SEGUNDA EDICAO | 11 maio 2020

Fumar em momentos do

COVID-19

DOCUMENTO DE POSICAO

4
\{

*
’ Documento para profissionais de saude



©ALAT

La Unidn
Asodiacién Latinoamericana de Térax
Assaciagdo Latino-americana do Torax

Unién Internacional Contra

la Tuberculosis y Enfermedades Respiratoria

: 19

Sociedad Espanola
de Neumologia

vy Cirugia Toracica

SEPAR
fg)\ de ‘Im{"w.
E %,
INSTITUTO NACIONAL \ NS ke
‘ ASOCIACION ARGENTINA DE Instituto Nacional @ ::;T;::;,:ESDES \ Y £
FACDRCINA RESPIRATOR I de Salud Pdblica [NER  smaeL coSio VILLEGAS Yo

v

%

o
i ol
Cidg ded Py

UNIVERSIDAD
DE LA REPUBLICA
URUGUAY

Clinica Médica A . @

i i . " | linico Médica C
Hospital de Clinicas CLINICA MEDICAB';ﬂ:c'u édica C

LIT.

Unidad de Tabaquismo

Clinica Médica 3" Hospital de Clinicas

L e CLAEH

UNIVERSIDAD

Sociedad
Uruguaya de
Neumologia =gmemsms

D2 1ASACOLOGIA

Sociedad de Medicina
del Trabajo del Uruguay

HOSPITAL  Alianza ENT Cietunss

BH | BRITANICO - s SFEMI

ROE PAEG,
o

Il

y <

SPN| Sociedad
o | Peruana
de Neumologia

2
eyt

\DE B,
Qcto",_iyq

1

S0CA0 BOXAANA OE MLMGLOGA

11 de maio de 2020



INSTITUICOES PARTICIPANTES

Asociacion Latinoamericana de Térax (ALAT)
Uniodn Internacional contra la Tuberculosis y Enfermedades Respiratorias (La Union)
Sociedad Espafiola de Neumologia y Cirugia Toracica (SEPAR)

ARGENTINA
Asociacion Argentina de Medicina Respiratoria (AAMR)

BOLIVIA
Sociedad Boliviana de Neumologia — Filial Cochabamba

BRASIL
Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia (SBPT)

CHILE
Sociedad Chilena de Enfermedades Respiratorias

COLOMBIA
Asociacion Colombiana de Sociedades Cientificas (ACSC)

COSTA RICA
Asociacion Costarricense de Cardiologia (ASOCAR)

GUATEMALA
Asociacion Guatemalteca de Neumologifa y Cirugia de Térax (AGNCT)

MEXICO

Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER)

Instituto Nacional de Salud Publica (INSP)

Facultad de Medicina de la Universidad Autdnoma de México (UNAM)
Sociedad Mexicana de Neumologia y Cirugfa de Térax (SMNCT)

PANAMA
Asociacion Panamefia de Neumologia y Cirugfa de Térax (APNCT)

PERU
Sociedad Peruana de Neumologia (SPeN)

PARAGUAY
Sociedad Paraguaya de Neumologia (SPaN)

URUGUAY

Facultad de Medicina, Universidad de la Republica, Uruguay y en particular las siguientes catedras, departamentos o unidades:
Catedra de Neumologia

Clinicas Médicas A, B, C, 1,2y 3

Departamento de Medicina Familiar y Comunitaria

Departamento de Salud Ocupacional

Unidad de Tabaquismo del Hospital de Clinicas

Facultad de Medicina de Universidad CLAEH

Sociedad Uruguaya de Neumologia

Sociedad Uruguaya de Tabacologia

Sociedad Uruguaya de Medicina Familiar y Comunitaria

Sociedad Uruguaya de Medicina Interna

Sociedad de Medicina del Trabajo del Uruguay

Hospital Britanico, Uruguay

Alianza contra las Enfermedades No Transmisibles - Uruguay

Centro de Investigacion para la Epidemia de Tabaco, Uruguay (CIET)
Federacion Médica del Interior, Uruguay (FEMI)

VENEZUELA
Sociedad Venezolana de Neumonologia y Cirugia de Térax
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Conteudo

Tem mais risco de adquirir uma infecgdo por SARS-VOC-2 e desenvolver COVID-19
as pessoas que fumaram?

Aquelas pessoas que fumam tem uma evolugdo mais grave
ou uma maior previsdo de adquirir COVID-19?

Recomendacobes

Bibliografia
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Tem mais risco de adquirir uma infeccao por SARS-VO(2
e desenvolver COVID-19 as pessoas que fumaram?

A fumaga do tabaco prejudica vdrios componen-
tes dos mecanismos de defesa do sistema respira-
tério, imunidade celular e humoral, e afeta precoce-
mente mecanismos inespecificos, como o mecanismo
de limpeza mucociliar, e também produz inflamacdo.
W Essas alteracdes favorecem o aparecimento de in-
feccbes respiratdrias bacterianas ou virais e podem
explicar por que as pessoas que fumam apresentam
uma incidéncia mais alta, mas também apresenta-
¢Oes mais graves de infecgdes respiratdrias, como in-
fluenza, pneumonia e tuberculose, estabelecendo-se
como importantes causas de doencas e morte nes-
te grupo populacional. Hd fortes evidéncias indican-
do que o tabagismo é um fator de risco para pneu-
monia comunitdria (Odds Ratio (OR) 2.4)2, para do-
enca pneumocdcica invasiva (OR 2,4 a 4), para ou-
tros microorganismos capsulados,?! e virus que cau-
sam resfriados comuns, incluindo coronavirus.”! Por
vdrias décadas, a uma importante associagdo entre
tabagismo e portadores de influenza, principalmente
o H1IN1, é reconhecida (OR 5 a 6).5¢

O uso de sistemas eletronicos de distribuicdo de
nicotina (conhecidos como cigarros eletrdnicos, e-ci-
gs o VAPING), produtos de tabaco aquecido, expo-
sicdo “passiva” a fumacga do tabaco, bem como po-
luicdo do ar e de ambientes internos por combusti-
veis sélidos (fumaga de madeira), expdem os usud-
rios a particulas jé téxicas, que geram alteracdes nos
mecanismos de defesa respiratéria semelhantes aos
produzidos pelo tabaco combustivel.[”-

A fumaca do tabaco aumenta a apoptose e a re-
plicagdo viral do virus sincicial respiratério? e dimi-
nui a imunidade inata das células respiratérias aos

rinovirus.’® No surto do MERS -Cov (Sindrome do
Coronavirus Respiratério no Oriente Médio) do ano
2012, o uso de tabaco foi identificado como um fator
independente na infeccdo.? Assim, espera-se que
os fumantes sejam mais suscetiveis a serem infecta-
dos com o SARS-Cov-2, um novo virus respiratorio
que causa a doenca de COVID-19 ou sofra de doen-
¢a de COVID-19 com maior gravidade. Além disso, o
SARS-Cov-2 interage no nivel alveolar com o recep-
tor da enzima de conversdo da angiotensina 2 (ECA
2),31 para entrar na célula e causar a doenca. Wang
et al. relataram um estudo onde eles observaram que
o tabagismo estd associado ao aumento da expres-
sdo do receptor da ECA 2 e pode conferir maior sus-
cetibilidade dos fumantes ao COVID- 19.0*4 Entanto,
essa eventualidade em uma publicagdo recente tem
sido controversa.®

Por outro lado, o ato de fumar ou “vaping” (e,
portanto, o ato de trazer repetidamente os dedos pa-
ra a boca) aumenta a possibilidade de transmissdo
do virus pela boca, se houver cigarros, dispositivos
contaminados pelo virus. Cigarros eletrénicos, nar-
guilé (também chamado cachimbo de agua) ou ma-
conha, poderiam atuar como um fémite (vetor inani-
mado) do virus.

Em particular, os narguilés sdo freqientemente
usados em ambientes sociais que promovem a pro-
ximidade entre as pessoas, eventualmente compar-
tilhando o cachimbo sem higiene adequada. Isso im-
plica dois riscos de adquirir o COVID-19, a aglomera-
¢do social e o compartilhamento de utensilios como
bocal e mangueira com pessoas potencialmente in-
fectadas, além de colocar a mdo na boca, jé discutido
con anterioridade.®!
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Aquelas pessoas que fumam tem uma evolucao mais grave ou
uma maior previsao de adquirir COVID-19?

Dois estudos observacionais da China que incluiram
78 a 1099 individuos com COVID 19 encontraram um
risco aumentado de progressdo grave em fumantes
em comparagdo com ndo fumantes.7:18l

Em uma andlise de regressdo logistica em 78
pacientes no inicio da pandemia, o uso de tabaco foi
identificado como o fator de maior peso (27,3% vs.
3,0%; OR 14,2 IC 1,57-24 p = 0,018), além da idade,
insuficiéncia respiratéria, hipertermia grave e protei-
na C reativa elevada e baixos niveis de albumina.l®!
No relatério de Guan et al., em um total de 1099 pa-
cientes com COVID-19 nos quais a gravidade dos sin-
tomas e uma varidvel de resultado composto (admis-
sdo na Unidade de Terapia Intensiva (UT)), é neces-
sdrio ventilagdo mecdnica ou morte) a condicdo de
fumante atual esteve associada a sintomas graves
e apresentou resultados estatisticamente significati-
vos (16,9% vs. 11,8%) e com resultado pior (25,8% vs.
11,8%). A condicdo de ex-fumante também mostrou
diferencas, mas de menor magnitude (5,2% vs. 1,3%
e 7,6% vs. 1,6%, respectivamente).[!”]

Em uma revisdo sistemdtica, Vardavas propoe
que apesar que esses dados exijam confirmacdo e
ajustes para outros fatores de risco, deve-se notar
que o uso de tabaco estd associado a uma md evolu-

¢do / mau progndstico da doenca de COVID-19 e re-
sultados mais sérios, como necessidade de cuidados
intensivos, ventilacdo mecdanica e morte, estimando o
risco relativo (RR) de 2,4 (IC95% 1,43-4,04) para es-
se resultado adverso.¥

A propdsito, a Organiza¢do Mundial da Saude
(OMS) afirma que o uso do tabaco aumenta drasti-
camente o risco de muitos problemas graves de sau-
de, incluindo problemas respiratérios (como céincer
de pulmdo, tuberculose e Doenca Pulmonar Obstruti-
va Cronica - DPOC) e doencas cardiovasculares. Po-
rém, isso signifique que deixar de usar o tabaco se-
ja sempre a melhor decisdo individual, sair pode ser
especialmente importante na prevencdo da infecgdo
por SARS-Cov-2 ou na prevencgdo de complicagdes
do COVID-19. Também, os usudrios de tabaco que
deixam de fumar podem gerenciar melhor as condi-
¢oes comdrbidas se forem infectados, porque a in-
terrupgdo do tabaco tem um impacto positivo qua-
se imediato na fungdo cardiovascular e pulmonar, e
essas melhorias apenas aumentam com o passo do
tempo. Essa melhora pode aumentar a capacidade
dos pacientes com COVID-19 de responder & infec-
¢do e reduzir o risco de morte. Recuperacdo mais rd-
pida e sintomas mais leves também reduzem o risco
de transmitir a doenca a outras pessoas.29:1€!
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Recomendacodes

Resumindo, levando em consideragdo as informagoes
disponiveis, é importante advertir que pessoas que
fumam e aquelas pessoas que inalan substdncias
teriam maiores riscos na pandemia do COVID-19,
riscos que se somam aos muitos jd conhecidos do
consumo de tabaco, e que parar de fumar se tor-
na uma medida preventiva relevante para alcancar
uma melhor defesa contra a SARS-Cov-2.

As associagoes profissionais, organizagdes e so-
ciedades cientificas que assinam este documento de
posicdo consideram importante:

Avise a populacdo em geral sobre o risco aumen-
tado de se infectar com SARS-Cov-2, que estd
associado ao tabagismo e que estaria associado
ao vaping durante a pandemia do COVID-19.

Avisar os fumantes de que eles tm um risco
maior, ndo apenas de contrair COVID-19, mas de
ter um progndstico ruim em caso de contragdo da
doenca.

Enfatizar a importéncia de parar de fumar e pro-
mover, na medida do possivel, o uso dos recursos
disponiveis para ajudar e acompanhar os fuman-
tes nesse objetivo, especialmente os métodos
que ndo exigem que as pessoas frequentem os
centros de saude, como linhas de ajuda telefo-
nica (quitlines), aplicativos, consultas em video,
teleconsultas.

Desencorajar fortemente o uso de narguilés (ca-
chimbo de agua), o uso de sistemas eletrénicos
de distribuicdo de nicotina (cigarros ou cigarros
eletronicos) e produtos de tabaco aquecidos, pois
eles podem atuar como fomitos para espalhar a
infeccdo, além dos danos causados pelo uso.

Enfatizar, em tempos de quarentena, a importén-
cia de manter todos os ambientes, publicos e pri-
vados, 100% livres da fumaca do tabaco.

Continuar gerando evidéncias sdlidas sobre o
impacto do tabagismo, contribuindo para a toma
de decisbes de saude apropriadas.
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