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RESUMO

O presente estudo trata-se de uma revisdo bibliografica, onde foram
realizadas consultas na base de dados SciELO (Cochrane e Scientific
Electronic Library Online), no més de Agosto de 2021, utilizando as
palavras-chave: “Tabagismo”, “Doeng¢a Pulmonar Obstrutiva Crénica” e
“Qualidade De Vida Na DPOC”, relacionando somente artigos. O motivo da
escolha desta base se deu por meio do mesmo disponibilizar artigos na integra,
aléem da aproximagdao com este dispositivo e a viabilidade temporal da
execugao do projeto.

Para critério de inclusdo, foi dada énfase aos artigos publicados no
periodo de 2007 a 2019, com idioma portugués. Foi utilizado como critério de
exclusao artigos que nao estao diretamente ligados a tematica do estudo.

O tabagismo é um fator de risco, associado a morbi-mortalidade dos
individuos que fazem seu uso ou que sao contactantes, estando também
relacionado a fatores econémicos resultando em possivel aumento da pobreza.
Um fator importante na cronicidade do tabagismo é o desenvolvimento da
Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) que é definida como uma
doenga que causa obstrucado do fluxo aéreo, estando relacionado a resposta
inflamatéria anormal dos pulmdes, trazendo consequéncias importantes
principalmente na qualidade de vida do portador. Logo objetivo desse trabalho
€ descrever sobre a fisiopatologia da DPOC, influéncia do tabagismo e a
qualidade de vida dos portadores. Pesquisa realizada através de revisédo
bibliografica em base de dados.

Tabagismo é considerado o terceiro fator de risco associado ao numero
de mortes e aos anos de vida perdido na América do Sul. Isso se associa a
diminuicao de produtividade e aumento da perda monetaria das familias, no
que resulta em fatores que contribuem para o amento da pobreza (Pinto,
Marcia et al., 2019).
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anos continua usando de alguma forma o tabaco, isso corresponde 1,2 bilhdes
de pessoas (Chatkin, Gustavo et al., 2010).

Segundo, S&o José 2017, o tabagismo tem influéncia direta na
mortalidade no mundo, trazendo como exemplo a mortalidade por cancer de
pulmao, traqueia e brénquios, que em paises da América do Norte, no ultimo
século, evoluiu de forma ascendente. Estimativas mundiais mostram que 42%
das doencas respiratdrias crdnicas estdo associadas as substancias toxicas do
tabaco e que entre as 10 principais causas de morte no mundo o tabagismo
esta evolvido por pelo menos metade delas e destas o DPOC é classificada em
terceiro lugar.

DPOC ¢ definida coma doenga clinica tratavel e prevenivel,
caracterizada por obstrugdo ao fluxo aéreo nao totalmente reversivel. A
obstrucdo desse fluxo esta relacionada a resposta inflamatéria anormal dos
pulmbes e inalacdo de particulas ou gases téxicos, tendo em vista que o
principal fator etioldgico é o tabagismo. Mesmo que comprometa os pulmdes, a
DPOC produz consequéncias sistémicas importantes. DPOC é considerada um
problema de saude publica. Estudos recentes apontam que 15,8% dos
individuos maior de 40 anos apresentam essa doenga. A incidéncia € maior em
homens do que em mulheres e aumenta intensamente com a idade ( Godoy, et
al, 2007).

Segundo, Pamplona 2009, a DPOC é uma das principais causas de
morbilidade cronica, perda de qualidade de vida e mortalidade, sendo esperado
que haja aumento de casos nas proximas décadas. Entendendo que é uma
doenca com wuma prevaléncia elevada e havendo necessidade de
acompanhamento articulados a varios niveis, tais como, cuidados na saude
primaria e na assisténcia hospitalar, de forma a obter ganho de saude e
racionalizagcdo de cuidados, € necessario divulgar normas de boas praticas no
doente tabagista com DPOC.

A DPOC, nao é apenas um problema adequado ao alto indice de
mortalidade e morbidade, também & uma doenca prevenivel na maioria dos
casos, com a cessacgado do tabagismo. A doenga é progressiva e irreversivel
depois que ocorrer lesbes no parénquima pulmonar. Pessoas com DPOC,
apresenta qualidade de vida prejudicada, tolerancia ao exercicio fisico e perda
de forca dos musculos respiratérios. Essas complicacbes podem ser
diminuidas com exercicios, que nao teve ainda uma proposta definitiva sobre a
melhor estratégia de treinamentos (Laizo, Artur 2009).

A limitacdo do fluxo aéreo, que é a caracteristica da DPOC, afeta as
pequenas vias aéreas e geralmente é progressiva e associada a uma resposta
inflamatéria do pulmdo. Essa anomalia prossegue de forma indiciosa e
silenciosa. Quando surge os primeiros sintomas, ja ocorre cerca de 50% da
capacidade pulmonar do individuo. E considerado um fator de risco para o
desenvolvimento da DPOC as seguintes caracteristica; ldade > de 40 anos
com histoérico de ser tabagista a mais de 10 anos, profissionais que trabalham
com exposicao de poeira e produtos quimicos, tosse ou expectoracido cronica
ou dispneia de esforgo (Soares, Sandra et al., 2010).

A DPOC apresenta uma magnitude além do ponto de vista clinico, sendo
observado sofrimento em varios outros niveis, quer seja fisico, psiquico ou
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Assim este estudo tem por objetivo principal descrever brevemente
sobre a fisiopatologia da DPOC, a influéncia do tabagismo nesta patogenia e a
magnitude desta na qualidade de vida dos portadores.



