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RESUMO
Introducao:

A exposicao domiciliar a fumaca constitui importante problema de saude publica
e pode ocorrer tanto pela fumaca de segunda mao proveniente do tabaco quanto pela
fumaca produzida pela queima de biomassa. Embora sejam exposi¢des distintas, ambas
podem comprometer a saude, especialmente quando ocorrem de forma frequente e
prolongada em ambientes fechados. A exposi¢cdo a fumaca de segunda mao esta associada
a diferentes desfechos cardiovasculares, respiratorios e neoplasicos, embora a forca das
evidéncias varie conforme o desfecho e apresente limitagcdes relacionadas a
heterogeneidade dos estudos e a mensuragao da exposi¢cao (FLOR et al., 2024).

O cancer de pulmdo merece atengdo mesmo entre pessoas que nunca fumaram.
Em revisdo sistematica e meta-analise, Possenti et al. (2024) identificaram 126 estudos
elegiveis, dos quais 97 artigos originais foram incluidos na meta-analise. A exposi¢ao

geral a fumaca de segunda mao esteve associada a maior risco de cancer de pulmao entre
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pessoas que nunca fumaram, com RR = 1,24 (IC95%: 1,16-1,32). Na exposi¢ao
domiciliar, o RR foi de 1,20 (IC95%: 1,12—1,28), sendo observada associagao entre maior
duracio e intensidade da exposi¢do e aumento do risco (POSSENTI et al., 2024).

Criangas constituem grupo particularmente vulneravel a exposi¢ao a fumacga de
segunda mao. Em revisdo sistemdtica que incluiu 12 estudos, Asfaw et al. (2024)
identificaram efeitos adversos relacionados a exposi¢do infantil, com destaque para
repercussoes respiratorias, baixo peso ao nascer e alteragdes comportamentais.

A fumaca proveniente da queima de biomassa representa uma exposi¢ao
ambiental diferente do tabagismo passivo. O uso domiciliar de combustiveis solidos,
como madeira e lenha, pode gerar poluentes e material particulado, especialmente em
ambientes com ventilagdo inadequada. Evidéncias apontam associacdo entre essa
exposicao e doengas respiratorias, incluindo doenga pulmonar obstrutiva cronica e

bronquite cronica (PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

Objetivo:

Analisar, por meio da literatura cientifica, os impactos a saude associados a
exposi¢ao domiciliar a fumaga do tabaco e a fumaca proveniente da queima de biomassa,
destacando suas implicagdes para a preven¢ao e promocao da saude na Aten¢ao Primaria

a Saude.

Método:

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de carater descritivo, conduzida
em agosto de 2026, orientada pela pergunta de pesquisa: “Quais impactos a satide estao
associados a exposi¢do domiciliar a fumaga do tabaco e a fumaca de biomassa, e quais
implicacdes essas exposicOes apresentam para a prevencdo e promog¢ao da satde na
Atengado Primaria a Saude?”

A busca bibliografica foi realizada nas bases PubMed/MEDLINE, Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando
combinagdes de descritores em portugués e inglés relacionados a exposi¢do a fumacga de
segunda mdo, a fumaca de biomassa, a poluicdo do ar em ambientes internos e aos
impactos a saude. Os termos foram relacionados por meio dos operadores booleanos

AND e OR.
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Para a exposi¢do a fumacga do tabaco, foram considerados os termos “tabagismo
passivo”, “fumaca de segunda mao”, “poluicdo por fumaga de tabaco”, “secondhand
smoke”, “passive smoking” e “tobacco smoke pollution”. Para a exposi¢do a fumaca de
biomassa, foram utilizados “biomassa”, “fumaga de madeira”, “fumaca de lenha”, “fogao
a lenha”, “biomass smoke”, “wood smoke”, “solid fuel” e “indoor air pollution”.

Foram consideradas publicagdes em portugués, inglés ou espanhol, disponiveis
em texto completo e relacionadas aos impactos a saide da exposi¢ao domiciliar a fumaca
do tabaco ou a fumaca proveniente da queima de biomassa. Foram priorizadas
publicacdes dos ultimos dez anos. A publicacio de Moreira et al. (2013) foi incluida
excepcionalmente por sua relevancia para a compreensao da exposi¢ao a fumaga de fogdo
a lenha no contexto brasileiro.

Foram excluidas publicacdes duplicadas, estudos sem relagdo com a pergunta de
pesquisa, trabalhos sem texto completo e estudos que abordassem exclusivamente o
tabagismo ativo sem avaliar a exposicao passiva. A selecdo foi realizada mediante leitura
dos titulos, resumos e textos completos disponiveis, considerando a pertinéncia tematica
e a contribuicao das publicagdes para o objetivo da revisao.

Ao final, cinco publicagdes integraram a sintese da revisdo integrativa: Flor et al.
(2024), Possenti et al. (2024), Asfaw et al. (2024), Pathak, Gupta e Suri (2020) e Moreira
et al. (2013). Os trabalhos foram analisados quanto a autoria, ano de publicac¢ao, desenho
metodologico, populacao estudada, tipo de exposigdo, principais desfechos, estimativas
apresentadas e limitagdes metodologicas. A sintese foi realizada de forma descritiva e

critica, diferenciando a exposicao a fumaga do tabaco da exposi¢ao a fumaca de biomassa,

por constituirem exposigoes ambientais distintas.

Resultados e Discussao:

Os cinco trabalhos selecionados abordaram os impactos a saude associados a
exposicdo a fumaga de segunda mao e a exposi¢do domiciliar a fumaca de biomassa.
Entre as publicacdes incluidas, quatro corresponderam a revisdes sistematicas ou estudos
de sintese, enquanto uma apresentou dados observacionais de mulheres brasileiras
expostas a fumaca de fogdo a lenha.

Flor et al. (2024) analisaram os efeitos associados a exposi¢ao a fumaga de
segunda mao e identificaram associa¢des com nove desfechos de saude. Entre os agravos

avaliados, foram descritos desfechos cardiovasculares, respiratorios e neoplasicos.
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Entretanto, a for¢a das evidéncias variou conforme o desfecho, sendo influenciada pela
heterogeneidade dos estudos e pelas dificuldades de mensuragdo da exposicao.

Esses resultados indicam que a fumaga de segunda mao representa uma exposi¢ao
relevante mesmo para pessoas que nao fumam. A presenca de fumantes no domicilio, o
tempo de permanéncia no ambiente e a frequéncia da exposicao sdo aspectos importantes
para a avaliagdo do risco (FLOR et al., 2024).

O cancer de pulmao foi um dos desfechos analisados por Possenti et al. (2024)
entre pessoas que nunca fumaram. Os autores identificaram 126 estudos elegiveis, dos
quais 97 artigos originais foram incluidos na meta-analise. Na andlise geral, 82 artigos
contribuiram para a estimativa agrupada de RR = 1,24 (IC95%: 1,16-1,32). Para a
exposicao domiciliar, foram considerados 67 artigos, com RR = 1,20 (IC95%: 1,12—1,28)
(POSSENTI et al., 2024).

Possenti et al. (2024) também observaram associacdo entre a duragdo ¢ a
intensidade da exposi¢cdo e o aumento do risco de cancer de pulmao. Esses resultados
reforgam a importancia de proteger pessoas que nunca fumaram, mas convivem ou
permanecem em ambientes onde ocorre o consumo de produtos derivados do tabaco.

Na populagdo infantil, Asfaw et al. (2024) incluiram 12 estudos em uma revisao
sistemdtica sobre os impactos da exposi¢cdo a fumaga de segunda mao. Os autores
identificaram efeitos adversos relacionados a exposicao infantil, incluindo repercussoes
respiratorias, baixo peso ao nascer ¢ alteracdes comportamentais. A vulnerabilidade das
criangas esta relacionada ao periodo de desenvolvimento do organismo e a possibilidade
de permanéncia prolongada no ambiente domiciliar. Por essa razdo, a protecdo infantil
deve priorizar a manutencao de residéncias e veiculos livres da fumaga do tabaco.

A fumaga de biomassa constitui exposi¢ao distinta da fumaga de segunda mao,
embora também possa ocorrer no ambiente domiciliar. Pathak, Gupta e Suri (2020)
avaliaram a associac¢ao entre polui¢do domiciliar por combustiveis de biomassa e DPOC.
A revisao sistematica e meta-andlise incluiu 35 estudos e 73.122 participantes.

A estimativa agrupada para DPOC foi de 2,65 (IC95%: 2,13-3,31), enquanto para
bronquite cronica foi de 2,89 (IC95%: 2,18-3,82) (PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).
Esses resultados indicam associagao entre a exposicao a polui¢do domiciliar proveniente
da queima de biomassa e doengas respiratorias.

Entretanto, Pathak, Gupta e Suri (2020) destacam a necessidade de cautela na
interpretacdao dos achados, considerando a predominancia de estudos observacionais € a

heterogeneidade dos critérios diagndsticos e das formas de avaliagdo da exposi¢ao. Dessa



T
Q
HOSPITAL

Santo Anténio

Acolhendo e promovendo vidal
Tenente Portela-RS

forma, as estimativas ndo devem ser interpretadas isoladamente como prova de
causalidade.

No contexto brasileiro, os autores avaliaram 160 mulheres nido fumantes com
histérico de exposicao a fumaca da combustio de lenha de pelo menos 80 horas-ano. As
mulheres com DPOC apresentaram maior duragdo da exposicao a fumaca de madeira e
maior frequéncia de sintomas como tosse, expectoracdo e sibildncia. Apesar desses
achados, ndo incluiram um grupo sem exposi¢do. Por essa razdo, o estudo nao permite
estimar diretamente o risco de DPOC atribuivel a exposicdo a fumaca de biomassa
(MOREIRA et al., 2013).

A andlise conjunta dos trabalhos demonstra que a fumaga do tabaco e a fumaga de
biomassa devem ser reconhecidas como exposi¢des diferentes. Embora ambas possam
comprometer a saude, suas fontes, caracteristicas e estratégias de prevengdao nao sao
iguais (FLOR et al., 2024; PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

Na avaliagdo dos usudrios, ¢ importante investigar a presenca de fumantes no
domicilio, o uso de fogao a lenha, as condi¢des de ventilacao, o tempo de exposicao € a
ocorréncia de sintomas respiratérios. Essa investiga¢ao permite compreender melhor as
condi¢des ambientais relacionadas ao processo saude-doenca (MOREIRA et al., 2013;
PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

No caso da fumaga do tabaco, a prevencdo deve priorizar a eliminacdo da
exposicao. A manutencdo de domicilios e veiculos livres da fumaga protege pessoas nao
fumantes, especialmente criancas, gestantes, idosos e individuos com doengas
respiratdrias ou cardiovasculares (FLOR et al., 2024; ASFAW et al., 2024).

A ventilagdo, a abertura de janelas ou a separacao entre comodos ndo devem ser
consideradas medidas suficientes para eliminar a exposi¢ao a fumacga de segunda mao. A
cessacdo do tabagismo constitui uma das principais estratégias para interromper a
exposicao involuntaria de familiares e demais pessoas que compartilham o ambiente
(FLOR et al., 2024).

Para a exposicao a fumaga de biomassa, as medidas preventivas devem considerar
as caracteristicas de cada residéncia. Aspectos como ventila¢do, equipamento utilizado,
tipo de combustivel e tempo de exposi¢cao podem influenciar a concentracao de poluentes
no ambiente (PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

A redugdo da exposicdo a fumaca de biomassa deve considerar as condi¢des
sociais, econdmicas e culturais das familias. Orientacdes relacionadas a melhoria da

ventilagdo, a manuten¢do dos equipamentos e a redu¢do do contato prolongado com a
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fumaca precisam ser adaptadas a realidade de cada domicilio (PATHAK; GUPTA; SURI,
2020).

A Atencgdo Priméaria a Saude apresenta papel relevante na identificacdo dessas
exposicoes. O acompanhamento de individuos e familias permite investigar as condigdes
ambientais, reconhecer grupos vulneraveis e orientar medidas preventivas relacionadas a
fumaca do tabaco e a fumaga de biomassa (FLOR et al., 2024; MOREIRA et al., 2013).

Na enfermagem, a investigacdo da exposi¢do ambiental pode ser incorporada a
avaliacdo dos usudrios. A identificacao da presenca de fumantes, do uso de fogao a lenha,
das condicoes de ventilagdo e dos sintomas respiratorios pode contribuir para orientacdes
individualizadas e para o acompanhamento de pessoas expostas (MOREIRA et al., 2013;
PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

A abordagem das exposi¢oes domiciliares amplia a compreensao do processo
satde-doenga, pois considera ndo apenas os sintomas apresentados, mas também as
condi¢des de moradia, os habitos familiares e os fatores ambientais presentes no cotidiano

(MOREIRA et al., 2013; FLOR et al., 2024).
Consideracoes Finais:

Os trabalhos analisados indicam associagdo entre a exposicdo a fumaca de
segunda mao e diferentes agravos a saude, incluindo desfechos respiratorios,
cardiovasculares e cancer de pulmdo entre pessoas que nunca fumaram (FLOR et al.,
2024; POSSENTI et al., 2024).

A exposi¢ao infantil a fumaca de segunda mao também foi relacionada a efeitos
adversos, especialmente repercussdes respiratorias, baixo peso ao nascer e alteracdes
comportamentais (ASFAW et al., 2024).

A fumaca de biomassa constitui exposicdo ambiental distinta do tabagismo
passivo e apresenta associagao principalmente com DPOC e bronquite cronica.
Entretanto, os resultados devem ser interpretados considerando a predominancia de
estudos observacionais e a heterogeneidade dos métodos utilizados para avaliar a
exposicao e os desfechos (PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

Os achados reforcam a importancia da investigacao das exposi¢cdes domiciliares
durante consultas, visitas domiciliares e agdes educativas da Atencao Primaria a Saude.

A enfermagem pode contribuir para identificar pessoas expostas, reconhecer grupos
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vulneraveis, orientar familias e acompanhar usudrios com sintomas respiratorios
(MOREIRA et al., 2013; PATHAK; GUPTA; SURI, 2020).

Para a fumaga do tabaco, as principais medidas preventivas sao a manutengao de
ambientes domiciliares e veiculos livres da fumaga e o apoio a cessacdo do tabagismo
(FLOR et al., 2024; ASFAW et al., 2024). Para a fumaga de biomassa, as orientagdes
devem considerar as condi¢des de ventilagdo, o equipamento utilizado, o combustivel e a
possibilidade de reduzir o contato prolongado com a fumaga (PATHAK; GUPTA; SURI,
2020).

Como limitagdes, destacam-se o numero reduzido de publica¢des incluidas na
sintese, a diversidade dos desenhos metodolégicos, a predominancia de estudos
observacionais nas evidéncias relacionadas a biomassa e as dificuldades de mensuragdo
das exposigdes.

Também se destaca que a busca foi realizada de forma dirigida, sem apresentagao
de numeros detalhados para cada etapa de identificagdo, triagem e elegibilidade das
publicacdes. Essa limitagdo deve ser considerada na interpretacdo do método e dos
resultados. Além disso, a inclusdo de revisoes sistematicas, estudos de sintese € um estudo
observacional produz uma base de evidéncias heterogénea, exigindo cautela na
comparagdo direta dos achados. Estudos futuros poderdo avaliar intervencdes de
enfermagem voltadas a identificacdo, prevencao e reducdo das exposigdes ambientais no

domicilio, especialmente no contexto da Atengao Primaria a Satde.

Descritores: Tabagismo passivo, Saide ambiental, Biomassa, Doengas respiratorias.
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