
As informações apresentadas �veram origem 
nos seguintes ar�gos cien�ficos: 

 

“Adherence to 
Pharmacological Smoking 
Cessation Interventions: A 
Literature Review and 
Synthesis of Correlates and 
Barriers” 

 

  
  
  
“Programa de Controle do 
Tabaco: fatores associados 
ao risco de abandono do 
tratamento”  
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Adesão às intervenções 
farmacológicas para a 

cessação do tabagismo: 
orientações para 

profissionais de saúde 



Adesão ao tratamento é o “processo 
através do qual os pacientes tomam seus 
medicamentos conforme prescrito”. 

 

A não adesão às intervenções 
farmacológicas para cessação do tabagismo – 
como, por exemplo, a Terapia de Reposição de 
Nico�na (TRN) - está associada à elevação das 
taxas de fracasso do tratamento. 

 

Taxas de abandono de intervenções para 
a cessação do tabagismo no Brasil: 

• Após um mês: 24% 
• Após três meses: 31% 
• Após seis meses: 34% 

 

Conhecer os fatores associados à não 
adesão possibilita a elaboração de 
intervenções mais eficazes para a cessação do 
tabagismo de acordo com as necessidades de 
cada indivíduo. 

 

Desse modo, apresentamos a seguir 
alguns fatores associados à baixa adesão a 
essas intervenções: 

FATORES RELACIONADOS AO TABAGISMO 

 

FATORES PSICOSSOCIAIS 

 

CRENÇAS, PERCEPÇÕES E CONHECIMENTOS 
SOBRE A INTERVENÇÃO 

 

CARACTERÍSTICAS DA INTERVENÇÃO 

É importante ficar atento a estes 
fatores, pois é possível, por exemplo, que 
indivíduos com maior grau de dependência 
precisem de abordagem mul�disciplinar e 
tratamento medicamentoso. Assim como, é 
possível que indivíduos mais mo�vados ou 
com menor grau de dependência nico�nica 
obtenham sucesso sem o suporte 
farmacológico. 

 

Assim, é necessário adaptar e direcionar 
o cuidado de cada indivíduo de acordo com 
suas caracterís�cas e necessidades. 

 

Para isso, os serviços de saúde precisam: 

• Aprimorar habilidades 
mul�profissionais; 

• Garan�r acessibilidade e facilitar o 
suporte profissional quando o 
indivíduo em tratamento precisar. 

 

Fumar diariamente 
Fumar por muitos anos 
Dependência de nico�na 
Sintomas fortes de abs�nência 

Experienciar eventos estressantes 
Baixo grau de mo�vação para cessação 
Morar junto com outro tabagista 
Ter muitos amigos fumantes 

Não querer fazer uso de TRN 
Perceber o tratamento como ineficaz 
Achar o tratamento desnecessário 
Desconhecimento dos efeitos adversos 
Preocupação com efeitos adversos 

Ficar sem a medicação 
Apresentar efeitos adversos 


