pois muitos individuos que
tentam parar de fumar relatam ataques de ansiedade, insOnia e nervosismo.

Portanto, o Panax ginseng atua em dupla frente: reduz a compulsdo quimica
modulando a liberagdo de dopamina e ajuda no equilibrio emocional, diminuindo os
sintomas da abstinéncia. Isso faz dele uma alternativa natural promissora aos

farmacos convencionais, com menor risco de efeitos adversos graves.

A Pfaffia paniculata, também conhecida como ginseng-brasileiro, complementa o
Panax ao oferecer suporte durante a fase de adaptagao do organismo a auséncia da
nicotina. Segundo o artigo “Género Pfaffia: aspectos quimicos, farmacolégicos e
implicacbes para o seu emprego terapéutico” (Souza et al., 2005), a planta possui
agao adaptégena, antioxidante e reguladora do sistema nervoso central, melhorando
o desempenho mental, a resisténcia ao estresse e o equilibrio emocional.

Em estudos com humanos nesse mesmo artigo, a Pfaffia demonstrou melhora na
memoria de curto prazo, atencdo e desempenho psicométrico, além de reduzir a

fadiga mental e o cansacgo fisico. Esses efeitos sdo atribuidos a compostos como
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ecdisterona, acido glomérico e fitoesteroides, que atuam diretamente no eixo
hipotalamo-hipdéfise-adrenal, responsavel pela resposta ao estresse.

Além disso, no segundo estudos realizados in vivo apontam que a Pfaffia tem efeito
depressor leve no SNC, o que ajuda a reduzir os sintomas de agitacdo, insénia e
nervosismo, sem comprometer a clareza mental. Em associagdo com o Panax
ginseng, ela contribui para uma resposta emocional mais estavel, ajudando o individuo
a atravessar as etapas mais dificeis do processo de cessagao com menor sofrimento

psicologico.

Nos testes realizados com a goma funcional desenvolvida, observou-se que a
formulacdo apresentou sabor agradavel, textura estavel e boa aceitagdo pelos
orientadores de farmacia, mesmo sem adigdo de agucar ou xarope de glicose. Nao

foram relatadas reacdes adversas.

5.3 Limitagoes e sugestoes para estudos futuros

A principal limitagdo encontrada durante o desenvolvimento deste trabalho € a
inviabilidade de realizar testes clinicos da goma em voluntarios fumantes, devido ao
pouco tempo disponivel e a falta de equipamentos adequados para obter-se
resultados precisos. Em razédo dessa falta de recursos materiais, alguns testes, como
o de estabilidade da goma ao longo do tempo e em situagdes adversas (temperatura,
umidade, luz), cromatografia liquida de alta eficiéncia (HPLC) para quantificagdo dos
principios ativos, e testes microbioldgicos, ndo foram realizados. Portanto, sugere-se
que, em estudos futuros, sejam feitos estes testes, além de estudos comparativos da

efetividade com outros produtos que tenham a mesma proposta antitabagista.

5.4 Estimativa de custo de producgao e formagao do pregco de venda das balas

de goma fitoterapicas

A formulagdo desenvolvida apresentou ndo apenas viabilidade farmacotécnica e
funcional, mas também viabilidade econémica. Para avaliar o custo total de producéo,
foram considerados os seguintes fatores: custo direto dos insumos (matéria-prima),
custos indiretos (como energia elétrica, mao de obra e utensilios auxiliares) e o custo

de embalagem.
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O custo estimado dos insumos para a producao de 100 unidades foi de R$ 67,50, aos
quais somam-se R$ 10,00 referentes a custos indiretos e R$ 3,00 de embalagem
individual (frasco com tampa e rétulo personalizado), totalizando R$ 80,50. Com base
nesses dados, foi aplicada a metodologia de Mark-up, utilizando uma margem de 50%
sobre o custo total para abranger despesas administrativas e garantir retorno
financeiro. Com isso, o pre¢o de venda recomendado para o lote de 100 balas foi
estimado em R$ 120,75, resultando em um valor unitario sugerido de R$ 1,21 por bala.
Essa precificagdo foi considerada viavel e competitiva dentro do segmento de
produtos naturais e manipulados, principalmente ao se considerar os diferenciais
terapéuticos e a funcionalidade da bala proposta, que alia agao ansiolitica leve e
suporte a cessagcdo do tabagismo. Dessa forma, o produto mostra-se
economicamente acessivel, farmacologicamente promissor e potencialmente

aplicavel no mercado.

5.5 Analise dos dados do formulario

A seguir, sao apresentados e analisados os dados obtidos por meio de um formulario
online, respondido por 106 pessoas. Os resultados permitem compreender aspectos
relevantes sobre a iniciagdo ao fumo, a frequéncia de uso, os fatores dificultadores
para parar de fumar e a abertura ao uso de terapias naturais, especialmente entre o

publico jovem.

5.5.1 Perfil sociodemografico dos participantes

A pesquisa foi respondida por 106 individuos, revelando um perfil demogréfico
predominante entre jovens e estudantes. Em relagdo ao género, conforme mostra o
Grafico 1, houve uma predominancia significativa de participantes do género feminino
(62,3%), quase o dobro da participagdo masculina (36,8%). Uma parcela muito
pequena (0,9%) preferiu ndo responder. Essa disparidade de género é um ponto a ser
considerado na interpretagao dos demais dados, pois a percepgao e o comportamento

em relagao ao tabaco e fitoterapicos podem variar entre homens e mulheres.
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Grafico 1 - Distribuigdo dos participantes por género
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Fonte: Elaboragao prépria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

A pesquisa capturou majoritariamente um publico jovem. A maioria (54,7%) tem entre
14 e 17 anos, seguida por aqueles entre 18 e 24 anos (31,1%). As faixas etarias acima
de 25 anos representam uma parcela minima do total, e ndo houve participantes com
55 anos ou mais. Isso indica que a pesquisa reflete principalmente as perspectivas de

adolescentes e jovens adultos, conforme Grafico 2.

Grafico 2 — Faixa etaria dos participantes
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Fonte: Elaboragao prépria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Conforme mostra o Grafico 3 (ver Apéndice A), a maioria é formada por estudantes
do ensino médio (49,1%), seguidos por estudantes de cursos técnicos ou
profissionalizantes (45,3%) e do ensino superior (4,7%). Uma parte expressiva (34%)
declarou estudar e trabalhar simultaneamente. Apenas 0,9% informaram que

trabalham sem estudar.

5.5.2 Comportamento tabagista
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Quanto ao uso de tabaco, uma parcela consideravel dos participantes (56,6%) nunca
fumou o que é um dado positivo. Contudo, conforme ilustrado no Grafico 4, 26,4% ja
experimentaram, mas nao fumam atualmente, e 17% declararam fumar atualmente.

Esse ultimo numero é relevante e indica a presenga de fumantes ativos na amostra.

Grafico 4 - Uso do tabaco em relagao aos participantes
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Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Reforgando o dado anterior, a maioria (62,3%) nunca fumou, alinhando-se com o
Gréfico 4. Entre os que ja tiveram contato com o tabaco, a maioria (21,7%) apenas
experimentou e ndo fuma com frequéncia. O tabagismo ocasional (7,5%), regular
(4,7%) e diario (3,8%) somam uma parcela minoritaria, mas indicam niveis variados

de dependéncia, como mostra o Grafico 5 (ver Apéndice A).
5.5.3 Efeitos percebidos e tabagismo passivo

A grande maioria (68,9%) ndo fuma, o que é consistente. Dentre aqueles que fumam
ou fumaram, a percepgao de mudangas no corpo/saude (13,2%) e a auséncia de
percepcao de diferenca (13,2%) sao igualmente representadas. Mudangas no humor/
comportamento foram menos relatadas (4,7%), como mostra o Grafico 6. E
importante notar que a auséncia de percep¢ado de mudangas nao significa auséncia

de efeitos negativos.
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Grafico 6 - Diferencas percebidas apds o inicio do tabagismo
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Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Um dado preocupante é que, embora a maioria (64,2%) ndo conviva com fumantes
em casa, 19,8% tém pelo menos uma pessoa que fuma diariamente em seu lar, e
13,2% convivem com fumantes ocasionais. Além disso, 2,8% relatam mais de uma
pessoa fumando regularmente na residéncia, conforme mostra o Grafico 7 (ver
Apéndice A). Isso expde uma parcela significativa dos participantes ao tabagismo

passivo, com seus conhecidos riscos a saude.

5.5.4 Tipos de produtos fumado

A maioria (60,4%) nunca fumou nenhum dos produtos citados. Entre os que
experimentaram, o narguilé (29,2%) e o cigarro eletrénico (24,5%) sado os mais
comuns, superando o cigarro industrializado (15,1%). Isso reflete a crescente
popularidade de formas alternativas de consumo de nicotina entre os jovens. O uso
de cigarro de palha (8,5%) e charuto/cigarrilha (2,8%) também foi reportado, enquanto

o cachimbo nao foi citado por ninguém (0%), como mostra o Grafico 8.

Grafico 8 -Tipos de produtos de tabaco ja utilizados
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Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

5.5.5 Conhecimento sobre substiancias toxicas

Sobre o0 conhecimento dos componentes toxicos, conforme ilustrado no Grafico 9, a
maioria dos participantes (43,4%) ja ouviram falar sobre substancias téxicas, mas nao
sabe quais sao, indicando uma familiaridade superficial. Um namero razoavel (29,2%)
demonstra bom conhecimento, enquanto 22,6% conhecem algumas substancias, mas
nao seus efeitos. Apenas 4,7% afirmam nao saber nada, sugerindo que, em geral, ha

algum nivel de conscientizag&o.

Grafico 9 - Grau de conhecimento sobre substancias téxicas do tabaco
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Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Sobre como essas substancias toxicas prejudicam a saude ou os efeitos que causam
no organismo, a maior parte dos respondentes (53,8%) afirmou ter algumas
informacdes basicas. Um total de 23,6% ja ouviu falar sobre o assunto, mas néo
conhece detalhes. Apenas 19,8% relataram saber bastante sobre os efeitos dessas

substancias, enquanto 2,8% disseram nao saber nada a respeito, como mostra o



42

Grafico 10 (ver Apéndice A). Esses dados evidenciam que, embora haja certa nogao
geral sobre os maleficios do tabaco, ainda ha uma lacuna consideravel de

conhecimento mais aprofundado entre os participantes.

Em relacdo a tentativas para parar de fumar, como mostra o Grafico 11 (ver Apéndice
A), a grande maioria, equivalente a 76,4%, declarou que nao fuma, o que indica que
boa parte dos respondentes ndo esta diretamente envolvida com o habito do
tabagismo. Entre os que fumam ou ja fumaram, 11,3% afirmaram nunca ter tentado
parar, enquanto 8,5% disseram ter tentado uma vez e 3,8% varias vezes. Esses dados
revelam que, embora o numero de fumantes entre os respondentes seja relativamente
pequeno, ha um indicativo de dificuldade em abandonar o vicio, refletido nas tentativas

multiplas de cessacgao.

Ao serem questionados sobre o que consideram mais dificil ao tentar parar de fumar,
a ansiedade ou estresse foi o fator mais citado, representando 40,6% das respostas.
Isso evidencia que fatores emocionais tém grande influéncia no processo de cessacao
do tabagismo. A vontade de fumar aparece em segundo lugar, com 23,6%, seguida
pela pressao social ou ambiente que incentiva o fumo (17%), mostrando que o
contexto social também pode dificultar a tentativa de parar. Além disso, 13,2% dos
respondentes apontaram a falta de motivagcdo como um obstaculo, enquanto a falta
de apoio emocional ou familiar foi mencionada por 6,6%. Outros fatores menos citados
incluem ndo saber por onde comecgar (6,6%) e tentativas anteriores fracassadas
(11,3%). Ainda, como mostra o Grafico 12 (ver Apéndice A) 11,3% dos participantes
disseram nao fumar, o que mostra que parte dos respondentes nao se identifica

diretamente com a dificuldade abordada.

A maioria (76,4%) ndo fuma e, portanto, ndo buscou ajuda. Entre os fumantes, 23,6%
nunca procuraram ajuda profissional ou de qualquer tipo. E notavel que apenas 0,9%
usaram medicamentos (adesivo/pastilha) e nenhum participante buscou apoio médico
ou grupos de apoio, como mostra o Grafico 13 (ver Apéndice A). Isso indica uma
grande lacuna no acesso ou busca por estratégias formais de cessag¢ao do tabagismo

entre os jovens.

Grafico 13 - Busca por ajuda ou apoio para cessar o tabagismo
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Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

5.5.6 Experiéncia e uso de fitoterapicos

Conforme ilustrado no Grafico 14, maioria (53,8%) nunca usou fitoterapicos, mas
32,1% ja utilizaram e 14,2% n&o tém certeza. Isso demonstra que ha uma parcela
consideravel da amostra que ja teve contato ou tem interesse nesse tipo de

tratamento.

Grafico 14 - Uso anterior de fitoterapicos para algum problema de saude
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Fonte: Elaboragao prépria. Dados obtidos via Google Forms, 2025

Entre os que usaram fitoterapicos, os principais motivos foram ansiedade (21,7%), dor
(17%) e insbnia (9,4%). O comentario sobre a confusdo na leitura da pergunta é
pertinente, pois "nunca usei" foi marcado junto com alternativas, indicando uma
possivel dificuldade na compreensao da questao por parte de alguns respondentes,
como mostra o Grafico 15 (ver Apéndice A).

A maioria (63,2%) nunca usou, o que € consistente com o Grafico 14. Entre os
usuarios, a experiéncia € majoritariamente positiva (16%) ou muito positiva (9,4%),
somando 25,4%. A experiéncia neutra (8,5%) e negativa (2,8%) sao menos
frequentes. Isso sugere uma percepgao geral favoravel em relagao aos fitoterapicos

para aqueles que os utilizaram.
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Entre os que usaram fitoterapicos, os principais motivos foram ansiedade (21,7%), dor
(17%) e insénia (9,4%). O comentario sobre a confusdo na leitura da pergunta é
pertinente, pois "nunca usei" foi marcado junto com alternativas, indicando uma
possivel dificuldade na compreensdo da questéo por parte de alguns respondentes,

como ilustrado no Grafico 16.
Grafico 16 - Avaliacdo da experiéncia com fitoterapicos
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Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

5.5.7 Percepcao e disposigao para o uso de fitoterapicos na cessagao

A percepcgao sobre a eficacia de produtos naturais para parar de fumar é dividida.
Cerca de 38,7% nao tém certeza ou nunca ouviram falar, o que mostra uma falta de
informacgao generalizada. 33% acreditam que talvez ajudem dependendo do produto,
e 25,5% acham que sao eficazes. Apenas 2,8% n&o acreditam que ajudem, como
mostra no Grafico 17 (ver Apéndice A). Isso indica um campo fértil para a educagao

e o esclarecimento sobre o papel dos fitoterapicos nesse contexto.

Entre os fumantes e ex-fumantes, 10,4% estariam dispostos a usar fitoterapicos, e
6,6% talvez usariam. Por outro lado, 13,2% nao estariam dispostos. A grande maioria
(69,8%) declara nao fumar, o que justifica sua falta de disposigao para essa finalidade,
como ilustrado no Grafico 18 (ver Apéndice A). Os dados indicam um interesse,

embora ndo maijoritario, em explorar fitoterapicos como auxilio na cessacao.

Conforme ilustrado no Grafico 19, a bala de goma (46,2%) € a forma de uso mais
mencionada e preferida, seguida por cha (17,9%) e capsula (11,3%). Isso pode indicar

uma preferéncia por formatos mais palataveis e acessiveis, especialmente para o
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publico jovem. Formas como spray oral, tintura em gotas e chiclete sdo menos

atraentes.
Grafico 19 - Formas de wuso mais agradaveis para fitoterapicos
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Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

As principais motivacdes para deixar de fumar sdo focadas na saude e bem-estar:
melhorar a saude (57,1%) e a qualidade de vida (52%). Outras motivacdes
significativas incluem servir de exemplo (30,6%), economizar dinheiro (29,6%),
proteger familiares (25,5%) e melhorar a aparéncia fisica (34,7%). A mencao de "nao
fumo" (6,1%) reitera a composi¢do da amostra, como mostra o Grafico 20 (ver
Apéndice A). Esses dados sdo cruciais para o desenvolvimento de campanhas e
programas de prevengao e cessacao do tabagismo, pois permitem direcionar as

mensagens aos aspectos que mais motivam os individuos.

Em resumo, a pesquisa revela uma amostra predominantemente jovem e feminina,
com uma parcela significativa que ja experimentou ou fuma atualmente. H4 um uso
consideravel de narguilé e cigarro eletrbnico. O conhecimento sobre os maleficios do
tabaco é presente, mas muitas vezes superficial. As dificuldades para parar de fumar
sdo claras, com ansiedade e estresse sendo os maiores desafios, e a busca por ajuda
formal € muito baixa. Em relacdo aos fitoterapicos, ha um uso existente, com
experiéncias majoritariamente positivas, e um interesse em seu potencial e eficacia
para a cessacgao do tabagismo, especialmente em formas de uso mais agradaveis. As
motivagdes para parar de fumar estao fortemente ligadas a saude e qualidade de vida.

5.6 Impacto das Estratégias de Divulgacao nas Redes Sociais.

Como estratégia complementar de conscientizagéo, foi criado um perfil no Instagram

(@vida.semfumo) com o objetivo de informar e sensibilizar o publico jovem acerca dos
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riscos do tabagismo e do uso de derivados como cigarros eletronicos e narguilé. Ao
longo de seis meses, foram realizadas quatro publicagdes, as quais somaram um total
de 810 visualizagdes. Isso resultou em uma média de 202,5 visualizagdes por

publicagdo, demonstrando um engajamento relevante dentro da proposta do projeto.

Ainda que o numero de seguidores tenha sido relativamente modesto 46 pessoas até
o dia 9 de junho de 2025. O alcance e a interagdo com o conteudo indicam uma
recepgao positiva. Além das visualizagbes, também foram registrados cinco
compartilhamentos entre as publicagdes, refletindo o potencial da plataforma para
disseminar informagdes de forma eficaz e atrativa. A faixa etaria predominante entre
os seguidores foi de 18 a 20 anos, publico-alvo prioritario da campanha, o que valida

a escolha da rede social como canal de comunicagao para acoes educativas.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

Neste trabalho, foi produzido um fitoterapico a base de Panax ginseng e ginseng
brasileiro para a cessagado do tabagismo. Também foi realizada uma pesquisa de
levantamento para definir qual seria a forma farmacéutica com maior aceitabilidade,
sendo a bala de goma a mais votada. A partir dos dados reunidos e do andamento do
projeto, a goma fitoterapica foi elaborada com éxito, fornecendo uma dose dos
insumos ativos que esta dentro dos limites seguros e eficaz, devido as propriedades
terapéuticas presentes, que atuam sobre os receptores impactados pelas substancias
encontradas no cigarro, narguilé, vape e pod.

As analises fisico-quimicas resultaram em um pH abaixo do ideal, mas mantiveram
boa aceitacao sensorial, sendo considerado aceitavel desde que nao cause irritagcao
e preserve a estabilidade dos extratos. Também foi obtido um equilibrio ideal entre
fluidez para o envase e consisténcia da goma apds a moldagem. O custo estimado do
produto o apresentou como uma opg¢ao economicamente viavel, com potencial
farmacoloégico e possivel aplicagdo no mercado.

Contudo, em virtude da limitada disponibilidade de tempo e recursos ao longo da
elaboragao deste trabalho, nao foi viavel conduzir testes clinicos com fumantes para
analisar a eficacia da bala na interrupcéo do tabagismo. Mesmo assim, o projeto
mostra uma viabilidade inicial e apresenta uma proposta inovadora que une a
fitoterapia ao enfrentamento do tabagismo, com possibilidade de futuras investiga¢des
e elaboragao de estudos clinicos mais detalhados.

A pesquisa levantada em formulario, respondida em sua maioria por jovens abaixo de
25 anos, identificou um conhecimento superficial de 70% dos participantes sobre os
maleficios do tabaco. Portanto, foi criado uma pagina no Instagram com intuito de
aprofundar e conscientizar este publico sobre os riscos do cigarro e seus derivados.
Esta acdo obteve boa receptividade entre jovens de 18 a 20 anos, mostrando a
eficacia das redes sociais em estratégias de divulgagdo dos riscos do tabagismo a
saude, a necessidade de ampliacido desses meios de campanhas para alcance da

populacao jovem.
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APENDICE A

Grafico 1 - Distribuigdo dos participantes por género
@® Com qual género vocé se identifica?
Feminino

Masculino

IL.U
k’.I

Prefiro ndo responder §1

O e

10 20 30 40 50 60 70

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 2 - Faixa etaria dos participantes

@ Qual sua faixa etaria?

14a17 anos 58
18 a 24 anos 33

25 a 34 anos
35 a 44 anos
45 a 54 anos

o] |
~N

0 10 20 30 40 50 60

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 3 - Ocupacao principal dos participantes

@ Atualmente, qual é a sua ocupacgdo principal?

Estudante do ensino fundamental

cstutane do enino mdi
Estudante do ensino técnico/profissionalizante

Estudante do ensino superior

esudo e rabalho

Apenas trabalho e ndo estudo |1

N&o estudo e nem trabalho no momento
10 20 30 40 50 60

o

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.
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Grafico 4 - Uso do tabaco em relagao aos participantes

@ Atualmente, vocé fuma?

Nunca fumei

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 5 - Frequéncia de uso de produtos de tabaco

@ Com qual frequéncia vocé fuma?

Nunca fumei

Ja experimentei, mas ndo fumo regularmente

Fumo ocasionalmente (menos de uma vez por semana)

Fumo regularmente (algumas vezes por semana) |

Fumo diariamente

N
w

10 20 30 40 50 60 70

o

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.



59

Grafico 6 - Diferencgas percebidas apdés o inicio do tabagismo

@ Vocé percebeu alguma diferenga em si mesmo apds comegar a fumar?
Sim, percebi mudangas no meu corpo (ex.: dificuldade para respirar, cansago)
Sim, percebi mudangas no meu comportamento (ex.: estresse, ansiedade)
Na&o, ndo percebi nenhuma diferenca 1
Nao tenho certeza [

Nao fumo

l
~
w

o

20 40 60 80

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 7 - Exposicéo ao tabagismo passivo no ambiente familiar

@® Alguém que mora com vocé fuma regularmente?

Sim, pelo menos uma pessoa fuma ocasionalmente
Sim, pelo menos uma pessoa fuma diariamente

Sim, mais de uma pessoa fuma regularmente l 3

0 10 20 30 40 50 60 70

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 8 -Tipos de produtos de tabaco ja utilizados

@ Que tipo(s) de produto(s) vocé fuma ou ja fumou?

Cigarro industrializado
Cigarro de palha
Cigarro eletronico (vape, pod, etc),

Narguilé
Charuto ou cigarrilha . 3
Cachimbo

Nunca fumei nenhum desses produtos

o
=
(=]
N
(=]
w
o
-
o
o
o
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70

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.
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Grafico 9 - Grau de conhecimento sobre substancias téxicas do tabaco

@ Vocé sabe quais substancias l6xicas esldo presentes nesses produtos?

Néo sei nada sobre isso
Ja ouvi falar, mas nao sei exatlamente quais sdo

Sel algumas substancias, mas ndo conhego os efeilos delas
Sei varias substancias e seus efeitos no organismo

10 20 30 40 50

o

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 10 - Conhecimento sobre o efeito dessas substancias toxicas no organismo

@ Vocé sabe como essas substancias téxicas dos produlos prejudicam a satide ou efeitos que causam no organismo?

NaZo sei nada sobre isso
Jé& ouvi falar, mas ndo conhego detalhes
Sei algumas informagdes basicas

Sei bastante sobre os efeitos dessas substancias

N

= I
o
N

0 10 20 30 40 50 60

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 11- Tentativas anteriores para parar de fumar

@ Vocé ja tentou parar de fumar?

Sim, uma vez H

Sim, varias vezes l 4

0 20 40 60 80 100

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.



Grafico 12 - Principais dificuldades enfrentadas ao tentar parar de fumar

@ O que vocé considera mais dificil ao tentar parar de fumar?

A vontade de fumar

Ansiedade ou estresse

Falta de apoio emocional ou familiar

Falta de motivagao para parar

Presséo social ou ambiente que influencia
Nao sei por onde comegar

Tentativas anteriores fracassadas

Nao fumo

o
-d
o
N
o
w
o

40 50

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 13 - Busca por ajuda ou apoio para cessar o tabagismo

@ Vocé ja procurou ajuda para parar de fumar?

Sim, procurei apoio médico ou terapéutico
Sim, tentei usar medicamentos, adesivos de nicotina ou outros métodos I 1

Sim, participei de grupos de apoio

Nao, nunca procurei ajuda

NZo, mas estou pensando em procurar ajuda

0 20 40 60 80 100

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 14 - Uso anterior de fitoterapicos para algum problema de saude
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@ Vocé ja utilizou algum fitoterapico (produlos & base de plantas) para lratar algum problema de saude?)

0 10 20 30 40 50 60
Fonte: Elaboragao prépria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 15 - Motivos mais comuns para o uso de fitoterapicos

@ Se sim, para qual finalidade usou o fitoterapico?

Ansiedade
10
18

Insénia L
Dor ENET)

Nunca usei
Tosse, dor de garganta e febre J1

Problemas no intestino J 1
Gripe J1
Alergia 1

0 10 20 30 40 50 60

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 16 - Avaliacdo da experiéncia com fitoterapicos

@ Como foi sua experiéncia com o uso de fitoterdpicos?

Muito positiva
Positiva
Neutra
Negativa

Nunca usei

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 17 - Percepcgao sobre a eficacia dos fitoterapicos no combate ao tabagismo
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@ Vocé acredita que produtos nalurais, como filolerapicos podem ajudar no processo de cessagdo do labagismo?

Nao, nao acho que ajudem no processo de cessagao do tabagismo

Talvez, dependendo do filoterapico ulilizado

10 20 30 40

o

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 18 - Interesse declarado em utilizar os fitoterapicos para auxiliar a cessagao

@ ‘Vocéd estaria disposto(a) a usar um fitoterdpico &4 base de plantas como apoio para parar de fumar?

oo tomo
o
Talvez -
oo

0 20 40 &0 &0

Fonte: Elaboragao propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 19 - Formas de uso mais agradaveis para fitoterapicos

@ Quais formas de uso vocé acharia mais agradaveis para um produto natural auxiliar na cessagao de tabagismo?

Capsula
on: [T
Pastilha
Spray oral [N
Bala de goma | T
Tintura (gotas)
0 10 20 30 40 50 60

Fonte: Elaboragao prépria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.

Grafico 20 - Motivagdes que justificariam o desejo de parar de fumar
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@ Quais seriam possiveis motivagdes que le levaria a querer parar de fumar?

Economizar dinheiro

Proteger a salde da familia/amigos

Melhorar a aparéncia fisica (pele, dentes, cabelo) _

Servir de exemplo para outras pessoas 30
20 40 60 20

=]

Fonte: Elaboragéo propria. Dados obtidos via Google Forms, 2025.



