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Resumo

Introdução: Nos últimos anos, o mundo tem presenciado um paradoxo do

tabagismo, por um lado, houve uma queda no consumo de cigarros comerciais

devido a políticas públicas de enfrentamento de longo prazo. Por outro lado, houve

um aumento de outras formas de fumar ou vaping, como cigarros eletrônicos

(e-cigarros) e narguilé. Os Dispositivos Eletrônicos para Fumar (DEFs) causam

danos ao sistema gastrointestinal e pulmões, já que estes contêm ou geram

substâncias cancerígenas. Métodos: Entender acerca da fisiopatologia das lesões

pulmonares causadas pelos DEFs através de um levantamento de dados utilizando

as plataformas de busca SciELO, Portal Regional da Biblioteca Virtual de Saúde e

PubMed. Resultados: Foram encontrados 288 artigos, mas apenas 8 foram

selecionados após a filtragem. Muitos usuários de DEFs têm diagnóstico de

ansiedade, reportando alívio ao fumar. Predominantemente usados por homens de

25,6 anos, os DEFs apresentam efeitos adversos pulmonares, cardiovasculares,

gastrointestinais e sistêmicos, sendo os pulmonares os mais frequentes. A EVALI

(Lesão Pulmonar Induzida por Cigarro Eletrônico) foi a primeira doença associada

aos DEFs, podendo levar à morte se não tratada. Conclusão: É possível perceber

os malefícios dos dispositivos eletrônicos para fumar no organismo humano. Seus

efeitos a curto prazo podem ser fatais dependendo da quantia de vaporização,

idade, sexo e comorbidades adjacentes. Além disso, a vaporização em altas

temperaturas pode trazer efeitos irreversíveis para a saúde.

Palavras-chave: Cigarro eletrônico; EVALI; Lesão pulmonar.
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Introduction: In recent years, the world has witnessed a smoking paradox, on the

one hand, there has been a drop in the consumption of commercial cigarettes due to

public policies to combat long-term issues. On the other hand, there has been an

increase in other forms of smoking or vaping, such as electronic cigarettes

(e-cigarettes) and hookah smoking. Electronic Smoking Devices (EDFs) cause

damage to the gastrointestinal system and lungs, as they contain or generate

carcinogens. Methods: Understand the pathophysiology of lung injuries caused by

DEFs through a data collection using the search platforms SciELO, Regional Portal

of the Virtual Health Library and PubMed. Results: 288 articles were found, but only

8 were selected after filtering. Many DEF users have a diagnosis of anxiety, reporting

relief when smoking. Predominantly used by men aged 25.6 years, DEFs have

pulmonary, cardiovascular, gastrointestinal and systemic adverse effects, with

pulmonary effects being the most frequent. EVALI (E-cigarette and Vaping

Associated Lung Injury) was the first disease associated with DEFs, which can lead

to death if left untreated. Conclusion: It is possible to understand the harm of

electronic smoking devices on the human body. Its short-term effects can be fatal

depending on the amount of vaping, age, gender and underlying comorbidities.

Furthermore, vaporization at high temperatures can have irreversible health effects.

Keywords: Electronic cigarette; EVALI; Lung injury.
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Introdução

Nos últimos anos, o mundo tem presenciado um paradoxo entre a queda no

consumo de cigarros comerciais devido a políticas públicas de enfrentamento de

longo prazo, e o aumento de outras formas de fumar ou vaping, como cigarros

eletrônicos (e-cigarros) e narguilé (também conhecido como cachimbo de água ou

shisha).(1) De acordo com as pesquisas no Brasil, as estimativas mais recentes de

prevalência de uso experimental de sistemas eletrônicos de entrega de nicotina

(SNE) entre adultos variaram de 1,6% em 2013 para 6,7% em 2019.(1)

O dispositivo eletrônico para fumar (DEF) é o nome utilizado no Brasil para se

referir a dispositivos eletrônicos de liberação de nicotina.(2) Existem diversos tipos de

DEF, como o Juul 4 (que utilizam cartucho de nicotina com bateria recarregável) e

cigarros de tabaco aquecido (heat-not-burn – HNB), dentre os mais difundidos, o

Glo e o IQOS 5, a diferença entre eles se dá pois o IQOS 5 possui uma bateria

portátil para recarregar o dispositivo após o uso, enquanto o Glo não possui bateria

separada(3) . O cigarro eletrônico entrou no mercado americano em 2007, foi

inventado em 1963 por Herbert A Gilbert, porém o projeto comercialmente viável foi

patenteado em 2007 por Hon lik, da China.(4)

Inicialmente, os DEFs eram comercializados como terapia para quem

desejava parar de fumar, entretanto, também é um derivado do tabaco que entrega

uma quantia maior de nicotina comparado ao cigarro convencional, assim sendo

mais fácil o surgimento da dependência (Ministério da Saúde, 2023).(2)

Os DEFs causam danos ao sistema cardiovascular e pulmões, já que estes

contêm ou geram substâncias cancerígenas como a acroleína, óxido de propileno e

compostos inorgânicos de arsênio por exemplo. Esses dispositivos vêm chamando
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a atenção de muitos jovens, ultrapassando em 2019 a prevalência dos cigarros

convencionais entre os estudantes do ensino médio nos Estados Unidos.(5)

Os cigarros eletrônicos foram introduzidos no mercado como uma alternativa

ao cigarro convencional, entretanto, seus aspectos sempre foram controversos, pois

sua comercialização começou sem estudos toxicológicos extensos e não existem

dados em seres humanos de seus efeitos a longo prazo.(6) A EVALI (Lesão

Pulmonar Induzida por Cigarro Eletrônico) foi a primeira doença relacionada aos

DEFs, tendo seu primeiro caso relatado em agosto de 2019, seguido por um surto

da mesma até fevereiro de 2020, tendo 2.807 casos de hospitalização relatados nos

Estados Unidos.(7)

Os sinais clínicos de EVALI ainda são inespecíficos, podendo ser semelhantes

a uma virose comum, portanto, seus sintomas se dão por eliminação. Conforme o

Centers for Disease Control and Prevention (CDC), os principais critérios

diagnósticos são: 1. Histórico de vaporização de cigarro eletrônico nos últimos 90

dias; 2. Sinais radiográficos e Tomografia Computadorizada (TC) de tórax

apresentando infiltrados pulmonares e/ou opacidades; 3. Sintomas respiratórios na

ausência de infecção pulmonar ou qualquer outro diagnóstico de lesão pulmonar.(8)

O acetato de vitamina E, presente em suplementos vitamínicos e produtos

dermatológicos, foi utilizado como aditivo em cigarros eletrônicos, muitas vezes

contendo o canabinoide THC, derivado das plantas de Cannabis.(9) Em 2019, nos

Estados Unidos, esse composto foi associado ao surto de EVALI. Embora o acetato

de vitamina E seja considerado seguro isoladamente, sua combinação com outras

substâncias químicas pode representar um grave risco de danos oxidativos ao

tecido pulmonar.(10)
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Tendo em vista a popularização dos dispositivos eletrônicos para fumar, o

grande aumento no número de usuários e seus potenciais efeitos negativos a curto

prazo, este estudo se torna imprescindível para analisar o perfil destes usuários, os

principais sintomas e as doenças mais comuns encontradas através dele.

O presente estudo tem o objetivo de verificar o perfil epidemiológico dos

usuários de DEFs e os sintomas apresentados a curto prazo pelo uso do cigarro

eletrônico.

Métodos

O presente estudo trata-se de uma revisão sistemática baseada no método

PRISMA, de 2020, detalhando recomendações para resumos e fluxogramas

revisados para novas revisões e atualizações das mesmas.(11) Para a busca

eletrônica foram utilizados, através da plataforma DeCS (Descritores em Ciências

da Saúde) os seguintes descritores: electronic cigarette and EVALI and lung injury

na plataforma BVS, selecionando artigos dos últimos 5 anos.

Com os descritivos cigarro eletrônico, EVALI e lesão pulmonar, e seus

respectivos em inglês (electronic cigarette, EVALI and lung injury), foi realizado um

levantamento de dados utilizando as plataformas de busca SciELO, Portal Regional

da Biblioteca Virtual de Saúde (Portal Regional da BVS) e PubMed. Como critérios

de elegibilidade, foram selecionados estudos publicados durante o período de

janeiro de 2018 a setembro de 2023, nas línguas portuguesa, espanhola e inglesa,

selecionados como série de casos, fatores de risco ou estudos de etiologia e artigos

em que os participantes apresentaram sintomas ao menos 90 dias após o início da

utilização de DEFs. Foram selecionados como critérios de exclusão estudos em que

o título não condizia com o tema, estudos em que a fisiopatologia não era descrita,
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estudos que apresentaram o uso de outros dispositivos eletrônicos que não DEFs e

artigos pagos.

Resultados

Após a consulta nas bases de dados SciELO, PubMed e BVS, foram

encontrados 288 artigos sobre o estudo. Ao final, após filtragem de busca com

palavras-chaves e critérios de inclusão e exclusão, apenas 8 artigos foram

selecionados para a revisão, como mostra a figura 1.

Figura 1. Fluxograma da seleção de artigos encontrados

Os artigos analisados possuem data de publicação nos últimos quatro anos,

foram encontrados estudos dos últimos 5 anos, entretanto, não sendo compatíveis

com os critérios de elegibilidade. Além disso, todos artigos são de pesquisas

realizadas nos Estados Unidos, Canadá e Reino Unido, não havendo estudos

desenvolvidos sobre o tema no Brasil. O enfoque da pesquisa foi de verificar o perfil
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epidemiológico dos usuários de DEF e os sintomas mais comumente apresentados,

como mostra a tabela I.

Tabela I: Pesquisas sobre DEFs.

Autor/Ano Perfil epidemiológico Sintomas apresentados

Baker, et al., 2022. 60% dos usuários do sexo

masculino; Idade média de 34,5

anos. A maioria dos pacientes

relatou histórico médico de doenças

respiratórias e outros riscos

pré-existentes. País: Canadá

Sintomas respiratórios (tosse,

falta de ar), sintomas

gastrointestinais (náusea,

diarreia), sintomas

constitucionais (calafrios,

fadiga) entre outros (febre, falta

de apetite/perda de peso)

Billa, et.al., 2020. 100% dos usuários do sexo

masculino; Idade média de 16 anos.

A maioria relatou que utilizava de

DEFs há mais de 5 meses. País:

Estados Unidos

Sintomas respiratórios,

sintomas gastrointestinais e

sintomas constitucionais

Kaous, et. al., 2020. 71,42% de usuários do sexo

masculino; Idade média de 27,3

anos. Jovens saudáveis, sem

comorbidades, e que utilizavam

Dispneia, dor torácica

pleurítica, náusea, vômito, febre

e mialgia.
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dispositivo vape. País: Estados

Unidos.

Layden, et. al., 2020 79% dos usuários do sexo

masculino; Idade média de 21 anos.

Histórico médico de asma e de

transtornos de humor ou ansiedade.

País: Estados Unidos.

Sintomas respiratórios (falta de

ar, dor no peito, dor torácica,

tosse e hemoptise), sintoma

gastrointestinal (náusea,

vômito, diarreia e dor

abdominal), sintomas

constitucionais (febre, calafrios,

perda de peso, fadiga ou

mal-estar).

MacMurdo, et. al.,

2020.

60% dos usuários do sexo

masculino; Idade média de 29,9

anos. Histórico médico não citado.

País: Estados Unidos.

Tosse, dispneia, dor no peito,

náusea, vômito, dor abdominal,

diarreia, suores noturnos,

mialgia, febre, calafrios.

Siegel, et. al., 2019 70% dos usuários do sexo

masculino; Idade média de 24 anos.

Histórico médico de doenças

cardíacas. País: Estados Unidos.

Sintomas respiratórios,

sintomas gastrointestinais,

sintomas constitucionais.

Sund, et. al., 2023. 74,25% usuários do sexo

masculino; Idade média de 26 anos;

Histórico médico de doenças

anteriores não citado. País: Reino

Falta de ar, tosse, hemoptise,

fadiga, aperto no peito, dor

abdominal, coriza, dor de

cabeça, febre, mialgia, náusea,
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Unido suores noturnos, perda de

peso, diminuição de apetite.

Tanz, et. al., 2022. 63% usuários do sexo masculino;

Idade média de 24 anos; Histórico

de doenças respiratórias, cardíacas,

ansiedade e depressão. País:

Estados Unidos.

Falta de ar, tosse, dor torácica,

fadiga, náusea, vômito, diarreia,

dor abdominal, febre, calafrios,

perda de peso, dor de cabeça

Discussão

Uma parcela significativa dos usuários de dispositivos eletrônicos de fumar

(DEFs) possui histórico de ansiedade e depressão, e alguns estudos sugerem que

fumar pode aliviar esses sintomas(12)(13). Entretanto, a literatura científica destaca

danos neurológicos associados à nicotina. Problemas de saúde mental, como

esquizofrenia e depressão, estão correlacionados com o uso prolongado de

nicotina. Além disso, a vulnerabilidade e a dependência podem desencadear

transtornos de déficit de atenção e hiperatividade (TDAH).(14)

Os artigos analisados para o presente estudo mostram que todos os

pacientes afetados pela EVALI: todos eles utilizaram DEFs por, no mínimo, 90 dias

antes dos sintomas iniciais. Poucos pacientes alegam alterações na frequência de

vaporização temporalmente relacionados à doença, apesar de que os que cessaram

com o uso relataram melhora após a medida(15). Os sintomas gastrointestinais

comumente apresentados são dor abdominal, náusea, vômito e diarreia(16), indo de

acordo com os outros estudos referenciados na Tabela I.
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Além dos sintomas listados na Tabela I, o uso diário de Dispositivos

Eletrônicos para Fumar (DEFs), mesmo com exposição mínima ao vapor, pode ter

um impacto negativo nas respostas vasculares, levando a disfunções. A

vaporização contendo nicotina demonstrou provocar um aumento significativo na

frequência cardíaca e pressão arterial. Portanto, os resultados indicam que o uso

prolongado desses dispositivos pode acarretar danos à saúde cardiovascular.(17)

Os sintomas gastrointestinais antecedem os sintomas respiratórios na EVALI,

também, 100% dos pacientes com doenças relacionadas ao DEF apresentam

sintomas sistêmicos (febre, perda de peso, suores noturnos e linfonodos

aumentados), sendo a febre o mais comum deles(18). A utilização de DEFs também

pode ser causadora de esofagite, refluxo esofágico e contribuir para o surgimento

de ulceração oral, isso pois a nicotina e o THC (tetrahidrocanabinol - substância

psicoativa encontrada na maconha) relaxa o trânsito do esfíncter esofagiano, assim

aumentando a vaporização.(19)

Os sintomas gastrointestinais, mesmo que ainda não tão claros, estão

presentes em cerca de 70% dos pacientes com diagnóstico de lesão pulmonar

associada a vaporização, e que mesmo após parar de fumar, os sintomas

continuaram a piorar antes da apresentação de seu quadro clínico.(18) As

inflamações e lesões pulmonares são complexas e dependem de muitos fatores,

entre eles, idade, sexo, condições de saúde subjacente, tipo de dispositivo,

composição de líquido, frequência de vaporização e como isso irá impactar

diretamente no prognóstico do paciente.(13)

Embora essas lesões pulmonares dependam de diversos fatores, elas

possuem um padrão quanto ao perfil de usuários, sendo que 50% dos

consumidores de DEF são do sexo masculino. Um estudo realizado no Canadá nos
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informa que a idade média dos usuários é de 34,5 anos(20), já no Reino Unido,

jovens com idade média de 26 anos são os maiores consumidores de DEFs(21). É

exposto um dado preocupante em seu relato de caso: a crescente alta de

vaporização em crianças e adolescentes e o aumento em hospitalizações

decorrentes disso(22).

O aumento da hospitalização de crianças e adolescentes decorrente da

vaporização é alarmante, pois como apresentado na Tabela I, ela ocorre em jovens

saudáveis, sem histórico de problemas de saúde, sendo a utilização dos dispositivos

eletrônicos a causa para todos os sintomas(22). Independente da concentração de

nicotina, os extratos de vaporização interferem nos níveis plaquetários do

organismo, fazendo com que o mesmo fique mais suscetível a inflamações e

infecções, também aumentando as chances de desenvolvimento de trombose.(23)

Os DEFs enfraquecem o sistema imunológico, o deixando com um risco

elevado de infecções pulmonares, isso se dá pois as células alveolares epiteliais do

tipo 2 do pulmão humano (que tem as funções de surfactante e reparação em

células lesionadas) quando expostas à vaporização, sofrem maior morte celular(24).

O uso de cigarro eletrônico a curto prazo pode causar sintomas como mialgia, isso

ocorre pois as substâncias inaladas na vaporização causam reações inflamatórias

nos tecidos(25)(26).

Conclusão

Por meio desta revisão sistemática, é possível perceber os malefícios dos

dispositivos eletrônicos para fumar no organismo humano. Seus efeitos a curto

prazo podem ser fatais dependendo da quantia de vaporização, idade, sexo e

comorbidades adjacentes. Além disso, a vaporização em altas temperaturas pode

trazer efeitos irreversíveis para a saúde.
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Acerca das limitações do estudo destaca-se a escassez de pesquisas

nacionais, e desta forma, como sugestão considerar a produção de novos artigos

científicos de delineamento epidemiológico referente a crescente onda tabagista de

DEFs.
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