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INTRODUCAO

Este trabalho sobre produtos fumigenos derivados do tabaco do tipo narguilé é fruto

de uma parceria entre a Organizagdo Pan-Americana da Satde, da Organizacdo Mundial da
Satde (Opas/OMS), e o Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA). Esta
pesquisa tem como objetivo revisar os artigos publicados sobre narguilé, com e sem tabaco,
no que diz respeito a: conhecimento, crengas e atitudes; composicao quimica e riscos a satde;
evidéncia de dependéncia e tratamento. Dessa forma, tem-se um material baseado em evidéncia
cientifica que pode fundamentar formulacao de acdes, programas e politicas para o controle do

tabagismo no Brasil.
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HISTORIA DO NARGUILE: DO ORIENTE AO OCIDENTE

O narguilé ja existe faz muito tempo, antes mesmo da introdugao do tabaco no velho
mundo?®. Foi usado para fumar ndo sé o tabaco, mas também flores, especiarias, frutas, café,
marijuana e haxixe. Dependendo da tradicao local, é também conhecido como narguile, narguileé,
narghile, arghile, sisha, shisha, hookah, waterpipe, cachimbo d’agua, hubble-bubble e goza ou gouza'.

Narjil é um tipo de coco que cresce na India. Foi usado por mais de cinco séculos nesse
pais para fumar o canhamo. Os indianos cultivavam essa planta e, primeiramente, tinham por
costume extrair das suas sementes o 6leo de cannabis. Com o passar do tempo e a descoberta de
seu efeito alucindgeno, outras plantas e especiarias foram misturadas com as folhas de cAnhamo
para produzir uma pasta. O termo narjil surge a partir do momento em que essa pasta comega
a ser fumada na casca do coco, apdés a remogao do seu fruto e sua perfuracdo, onde era inserida
uma palha, resultando no modelo mais primitivo do atual narguilé. Por meio de varias rotas, o
gouza, outra denominacgao do narguilé, chega ao Egito. Os otomanos o levaram da Turquia para
o Egito, substituindo a casca do coco por uma cabaga’.

Em 1492, o didrio de Cristévao Colombo descreveu o habito dos povos indigenas de fumar
folhas de tabaco nas Américas. Um escritor do século XVI, Oviedo, escreveu que fumavam as
folhas com um pequeno tubo de madeira em forma de “Y”, chamado tobago, cujos dois pontos
eram inseridos no nariz do fumante e a outra extremidade nas folhas em chamas'.

O tabaco chega a Europa, que se maravilha com suas propriedades curativas, via Inglaterra,
Franga, Espanha e Portugal. O capitao da tripulacdo de Colombo leva o tabaco para a Espanha, e o
donatario portugués introduz a planta em Portugal. André Thévet, que era um frade franciscano,
transporta, pela primeira vez, o tabaco para a Franca em 1555, e, em 1560, Jean Nicot, que era
embaixador da Franca em Portugal, carrega as sementes novamente para serem plantadas em
solo francés'.

Por volta do século XVII, o fumo do tabaco espalhou-se pelo mundo inteiro. Os turcos
introduziram-no no Oriente Médio e na Africa via Egito. Nao esta claro qual foi primeiro para a
regido, se o narguilé ou o tabaco, mas ha indicios de que os otomanos introduziram o narguilé no
século XVII, depois que o tabaco ja havia chegado ao Oriente Médio. Grandes desenvolvimentos
na industria de vidro turco ocorreram entre os séculos XVI e XVIII, e esse material comecou a ser
usado na fabricacao do corpo do narguilé. Nessa época, houve uma grande evolugdo na estrutura
do equipamento. Os otomanos adicionaram uma tigela de barro acima do fornilho e um bocal
em uma das extremidades da mangueira. Essa forma de narguilé é usada no norte de Africa, na
regido do Mediterraneo e em partes da Asia. O nome shisha veio do uso do hashish (haxixe), uma
droga presente na resina que recobre os brotos fémeos do canhamo (Cannabis sativa e Cannabis
indica), que, na época, era comumente adicionada ao tabaco'.

Outros relatos historicos afirmam que o narguilé foi inventado na India pelo médico Hakim
Abul Fath, durante o reinado do imperador Akbar (que governou de 1556 a 1605), supostamente
como sendo uma forma de fumo do tabaco menos prejudicial, pois a fumaca, ao passar por um
pequeno receptaculo de dgua, supostamente se tornaria inofensiva®. Dessa forma, propagou-se,

até a atualidade, essa crenga equivocada entre os seus usudrios®.

20 termo velho mundo faz alusdo ao mundo que os europeus conheciam no século XV, ou seja, a Eurasia e a Africa.
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Atualmente, embora o consumo de cigarro seja a forma dominante de uso do tabaco
em algumas partes do mundo, a utilizagdo do narguilé representa uma parcela significativa e
crescente do consumo de tabaco. No passado, na regido oriental do Mediterraneo, seu uso era
associado quase que exclusivamente a homens mais idosos, geralmente de nivel socioeconémico
mais baixo. Do Oriente, expande-se para outros continentes, como Europa, América do Norte
e América do Sul’. Atualmente, espalhou-se para outros segmentos da sociedade, sendo
prevalente tanto entre a populacdo adulta de homens e mulheres, quanto entre as criancgas e os
adolescentes jovens.

Para a Organizacdo Mundial da Satde (OMS), o narguilé tornou-se um grave problema
de saude publica, pois muitos usudrios acreditam que a fumaga desse equipamento é muito
menos prejudicial do que a fumaca do cigarro pelo fato de ela passar pela dgua. Seus usudarios
presumem que a dgua atua como um filtro. Na realidade, a d4gua tem como fungdo arrefecer
e resfriar a fumaca, facilitando a inalacao mais profunda. Dessa forma, o vapor penetra mais
intensamente nos pulmdes, carregando muitos agentes causadores de graves danos a sadde,
incluindo substancias cancerigenas, metais pesados, inimeras particulas téxicas, além de altos

niveis de nicotina, que sdo eficientemente disponibilizados por meio do narguilé>®.
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PREVALENCIA NO MUNDO E NO BRASIL

Mundo

Ha pouco mais de um século, o narguilé chegou ao Ocidente. Atualmente, no mundo,
cerca de 100 milhdes de individuos fazem uso desse produto’.

O inquérito mundial sobre o tabaco em adultos (Gats, do inglés, Global Adult Tobacco
Survey) foi conduzido na Turquia em 2008 e repetido em 2012, e concluiu que, entre as pessoas
de 15 anos ou mais, a prevaléncia de uso do narguilé diminuiu de 2,3% em 2008 para 0,8% em
2012, representando um declinio de 65%, uma consequéncia do impacto positivo das medidas de
controle do tabagismo que foram implantadas®.

Estudo conduzido em 2016 com uma amostra de 9.119 adultos jovens americanos (entre
18 e 24 anos) observou que 44% dos entrevistados ja haviam fumado narguilé. A anélise do
uso nos ultimos 30 dias concluiu que 11% (12% homens e 9% mulheres) haviam feito uso do
produto e a frequéncia de uso foi distribuida da seguinte forma: 4% uso diario, 23% semanal,
36% mensal e 37% menos do que uso mensal. A duracdo média de sessao excedeu 30 minutos
para 79% dos entrevistados. Nessa faixa etdria, 29% eram fumantes exclusivos de narguilé, 16%
eram fumantes duais (narguilé e cigarro), 8% eram usuarios duais (narguilé e cigarro), 19% eram
usudrios de narguilé, cigarro e cigarro eletronico e 28% faziam uso de diversas formas de tabaco.
O estudo alerta sobre a popularidade do uso do narguilé entre os adultos jovens americanos com
prolongada exposicao por sessao as substancias nocivas’.

Estudo longitudinal, com 2.541 adolescentes e adultos jovens americanos, conduzido em
duas ondas, a primeira entre 25 de outubro de 2010 e 11 de junho de 2011, com seguimento ap6s
dois anos, de 27 de outubro de 2012 a 31 de marco de 2013, analisou a associacdo entre o uso
inicial de narguilé e o uso posterior de cigarros, dividida em trés categorias (experimentagao,
fumantes nos ultimos 30 dias e fumantes pesados). Entre os 1.596 respondedores, 1.048 nunca
haviam fumado no inicio da pesquisa, e 71 haviam fumado narguilé com tabaco. Ap6s dois anos
de seguimento, ajustando os fatores de risco comportamentais e sociodemograficos, o uso de
narguilé com tabaco apresentou uma associacdo com a experimentacao de cigarro, com uso de
cigarro nos altimos 30 dias e com 0 maior consumo de cigarros (Odds Ratio - OR ajustados de 2,56;
intervalo de confianca - IC 95%, de 1,46 a 4,47; OR 2,48, 1C 95%, de 1,01 a 6,06; e OR 2,55, IC 95%,
de 1,48 a 4,38, respectivamente). Essa pesquisa levanta a preocupante questao da possibilidade de
o narguilé servir como porta de entrada ao tabagismo™.

Estudo conduzido em nove provincias que representam 96 % da populacao do Canada, com
27.404 estudantes, da nona e 127 séries, entre 2012 e 2013, observou uma prevaléncia 5,4% para
uso atual do narguilé e 14,3% de uso na vida. Comparagdo feita com o seguimento analisado entre
2010 e 2011 observou que os alunos estudados no periodo de 2012 e 2013 tinham probabilidades
significativamente maiores de usar narguilé (OR 1,5, IC 95%, de 1,2 a 2,1). Cerca de metade dos

usudrios de narguilé (51%) faziam uso do produto com sabor".
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Brasil

O estudo da prevaléncia de consumo de outros produtos do tabaco nos tltimos 30 dias,
entre os escolares de 13 a 15 anos, de Campo Grande (Mato Grosso do Sul), Sao Paulo e Vitéria
(Espirito Santo), baseados nos dados da Vigilancia de Tabagismo em Escolares (Vigescola) de
2009, observou que, entre os estudantes que afirmavam ter feito uso de outro produto derivado
do tabaco, o narguilé destacou-se por seu alto consumo. Sdo Paulo obteve a maior prevaléncia,
com 299 fumantes, sendo que 188 (93,3%) afirmaram ter feito uso do narguilé nos tdltimos
30 dias (IC 95%, de 89,9 a 95,9), seguido de Campo Grande, com 187 fumantes, dos quais 118
(87,3%) haviam feito uso do narguilé (IC 95%, de 79,5 a 92,4). Dos 47 estudantes fumantes que
responderam os questionarios em Vitoria, 11 (66,6%) ja tinham experimentado o narguilé (IC 95%
de 25,7 a 92,0). Chama a atencao que, tanto em Campo Grande quanto em Sao Paulo, ndao houve
diferenca na experimentacao de narguilé entre os meninos e as meninas'.

Em 2013, a Pesquisa Nacional de Satide (PNS) estudou a frequéncia do uso do narguilé
em individuos com idade igual ou superior a 18 anos, que relataram uso de qualquer produto
de tabaco. A amostra foi composta por 60.225 individuos, destes, 8.735 relataram utilizar algum
produto de tabaco (14,7%; IC 95%, de 14,2 a 15,2). A maior frequéncia do uso do narguilé ocorreu
entre os homens do Mato Grosso do Sul (9,9%) e as mulheres do Mato Grosso (5,9%), sendo o
menor uso observado na populagdo masculina da Bahia (0,1%) e na feminina do Acre e do Espirito
Santo (0,3%). A frequéncia de uso de narguilé, entre os que relataram a utilizacdo de qualquer
produto de tabaco, foi de 1,2%. O uso esporddico ocorreu em 53% dos individuos, seguido do
semanal (27,3%), do mensal (12,8%) e por ultimo o diario (6,8%). A faixa etaria mais jovem (de
18 a 29 anos) foi responsavel pela maior proporgao observada de usos didrio e semanal. Em
toda pesquisa, a maior frequéncia ocorreu entre os mais jovens do sexo masculino, com ensino
fundamental completo e moradores da zona urbana e das Regides Sul e Centro-oeste do Brasil’.

Segundo dados do Ministério da Satde, entre 2008 e 2013, o uso do narguilé mais que
dobrou entre os homens fumantes na faixa etaria de 18 a 24 anos. A proporcao de fumantes de
narguilé subiu de 2,3% para 5,5%, correspondendo a um aumento de 139%%".

A pesquisa Perfil de Tabagismo em Estudantes Universitarios do Brasil (Petuni), conduzida
em 2011, nos municipios de Sao Paulo e Brasilia, e, em 2007, em Florianépolis, entre estudantes
universitarios da area de sadde, observou que, do total dos entrevistados que declararam
consumir frequentemente outros produtos derivados do tabaco, além do cigarro industrializado,
o narguilé foi apontado por mais de 55% dos fumantes, sendo que, em Sao Paulo, foi observada
a mais alta prevaléncia, aproximadamente 80%™.

Dados da Pesquisa Nacional de Satde do Escolar (Pense), conduzida em 2015 entre
escolares do nono ano do Ensino Fundamental, revelou que o narguilé foi usado, nos altimos 30
dias anteriores a data da pesquisa, por 71,6% dos 6,1% entrevistados que referiram ter feito uso
de outros produtos derivados do tabaco®.

Estudo conduzido com 586 estudantes da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo (FMUSP), no periodo de 2008 a 2013, entre alunos de trés turmas (terceiro ano em
2008 e sexto ano em 2011; terceiro ano em 2009 e sexto ano em 2012, e terceiro ano em 2010 e

sexto ano em 2013) concluiu que a prevaléncia de tabagismo via cigarros foi significativamente
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maior entre os estudantes de medicina do sexo masculino em seu terceiro ano (9,8%) do que
entre seus colegas do sexto ano (5,3%). A experimentacdo do narguilé foi encontrada em 40%
ou mais dos estudantes dos terceiros e sextos anos. Nos terceiros anos houve uma significancia
estatistica na diferenca de experimentacao entre mulheres e homens (40% versus 53,4%; p < 0,005),
respectivamente. Nos sextos anos, os homens experimentaram mais narguilé do que as mulheres
(51% versus 40,7 %), respectivamente’®.

A prevaléncia do uso de produtos derivados de tabaco, entre eles o narguilé, foi estudada
em 2012 entre 425 estudantes matriculados no curso de Odontologia de uma universidade
privada de Curitiba, dos quais 105 eram homens e 320, mulheres. O questionério foi respondido
por 317 alunos (74,59%), sendo 77 (24,29%) homens e 240 (75,71%) mulheres. A média de idade
foi de 21,34 (= 2,93), com variancia entre 18 e 40 anos. O uso de produtos derivados do tabaco foi
referido por 79 alunos entrevistados (24,29%), sendo 8,83% fumantes diarios e 15,46% fumantes
ocasionais. Além disso, 51,74% dos alunos relataram ter experimentado algum produto do tabaco
ao menos uma vez na vida. O narguilé foi o produto de maior uso (66,23%), a frente do cigarro
industrializado (54,55%). Outro desfecho de destaque foi a prevaléncia para o uso do narguilé
maior no sexo feminino do que no sexo masculino (16,66% e 14,28% respectivamente)".

Publicagdes indexadas em grandes bases de dados biomédicas e revisadas por pares, sobre
narguilé, feitas a partir de artigos indexados e publicados no periodo de 2004 a 2014, tiveram por
objetivo desenhar o cendrio das principais tendéncias mundiais sobre o tema e concluiram que
a epidemia global de narguilé deve-se provavelmente a introducao do maassel, tipo de tabaco
aromatizado e industrializado, conhecido popularmente como esséncia para narguilé; a préspera
cultura dos bares e cafés, facilitando a dimensao social do narguilé; a evolugdo dos meios de

comunicagdo de massa como a internet; e a falta de uma regulamentacao adequada e especifica®®.
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FATORES QUE INFLUENCIAM NO AUMENTO DA EXPERIMENTACAO

A alta aceitabilidade social e a facil acessibilidade ao narguilé contribuem para a
sua propagacao em todo o mundo®. Embora com a popularidade crescente, especialmente
entre adolescentes e adultos jovens, o narguilé permanece pouco estudado e é muitas vezes,
negligenciado, em nivel mundial, em discussdes de satide publica.

Portanto, é extremamente relevante o entendimento e a anélise dos fatores que podem
influenciar a experimentagdo, como é o caso da presenca do uso de aditivos que aumentam a
atratividade do tabaco do narguilé¢, do modismo entre os adolescentes e adultos jovens e seu
uso como uma forma de socializacdo, da influéncia exercida por meio das propagandas e dos
tutorias existentes no YouTube e da facilidade de acesso aos produtos por meio da internet até
por menores de idade. Essa compreensdao podera subsidiar o delineamento de acdes de satide

publica para o controle dessa preocupante forma de consumo do tabaco.

Aditivos

Fundada em 1913, a empresa egipcia Nakhla teve como foco a producdo de tabaco para
narguilé e foi a primeira a criar o tabaco saborizado®. Sabe-se que um dos fatores determinantes
do aumento da experimentacdo e do uso do narguilé foi a introducdo do maassel, também
conhecido como moassel ou Mu ‘assel, uma espécie de xarope contendo tabaco, melado e glicerol.
No passado, o tabaco para uso no narguilé era preparado na hora e ndo continha aromas e sabores,
era apenas uma mistura de tabaco e dgua. O maassel proporcionou a comercializagdo do tabaco
para o narguilé ao simplificar o seu processo de preparacao. Com a adicdo de aromas e sabores,
que aumentou a variedade e a oferta, associada ao marketing de massa por meio da internet, esse
produto passou a ser altamente atraente para a juventude®.

Dados de todo o mundo mostram que o moassel é o tabaco preferido pela maioria
dos fumantes para uso no narguilé, em especial entre os jovens. Pesquisa realizada em 2010,
envolvendo 3.447 alunos de oito faculdades na Carolina do Norte (Estados Unidos), observou que
44% dos estudantes relataram usar o narguilé para fumar tabaco. Desses usuarios, 90% fumavam
tabaco aromatizado, 45% usavam maconha, 37% faziam uso do narguilé para fumar produtos
herbais sem tabaco e 18% usavam haxixe*.

Outra pesquisa, conduzida em 2006, com duas amostras de usudrios americanos de
narguilé, uma de um café de narguilé em Richmond, Virginia (n = 101), e a segunda amostra com
frequentadores de um férum na internet chamado HookahForum.com (n = 100), evidenciou que o
sabor agradavel era o motivo mais frequente para se fazer uso do narguilé, bem como o prazeroso
aroma exalado na fumaca do aparelho®.

Evidéncias crescentes indicam que as mulheres tendem a se tornar cada vez mais adeptas
ao uso do narguilé. Parte dessa tendéncia pode ser atribuida a introducdo do tabaco doce e
aromatizado durante a década de 1990 como um atrativo para adolescentes do sexo feminino*?®.
Para algumas mulheres, existe uma diferenca entre fumar cigarros e o narguilé, com seus inimeros

e diferentes tipos de tabaco com sabores disponiveis®*. “H4 uma diferenca no gosto (entre um
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narguilé e outro), eu nunca durante a minha vida inteira encontrei uma diferenca entre os gosto
de um cigarro e outro [...] eu quero dizer que o sabor da maga é diferente do melao, da uva, e de
outros [...] o narguilé tem um gosto, e € um gosto bom”*.

E preocupante a conclusdo de estudo com mulheres africanas que associam o sabor e o
cheiro como indicadores de que o narguilé é mais seguro do que outros produtos derivados
do tabaco?.

Modismo e socializacao

Tendas de cafés de narguilé foram introduzidas no Oriente Médio na década de 1990
durante o Ramad3, o sagrado més mugulmano. Jovens compareciam a esses locais a noite, depois
da quebra do jejum, para suprir a sindrome de abstinéncia de nicotina por ndo poderem fumar
durante as horas de privacdo. Os cafés se tornaram um animado local de encontro regado a
agradavel experiéncia de uso da nicotina, como uma forma de indulgéncia depois de um dia de
jejum. Essas tendas passaram a ser publicizadas em programas de televisdo com transmissao via
satélite para todo o Oriente Médio e o mundo, tornando-se um grande apelo entre os turistas e
jovens ao redor do planeta, além de um negécio promissor com estrondoso crescimento®.

Observagdes empiricas de paises, principalmente do Oriente Médio, confirmam que novos
cafés chiques, destinados ao uso do narguilé, possuem msica alta e ao vivo, com luzes brilhantes
e, frequentemente, televisores de tela grande, e que tais estabelecimentos estdo se expandindo
rapidamente para shoppings, hotéis caros e bairros populares®.

As inovagodes continuas nos modelos do narguilé aumentaram seu potencial de marketing.
As mulheres mais jovens declaram que os designs inovadores dos aparelhos, incluindo tamanhos,

cores e materiais diversos, contribuiram para a sua popularidade®.

Hoje em dia ha narguilés especialmente para mulheres; sio pequenos,
delicados e dourados, com uma mangueira mais bonita e ornamentada (em
oposicao ao modelo usado por homens). Esta é também uma motivacdo para
fumar, talvez esta apresentacdo seduza a mulher a fuma-lo, ela pode nao
gostar, mas isso a atrai®.

O ritual de decorar o narguilé tornou-se comum e fez também o ato
de fumar muito mais atraente em particular para as mulheres que sao
fascinadas pela estética®.

[...] vocé coloca pétalas de rosa no prato, vocé muda a sua mangueira, pinta o
narguilé [...] no final vocé vai gostar da aparéncia dele. Se o narguilé parecer
agradavel e limpo, entdo vocé tem o desejo de fumar®.

As qualidades sensérias do narguilé, como o gosto, cheiro, visao da fumaca e sons da
agua borbulhando no recipiente encorajam o seu uso, especialmente entre os mais jovens e os
fumantes (independentemente da faixa etaria). Os homens fumantes mencionam a visdo e o som
das borbulhas de 4gua como um grande atrativo para o uso: “[...] Eu gosto da fumaca quando
sai [...] Quando eu ndo estava fumando o narguilé, eu costumava olhar para alguém que estava

fumando e via como a fumaca saia e isso me fez amar”?,
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No Reino Unido, somente em Londres, existem atualmente cerca de 400 cafés para consumo
do narguilé, e, nos Estados Unidos, a quantidade desses cafés aumentou dramaticamente na
altima década, principalmente nas imediagdes das universidades, encorajando os jovens a
experimentacao®.

Vdérios fatores etiol6gicos explicam o uso do narguilé, sendo o principal a sociabilidade.
Seu uso é visto como um fenémeno cultural, uma atividade divertida e emocionante para se
envolver, sendo que alguns usudrios ndo encontram alternativa para socializar, exceto quando
fazem uso do produto. Seu uso é flexivel, podendo ser fumado nos cafés e em casa. Para aqueles
cuja cultura proibe o consumo do alcool, o narguilé é uma alternativa religiosamente aceitavel
por poder ser usado em locais que nao sejam bares e pubs®. Adolescentes libaneses sentem-
-se motivados ao uso do narguilé por relaciona-lo com a expressdo da masculinidade, por ser
incentivado o uso domiciliar pelos familiares durante as reunides sociais e por ser uma forma de
“esquecer os problemas”?'.

N

Observa-se uma diferenca em relagdo ao sexo no que diz respeito a aceitacdo e
permissividade e a indugdo ao uso do narguilé. “Ha muito mais pressao sobre as criancas,
especialmente mais sobre os meninos do que sobre as meninas, uma forma de insergdo, e ser
considerado legal, é como se a sociedade forcasse as pessoas a fazer isso”".

No Oriente Médio, apesar da aceitabilidade social, existe um tradicionalismo por parte
dos homens, principalmente os mais idosos, em relagdo ao uso do narguilé por mulheres®.
“Pessoalmente, acho que ndo é atraente quando as mulheres fumam, mas recentemente viajei
para Dubai, onde as mulheres sdo muito interessadas em fumar narguilé, é a maneira como elas
relaxam, é socialmente aceito pelos homens”*.

Revisdo sistematica de 2012 observou que a socializacdo, o prazer, o entretenimento e a
busca por relaxar estavam entre os principais motivos relacionados ao uso do narguilé. A pressao
dos pares, o modismo e a curiosidade foram justificativas adicionais referidas por estudantes e
universitarios. A expressao da identidade cultural foi observada especificamente por individuos
do Oriente Médio e seus descendentes que residem no Ocidente®.

O uso inicial e atual do narguilé geralmente se d4 com um grupo de amigos em um café
ou restaurante ou em casa com familiares, e citam-no como um elemento central de encontros
sociais e familiares”**. Sessoes longas com duragdo média de uma hora, num lento ritmo de
consumo, sao propicias para facilitar a interagdo entre os seus apreciadores, ajudam a relaxar
e preenchem o tempo durante o tédio®™. O uso do narguilé é mais frequente nos finais de semana
(de sexta-feira a domingo) do que nos dias da semana®. A préspera cultura dos cafés para uso
do narguilé propicia a inclusdo dos usudrios junto aos seus pares, permitindo assim que os seus
adeptos fagam novos amigos e encontre-se com velhos companheiros?.

Uma prética comum e bem difundida no uso social do narguilé é a divisao do aparelho, o
que significa que seus usuarios, especialmente os jovens, podem repartir o custo do aluguel e até
mesmo da compra do aparelho e do tabaco. Dessa forma, é usual o compartilhamento das piteiras,
predispondo-os a contrair doencas infectocontagiosas®®?®. Entre estudantes universitarios de
Alepo, na Siria, quase a totalidade dos entrevistados (96,5%) referiram compartilhar o mesmo
narguilé e o faziam com mais frequéncia com amigos (94%)*. Essas caracteristicas particulares do
uso do produto seduzem tanto adolescentes quanto adultos jovens, pois propicia a tao desejada
sensagdo de pertencimento?.
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Propaganda e tutoriais no YouTube

A Internet tem sido usada com sucesso para promover e vender o equipamento de narguilé,
seus utensilios e produtos, com uma infinidade de sites que oferecem a praticidade da entrega
em domicilio, popularizando, dessa forma, esse produto em nivel mundial®. As vendas on-line
facilitam o acesso dos jovens aos produtos do tabaco, e os sites de busca na internet tornaram-
-se uma valiosa fonte de informacao sobre as tendéncias relacionadas a satide, podendo ser
utilizados em pesquisas para complementar os dados disponiveis e ajudar a entender a tendéncia
de popularidade do narguilé*.

Sabendo da avidez e curiosidade dos jovens por experimentar coisas novas e diferentes, as
empresas de narguilé logo perceberam que esse meio de comunicagdo seria muito propicio para a
comercializagdo do produto, principalmente nos locais onde havia menos cafés e bares para o seu uso”.

O primeiro estudo sobre as tendéncias de uso do narguilé foi conduzido em quatro paises
do Ocidente: Australia, Canada, Reino Unido e Estados Unidos, entre 2004 e 2013, e descobriu
que as pesquisas de internet sobre esse tema aumentaram de forma constante desde 2004 nos
quatro paises analisados, sendo que em trés deles, Estados Unidos, Reino Unido e Canada, a
maior popularidade de busca foi por narguilé, se comparado ao cigarro eletrénico, com maior
volume de busca para os Estados Unidos. Quando se analisou a comparagdo de busca por
compra de narguilé com tabaco, observou-se um aumento de mais de 291% nos Estados Unidos
entre janeiro de 2004 e dezembro de 2013, com uma queda de 4% nas pesquisas de produtos de
tabaco em geral. As taxas de crescimento, nesse mesmo periodo, foram de 300% versus 4% na
Australia; 142% versus -25% no Canadé, e 186% versus -7 % no Reino Unido quando comparados
o narguilé e o tabaco respectivamente. O crescimento exponencial dos narguilés eletronicos tem
sido observado desde 2013.

A nao regulacao da internet permite que os promotores de narguilé burlem a maior parte
das proibicdes relacionadas a venda para menores de idade, bem como a publicidade de produtos
derivados do tabaco, alcancando, dessa maneira, grande ntimero de clientes. Andlise de 144 sites
americanos de narguilé observou que, em nenhum, era necessaria a verificacao da idade, e, em
relacao as adverténcias de satide relacionadas ao tabaco, menos de 1% incluiram essas mensagens
na primeira pagina e apenas 4% incluiram as informagdes em qualquer uma das outras paginas
do site®. A mengao da palavra tabaco é relativamente rara de ser vista nesses sites, aparecendo
em 26% e 58% na primeira pagina e em qualquer pagina, respectivamente. O maior foco das
mensagens estd relacionado a promogao de aromas, prazer, relaxamento, qualidade do produto
e aspectos culturais e sociais que envolvem o ritual de fumar o narguilé®.

Quase a totalidade dos videos do YouTube (92%), na lingua inglesa, sobre narguilé,
retratam esse modo de consumo do tabaco de forma positiva quando comparado com apenas 24 %
dos videos sobre cigarros®. Grande parte dessa publicidade por meio da internet e das midias
sociais estd organizada em torno do grupo de interesse, mas na realidade é um disfarce para os
vendedores e comerciantes de narguilé®+.

Tutoriais propagam-se pela internet com uma infinidade de informagdes, que variam
desde a recomendacao do melhor equipamento, do melhor carvao, do tabaco com esséncias mais
agradaveis, até a forma de preparo, com sugestdes de outras substancias a serem utilizadas no
lugar da dgua e do tabaco. Medidas, como a educacdo em satide para a populagdo em geral e para
os profissionais de satide, podem ser valiosas para se contrapor a essa desinformacao que facilita
a experimentacao e a iniciagdo do consumo do narguilé. Portanto, as a¢des de politica de satide
publica sdo oportunas para conter a emergente epidemia do narguilé®.
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CONHECIMENTO, ATITUDES E CRENCAS SOBRE O NARGUILE

Conhecimento

Um programa de educagdo em satde é uma importante fonte de disseminacdo de
conhecimento, principalmente entre os adolescentes. Estudantes canadenses e ingleses referem
que a falta de campanhas de satide publica sobre o uso do narguilé contribui para que o produto
seja visto como mais seguro*’. Por outro lado, estudantes que receberam informacoes sobre danos
causados pelo uso e pela exposi¢do ao narguilé relataram maior percepc¢do de risco pessoal a
satde, e expressaram mais preocupacao em comparacao com aqueles que nao tiveram acesso a
esses esclarecimentos®.

Pesquisa com adultos jovens londrinos usuarios de narguilé, entre 18 e 24 anos, revelou
que a maioria dos participantes parecia altamente informada das implicagdes negativas para a
satde causadas pelo produto quando comparado ao cigarro: “Acredito que o narguilé é pior do
que fumar cigarro por causa da prolongada duracdo da sessdao”; “[...] no narguilé tem a queima
do carvao, e vocé sabe quando um carvao queima vocé tem todo esse alcatrdo, mondxido de
carbono, todos os tipos de gases venenosos saindo de 1a”".

Estudo sobre os riscos a satide causados pelo narguilé observou que 92% dos estudantes
universitarios acreditam que o produto pode causar problemas respiratérios, 69% entendem que
ele tem efeitos cardiovasculares e 0 mesmo percentual acha que pode causar cancer®.

Pesquisa conduzida entre 2008 e 2013, com 586 alunos do terceiro e sexto anos da
FMUSP, observou que, apesar da alta prevaléncia de conhecimento (98% dos futuros médicos)
de que as impurezas da fumaca do tabaco ndo sao filtradas na d4gua da base do equipamento, a
experimentacdo desse produto foi bastante elevada (40% do total de estudantes)®.

Campanhas em datas comemorativas e estratégicas, como a realizada em 2015 pelo
Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA), 6rgao do Ministério da Satade,
no Dia Nacional de Combate ao Fumo, com o tema Narguilé e a iniciagio ao fumo, sao de extrema
importancia por serem uma janela de oportunidade para levar esclarecimento tanto a populacao
quanto aos profissionais de satde* (Figura 1).
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Fonte: Elaboragdo INCA.

Em 2012, no Reino Unido, foi conduzido um estudo que observou que, de um total de
1.282 profissionais que atuam com a cessacdo do tabagismo, um quarto (23,4%, IC 95%, de 21,5 a
26,1%) relataram ter alguns clientes que usam regularmente narguilé, mas 69,5% (IC 95%, de 67,0
a 72,0%) nunca perguntam aos seus clientes sobre o uso desse produto. Trés quartos (74,8%, IC
95%, de 72,4 a 77,1%) afirmavam que desejam obter mais informacdes sobre o consumo de tabaco
por meio do narguilé®.

Os esforcos de intervencdo para lidar com esse emergente problema de satide ptblica sao
dificultados pela inadequagao dos dados obtidos nas pesquisas, que analisam os varios aspectos
relacionados aos padrdes tanto de uso quanto da dependéncia do narguilé. E fundamental que se
adotem instrumentos de medigado epidemiolégica, com questionarios padronizados, que reflitam
a singularidade dessa forma de uso do tabaco, permitindo assim a comparagao das tendéncias
do uso do narguilé ao longo do tempo e nos diferentes locais. Dessa forma, os resultados das
diversas pesquisas poderao ser generalizados com maior fidedignidade, auxiliando um melhor
conhecimento, o desenvolvimento e a implantacao de intervengdes de satde publica.

Grupo de pesquisadores experts em narguilés elaborou o primeiro modelo de questionario
para as futuras pesquisas sobre o tema. Esse exemplo ainda ndo é totalmente abrangente, mas
contém perguntas sobre algumas linhas de pesquisa, como os principais padrdes de uso do produto,
dependéncia e cessacao, exposicao, itens relacionados a outras formas de uso do narguilé, politica e
regulacdo. Os autores ressaltam que uma adaptacao a cultura local, ao contexto e a populagao-alvo

provavelmente envolvera, no futuro, a revisao de alguns itens, conforme observado no Quadro 1%.
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No Quadro 2, foram definidos os principais perfis de uso do narguilé, a fim de obter uma
classificacdo universal do status tabagico do usuario desse produto, bem como o correto calculo
da sua carga tabagica*®.

Quadro 1 - Sugestdes de principais itens para a avaliagdo do uso de narguilé*
Fpispadresdewso
Questao (Q)1. Vocé ja fumou narguilé (mesmo uma ou duas inalacdes)?

o Sim

o Nao

Se responder “sim”, siga para as préximas perguntas:

Q2. Com que idade vocé fumou narguilé pela primeira vez? _____ anos

Q3. Qual das opgdes descreve melhor a sua forma de fumar narguilé no més passado (30 dias)?
o Eu ndo fumava narguilé no més passado

o Fumei menos de uma vez por semana

o Fumei pelo menos uma vez por semana, mas ndo todos os dias

o Fumei pelo menos uma vez por dia ou na maioria dos dias

Dependtnciaccsate |
Q4. Em sua opinido, quao dependente vocé estd do narguilé?

o Nao dependente

o Um pouco dependente

o Muito dependente

Q5. Em média, quantos narguilés (fornilhos) vocé fuma por més?* ____ narguilés (fornilhos)

Q6. Quando o narguilé nao esta disponivel, vocé sente a necessidade fumar um cigarro ou outro produto
derivado do tabaco?

o Sim

o Nao

Q7. Como vocé caracteriza sua frequéncia de uso de narguilé desde que vocé comecou?
o Diminuiu

o Permaneceu o mesmo

o Aumentou

Q8. Durante o ano passado, como uma tentativa de parar de fumar, vocé ficou sem usar o narguilé por
pelo menos um més?

0 Sim

o Nao

continua
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continuagao
Q9. Vocé pretende parar de fumar narguilé?
o Nao
o No préximo més
o Nos proximos seis meses
o No futuro
Q10. Alguma vez vocé ja recebeu ajuda ou conselhos para parar de fumar narguilé?
o Nao
o Sim, de um profissional de satide
0 Sim, de um amigo
0 Sim, de um familiar
o Sim, de outra pessoa
L R —
Q11. Qual é a média de tempo que vocé geralmente gasta numa sessao de narguilé?
0 Menos de 30 minutos
o De 30 a 60 minutos

0 Mais de 60 minutos

Q12. Em média, quantos narguilés (fornilhos) vocé geralmente fuma por més?* narguilés (fornilhos)
Q13. Em média, quantos dias por més vocé fuma narguilé? dias
Q14. Por quantos anos vocé fumou narguilé? anos

Q15. O que vocé costuma fumar no narguilé?
o Tabaco aromatizado

o Tabaco ndo aromatizado

o Produto sem tabaco

o Mistura de tabaco e produtos sem tabaco
Q16. Com quem vocé costuma fumar narguilé?
o Amigos

o Familia

o Sozinho

o Outros

Q17. Onde vocé costuma fumar narguilé?*

o0 Em casa

0 Na casa de um amigo

continua
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continuagao

0 Em locais ptblicos (por exemplo, um café ou restaurante)

o Outros lugares

Q18. Vocé costuma compartilhar o mesmo narguilé com amigos ou familia?

o Sim

o Nao

Q19. Comparado com cigarros, quanto prejuizo vocé acha que o narguilé causa?
0 Menos prejudicial

o Igualmente prejudicial

o Mais prejudicial

o Nao sabe

Q20. Comparado com cigarros, quanta dependéncia vocé acha que o narguilé causa?
0 Menos dependéncia

0 Mesma dependéncia

0 Mais dependéncia

o Nao sabe

Q21. O narguilé te ajuda a socializar?

o Sim

o Nao

o Nao sei

Q22. Qual foi o primeiro produto com tabaco ou nicotina que vocé experimentou?
o Narguilé com tabaco

o Cigarro

o Cigarro eletrénico e outros vaporizadores

o Charuto, charuto pequeno, cigarrilhas

o Tabaco para mascar (por exemplo, fumo de rolo, fumo picado, snus)

o Outros produtos derivados do tabaco e nicotina

Q23. Vocé acha que, nos proximos 12 meses, a qualquer momento, vocé vai comecar a fumar narguilé?
(Apenas para ndo fumantes)

0 Sim
o Nao
o Nao sei
Q24. Onde vocé costuma obter o seu narguilé, seus produtos e acessérios?

o Internet

continua
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continuagao

o Café
o0 Amigos e familia
o Varejo e lojas

o Outros

Q25. Durante o tltimo més, vocé conseguiu comprar narguilé ou seus produtos em um café ou loja? (Para
criangas menores de 18 anos)

o Sim
o Nao
o Nao compro narguilé

Q26. Durante o dltimo més, vocé conseguiu comprar narguilé ou seus produtos na internet? (Para
criangas menores de 18 anos)

o Sim

o Nao

o Nao compro narguilé

Q27. Onde vocé costuma fumar narguilé?*

0 Em casa

o Na casa de um amigo

o Em locais puablicos (por exemplo, um café ou restaurante)
o Outros lugares

Q28. O que vocé acha do narguilé em termos do dinheiro que vocé gasta com ele?
o Barato

o Razoavel

o Caro

Q29. No ultimo més, vocé notou algum aviso de satde em qualquer parte do narguilé (por exemplo, no
tabaco, nos instrumentos do narguilé, no carvao vegetal) ou nos locais de compra (por exemplo, Internet,
cafés de narguilé)?

0 Muitos

o Alguns

o Nenhum

Q30. Vocé ja fumou narguilé para ajudar a parar com o cigarro?
o Sim

o Nao

Q31. Com que frequéncia vocé lé o contetdo rotulado no tabaco do narguilé ou nos acessoérios (por
exemplo, carvdo vegetal)?

o Sempre

continua
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continuagao

o As vezes
o Nunca

Q32. No tltimo més, vocé viu algum antincio de narguilé (por exemplo, TV, radio, jornais, outdoors,
revistas, internet e midia social ou filmes)?

o Sim, muitos
o Sim, alguns
o Nao, nunca

Q33. Em média, quantas horas por semana vocé estava no mesmo lugar com alguém fumando narguilé?
(para ndo fumantes)

0 Em casa: horas
o Cafés ou bares de narguilé: horas
o Outros locais: horas

Legenda: * - o item esté listado entre véarios dominios.
Fonte: Adaptado de Maziak et al.*, livre traducdo da elaboradora.

Quadro 2 - Defini¢des dos principais perfis de uso do narguilé*

Fumante atual Fumou narguilé pelo menos uma vez no més passado

Fumante semanal | Fuma narguilé pelo menos uma vez por semana, mas nio todos os dias

Fumou narguilé no passado, mas nao fuma atualmente (ndo fumou no més
passado)

Ntumero de narguilés fumados por més, dividido por 30 e multiplicado pelo
ntmero de anos de uso

Fonte: Adaptado de Maziak et al.*, livre tradugdo da elaboradora.

Ex-fumante

Narguilé/anos
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Atitudes e crencas

Uma explicagdo para a disseminagdo do narguilé é que, segundo a crenca popular, as
substancias téxicas do tabaco e da fumaca seriam filtradas e purificadas pela agua, como se essa
fosse capaz de reduzir e até eliminar as impurezas contidas na fumaca do narguilé, fazendo com
que os adolescentes e os adultos jovens acreditem que fumar narguilé ndo causa dependéncia
nem é perigoso a satude?.

Revisdo sistemadtica sobre crencas e atitudes em relagdo ao uso do narguilé foi conduzida
em janeiro de 2012 e composta por estudos qualitativos e quantitativos, totalizando 58 artigos
reportados em 56 estudos, dos quais mais da metade foi conduzida no Oriente Médio. A anélise
observou que os usudrios de narguilé estao conscientes dos riscos e maleficios a satide decorrentes
da sua utilizacdo, mas acreditam que esse produto seja menos danoso e com menor potencial de
instalacdo de dependéncia, com a vantagem de ser socialmente mais aceito quando comparado
ao cigarro. E senso comum entre os fumantes de narguilé a confianca na capacidade de parar de
fumar o produto®.

Pesquisa com estudantes canadenses da nona a 12° séries, conduzido entre 2012 e 2013,
observou que as chances de uso atual do narguilé eram significativamente maiores (OR 2,6; IC
95%, de 1,9 a 3,5) entre os que acreditavam que o uso do narguilé era menos nocivo do que fumar
cigarro'. Estudo de 2006 concluiu que muitos usuarios americanos de narguilé (67%) acreditam
que os cigarros sao mais prejudiciais a satde do que o narguilé e que a troca dos cigarros pelo
narguilé propicia uma pequena reducao no risco a satade (47,2%)>.

Apesar da crescente conscientizacdo da polucao sobre os maleficios a satide decorrentes
do uso do narguilé, seus usuarios ndo modificam seu comportamento. A principal razao para isso
é justificada pela frequéncia de uso. E senso comum entre seus usuérios que, se for usado com
moderacao e de forma ndo frequente, ele seria menos perigoso e, portanto, aceitavel®.

Outro argumento é que, segundo seus usudrios, as evidéncias relativas aos riscos a satde
nao sdo suficientemente robustas e que existem muitas coisas que podem levar ao cancer, mas
fumar narguilé algumas vezes nao seria um grande problema. “Eu ndo fumo com frequéncia, entao
eu acho que tudo com moderagdo é bom”*. Entretanto, referem que ha uma falta de educagao em
satde publica sobre o assunto que pode afetar a percepgao de seus riscos a saude. Por outro lado,
mostram-se sensiveis a mudar sua atitude e crenga, caso mais pesquisas apresentem informacoes
comprovadas sobre suas implicagdes na saude®.

Usudrios de narguilé acreditam que inalar e expelir a suave fumaca, quando composta por
sabores de fruta, torna o produto mais atraente do que os cigarros. Acreditam também que os
sabores de frutas desintoxicam a fumaca do narguilé® e produzem gases menos nocivos e menos
carcinogénicos®.

O narguilé parece criar um ambiente agradavel, relaxante, uma atmosfera ideal para os
individuos escaparem de seu cotidiano. Tanto a atmosfera quanto a pratica de fumar sdo vistas
como uma forma de relaxamento, sendo um mecanismo de alivio do estresse, como pode ser
observado pelo relato de alguns dos seus usudrios: “Eu gosto do impacto que ele faz na minha
cabeca, eu gosto muito do sentimento, isso me relaxa”; “Nao o préprio narguilé em si, mas

principalmente o cendrio, porque vocé esta apenas 14, sentado [...] sim é um alivio do estresse”".
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ENGENHARIA DO NARGUILE

O narguilé pode ser encontrado em trés tipos distintos: o gouza, o bouri e o shisha. O mais
antigo é o gouza, primeiramente feito com a casca do coco e uma vara de madeira servindo de
mangueira, que depois passou a ser de metal. No bouri, o recipiente de dgua é feito de latdo.
Ambos sdo menores, pois comportam de 200 a 500 ml de d4gua. O auténtico shisha é mais decorado
e possui um reservatério maior, com capacidade para armazenar entre 1 mil e 2 mil ml de agua.
Geralmente, os modelos sdo de vidro com alguns desenhos, mas também pode ser encontrado
em cristal de rocha, cerdmica, metal, inclusive em prata. No shisha e no bouri, a mangueira é feita
de plastico' (Figura 2).

Figura 2 - Diferentes tipos de narguilé

Gouza Bouri Shisha

Fonte: Adaptado de WHO, Regional Office for the Eastern Mediterranean'. Arquivo pessoal da elaboradora.

O bong, ou narguilé chinés, é mais comumente utilizado em paises como China, Reptiblica
Democrética Popular do Laos, Myanmar e Vietna. Usualmente, o fornilho é feito com argila, o
corpo e a mangueira em madeira e o recipiente para dgua é confeccionado a partir da casca do

coco, mas também pode ser feito com bambu, vidro ou metal* (Figura 3).
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Figura 3 - Bong, o narguilé chinés

Fonte: Adaptado de WHO*. Arquivo pessoal da elaboradora.

O narguilé eletronico, também conhecido por e-shisha, shisha-pen, e-hookah e hookah-pen,
€ um pouco diferente do narguilé tradicional, mas muito semelhante ao cigarro eletronico. Os
modelos sao portateis e de facil manuseio, sendo que alguns sao bem compactos, enquanto outros
sdo maiores. Apesar de serem de facil transporte, nao propiciam a socializagdo caracteristica e
tradicional do narguilé. Contém cartuchos com ou sem nicotina liquida, onde sao adicionados
intimeros aditivos com milhares de aromas e sabores, mas seu gosto é diferente do narguilé
tradicional. Seus usudrios descrevem que existe uma diferenca tanto no ato de fumar, quanto no
sentimento ao usar o narguilé eletronico, ndo podendo ser comparado ao narguilé tradicional.
Funciona por meio de uma bateria de litio que, durante a tragada, aquece o liquido do refil,
liberando um vapor. Na forma eletronica do narguilé, ndo h& carvdo nem combustao, dessa
forma, é visto como um produto menos prejudicial a satide. Os comerciantes costumam anunciar
algumas vantagens do narguilé eletrénico sobre o narguilé tradicional como a permissao, em
alguns lugares, de sua utilizacdo em ambiente fechado, como nos transportes e em cafés, além da
praticidade do uso. Nao ha evidéncia de seu uso como um produto de reducdo de danos ou de
cessagdo do tabagismo, muito pelo contrario, seus usudrios acham que o narguilé eletrénico pode
encorajar os ndo usuarios a iniciar o consumo tanto de cigarros quanto do narguilé tradicional****’
(Figuras 4, 5 e 6).
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Figura 4 - Propaganda do narguilé eletronico E-Hose
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Fonte: Stanford School of Medicine™.

Figura 5 - Propaganda do narguilé eletronico Vaporx
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Fonte: Stanford School of Medicine™,
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Figura 6 - Propaganda do narguilé eletronico E-Hookah

0.8% Nicotine By Volume

Fonte: Stanford School of Medicine®.
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COMPONENTES

O narguilé é composto de fornilho (rosh, cabeca ou ceramica), cinzeiro ou prato, corpo,
base (vaso ou jarro) e um ou mais condutores ou mangueiras com piteira. A mistura do tabaco é
colocada no fornilho e coberta por uma folha de papel aluminio perfurada, que tem a fungao de
manter o tabaco aquecido. Na base do fornilho, existem buracos que permitem que a fumaca siga
o seu percurso durante as tragadas. O briquete (blocos de carvao comprimido) ou os pedagos de
carvao vegetal em brasa sdo depositados em cima do papel aluminio. O prato se localiza abaixo
do fornilho, tem por funcdo coletar as cinzas do carvdo e conecta-se ao corpo que, por sua vez,
liga-se a base. As mangueiras que saem do corpo do narguilé podem ser, por exemplo, de plastico
ou couro e conectam-se as piteiras, que podem ser descartaveis ou nao. Muitas vezes sdo usadas
pecas plasticas removiveis na ponta da piteira que sdo lavadas ou descartadas. Durante a succao
da piteira, a fumaca passa através do corpo do narguilé e borbulha na dgua ou no liquido da
base do equipamento, sendo levada ao usudrio por meio da mangueira. O narguilé com mais
de uma mangueira possui valvulas que possibilitam o uso por vérias pessoas, caso contrario,
nao seria possivel aspirar a fumaga simultaneamente. O filtro é um dispositivo que pode ser
colocado na ponta da mangueira, dentro da dgua, ou entre a mangueira e o fornilho. Geralmente
é comercializado com alegacdes de que, por meio da filtragem, reduz a exposicao a nicotina e ao
alcatrdo. O abafador é considerado um acessoério opcional para uso durante as sessdes de narguilé.
Como essa peca é posicionada em volta do fornilho e apoiada no prato, s6 pode ser usada em
narguilé composto desse utensilio. Geralmente é feito em cobre ou aluminio, no formato de cone,
e possui uma alca para evitar queimadura quando da sua retirada para o manuseio do carvao em
brasa. Tem algumas funcdes especificas, como proteger o carvao do vento, evitando seu rapido
consumo quando o narguilé é usado em ambientes livres; manter o carvao aquecido em lugares
com baixas temperaturas; ajudar o cozimento e a preservacao da esséncia aquecida, mantendo o
seu sabor; e sustentar uma boa quantidade de volume de fumaga'”! (Figura 7).

Figura 7 - Estrutura do narguilé

Carvao b= Papel aluminio

Tabaco Fornilho

o . (rosh, cabega ou ceramica)
Prato ou cinzeiro——
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Base, vaso ou jarro —{:;_ﬁ_,
P

Piteira

Fonte: Arquivo pessoal da elaboradora.
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A preparacao do narguilé requer tempo, pois é composta de vérias etapas, quase como uma
espécie de ritual. A pilha de carvao deve ser mantida acesa num fogdo ou lareira e manipulada
por uma pinga. O tabaco aromatizado, também conhecido por esséncia, precisa ser selecionado,
bem como a quantidade necesséria para o preenchimento do fornilho. A superficie do papel
aluminio deve ser completamente perfurada formando um desenho de varios circulos, facilitando
o controle do fluxo de ar e da queima do tabaco'. Durante o preparo, abre-se o narguilé para
preencher a base com dgua, quando o corpo for recolocado, o tubo devera ficar 2,5 cm abaixo
da linha da agua. Além de dgua morna ou gelada, é possivel adicionar outros liquidos na base
do narguilé, como dgua de rosas, suco de fruta, refrigerantes e até bebidas alcodlicas. Outras
substancias também podem ser inseridas na base do equipamento como frutas congeladas, balas
de hortela, 6leos aromaticos, a fim de adicionar mais sabores para o tabaco. As mangueiras devem
ficar posicionadas acima da agua do corpo do narguilé'.

O preparo do narguilé por si s6 ja contamina o ambiente com a poluicdo tabagica ambiental
ou corrente secunddria, pois, nessa fase, tanto o usuario quanto os que estdo no ambiente ficam
expostos a varios produtos, entre eles 0 monéxido do carbono (CO), decorrente da combustao da
queima do carvao vegetal em brasa e do aquecimento do tabaco. A fumaca aspirada pelo usuério
por meio da piteira compde a corrente primdria, responsavel por elevar ainda mais os niveis de

CO do fumante de narguilé’.

Tipos de mangueira

De um modo geral, as mangueiras do narguilé sao confeccionadas em couro, um material
permeavel e durdvel, mas que sofre um desgaste natural em razdo dos residuos que se acumulam
no seu interior, mesmo quando limpos com regularidade, sendo necesséria a troca periédica®.

Atualmente, uma série de inovacdes, sem conhecimento dos seus danos a satide, foi
introduzida no mercado, como é o caso das mangueiras de pléstico e até de silicone. Enquanto
a mangueira de plastico é comercializada como uma alternativa mais durével e facil de limpar,
o carater hermético do plastico, em oposicdo a porosidade do couro convencional, origina a
preocupacdo de a fumaca que atinge a piteira ser menos diluida, podendo resultar em maior
exposicao as substancias toxicas™.

Estudo analisou a permeabilidade da infiltragdo de ar em 23 mangueiras de couro e
de plastico, representando as 11 marcas mais comuns disponiveis em Beirute, no Libano. Os
resultados revelaram que, enquanto as mangueiras de couro permitiam significativa infiltragao
do ar exterior durante as tragadas, constituindo até 31% do volume da tragada, as de plastico
eram impermeéveis a passagem de ar, indicando que a fumaga aspirada pelo usuario de narguilé
pode ser consideravelmente mais concentrada quando em uso de mangueiras de pléstico. A
comparacao do material particulado total e das concentracdes de nicotina e de CO nos dois tipos
de mangueira revelou que a de plastico disponibilizou teores semelhantes de nicotina em relagao
a de couro, contudo, entregou mais que o do dobro de CO, um dos principais agentes relacionados

as doengas cardiovasculares, como o infarto™ (Tabela 1).
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Tabela 1 - Comparacdo de diferentes tipos de mangueira para narguilé

Taxa de permeabilidade (padrao de litros por 3,8 0 -
minuto)

Tabaco consumido (g) 3,6 5,1 1,2
Material particulado total (mg/sessio) 1.180 2.860 2,4
CO (mg/sessao) 99 242 2,4
Nicotina (mg/sessao) 6,06 5),22) 0,9
COf/nicotina 16,3 46,3 2,8

Fonte: Adaptado de Primack et al.>.

Tipos de carvao

O carvao vegetal usado no narguilé é vendido geralmente na forma de briquetes ou na
forma de pedagos de carvao. Os briquetes sao blocos cilindricos, feitos a partir de particulas de
biomassa de origem vegetal, por exemplo, conchas de coco moidas, serragem ou pedagos de
madeira picadas. Sua formagdo ocorre por meio da compressdo do carvao pulverizado numa
prensa com um ligante, por exemplo amido, ou por pirdlise de toras de madeira extrudidas.
Alguns, por conterem agentes de ignicao, sdo de acendimento rapido® (Figura 8).

Por outro lado, os pedagos de carvao sdao comumente feitos por pequenos produtores
que utilizam fornos tradicionais e sao apresentados em uma variedade de formas irregulares de
acordo com a origem da biomassa usada, por exemplo, ramos de arvore® (Figura 8).

Figura 8 - Briquete e cascalhos de carvao

Briquete Cascalhos de carvéao

Fonte: Arquivo pessoal da elaboradora.

studo analisou os teores de hidrocarbonetos aromaticos policiclicos em pedacos
Estud 1 t de hid bonet t licicl HAP d
de carvdo e em duas marcas de briquete (Three Kings™, originario da Holanda, e CocoNara™,
o Libano) comercializados em Beirute. A marca Three Kings™ contém um agente de ignicdo,
do Lib. lizad Beirute. A Three Kings™ cont te d
geralmente pdlvora, que facilita o acendimento, inexistentes nos produtos CocoNara™ e nos
pedacos de carvao®™. A marca CocoNara™ divulga, nas suas embalagens, que o seu produto é
fabricado a partir de casca de coco, ndo produz fumaca, é inodoro, “livre de produtos quimicos”,
“ambientalmente amigavel”, “100% natural” e que “nenhuma arvore foi cortada para produzir o

carvao vegetal”>>,
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Os resultados revelaram que todos os produtos testados continham quantidades
significativas de residuos de HAP, incluindo o benzo(a)pireno, carcinogénico do Grupo 1 da
Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer (larc, do inglés, International Agency for Research
on Cancer), e que as quantidades variaram amplamente entre os tipos de carvao vegetal. As
propagandas enganosas das marcas que comercializam os produtos “ecolégicos” e “naturais”
induzem a falsa percepcao, pelos seus usudrios, de que seus produtos sdo seguros, mas, na
realidade, podem conter mais agentes cancerigenos sintéticos. A massa total de HAP por grama de
CocoNara™ foi mais de seis vezes a do briquete. A grande variabilidade no naftaleno resultou em
sobreposicao em IC de 95% da massa total de HAP entre o Three Kings™ e os outros tipos de carvao.
Removendo o naftaleno do total, as diferencas na massa de HAP entre os trés produtos de carvao
vegetal alcancaram significdncia estatistica ao nivel de confianca de 95% (parte inferior da tabela).
As diferencas nas somas dos anéis 5 e 6 dos compostos de HAP, isso é, aqueles que aparecem na
tabela abaixo do criseno, sao menos drésticas quando comparadas ao CocoNara™, contendo cerca
de duas vezes as quantidades do briquete. Nao foram estatisticamente significativas as diferencas

entre Three Kings™ e o briquete para a soma dos anéis 5 e 6 dos compostos de HAP> (Tabela 2).

Tabela 2 - HAP em trés tipos de carvao para narguilé>

Naftaleno 260 (60) 770 (120) 1.680 (350)
Acenaftileno 5(1,0) 3(0,1) 250 (72)
Acenafteno 3(0,5) 2(0,1) 5(0,5)
Fluoreno 20 (2) 20 (2) 45 (8)
Fenantreno 60 (15) 120 (9) 310 (90)
Anthracene 14 (3) 22 (2) 67 (18)
Fluoranteno 22 (5) 69 (5) 200 (60)
Pireneus 26 (5) 85 (7) 170 (52)
Benzo[a]antraceno 11 (2) 20 (2) 37 (6)
Chrysene 11 (2) 20 (2) 38 (6)
Benzo[b+k]fluoranteno 5(0,5) 10 (1) 19 (1)
Benzo[a]pireno 8(0,9) 14 (3) 18 (1)
Benzol[g, h, i]perileno 5(0,8) 4 (0,8) 8(0,9)
Dibenz[a, h]antraceno 1(0,1) 1(0,2) 3(04)
Indenol[1,2,3-cd]pireno 4(0,7) 3(0,5) 7 (0,6)
Total 455%** 1.163 2.857*
Total excluindo naftaleno 195%%;*** 393%;*** 1177%**
Soma dos anéis 5 e 6 HAP 23%** 32%** 55*.**

Legenda: EPM - erro padrdo da média; * - indica diferenca significativa em relacdo aos pedacos de carvdo; ** - indica
diferenca significativa em relacdo ao Three Kings™; *** - indica diferenca significativa em relacao ao CocoNara™.
Fonte: Adaptado de Sepetdjian, Saliba e Shihadeh™.
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A produgdo do carvao vegetal envolve a pirdlise da casca do coco em condi¢cdes que sao
favoraveis para a formagao, por exemplo, do HAP®. Suspeita-se que o carvao vendido para uso no
narguilé possa estar contaminado por HAP, podendo assim ser transferido para a fumaga que sera
inalada pelo seu usudrio. Os teores dos compostos dos HAP medidos na fumaca do narguilé estao
intimamente relacionados com as concentra¢des encontradas no carvao vegetal ndo queimado,
sugerindo que os HAP liberados na fumaca podem ter como fonte principal os residuos dessa
substancia. Vale ressaltar que os HAP podem também ser produzidos durante a queima do fumo™,

em que o carvao de acendimento rapido é o mais comumente utilizado (60,9%)>.

Tipos de aquecimento do carvao

Uma alternativa popular para aquecer o briquete é por meio de discos de ceramica de
aquecimento elétrico, conhecidos como e-carvao (Figura 9)%.

Células pulmonares foram submetidas a um extrato de fumagca resultante de diferentes
formas de aquecimento do tabaco do narguilé. Dois tipos de carvao disponiveis comercialmente
(com menos e com mais toxinas e com o e-carvao) foram estudados. Os resultados foram
divulgados na 253 American Chemical Society, em Sao Francisco, Califérnia, em abril de 2017, e
revelaram que o aquecimento elétrico mantém a temperatura do tabaco em niveis mais elevados
quando comparada aos 300 °C das outras formas de aquecimento do tabaco. Observaram
também que o e-carvao nao apresentou queda na temperatura durante as tragadas, ocasionado a
alarmante morte de 80% das células pulmonares humanas®, apds 24 horas, comparada com 10%
e 25% de mortes dessas mesmas células no carvdao com menor e no com maior concentragao de
toxinas, respectivamente. A hipotese para explicar os percentuais surpreendentemente elevados
de mortes das células pulmonares seria a presenca dos compostos organicos volateis, entre eles os
HAP. Segundo os autores dessa pesquisa, os estudos continuardo a fim de descobrir qual familia
dos hidrocarbonetos é a mais danosas a satde™.

Outro estudo que analisou a importancia do carvao como fonte toxica da corrente primaria
foi conduzido em dois tipos distintos de narguilé, um utilizando o carvao em brasa e outro
por meio de aquecimento elétrico. O aquecimento do carvao foi responséavel pela produgao da
maior parte do CO (90%) e de 75% a 92% dos anéis 4 e 5 dos compostos do HAP encontrados na
fumaca do narguilé, sendo que ambas substancias excedem em muito os teores liberados em um
tnico cigarro. Ao carvao, foi atribuida a producdo de mais de 95% do benzo(a)pireno presente
na corrente primaria. Verificou-se também que as proporgdes especificas de cada tipo de HAP
na corrente primdria estavam altamente correlacionadas as extraidas do carvao elétrico, ou seja,
daquele que nao sofreu queima®.

No Brasil, ha casos de mortes e graves queimaduras em jovens que usaram liquidos
inflamaveis, como o alcool, para acender ou acelerar o processo de aquecimento do carvao do narguilé.
Alguns, mesmo distantes quase dois metros do narguilé, foram atingidos pelas labaredas. Em Foz
do Iguagu, um menino, de apenas 3 anos, morreu ap6s sofrer queimaduras de primeiro, segundo e

b Trata-se de estudo de bancada feito com células pulmonares. Ha de se estudar os tipos de HAP que resultam do aquecimento com
0 e-carvao e qual a temperatura maxima atingida.
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terceiro graus em 90% do corpo. Outra jovem, também de Foz do Iguacu, morreu em consequéncia
das extensas queimaduras. As vitimas, quando sobrevivem ao acidente, tém de passar por intimeras

e dolorosas cirurgias reconstrutoras para reparar as cicatrizes das queimaduras®*’.

Figura 9 - Propaganda e-carvao

Fonte: Stanford School of Medicine™.

Tipos de tabaco

Alguns rétulos de tabaco para narguilé afirmam que contém “0,5% de nicotina e 0% de
alcatrdo”, enquanto outros afirmam que seu produto é “natural” ou “livre de produtos quimicos”*.
Sabe-se que a composicdo do tabaco utilizado no narguilé é varidvel e ndo padronizada, mas, de
um modo geral, ele contém 30% de tabaco com 70% de mel ou melaco, humectantes e sabores de
frutas, que lhe ddo aroma e atratividade especifico, sendo o motivo principal para o seu uso®

Maassel é o tipo mais comum de tabaco usado no narguilé®*. Conhecido no Brasil por
esséncia, é adogado com mel de abelha ou melago de cana-de-actcar, que ajudam na absorcao
do aroma pelo tabaco, e pode ser perfumado, por exemplo, com cheiro de rosas, maga, hortela,
cappuccino, baunilha, frutas misturadas, chiclete, chocolate, alcacuz e Red Bull (bebida energética)
entre milhares de outras esséncias®’. A maioria dos fumantes de narguilé prefere usar o tabaco
com esséncia (95,9%), ndo sendo comum o uso do mesmo aparelho para fumar maconha (89,6%)>.

Outras formas de tabaco podem conter menos ou nenhum edulcorantes e sabores e
sao chamadas Ajami, Jurdk, Tombac ou Tumbiké, um tabaco seco e triturado, comercializado na
forma plana, ao qual é adicionada uma pequena quantidade de dgua para formar uma matriz
moldéveIZS;52;63;65;66.
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O fumo para narguilé com sabor caracteristico é fabricado por meio da fermentacao do
tabaco com melaco, glicerina e esséncia de fruta, formando uma mistura amida e flexivel>. Em
razdo do seu alto teor de umidade, esse fumo ndo queima de maneira autossustentavel, como
acontece com o tabaco do cigarro que possui alta tecnologia para esse fim. O narguilé necessita de
uma fonte de aquecimento elétrico ou mais comumente do carvao vegetal, originando um calor
externo e continuo para a produgdo da fumaca®.

No passado, antes da introducao do maassel, a maioria dos usudrios de narguilé utilizava
uma forma de tabaco que era preparada na hora do uso. Era composta por tabaco macerado
misturado com dgua. Da massa formada, retirava-se o contetido liquido, facilitando a moldagem
para uso posterior. Este método produz uma fumaga forte e aspera, ao contrario do tabaco
aromatico produzido com o maassel®.

O teor de nicotina foi objeto de estudo composto por 13 marcas de tabaco para narguilé.
Entre as 11 marcas de tabaco aromatizado testadas, o teor médio de nicotina foi de 3,35 mg/g
(com intervalo de 1,8 mg/g a 6,3 mg/g), o que equivale a 67 mg para uma sessao de narguilé
que utilize um fornilho que comporta uma média de 20 g de tabaco. Por outro lado, o tabaco sem
sabor aumenta em muito a exposicdo a nicotina. Duas marcas estudadas apresentaram 30 mg/g
e 41 mg/g de nicotina, uma média de 35,65 mg/g, o que equivale a um fornilho que comporte
713 mg de tabaco. Esse elevado teor de nicotina é cerca de 10 vezes maior do que a nicotina de
cada grama de tabaco aromatizado usado no narguilé. Na equivaléncia de cigarros, o teor de
nicotina em uma tinica sessao de narguilé com tabaco com sabor equivale a 6,5 cigarros regulares,
mas a sessdo de narguilé com tabaco sem sabor equivale ao alarmante consumo de 70 cigarros.
A grande variacao nos niveis de nicotina nos tabacos com e sem aromas deve-se aos ingredientes
adicionados ao tabaco aromatizado. Esses elementos tém por finalidade diluir a quantidade de
tabaco usada na mistura, que por sua vez é composta muito mais por caules do que por folhas de
tabaco, que sdo mais ricos em nicotina. O papel da glicerina no processo de fermentagao também

é pensado para afetar o nivel de nicotina® (Tabela 3).
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Tabela 3 - Concentracdo de nicotina (mg/g) em diversas marcas e tipos de tabaco usados no narguilé

Fakhfackeina apple 3,15 63

Fackfackeina strawberry 32 64

Salloom 6,3 126

Apple - Egypt 2,3 46

Apple - Jeddah 2,6 52

Com aroma/com sabor

Intervalo (1,8-6,3) (36-126)

Ajami* 41,3 826

Média 35,65 713

Com e sem aroma/sabor

Intervalo (1,8-41,3) (36-826)
Fonte: Adaptado de Hadidi, Mohammed?®.
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TOPOGRAFIA DA TRAGADA

As maquinas de fumar simulam o comportamento do uso do cigarro em homens, por
meio do estudo da topografia da tragada, baseado no método da International Organization for
Standardization (ISO) n.° 4.387, de 2000, e da ISO n.c 3.308, de 2012°%, Embora questionada,
essa técnica analisa as diversas formas e caracteristicas de se fumar um cigarro, por meio da
observacao da duracdo da tragada estipulada pelo método em dois segundos, do intervalo entre
as tragadas, fixado em 60 segundos, e do volume de fumaga inalado durante as tragadas (35 cm?)
num cigarro com 3 mm de comprimento fumado até o final do filtro. Dessa forma, é possivel
calcular a quantidade de substancias toxicas inaladas e o volume de fumaga absorvido tanto em
uma Unica tragada quanto na sua totalidade® 7,

Outra func¢do do estudo da topografia da tragada é a identificagdo dos mecanismos de
compensacdo usados pelo fumante quando hd um aumento nos niveis de dependéncia de nicotina
ou quando hé o uso de cigarros com teores mais baixos dessa substancia”™. Correlacdo positiva
foi verificada entre a medida de dependéncia de nicotina e os pardmetros da topografia da
tragada do cigarro, tais como o ntiimero e o volume das tragadas™. Quando aumenta o nivel de
dependéncia de nicotina, observa-se uma tragada com duragdo mais longa e um intervalo mais
curto entre as tragadas, igual ao uso que se faz de cigarros com baixo teor de nicotina, como forma
de compensacao”™.

Por analogia, pode-se dizer que, em relacdo ao narguilé, os estudos sobre a topografia
da tragada, compostos pela andlise da quantidade, da duracdo e do intervalo entre as tragadas,
relacionados a absorcdo de fumaga tanto no volume total, quanto em cada tragada, sao
fundamentais para quantificar a intensidade do uso desse produto e analisar as substancias
inaladas, em usuarios esporadicos ou frequentes”.

Embora ainda ndo exista um parametro para o estudo da topografia da tragada do narguilé,
o método Beirute é o mais comumente usado. Esse mensura, por meio de estudo analitico da
fumaga, a quantidade de substancias inaladas, como o alcatrdo, a nicotina e o CO. Consiste em
fumar 10 g de esséncia, usando 1,5 briquete de acendimento rapido por meio de uma maquina
para fumar narguilé. O equipamento esta programado para produzir 171 tragadas com duracao
de 2,6 segundos, o intervalo entre as tragadas é de 17 segundos com a producao de 530 mililitros
de volume de fumaga™. A topografia da tragada do cigarro estudada por meio do método ISO,
quando comparada com o narguilé estudado pelo método Beirute, revela um menor intervalo
entre as inalagdes durante o uso desse produto e tragadas com maior frequéncia, com duracao
mais extensa e absor¢do de maior volume total e por tragada’™”* (Tabela 4).

Ao contrario do cigarro, no narguilé, a tragada é composta caracteristicamente por um
elevado volume de fumaca, com baixa resisténcia. Uma tipica sessdo de narguilé é composta de
centenas de ciclos de tragadas que ocorrem durante um periodo de aproximadamente uma hora,
em que o volume inalatério acumulado nas tragadas é comumente da ordem de 1 mil ml, em
contraste com o volume de 30 a 50 ml nos cigarros”.

Especificamente quando se usa o fumo para narguilé com sabor caracteristico, ndo ha um
momento bem definido para o término da sessao, que, de um modo geral, acaba quando o usuério
nao sente mais desejo de continuar a fumar, seja pela sensacdo de saciedade, pela mudanca do
sabor a medida que o tabaco é consumido, seja pelo fim da reunido social. Portanto, numa sessao
tipica de narguilé, com duragao de uma hora, o fumante inala um volume de fumagca equivalente
a 100 ou mais cigarros™. Por outro lado, uma revisao recente mostrou que o uso diario de narguilé
estd associado a taxa de absorcao de nicotina equivalente a fumar dez cigarros por dia®.
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Tabela 4 - Comparagdo entre a topografia da tragada no cigarro regular e no narguilé

Nuamero de tragada 10 171
Duracao da tragada (s) 2 2,6
Intervalo da tragada (s) 60 17
Volume da tragada (ml) 35 530
Volume total de fumaca tragado 350 mililitros 90,63 litros

Fonte: Adaptado de Hammond et al.”, Shihadeh, Saleh™.

A analise da topografia da tragada foi objeto de estudo duplo cego com usuarios de narguilé
que fumavam de duas a cinco vezes (baixa frequéncia), e 20 ou mais vezes (alta frequéncia) ao
més. Ap6s um periodo de pelo menos 12 horas de abstinéncia de nicotina, fumaram ad libitum (a
vontade) por 45 minutos a sua marca de tabaco preferida, sendo que, numa sessao, usou narguilé
com e, na outra, sem tabaco. A topografia do sopro foi aferida por meio de um medidor integrado
na mangueira do narguilé, e as variacdes de pressdo ocasionadas pela inalacao foram medidas
com o auxilio de um transdutor digital de pressao acoplado a um software previamente calibrado,
que converteu os sinais digitais em fluxo de ar (mililitro por segundo) e processou esses dados
para produzir medida de volume de sopro, duragao do sopro, niimero de sopro, intervalo entre as
tragadas e volume total inalado. Os fumantes com alta frequéncia de uso do narguilé apresentaram
tragadas com maior duracdo, menor intervalo, maior nimero de tragadas, absorvendo maior
volume de fumaca tanto por tragada quanto no total inalado, quando fizeram uso de narguilé
sem tabaco comparado aos fumantes de baixa frequéncia. Essa diferenca no comportamento da
topografia da tragada resultou numa exposicdo significativamente mais elevada de CO entre
os fumantes de alta frequéncia. A topografia da tragada e, consequentemente, as concentracoes
plasméticas de nicotina e de carboxihemoglobina (COHb) nao diferiram entre os fumantes de alta
e baixa frequéncias quando fizeram uso de narguilé com nicotina. Entretanto, os maiores valores
de COHD foram observados entre os usuarios de alta frequéncia quando em uso de narguilé sem
nicotina” (Tabela 5).

Tabela 5 - Resumo dos resultados da topografia da tragada entre fumantes de baixa e de alta frequéncias
nos primeiros 45 minutos de uso do narguilé com e sem nicotina

Duracao das tragadas (s) 3,7 (1,5) 3,7(1,7) 49 (24) 44 (2,0)
Intervalos entre tragadas (s) 42,9 (24,6) 43,2 (30,7) 25,6 (12,2) 45,2 (16,7)
Tragadas 72,8 (44,8) 78,4 (50,3) 1094 (70,9) 57,0 (23,6)
Volume total (1) 56,6 (31,5) 55,3 (44,5) 90,9 (54,4) 54,5 (35,6)
Volume por tragadas (1) 0,8 (0,4) 0,8 (0,5) 1,0 (0,5) 1,0 (0,6)

Fonte: Adaptado de Cobb et al.”.
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NARGUILE COM E SEM TABACO (HERBAIS): COMPOSICAO QUIMICA E
COMPARACAO DAS CONCENTRACOES DAS SUBSTANCIAS

Crengcas vigentes sobre a seguranca do narguilé em relacdo ao cigarro regular estimulam
o uso desse produto. Nos mercados mundial e nacional, existe uma infinidade de tipos de fumo
para uso no narguilé com sabores caracteristicos. Os herbais sdo fumos com aditivos que, por nao
conterem nicotina, uma substancia psicoativa causadora de dependéncia, sao comercializadas
com apelo de serem mais saudaveis. Entretanto, os resultados dos estudos sobre a sua composicao
inferem que sua tdo propagada seguranca deixa muito a desejar”.

Neste capitulo, serdo apresentados estudos comparativos da composigdo quimica e das
concentragdes das substancias presentes no narguilé com tabaco comparado ao cigarro tradicional,

e o contraste do fumo com e sem tabaco, ou seja, com e sem nicotina.

Composicao quimica e comparacao das concentracdes das substancias entre narguilé
com tabaco e cigarro regular

A fumaca do narguilé é composta de gases e particulas que emanam do carvao vegetal
e do aquecimento do fumo para narguilé com sabor caracteristico. Essa fumaca contém
muitas substancias toxicas existentes também na combustdo incompleta do tabaco do cigarro.
Nessas fumacas, encontram-se componentes que sdo simplesmente transferidos da matéria-
prima, como glicerol, nicotina, nitrosaminas especificas do tabaco que evaporam da sua folha;
constituintes, como o CO, que sdo formados quimicamente durante a producgao da fumaca; e
outras substancias, como os HAP, aldeidos volateis, fendis e metais pesados que sao transferidos
e sintetizados no local™.

Entretanto, muitas diferencas sdo observadas ao comparar o narguilé com o cigarro
tradicional. Fumar tabaco no narguilé, em geral, expde seu usuério a menos sessoes por dia (uma
a quatro sessoes), mas, por outro lado, a exposicao decorrente da inalacdo de fumaga por sessao
é mais intensa, pois sua duragdo varia de 15 a 90 minutos. A porcao de tabaco usada em cada
sessdo de narguilé é chamada de hagar, rosh, cabeca ou fornilho, que, em média, comporta 10 g
de esséncia’™. Um usuadrio regular de narguilé geralmente fuma varios fornilhos por sessao, e
fuma em média de duas a trés vezes por dia'. Dessa forma, a absor¢do de nicotina equivale a
mais de um maco de cigarros por sessao’. Por outro lado, sabe-se que o narguilé produz mais
volume de fumaca quando comparado ao cigarro tradicional, estimando-se que essa exposigao
seria equivalente ao volume de fumaga de 100 a 200 cigarros por sessao'. Assim sendo, é possivel
supor que os provaveis danos e riscos a satde decorrentes do uso do narguilé sejam diferentes
dos causados pelos cigarros tradicionais, mas faz-se necessaria a padronizagdo das medicoes de
exposicao para a avaliacdo adequada das concentragdes das diversas substancias presentes tanto
no fumo, quanto no carvao usado no narguilé, e dos riscos para a satide relacionados com o uso
desse produto'””.

Primack et al.>* conduziram revisdo sistematica e metanalise com o objetivo de quantificar

e obter estimativas das exposigOes toxicas relativas a uma sessao de narguilé e um tnico cigarro.
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Foram incluidos todos os estudos publicados antes de abril de 2013 que preenchessem os seguintes
critérios: pesquisa em laboratério projetado para imitar o consumo de tabaco ou ambiente natural
(café para fumar narguilé); quantificagdo da corrente primdria de um tnico cigarro e/ou uma
Unica sessdao de narguilé, do volume de fumaga relatado em litros, e de nicotina, alcatrdao e/ou
CO em mg. Dos 542 estudos selecionados, apenas 16 entraram na revisao, dos quais nove estudos
eram sobre narguilé e quantificaram a inalagdo do volume de fumaga (n = 4), nicotina (n = 6),
alcatrao (n=>5) e CO (n=>5). Oito estudos de cigarros quantificaram a inalagdo de fumaca (n =5), de
nicotina (n =7), de alcatrao (n=7) e CO (n =5). Os resultados evidenciaram, de forma consistente,
uma maior exposicao as substancias téxicas em uma sessao de narguilé quando comparada a
fumar um unico cigarro, com grande variagdo nas exposigdes relativas ao tipo de substancia.
A analise estatistica evidenciou significativa heterogeneidade entre os estudos da medida de
cada tipo de elemento inalado. Embora a heterogeneidade significativa entre estudos nao tenha
afetado as estimativas pontuais, ela se reflete na amplitude do IC 95% (Tabela 6). Os autores
ressaltam que os resultados a que levaram as comparagdes realizadas estao associados com a
frequéncia da inalagdo, que, por sua vez, esta relacionada com a experiéncia no uso do produto.
O tipo de tabaco, os aditivos utilizados, o modelo do narguilé e o teor de nicotina presente no
tabaco com esséncia sdao outros fatores que também interferem na quantidade de substancias
produzidas durante uma sessao de narguilé. Esses resultados sao preocupantes pelos potenciais
riscos a satde decorrentes do uso desse produto™

Tabela 6 - Estimativas resumidas da metanélise com base em 17 estudos identificados em uma revisao
sistematica que quantificou as cargas toxicas associadas a uma tinica sessao de narguilé e um tnico cigarro,

nos Estados Unidos, de 2012 a 2015>*

Substancias toxicas Narguilé Cigarro
Volume de fumaga (1) 74,1 (38,2 - 110,0) 0,6 (0,5-0,7)
Nicotina (mg) 41(2,7-54) 1,8 (1,3-23)
Alcatrio (mg) 619,0 (244,0 - 994,0) 24,5 (15,5 - 33,6)
CO (mg) 192,0 (77,5 - 307,0) 17,7 (15,6 - 19,9)

Fonte: Adaptado de Primack et al.>.

Em 1985, um estudo ja evidenciava altas concentracdes de COHb em fumantes de
narguilé. Naquela época, foi realizada anélise das concentracdes de COHb (%) em nao fumantes
(n = 256), fumantes exclusivos de cigarro (n = 601) e de narguilé (n = 975) que evidenciou niveis
muito mais elevados entre os fumantes de narguilé (10,06% + 2,50); seguidos de teores menores
entre os fumantes de cigarros (6,47% + 2,73) e entre os ndo fumantes (1,60 £ 0,70), resultados
respectivamente da média mais ou menos o DP®.

Um estudo de 2009 forneceu a primeira comparacdo laboratorial controlada e direta
da exposicdo toxica associada ao tabaco do narguilé e do cigarro. Participaram 31 fumantes
de narguilé, com idade média de 21,4 anos, que relataram uso médio de 5,2 sessdes ao més
desse produto, e a média semanal do uso de cigarro foi de 9,9 cigarros ao dia. No estudo, os

participantes fumaram uma sessdo de narguilé com duracao maxima de 45 minutos ou um
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anico cigarro. Os resultados evidenciaram que a média mais ou menos o DP dos niveis maximos
de COHb (%) no narguilé (3,9% = 2,5) foi trés vezes maior quando comparada a do cigarro (1,3% *
0,5), com significancia estatistica (p < 0,001), confirmando o risco cardiovascular para os usuérios
desse produto’.

Pesquisa foi conduzida com 54 participantes saudaveis composta por 36 homens, com
idade média de 21,2 anos, que fumavam narguilé com tabaco pelo menos duas vezes por més,
nos ultimos seis meses, e relataram fumar pelo menos cinco cigarros por semana no més anterior.
Entre os excluidos, estavam os fumantes de maconha. Antes de cada sessdo, foram necesséarias
12 horas de abstinéncia de tabaco, conforme verificado por meio da concentragdo de CO no ar
expirado menor ou igual a 10 particulas por milhdo (ppm). Foram realizadas duas sessoes de
aproximadamente duas horas em que se intercalaram os produtos (cigarro e narguilé). Medidas
de frequéncia cardiaca e nicotina plasmatica foram realizadas™.

Comparada ao cigarro, a concentragdo média de nicotina plasmatica observada na sessao
de narguilé foi significativamente menor aos cinco minutos e significativamente maior aos 30 e
45 minutos. Em comparagao ao cigarro, a frequéncia cardiaca média durante a sessao de narguilé
foi significativamente menor aos cinco e dez minutos e significativamente maior aos 25, 30, 35, 40
e 45 minutos ap6s o uso do produto (Tabela 7)”.

Tabela 7 - Resultados do monitoramento da nicotina plasmatica e da frequéncia cardfaca em fumantes de
cigarro e de narguilé”

684+1,4 68,2+1,1

850+1,5 791£1,6

20 759+1,3 787+1,3
Frequéncia cardiaca/bpm

30 76,1+1,4

40 755+1,4

Legenda: bpm - batimentos por minuto.
Fonte: Adaptado de Cobb et al.”.
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Revisdo sistematica de estudos analiticos em laboratérios, no periodo de 1° janeiro de 1991
a 30 de setembro de 2014, sobre os compostos quimicos presentes no narguilé, foi conduzida
por Shihadeh et al.®. Os autores ressaltam que sdo inimeros os fatores que influenciam na
propriedade e na quimica do narguilé, entre eles a composicao da fumaca, a qualidade do carvao
usado, o projeto e a construgdo do narguilé, por exemplo, a capacidade de volume de liquido
que pode ser inserido na base, a taxa de permeabilidade de ar da mangueira durante a tragada,
e a topografia da tragada (ntmero, volume, duragao e intervalo). Dessa forma, para atender as
convengdes cientificas de reprodutibilidade, faz-se necessaria uma padronizacdo da metodologia
nos estudos analiticos das substancias do narguilé. A maioria dos estudos, até o momento desta
revisdo, adotou algumas variantes do método de Beirute, que especifica a quantidade de esséncia
de tabaco usada na preparacao; a caracteristica do carvao, o tipo de acendimento e o seu sistema
de reposicdo; o padrdo de perfuracao do papel aluminio e a periodicidade das tragadas em uma
sessao de uma hora composta por 171 tragadas, producao de 530 ml de volume de fumaca, com
duragdo de 2,6 segundos e intervalo entre as tragadas de 17 segundos®*'.

Os estudos apontaram aproximadamente 300 produtos quimicos no fumo para narguilé
com sabor caracteristico e na fumagca do narguilé. Esse niimero equivale a uma pequena fracao dos
9.600 compostos listados na mais recente edicao da Rodgman e Perfetti, The Chemical Components
of Tobacco and Tobacco Smoke. Os autores do estudo comentam que esse estado embrionario de
conhecimento provavelmente reflete o nimero comparativamente pequeno de pesquisadores que
estudam o narguilé e sua fumagca. Dessa forma, consegue-se explicar o porqué, até a presente data,
os estudos relacionados a fumaca do narguilé concentrem-se na identificacdo e quantificacao de
produtos quimicos que aparecem na lista de Hoffmann, que contém os principais agentes causadores
de doencas relacionadas ao fumo presentes tanto no tabaco, quanto na sua fumaca.****3, Para levar
mais informacdo ao leitor deste livro, completou-se e atualizou-se a classificagdo das substancias
listadas na revisao, segundo as tltimas publicacdes da larc, da Agency for Toxic Substances and
Disease Registry e do Generally Recognized As Safe (Tabela 8) %57,

A revisdo evidenciou que, na fumaca do narguilé, foram identificadas e também
quantificadas 82 substancias téxicas, incluindo HAP, compostos heterociclicos, aminas
aromaticas primadrias, aminas N-heterociclicas, nitrosaminas especificas do tabaco, compostos
organicos volateis, carbonilicos, organicos e inorganicos®. O propilenoglicol (PG) e o glicerol sdao
duas substancias nao encontradas no cigarro tradicional, mas presentes em altas concentra¢des no
narguilé. Comumente usados como umectantes do fumo do tabaco, foram testados somente para
uso em alimentos, ndo havendo testes relacionados a sua absor¢do via inalatéria®®®. Individuos
expostos ao PG apresentam alguns sintomas, como irritacdo nos olhos, conjuntivite, meta-
-hemoglobinemia, dor de cabeca, alteracao no equilibrio e distarbio visual®. O PG e o glicerol,
quando aquecidos, originam os carcindgenos formaldeido e alcetaldeido. O glicerol decompde-se
em baixas temperaturas, produzindo uma fumacga corrosiva de acroleina, causadora de lesdes
pulmonares e cardiovasculares®. Em decorréncia da exposicao ao glicerol, sintomas como irritagao
do sistema respiratorio, dos olhos e da pele, dor de cabega, nduseas, vomitos e lesdo renal podem
ser observadas. Reage com oxidantes fortes, causando incéndio e risco de explosao®.

De acordo com a Occupational Safety and Health Administration (Osha), o glicerol tem

valores maximos de exposicao padronizados de 10 mg/m?® numa jornada de oito horas, visando
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a seguranca e a protecdo da sadde do trabalhador. Nesse estudo, foi observada, em uma tnica
sessdo de narguilé, com duracao de uma hora, exposigao 42 vezes mais elevada a essa substancia.
A Osha nao estabelece nivel de seguranca para exposicao ao PG™.

O cobalto, metal pesado, classificado como um possivel carcinégeno, grupo 2B da larc,
para cancer de pulmao e sarcoma, foi encontrado em niveis muito mais elevados em uma sessao
padrao de narguilé (100 tragadas) quando comparada com fumar um tnico cigarro, 70 ng versus
de 0,13 a 0,2 ng, respectivamente™*%,

O narguilé é um equipamento tdo complexo quanto o cigarro. Entretanto, por haver
escassez de estudos sobre esse produto, muito pouco se sabe sobre a producao dos seus compostos
quimicos, sendo necessédria a conducao de mais pesquisas para o melhor conhecimento dos
seus riscos a saude. Entretanto, a revisao sistematica de Shihadeh et al.* evidenciou, de forma
consistente, a presenca de inimeros compostos toxicos e cancerigenos que sao absorvidos e
detectados no ar exalado, no sangue e na urina dos usudrios em uma tipica sessdao de narguilé com
tabaco. As substancias nocivas a que se expdem os fumantes desse produto chegam a dezenas
de equivalentes encontrados no cigarro. Essa variacao depende do agente t6xico analisado, da
particularidade da tragada, do tipo de fumo, da composi¢ao do carvao e do modelo do narguilé.
Os dados disponiveis também indicam que, como a fumaca do cigarro, muitos desses t6xicos sao
entregues em diminutas particulas de aerossol, de tamanho submicrométrico, que podem atingir
as vias aéreas inferiores. Além disso, a exposicao das células das artérias pulmonares e adrtica
as particulas de fumaca do narguilé com tabaco foi relacionada a resposta inflamatéria, podendo
levar a doencas arteriais e pulmonares. Dessa forma, os autores concluem que o uso do narguilé é
um risco potencial a satide do seu usudrio, o que justifica a necessidade de politicas publicas que

limitem a sua propagacao®.
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Tabela 8 - Comparacado das concentragdes de substancias téxicas produzidas em uma unidade de cigarro
comparada a uma sessao de narguilé e suas correlacdes com doencas, segundo a lista de Hoffmann e
Hoffmann e a classificagdo da Iarc808%8

Nicotina (mg)

Dependéncia®

0,1-3

>0,01-9,29

Oxido nitrico (ON2)

DCV, DPOC®

0,100 - 6,00

0,325 - 0,440

* Formaldeido

* Acroleina

* Propionaldeido

e Butiraldeido

2A ou 2B

Nitrosaminas especificas do tabaco (ng)

Cancer de
nasofaringe,
leucemia, linfoma®

Canceres de cavidade
nasal e seios
paranasais®

Edema pulmonar
tardio, doenca

respiratoria cronica®

Canceres de pulmao,
laringe, cavidade oral,
esofago e bexiga®

20 -100

36 - 630

10,1 - 892

5,71 - 403

10,9 - 70,6

* NNK
4-(methylnitrosoamino)-
1-(3-pyridinyl)-1-
butanone

Cancer de cavidade
oral®

80 - 770

46,4*

« NAB NAB,
N-nitrosoanabasine

8,45

* m-fenilenodiamina
(m-PDA)
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* o-anisidina (0-ASD)

* 2-naftilamina (2-ANP)

Compostos furanicos (pg)

* alcool furfurilico (FFA)

» 2-furaldeido (2-F)

* 5-metil-2-furaldeido
(5-M-2-F)

* Naftaleno

e Acenafteno

¢ Fenantreno

e Fluoranteno

* Benzo[a]antraceno

* Benzo[k]fluoranteno

continuagao

Cancer de bexiga® 1-334

ALQ (3,77)

Canceres de pulmao
84
e nasal 360,8 30 - 3.860
Anemia hemolitica®

3 56,8 'l' 25-17.260

Cancer de pele® 20-70 30-15.190

Canceres de pele e
pulmao®

2B 6-12 ND - 370

* Benzo[a]pireno

Linfoma,
canceres nasal, de
laringe, faringe,
1 traqueia, pulmao, 20-40 ND - 307
fibrossarcoma,
linforeticular, es6fago,

figado, bago™

continua
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continuagao

Canceres de pulmado,
medula 6ssea,
eritrocitos do bago e
pele®

» Dibenzo[a, h]antraceno 2A 4 ND - 147

Composto organico volatil (ug)

Canceres de pulmao,

figado, baco,

* Isopreno 2B 200 - 400 4,00

hemangiossarcoma,
pituitaria®

o-xileno

Quinolina

1 Cancer pulmao®
Cancer de cavidade 4-70 250 - 1.340
2A ou 2B nasal e seios
paranasais®

Berilio Cancer de pulmao 0,5

Canceres de
Chumbo 2A ou 2B§ estdbmago, pulmao, 34 -85 200 - 6.870
cérebro, rim®

e Zinco 1.100 - 1.400
continua
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continuagao

Catecol Cancer de células 902000 | 166-316,1
escamaosas

Guaiacol

Outros

* Glicerol (mg)

e Etilvanilina

Compostos biolégicos

+ Lipopolisacarideo 1.800 pmol

Legenda: Grupos de classificacdo da larc: 1 = carcinégeno; 2A = provavelmente carcindégeno; 2B = possivelmente
carcindgeno; 3 = néo classificado como carcindgeno®; t - Cigarro de referéncia 3R4F; 1 - Cigarro de referéncia 2R4F;
§ - Depende da sua forma; Y - Valores combinados para m/p-cresol; DCV - doenca cardiovascular; DPOC - doenca
pulmonar obstrutiva cronica; ND - ndo detectado; ALQ - abaixo do limite de quantificagdo; * - apenas um terco
de tabaco é usado no narguilé quando comparado ao cigarro; ** - liberadas para uso em alimentos humanos. Nao
analisadas para inalagdo em humanos; *** - a fumaca do narguilé é um bioaerossol que pode conter fungos e bactérias.

Fonte: Adaptado de Shihadeh et al.®.
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COMPOSICAO QUIMICA E COMPARACAO DAS CONCENTRACOES DAS
SUBSTANCIAS ENTRE NARGUILES COM E SEM TABACO

A crenca equivocada vigente sobre o narguilé ser um produto de menor risco a satide
comparado ao cigarro é reforcada e intensificada pelo marketing que envolve os aromatizados
e adocicados fumos herbais especificos para uso nesse produto. A OMS, baseada nas evidéncias
acumuladas nas tultimas décadas sobre os potenciais efeitos nocivos do uso do narguilé,
recomendou sua proibicdo em ambientes puablicos fechados?. Os representantes do setor da
hospitalidade buscaram burlar essa recomendacao, disponibilizando narguilé sem tabaco em
seus estabelecimentos®. Os herbais, descritos como “livre de tabaco”, “0% nicotina” e “0%
alcatrao”, tornaram-se amplamente disponiveis e atraentes. Expressdes como “saudaveis”, “uma
alternativa mais saudédvel de fumar o narguilé” ou “a mesma fumaca saborosa encontrada em
outros narguilés sem os efeitos prejudiciais do tabaco” sdo comumente observadas nos sites
das empresas. O fato de ser isento de tabaco e, portanto, sem nicotina e sem risco de instalacao
de dependéncia é muito explorado pelos fabricantes. Apesar dessas declaracdes, pouquissimas
informacdes estao disponiveis sobre os componentes dos produtos herbais e das substancias
presentes nas correntes primaria e secundéria’. Sabe-se, por exemplo, que as esséncias herbais
sao adocicadas com cana de agtcar, formando o melaco que, durante o aquecimento no narguilé,
dara origem aos altos teores de aldeidos volateis presentes na fumaca desse produto®.

Faz-se necessario saber se os herbais sdo realmente mais seguros a satide, pelo simples fato
de ndo conterem tabaco. Neste capitulo, serao abordados os poucos, mas importantes resultados
disponiveis, até a presente data, dos compostos identificados nos herbais comparados aos fumos
com tabaco usados no narguilé.

Os desfechos estao baseados nos dois tnicos estudos existentes’**. Observou-se que a
nicotina ndo estava presente na fumaga dos herbais. Por outro lado, todas as outras substancias
toxicas e cancerigenas identificadas nos herbais tinham teores iguais ou até superiores aos
encontrados nas esséncias com tabaco (Tabela 9). Na Tabela 8, estdo listados todos os danos
causados a satde de cada uma das substancias encontradas nesta revisao comparativa®. Pode-se
concluir que, exceto o risco de instalagdo de dependéncia de nicotina, os herbais estdo longe de
ser um produto menos prejudicial a satde.

Ressalta-se que os estudos comparativos sdo para alertar sobre os riscos do uso do narguilé,
mas de longe ndo hé a inten¢do de propagar que os cigarros sdo menos danosos a satide por terem
concentragdes mais baixas de algumas substancias, ou seja, reitera-se e ratifica-se que qualquer

forma de uso do tabaco é prejudicial e um grande risco a satide dos fumantes ativos e passivos.
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Tabela 9 - Comparacado das substancias encontradas na fumaca dos narguilés com e sem tabaco (herbais)®

Nicotina (mg) 1,04 £ 0,30 <0,01 < 0,001

Oxido nitrico (mg) 437 + 207 386 +116 ns

e Fluoranteno 385 +74 448 +132 ns

* Benzol[a]antraceno 86,4 +15,2 113 + 46 ns

* Benzo[b+k]fluoranteno 64,7 +11,3 72,9+12,6 ns

* Benzo[g, h, i]perileno 33,6 +10,2 39,6 +10,7 ns

Compostos carbonilicos (ug)

* Acetaldeido (ug) 383 £121 566 £ 370 ns

» Propionaldeido 51,7 +15,3 98,4 + 65,0 ns

Legenda: ns - nao significativo.
Fonte: Adaptado de Shihadeh®.
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OUTRAS FORMAS DE USO DO NARGUILE — STEAM STONES E CANNABIS

Steam stones - composicao quimica, concentracao de substancias e danos a saiide

Em razao da evidéncia e da propagacao do conhecimento de que o tabagismo é prejudicial
paraasatde, as empresas de tabaco estao tentando desenvolver e vender produtos como se fossem
derisco reduzido, como o caso das esséncias sem tabaco para uso no narguilé e, mais recentemente,
as steam stones, também conhecidas como pedras aromaticas ou pedras para narguilé. Esse novo
produto é composto por pedras, parecidas com seixos, embebidas em aromatizantes e glicerina
contendo ou ndo mel. As steam stones sdo colocadas no fornilho do narguilé no lugar do tabaco e,
ao serem fumadas, fazem uma nuvem de fumaca semelhante a produzida pelo tabaco e pequenas
gotas de aerossol. A metade de uma fruta, por exemplo a laranja, pode ser usada em substituicao
ao fornilho. Escava-se um buraco no centro da fruta que servira para depésito das steam stones,
que podem ser misturadas ou nao as esséncias com ou sem tabaco. A dgua do corpo do narguilé
pode ser substituida pelo sumo da fruta. Sio comercializadas como uma forma de substituicao
da folha do fumo como “um mineral bruto, 100% natural e extremamente puro” sendo “livre
de alcatrdo, cancerigenos, metais pesados, hidrocarbonetos aromaticos policiclicos, monéxido
de carbono e da culpa que vem acompanhada com o uso do tradicional narguilé com tabaco”¢
(Figura 10). Esse tipo de mensagem é um forte atrativo e tem grande capacidade de influenciar
tanto os consumidores, quanto os que desejam experimentar o narguilé, mas se preocupam com
os danos a satide. Nao se pode esquecer que, mesmo diante da hipétese de que os fabricantes
desse produto estivessem corretos sobre a auséncia de danos a satde do usudrio, ainda assim
fumar steam stones envolve a aspiragao do carvao vegetal que, ao ser aquecido, libera goticulas de

aerossol com metais toxicos, CO, HAP®.

Figura 10 - Steam Stones

Fonte: Arquivo pessoal da elaboradora.

¢ Disponivel em: http://www.shiazo.com/, livre tradugdo da elaboradora.
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Para verificar a real composicdo das steam stones e se hé riscos a satde decorrentes da
inalagao dessa fumaga, estudo conduzido por Clutterbuck et al.”® analisou, ap6s sessdo de trinta
minutos, os metais presentes em duas marcas de steam stones, Mya® e Shiazo®, e de carvao vegetal,
Coco Nara® e Fantasia®®. Os autores descobriram que os metais téxicos das pedras ndo foram
transportados do narguilé até a piteira, a maioria foi encontrada no filtro e era proveniente
do carvao vegetal. Esses metais incluiram quantidades varidveis de cromo, niquel, cobre,
arsénico, cddmio e chumbo. Concentracdes inaceitaveis de cromo e arsénico foram encontradas
independentemente das marcas de steam stones ou do carvao utilizado. Ambas classificadas no
grupo 1 da Iarc pela franca associagdo entre exposicdo e cancer de pulmao, sendo a segunda
cancerigena também para pele e bexiga™ (Tabela 10).

Até onde se sabe, ndo ha estudos publicados sobre as substancias existentes e as
degradacoes sofridas durante o aquecimento das steam stones quando inseridas e inaladas com o
sumo de frutas, tampouco quando associadas ao tabaco para narguilé. Apesar das propagandas
de que as steam stones sdao um produto alternativo e mais seguro comparado ao tabaco, as
descobertas dessa pesquisa revelam o contrario: demonstram que o fumante dessas pedras sera
submetido a metais t6xicos, em quantidades potencialmente prejudiciais a satde ao usar carvao

vegetal tradicional.

Tabela 10 - Concentracoes de metais pesados cancerigenos na corrente primdria, ap6s 30 minutos de sessdo
de narguilé com diferentes marcas de steam stones e de carvao”

Mya® + Coco Nara® 12,2+991 ng
Cromo
Shiazo® + Fantasia® 1130 + 776 ng
Mya® + Fantasia® 191+ 30,1 ng
Arsénico
Shiazo® + Coco Nara® 246 £101 ng

Fonte: Adaptado de Clutterbu et al.® .

Cannabis (maconha e haxixe) - composicao quimica, concentracao de substancias e
danos a saiide

Embora o narguilé seja comumente usado com tabaco e esséncias, estudos recentes
sugerem que outras substancias, como a cannabis sativa ou indica também podem ser usadas nesse
produto. No entanto, nos dados levantados para este estudo, observou-se que ndo hé pesquisas
sobre quais sdo as substancias produzidas e em quais concentragdes sdo liberadas durante o
aquecimento e a queima da cannabis, em particular quando associada a queima do carvao vegetal
do narguilé.

Segundo relatério da OMS, a cannabis é a droga ilicita mais consumida no mundo, com
aproximadamente 180 milhdes de usudrios. Estima-se que 13,1 milhdes sejam dependentes.
Na populacao europeia entre 15 e 24 anos, 15,2% ja usaram essa substancia. No Brasil, estima-

-se que 3,5% dos adolescentes fizeram uso da cannabis nos tltimos 12 meses. Um em cada seis
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adolescentes que usam cannabis desenvolverd dependéncia, além de outras consequéncias mais
severas e persistentes. Quanto maior for a frequéncia do uso, maior sera o risco de adicgao,
aumentando para um em cada trés nos fumantes didrios. As taxas de dependéncia da cannabis
também sao maiores entre individuos que reportaram problemas psiquidtricos durante a vida,
como hiperatividade e transtornos de humor, ansiedade e personalidade®.

Cannabis é o termo mais usado para nomear a planta Cannabis sativa ou Cannabis indica e
menos comumente a Cannabis ruderalis, também é um sindnimo do termo mais usado no Brasil:
maconha. Essa é preparada a partir da floracao seca e das folhas da planta. A sua poténcia
depende das condi¢des de crescimento, das caracteristicas genéticas da planta, da proporcao
do delta-9-tetrahidrocanabinol (THC) e outros canabinoides e da parte da planta que é usada.
As concentracdes de THC podem ser maximizadas quando se cultivam apenas as plantas
fémeas, usadas com maior frequéncia®. A planta contém pelo menos 750 produtos quimicos
e 104 canabinoides diferentes. Os principais canabinoides na planta de cannabis incluem THC,
canabidiol (CBD) e canabinol. Geralmente, o THC é encontrado em concentracdes mais elevadas
do que o CBD. A composicao quimica conhecida da cannabis sativa estd em constante mudanca.
O THC é encontrado em uma resina que abrange as partes superiores de floracao e as folhas
superiores da planta fémea. A maioria dos outros canabinoides € inativa ou pouco ativa, embora
alguns, como o CBD, possam modificar os efeitos psicoativos do THC®.

Os teores de THC estao cada vez mais elevados na cannabis, favorecendo a maior instalacdo
de dependéncia. Em 1980, a maconha continha 2% de concentracao de THC, subindo para 8,8% em
2008. O avanco na tecnologia de cultivo indoor dessa planta é o motivo da elevagdo desses teores™.

Comparados ao alcool e ao tabaco, pouco se sabe sobre os efeitos a satide decorrentes do
seu uso ndo medicinal. Os efeitos da cannabis sdo influenciados por: dose, via de administragao,
experiéncia prévia e expectativa do usudrio, estado de humor e ambiente social em que o uso
acontece”. A principal razdo pela qual a maioria dos jovens usa a cannabis é para vivenciar
um estado de euforia leve, relaxamento, alteragdo na percepcdo dos fatos, tal como, distor¢ao
do tempo, intensificacdo das experiéncias do cotidiano, como a pratica sexual, assistir filmes,
ouvir musica e comer”. Quando usada em um contexto social, pode ser acompanhada por risos
incontrolaveis e contagiantes, verborragia e maior sociabilidade. Esses efeitos normalmente
ocorrem em 30 minutos ap6s fumar e podem durar entre uma e duas horas®™.

Entre os efeitos em curto prazo, hd alguma evidéncia cientifica de que o uso da cannabis
pode desencadear problemas corondrios. O uso dessa planta esta associado a piora de doengas,
como psicose e esquizofrenia. Quando seu uso didrio comeca na adolescéncia e persiste durante
anos ou décadas, pode produzir perdas permanentes de meméria e da cognicao. Entretanto, o
relatério da OMS ressalta que o uso em longo prazo da cannabis ainda ndo estd associado com
quadros de bronquite cronica, infartos e derrames em jovens usudrios. O risco de diversas doengas
respiratdrias e de cancer pode aumentar com o fumo tanto do tabaco quanto da cannabis®.

A cannabis é classificada como uma substancia psicoativa por conter o THC, sendo
comumente usada na forma de maconha, haxixe ou 6leo de haxixe. O teor de THC varia na
maconha de 0 a 5%, no haxixe de 2% a 20%, sendo encontrado em maiores concentra¢des no 6leo
de haxixe, de 15% a 50%.

A cannabis é tipicamente fumada por meio do cigarro de maconha, mas também no

narguilé, no bong ou bongo, misturada ou ndo ao tabaco. Apés uma inalacdo profunda, seus
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usudrios prendem a respirac¢do e absorvem de 20% a 70% de THC pelos pulmdes, sendo que de
5% a 24% atingem o cérebro®.

Na regido oriental do Mediterraneo, a cannabis é conhecida por haxixe. Atualmente esse
termo passou a ser usado para definir a resina da inflorescéncia de cannabis. O haxixe também pode
ser cozido e ingerido com alimentos. Na India e em outras partes do sul da Asia, as preparacdes
de cannabis a partir de talos e folhas, chamadas bhang, sdo tradicionalmente usadas como bebida
ou mascadas, e fazem parte de rituais religiosos®.

Da resina concentrada de cannabis, extrai-se o 6leo de haxixe, por meio da destilagao
e da evaporagdo dos tricomas das inflorescéncias fémeas. Nesse 6leo, encontra-se o THC em
concentragdes mais altas e, portanto, mais potentes, com um efeito de longa duracao se comparado
aos outros produtos derivados da cannabis. As gotas do 6leo de haxixe sdo pingadas sobre a
maconha, dando origem a um liquido viscoso®.

Pesquisa on-line, conduzida entre setembro de 2009 e dezembro de 2011, com 216
universitarios americanos, observou que, entre os respondedores, 27,8% ja haviam feito uso do
narguilé. Desses, 78% fumavam com tabaco, 22% com maconha, 12% com haxixe e 10% com
maconha e haxixe®.

Em 2010, estudo on-line, conduzido com 3.447 universitarios de oito faculdades
americanas, observou que 44% dos alunos relataram fumar narguilé com tabaco. Desses
usudrios, 90% fumavam tabaco com fumo para narguilé com sabor caracteristico, 45% com
maconha, 37% com melaco e com sabor herbal livres de tabaco e 18% com haxixe. A pesquisa
classificou os usuarios em duas classes distintas, de acordo com o tipo de substancia fumada.
A maior prevaléncia (77%) ocorreu entre os usudrios de tabaco aromatizado, com pouco uso de
melaco sem tabaco com sabor e maconha, e praticamente ausente o uso de haxixe. A segunda
classe (23%) foi composta principalmente por fumantes de maconha, haxixe e tabaco com sabor,
sendo que poucos inalavam a fumaca do melaco com sabor herbal e livre de tabaco. A anélise de
regressao logistica ajustada por agrupamento entre as escolas revelou que os homens usuarios
de drogas ilicitas, ex-fumantes, fumantes didrios ou eventuais de cigarros, e cujas maes tinham
niveis mais altos de educacdo eram significativamente mais propensos a estar na segunda classe
em comparagdo a primeira. Os autores concluiram que a maioria dos universitarios fazia uso do
narguilé ndo somente com tabaco, mas também com maconha e melago com sabor e sem tabaco,
0 que pode tornar esse produto mais um problema de satide ptblica e para o controle mundial
da epidemia tabagica®.

A maioria dos estudos sobre o uso do narguilé com a cannabis esta relacionada a prevaléncia.
Portanto, é fundamental a conducdo de pesquisas sobre os compostos quimicos e seus respectivos
teores, formados durante a queima da cannabis isolada ou associada ao tabaco do narguilé, nas
correntes tanto primaria quanto secundaria. Dessa forma, serd possivel saber o real risco a que
seus usudrios e os fumantes passivos estdo expostos.
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DANOS A SAUDE DO FUMANTE E DO FUMANTE PASSIVO

No narguilé, o tabaco é aquecido a uma temperatura bem mais baixa do que no cigarro
tradicional. A forca necessaria para vencer a alta resisténcia do trajeto da 4gua durante a tragada
¢ maior, levando o usudrio a tragada mais profunda, com maior volume total de fumaga inalado
e absorcao mais elevada de substancias toxicas pelos pulmdes. Por outro lado, a forma de fumar
o narguilé difere de um usudrio para outro, e as concentragdes das diversas substancias presentes
na esséncia e no carvao usados no narguilé também sofrerdo variacoes. Isso posto, aventa-se a
possibilidade de que, pela maior exposicdo as intimeras substancias danosas a satide presentes
no narguilé, os locais e os padrdes de lesdes celulares nos tratos oral e respiratério poderao ser
diferentes daqueles ocasionados pelo cigarro tradicional’. A seguir, serdo mostrados quais danos
a sadde relacionados a esse produto estdo descritos na literatura.

Os sistemas mais afetados, no fumante ativo de narguilé e no passivo, sdo o respiratério
e o cardiovascular, além dos danos causados passivamente aos fetos de gestantes usuarias desse
produto. O narguilé causa danos obstrutivos ao sistema respiratério, observados na redugao
significativa do volume expiratério forcado no primeiro segundo (4,04%) e na capacidade vital
forcada (1,38%) quando comparados aos de nao usuarios'®. Uma ou mais sessoes por dia podem
desencadear a DPOC™.

Estudo com usudrios que relataram uso de narguilé entre duas e cinco vezes por més
evidenciou aumento na frequéncia cardiaca e na concentragio média de nicotina quando
comparado ao narguilé sem nicotina. Esse resultado indica que os efeitos cardiovasculares do

narguilé sao mediados pelo teor de nicotina presente no produto de tabaco'® (Tabela 11).

Tabela 11 - Resultados comparativos do uso do narguilé, entre duas e cinco vezes por més, na frequéncia
cardiaca e na concentracdo de nicotina plasmatica dos fumantes de narguilé com e sem nicotina'®

Frequéncia cardiaca/bpm 86+14 1,3+0,9
Nicotina plasmatica (média) ng/ml 3,6+0,7 0,1+0,0

Fonte: Adaptado de Blank et al.'®>.

Revisao sistemdtica publicada por Waziry et al.'®, em 2017, e conduzida com estudos
publicados no periodo de 1990 a 2015, dos quais 50 preencheram os critérios de inclusdo, evidenciou
associacao positiva entre o uso do narguilé e doencas respiratérias, bronquite, sibildncia, canceres
oral e de pulmao, sindrome metabdlica, doengas cardiovascular e mental'®. Gravidas fumantes
de narguilé tém maior risco de ter um bebé com baixo peso ao nascer'® (Tabela 12).

Os usuarios de narguilé tém 339% mais risco bruto de mortalidade por cancer de pulmao
quando comparados aos ndo usuarios. O risco relativo bruto da associacdo de narguilé com
mortalidade por cancer de pulmao foi de 4,39 (IC 95%, de 3,82 a 5,04). O cancer colorretal
foi observado em 22,7% dos homens e em 4,4% das mulheres fumantes de narguilé. Fumar
narguilé esta significativamente associado ao aumento da razao de risco (HR, do inglés, harzard
rate) de mortalidade para todas as causas (HR 1,15; IC 95%, de 0,93 a 1,43); para cancer (HR 1,30;
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IC 95%, de 0,78 a 2,18) e para doenca cardiaca isquémica (HR 1,20; IC 95%, de 0,87 a 1,67). Todos
os diagnoésticos de satde mental, tais como: transtorno depressivo e ansioso; disttrbio alimentar
e do sono; transtorno do déficit de atencdo e dependéncia quimica; foram significativamente
associados ao aumento nas taxas de uso de narguilé (OR de 1,30 a 2,40)'®.

Por outro lado, nao houve associacao positiva entre o uso desse produto com canceres de
nasofaringe, esdfago, sistema gastrico, bexiga, prostata, tampouco com infeccao pelo virus da
hepatite C, doenga periodontal, doenca do refluxo gastroesofagico, infertilidade e mortalidade'®
(Tabela 12).

Nao houve estudos elegiveis para compor a revisao sistematica que tivessem avaliado a
associa¢do entre o tabagismo e a transmissdo de tuberculose. Contudo, houve uma associacao
sugestiva entre tuberculose e o compartilhamento de piteiras no narguilé com tabaco e com
maconha'®. De acordo com dados da American Lung Association, o uso do narguilé esta
relacionado com maior risco de contrair diversas doencas infectocontagiosas, como influenza,
herpes labial e tuberculose'®. Na literatura, ha um relato de caso de uma jovem universitaria
russa que contraiu tuberculose causada por bacilo resistente apds fumar narguilé em um bar nos
Estados Unidos'®.

A revisao sistematica conduzida por Waziry et al.'®, em 2017, é a mais atual e abrangente
sobre os danos causados pelo uso do narguilé'®™. Entretanto, mais pesquisas precisam ser
conduzidas, com ferramenta validada para a mensuracao da exposicao aos agentes téxicos do
narguilé e seu impacto na satde dos usuarios e dos expostos a sua fumaca.

Embora sejam pouquissimos os estudos sobre os riscos a satide da exposicdo passiva
a fumaca do narguilé, sabe-se ser essa um dano potencial para os adultos e principalmente
para as criancas. As pesquisas limitam-se a descrever os efeitos agudos, como as alteracoes
cardiopulmonares e inflamatérias. Com base nas altas concentracdes de substancias toxicas e
cancerigenas encontradas no narguilé quando comparado ao cigarro, pode-se assumir que os
efeitos da cronica exposigdo a corrente secunddria serdo mais maléficos. Os sintomas agudos mais
observados nos fumantes passivos de narguilé sao desconforto respiratorio, sibilos, tosse cronica,
congestao nasal, dor de cabeca, fadiga, e nauseas' .

Significativa associagdo foi observada, entre a exposicdo a fumaga do narguilé e a
obstrugao das vias aéreas dos fumantes passivos (p < 0,05). Expostos a corrente secundaria do
narguilé tiveram mais que o dobro de chance de desenvolver DPOC quando comparados ao
fumante passivo de cigarro (OR 5,50; IC 95%, de 3,61 a 8,38 versus OR 2,52; IC 95%, de 1,62 a 3,91,
respectivamente)'®.

Estudo observou que as concentracdes de COHb aumentaram 50% em nao fumantes
expostos a corrente secundéria do narguilé por 30 minutos em ambiente fechado. Niveis elevados
de COHb aumentam os efeitos adversos relacionados a satide cardiorrespiratéria e podem exigir
admissao hospitalar para a realizacdo de oxigénioterapia'”.

As evidéncias disponiveis, até o momento, dos riscos a satide sdo suficientes para concluir
que a aspiracao, voluntéria ou involuntaria, da fumaca do narguilé é uma importante ameaca a
satde da populagao.
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Tabela 12 - Resumo das revisdes sistematicas (1990 e 2015) sobre os danos a satide decorrentes do uso do
narguilé com tabaco'®

* DPOC 3,18 (1,25 - 8,08); I>*= 95%

* Doenca respiratdria (sibilo e congestdo nasal)* 1,97 (1,28 - 3,04)

- Esofago 4,14 (0,93 - 18,46); 2= 96%

- Oral 4,17 (2,53 - 6,89)

* Nasofaringe 0,49 (0,20 - 1,23)**

* Prostata 7,00 (0,90 - 56,90)**

* Baixo peso do bebé ao nascer

2,39 (1,32 - 4,32); = 0%

Doenca periodontal

* Hepatite C

Sindrome metabdlica

* Hiperglicemia

e Obesidade abdominal

DCV

3,00 - 5,00

0,98 (0,80 - 1,21)

1,82 (1,37 - 2,41)*

1,93 (1,52 - 2,45)**

3,75 (1,55 - 9,22)**

Legendas: * - no fumante passivo; ** - OR de um tnico estudo; I~ heterogeneidade > 50%.

Fonte: Adaptado de Waziry et al.'®.
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EVIDENCIA DE DEPENDENCIA DE NICOTINA EM USUARIOS DE NARGUILE

O narguilé, além de sustentar a epidemia tabagica, tem um grande potencial de se tornar
a proxima prioridade de satde publica, haja vista a crescente prevaléncia mundial do seu uso,
especialmente entre os mais jovens. Essa populagdo acredita que o narguilé é menos prejudicial
a satde. Equivocadamente, supdem que a dgua teria a capacidade de filtrar as impurezas e seus
nocivos produtos quimicos e que seu tabaco, por conter sabor e aroma, seria menos téxico do que
o dos cigarros e ndo causaria dependéncia'®.

Entretanto, sabe-se que a nicotina, uma substancia com alto potencial de instalagao da
dependéncia quimica, tem meia vida de duas a trés horas ap6s a ingestdo ou inalagdo e que a
cotinina tem meia vida de 16 a 18 horas''?. Uma sessdo de narguilé tem uma duracao média de 60
minutos e seu uso didrio leva a absor¢ao de uma quantidade de nicotina semelhante a fumar dez
cigarros ao dia, mantendo, dessa forma, os niveis de nicotina e cotinina circulantes no organismo
por um longo periodo, fazendo com que o fumante ndo necessite usar esse produto com tanta
frequéncia quanto no caso do cigarro®?.

Todo esse conhecimento foi confirmado em uma pesquisa, na qual fumantes habituais de
narguilé foram solicitados a manter a abstinéncia do uso do produto por pelo menos 84 horas antes
do inicio do estudo. Foram colhidos materiais biolégicos (sangue, urina e saliva) antes, durante
e ap6s o uso do narguilé para a analise de nicotina e cotinina. Os participantes fumaram 20 g de
fumo para narguilé com sabor caracteristico durante 45 minutos. Os niveis plasmaticos de nicotina
subiram de 1,11 + 0,62 ng/ml, no tempo zero, para 60,31 = 7,58 ng/ml (p < 0,001) em 45 minutos.
Esses niveis cafram rapidamente para 31 ng/ml, 25 minutos ap6s o término da sessdo. Entretanto,
trés horas ap6s a finalizagdo da sessdo, as concentragdes de nicotina plasmatica mantiveram-se
estatisticamente mais elevadas quando comparadas com o tempo zero (1,11 + 0,62 ng/ml versus
6,99 £ 2,00 ng/ml, p < 0,01). As andlises dos niveis plasmaticos de cotinina no tempo zero (0,79 +
0,79 ng/ml) aumentaram para altas concentragdes (51,95 + 13,58 ng/ml, p <0,001) trés horas apos o
final da sessao. Os niveis de nicotina na saliva, ao término da sessao, foram 10,4 vezes mais elevados
do que os encontrados na nicotina plasmatica''. As concentragdes de nicotina e cotinina urindrias
colhidas 24 horas ap6s uma tnica sessdo de narguilé, foram de 73,59 + 18,28 png e 249 + 54,78 pg,
respectivamente. Esses dados sugerem que fumar narguilé pode ndo ser tao indcuo a satide quanto
se acredita. As evidéncias cientificas deixam claros os danos a satide por ele causados, além de um
risco potencial para a instalacdo da dependéncia de nicotina'' (Tabela 13).

Tabela 13 - Niveis de nicotina e cotinina na saliva antes do inicio e ao final da sessdo de narguilé
(45 minutos depois), e seguimento de 24 horas de excrecdo de nicotina e cotinina ap6s o inicio de uma tnica
sessdo de narguilé'!

Nicotina 1,05+0,72 0-84 624,74 £149,31 | 39,1-1,700 | 73,59 £18,28 | 18,04 - 220,02

Cotinina 0,79+0,79 0-111 283,49 + 75,05 85-792 | 249,79 £54,78 | 26,88 - 674,5
Fonte: Adaptado de Shafagoj et al.™.
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Dessa forma, pode-se pensar que o alto teor de nicotina liberado em uma sessao pode ser
um meio eficaz para a entrega de nicotina e um risco para iniciacdo, instalagdo e manutencdo da
dependéncia. Por outro lado, o preparo do narguilé tradicional ndo é simples, tampouco rapido,
dificultando o consumo que habitualmente acontece em grupos como forma de socializagao,
parecendo, por esse prisma, nao ser o melhor produto para uso constante pelos fumantes com
altos niveis de dependéncia, mas sem davida um artefato para uso dual e também uma grande
ameaca para os jovens'®.

A seguir, serdo apresentadas as mais recentes publicacdes cientificas sobre a relacao
entre uso do narguilé e a dependéncia. Segundo a décima revisao da Classificagdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Satude (CID-10) e a quarta edicao do
Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-1V), para que esse diagnéstico
possa ser feito, faz-se necessdria a presenca de trés ou mais dos seis critérios de dependéncia
de nicotina, durante os tltimos 12 meses, como a presenca do estreitamento do repertério com
abandono progressivo de outros prazeres, sintomas de sindrome de abstinéncia, dificuldade em
parar o consumo, fissura, tolerancia e sindrome de dependéncia'*'".

Revisao narrativa de 2014 sobre artigos relacionados a dependéncia de narguilé observou

a presenca da maioria dos critérios para a sindrome da dependéncia de nicotina, de acordo com
a CID-10 (Quadro 3)"¥114,

Quadro 3 - Critérios de dependéncia de substancias segundo a CID-10'

Presenca de trés ou mais dos seguintes sintomas em qualquer momento durante o ano
anterior

1. Um desejo forte e compulsivo para consumir a sustdncia, também denominado fissura | %16 117118
ou craving 19;120

2. Dificuldades para controlar o comportamento de consumo de substancias em termos de | ;611 120,121
inicio, fim ou niveis de consumo

3. Estado de abstinéncia fisiol6gica, quando o consumo é suspenso ou reduzido, evidenciado
por: sindrome de abstinéncia caracteristica, ou consumo da mesma substancia (ou outra | . 5
muito semelhante) com a inten¢do de aliviar ou evitar sintomas de abstinéncia (reforco
negativo)

4. Evidéncia de tolerancia, segundo a qual ha necessidade de doses crescentes da substancia | 7%10% 119122
psicoativa para obter os efeitos anteriormente produzidos com doses inferiores 123

5. Abandono progressivo de outros prazeres ou interesses em razdo do consumo de
substancias psicoativas, aumento do tempo empregado em conseguir ou consumir a
substancia ou recuperar-se de outros efeitos, também denominado estreitamento do
repertorio

35;119; 122

6. Sindrome de dependéncia (adiccdo): persisténcia do consumo de substancias apesar de
provas evidentes de consequéncias manifestamente prejudiciais, tais como traqueostomia
em decorréncia de cancer de laringe pelo uso do tabaco, humor deprimido ou perturbacao
das fungdes cognitivas relacionada a substancia. Devem se fazer esforcos para determinar
se o consumidor estava ou poderia estar realmente consciente da natureza e da gravidade
do dano

Fonte: Adaptado de Aboaziza, Eissenberg'*.
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O estreitamento do repertério € um dos critérios que compde o comportamento observado
no dependente. Nesse critério, o dependente nao sabe mais o que fazer, além de buscar o uso da
droga, no caso o narguilé, como pode ser observado no relato abaixo relato'?. “Uma vez que vocé
faz algo, isso se torna habitual, uma atividade normal, e vocé quer ir para um café de narguilé
apenas porque aquela é a coisa normal a ser feitar, e vocé ndo sabe mais o que fazer””.

O primeiro estudo prospectivo sobre o desenvolvimento de dependéncia de nicotina em
usudrios de narguilé, iniciado em 2015, foi conduzido com 184 adolescentes libaneses da oitava e
danona séries, comidade média de 14 anos. O uso de apenas um dos produtos, cigarro ou narguilé,
nos dltimos 30 dias foi um dos critérios de inclusao na pesquisa. Entre os 160 participantes que
usavam somente narguilé, 38,1% apresentaram a sindrome completa de dependéncia de nicotina,
sendo os principais sintomas: ter fissura (25%), sentir-se dependente (22,5%) e realizar tentativas
fracassadas de cessagdo (14,3%). Nessa populagdo de francos dependentes, observou-se que o
consumo médio de narguilé era de 15 sessdes ao més, com frequéncia de uso de 15 dias por més.
Por outro lado, verificou-se também que, mesmo num consumo mais baixo, 7,5 narguilés ao més
com frequéncia de seis dias por més, j4 estavam presentes os primeiros sintomas de dependéncia
desse produto. O surgimento de sintomas de dependéncia ocorreu em poucos meses (Tabela
14)'*. Esse estudo foi o primeiro a comprovar a existéncia de dependéncia de nicotina em jovens

usudrios de narguilé, mesmo em baixa frequéncia de uso.

Tabela 14 - Prevaléncia (%) e média (em meses) do intervalo de tempo entre o inicio do uso do narguilé e
o aparecimento do primeiro sintoma de dependéncia de narguilé, segundo o DSM-IV!12124

Comecou a fumar um fornilho inteiro 67,3 5

Primeiros sintomas de dependéncia a partir do primeiro uso do narguilé 38,1 13,9

Fonte: Adaptado de Bahelah et al.’.

Estudo com seis universidades do Reino Unido, entre 2013 e 2014, comparou a frequéncia
do uso do narguilé com a presenca de sintomas de sindrome de abstinéncia de nicotina. Entre o
grupo que fazia uso menos que uma vez ao més comparado aos usuarios mensais, evidenciou-se
que os mensais eram significativamente mais propensos a ter vontade de fumar narguilé (28,1%
versus 3,1%, p < 0,001) e relataram dificuldade em parar (15,5% versus 0,8%, p < 0,001), além de
se sentiram culpados e irritados quando criticados sobre a sua forma de uso do narguilé (19,2%
versus 9,2%, p < 0,001). Observou-se mais um dos critérios de dependéncia no elevado percentual
encontrado sobre a dificuldade em parar o consumo entre os usudrios mais frequentes. Quase
um terco (32,5%) dos que tinham experimentado narguilé haviam violado a lei de ambientes
livres de tabaco do Reino Unido, e um quarto (24,5%) relatou ter visto adverténcias de satide
nas embalagens e nos aparelhos de narguilé. Apesar de terem acesso as informagdes sobre os
maleficios causados pelo uso do narguilé, a sindrome de dependéncia faz com que os usudrios
permanecam no consumo da substancia**''.

The Lebanese Waterpipe Dependence Scale (LWDS-11) é uma escala em desenvolvimento
que foi construida para diagnosticar a dependéncia de narguilé. Embora necessite de melhorias,

de mais estudos e de validagdo externa, podera ser um bom instrumento para estudar o uso
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dessa substancia. As perguntas dessa escala foram geradas, tomando itens do escore do Teste
de Dependéncia de Nicotina de Fagerstrom (especifico para cigarro) acrescidas dos critérios
do DSM-IV para a dependéncia de substancia, sendo alguns itens revistos e adaptados para
o narguilé"?'*. Para abranger outras dimensdes psicolégicas e sociais na pontuacdo do teste,
foram incluidas perguntas especificas para os usudrios desse produto. Por outro lado, itens nao
pertinentes aos fumantes de narguilé foram retirados, por exemplo, fumar pela manha.

A LWDS-11 é uma escala especifica, constituida por 11 perguntas, com pontuagao de 0 a
3, que avalia a dependéncia fisioldgica de nicotina, a fissura psicolégica e os reforcos negativo
e positivo associados ao uso do produto. A escala permite quantificar, de maneira satisfatéria,
a intensidade do uso do narguilé - com classificacdo que abrange os usos pesado, moderado e
leve - e evidencia que a dependéncia do narguilé é multifatorial assim como a dependéncia do
cigarro'® (Anexo 1) .

O Questionario de Tolerancia de Narguilé (QTN) é outra escala que pontua a dependéncia
de nicotina. Foi construido a partir da adaptacao do Questiondrio de Tolerancia de Fagerstrom
modificado'”,sendo a palavra cigarro substituida por narguilé. Inicialmente foi composto por seis
perguntas, mas foi finalizado com cinco, com respostas modificadas para melhor refletir o uso do
narguilé. A pontuacdo maxima do nivel de dependéncia de nicotina era, a principio, oito pontos,
mas, com a retirada de uma pergunta, o total de pontos passou a ser sete, sendo categorizadas
em nivel baixo (pontuacdes 0 e 1), moderado (pontuacdes 2 e 3) e alto (pontuacdes de 4 a 7).
As principais perguntas desses questiondrios estao relacionadas ao fumar mais no periodo da
manha e a quantidade de narguilé consumido por dia'® (Quadro 4). Ressalta-se que essa escala
foi desenvolvida para um contexto especifico e a partir de critérios adequados aos fumantes de
cigarros, portanto aspectos importantes para a avaliacdo da dependéncia de nicotina para os

usudrios de narguilé podem ter sido desconsiderados.

Quadro 4 - QTN para a pontuagdo de dependéncia de nicotina'®

Nenhum ou menos que 2
. . 0
" " . fornilho/dia
Quantos narguilés vocé fuma por dia? o i fomtilie ke ;
Mais que 1 fornilho/dia
Nunca
Vocé traga enquanto fuma o narguile? Raramente ou muito 1
frequentemente )
Sempre
Vocé acha dificil ndo usar tabaco em lugares onde € | ;5 0
proibido (por exemplo, mesquita, igreja, biblioteca, escola, Si 1
cinema)? A
Vocé usa o narguilé com mais frequéncia durante as | \j5, 0
primeiras horas depois de acordar do que durante o resto | _. 1
do dia? Sim
Vocé usa tabaco mais durante as primeiras duas horas | Na@o 0
depois de acordar do que durante o resto do dia? Sim 1
Dependéncia de nicotina - baixa: 0 - 1 ponto; moderada: 2 - 3 pontos; e alta: 4 - 7 pontos

Fonte: Adaptado de Alzyoudet et al.'®, livre tradugdo da elaboradora.
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Os poucos estudos existentes ja mostram evidéncias consistentes de que o narguilé induz
a dependéncia de nicotina. Uma droga estimulante do sistema nervoso central, capaz de causar
impacto nos receptores do sistema de recompensa. Observou-se a presenca de mudangas no
comportamento do seu usudrio, como a necessidade de usar o produto face aos sintomas da
sindrome de abstinéncia, a tolerancia, o abandono de outros prazeres, a dificuldade em controlar
0 uso, e, apesar de motivados, o enfrentamento de dificuldades em cessar o uso. Os jovens sao
muito vulneraveis e atraidos para a experimentacdo e o uso do narguilé. Confiam nas informacdes
divulgadas em tutorias e blogs da internet que se aproveitam da lacuna deixada pela satde
publica®. Estudos apontam que um aumento de 10% no preco da esséncia do narguilé com tabaco
resultaria em uma diminuicao relativa de 14,5% em seu consumo, o que pode ser considerada
uma medida protetiva para os jovens'”. Ha alguns anos, foi observado que, em muitas datas
comemorativas, como os Dias Mundial e Nacional sem Tabaco, as campanhas elegeram o
narguilé como tema de trabalho, o que é um grande avango. Entretanto, muito ainda precisa ser
feito, da mesma forma e com a mesma frequéncia que sao feitas as adverténcias sobre os cigarros
tradicionais, para acessar o jovem e desconstruir as suas crencas equivocadas. Portanto, faz-se
necessdrio divulgar essas informacdes aos profissionais de satde, aos educadores, bem como
a populagdo, ndo somente sobre potenciais danos a satde causados pelo uso do narguilé, mas

também sobre o risco de instalagcdo de dependéncia.
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TRATAMENTO PARA DEPENDENTES DE NARGUILE

A maioria dos usuarios de narguilé acredita que esse produto é menos danoso a satde
se comparado ao cigarro tradicional, levando-os a permanecer com o uso sem se darem conta
de que ja estao dependentes. Dessa forma, acabam ndo buscando por tratamento, ao confiar na
capacidade de cessacdo quando assim desejarem.

Existem poucos estudos publicados sobre tratamento dos dependentes de narguilé. Pode-se
dividir esse tema em duas formas de intervengdo: a preventiva que, por meio de acdes educativas
e comportamentais, disponibiliza conhecimento, desconstréi crencas equivocadas, além de
estimular a cessagdo; e o tratamento medicamentoso, que se utiliza de drogas preconizadas para
o adicto a nicotina.

Revisaosistematicaconduzidaemmaio de 2015, composta por estudos quali e quantitativos,
analisou o desfecho de diversas formas de intervencdo para a prevencao e a cessagao do narguilé.
Os estudos incluidos abordavam intervencdes individuais (n = 4) e grupais (n = 5). Nas analises,
foram utilizados os critérios de risco de viés da Cochrane e o Grading of Recommendations
Assessment, Development and Evaluation (Grade) (Tabela 15)*°. Os autores concluem que, em trés
estudos, houve resultado significativo para a cessagdo do uso do narguilé™'%.

A pesquisa conduzida por Essa-Hadad et al.'** foi um dos dois estudos preventivos e
educativos, o qual observou que agdes com textos e videos com informacdes relacionadas ao
narguilé levaram a uma significativa queda na prevaléncia do uso do produto em 30 dias.
Contudo, foram altos os riscos de viés de informacéo, atrito e controle de fatores de confusiao'2.
No estudo de Mohlman et al."*, um ano ap6s atividades em aldeias do Egito, foi constatado um
aumento de 225% nas taxas de cessacdo do uso do narguilé no grupo que sofreu a intervencao,
embora seja um dado referido, sendo, portanto, classificado como viés de relatério de alto risco'*.

O estudo de Dogar et al."*! foi o inico em que se usou medicamento para a cessagao do
tabagismo. A populac¢do de estudo convidada a participar da pesquisa foi composta por fumantes
(uma ou mais sessdes de narguilé ao dia), com 18 anos ou mais, com suspeita de tuberculose.
Os trés bracos de estudo foram constituidos por duas intervengdes comportamentais breves
(ICB), ICB associada a bupropiona (ICB+Bup) e assisténcia usual. As duas ICB foram baseadas
nos cinco principais passos para a cessagdo do tabagismo recomendadas pela OMS: pergunte,
avalie, aconselhe, prepare e acompanhe™. A primeira e a segunda ICB tiveram duracao de 30
e 10 minutos respectivamente. O primeiro contato foi estruturado para dar suporte aos que
desejassem parar com o uso do narguilé em uma semana. A segunda abordagem estava agendada
para o mesmo dia da data marcada para a cessacao, com o objetivo de acompanhar e rever todo
o processo. A bupropiona foi prescrita por sete semanas, na dose de 75 mg/dia na primeira
semana e 150 mg/dia na sequéncia. Os autores observaram, apés 25 semanas, com mensuracao
de monoximetria, um desfecho de 150% mais cessacao no grupo ICB+Bup comparado ao grupo
sem intervengdo. Entretanto, ressalta-se que, nesse estudo, houve um alto risco no viés de
desempenho, pois nao houve cegamento nem dos participantes nem dos investigadores'.

Os autores finalizam ressaltando que, clinicamente, nessa revisao sistematica, ha falta de
evidéncia de alta qualidade que seja suficiente para recomendar interven¢des comportamentais e

farmacoldgicas para pacientes que buscam a cessacao do narguilé. Entretanto, essas intervengdes
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podem ser consideradas, haja vista ndo haver evidéncia de que causem danos. Estudos de
qualidade, utilizando dependentes de narguilé e terapia cognitivo-comportamental, com sessdes
em grupo, bem como as farmacoterapias preconizadas para a cessagao do tabagismo em fumantes
de cigarros, seriam de grande valia'®.

A experiéncia adquirida com as intervencdes de cessacao em fumantes de cigarros deve
ser usada nos proximos estudos sobre tratamento do dependente de narguilé, adaptadas para as
especificidades do uso e do usudrio desse produto, entre eles o contexto sociocultural, a atracao e
o estimulo decorrentes da presenca de aromas e sabores no tabaco, o intercAmbio com os pares e
o longo tempo de preparo, dessa forma, os desfechos poderao contribuir com a pratica clinica'®.

Fazendo uma busca em pesquisas por comegar, encontrou-se uma que sera conduzida
por Zahid et al.’*. O estudo serd um ensaio clinico ndo randomizado, duplo-cego, para avaliar
a eficacia da vareniclina associada ao suporte comportamental na cessacdo do uso do narguilé
em adultos, com validacdo bioquimica. Composto por dois bragos, em ambos havera suporte
comportamental, mas o grupo intervencdo receberd vareniclina, e o grupo controle recebera
placebo. Além da intencdo de parar com o uso do narguilé, os participantes deverdo ser usudrios
diarios desse produto, ha pelo menos seis meses, associado ou ndo ao cigarro, ao bidi ou a outra
forma de consumo do tabaco. O desfecho primario sera avaliado pela abstinéncia continua durante
pelo menos seis meses. Avaliacdo de sintomas da sindrome de abstinéncia, de dependéncia e
reacdes adversas serda também avaliada®®.

Estudos futuros devem observar que, com a interrupcao do narguilé, pode ocorrer
mecanismo de compensagao com o inicio do uso de cigarros tradicionais, sendo o inverso também
verdadeiro'.

Até a presente data, as evidéncias cientificas sobre a eficicia da maioria das intervengdes de
tratamento de dependentes de narguilé ainda sdo escassas. Enquanto isso, as politicas de controle
do tabaco devem colocar esse produto na mesma prioridade dada aos cigarros tradicionais,
disseminando e veiculando quais sao os seus riscos a satde, principalmente entre os adolescentes

e adultos jovens.
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Tabela 15 - Resumo da revisao sistemética sobre intervencao e tratamento da dependéncia de narguilé'®

Asfar et al.™*

Lipkus et al.*

Estudo-piloto randomizado,
50 usudrios exclusivos de
narguilé ICI versus ICB/GC

On-line randomizado, 91
universitarios fumantes de
narguilé

GI: com e sem relagéo a saade
sobre narguilé

GC: sem relagéo a saade,
somente sobre o narguilé

3 meses pos intervengdo intensiva,
CO <10 ppm

6 meses, sem medida de CO
GI: 1,46 (0,81 - 2,62)

1% 2?, 3**’ 4*,
5%, 6%

1%,2,3, 4,
5, 6*

Intervencao grupal

GI: Cluster randomizado
nacional, 1.857 alunos da

6°, 7° e 8° séries. Escolas
randomizadas receberam dez
sessOes por dez semanas sobre

Ultimos 30 dias GI versus GC
Risco relativo de uso:
GI: 0,99 (0,82 - 1,20)

Cessacdo (sem medida de CO):

? * *K *%

Nakkash et al.™ | conhecimento sobre narguilé GI: 1,50 (0,89 - 2 ,53) ;?’ 2*;3 A

(quatro sessdes), habilidades Aumento de conhecimento: !

de recusa (trés sessoes), GI: 1,51 (1,37 - 1,66)

tomada de decisdo (duas Atitude saudavel:

sessdes) e introducdo a midia GL: 1,29 (1,13 -1,47)

(uma sessao)

continua
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continuagao

Apbs dois meses (todos os resultados
abaixo sdo a comparagao pré e pos-
intervengao):

Sem altera¢do no status uso
narguilé:

Nao fumante de narguilé: 27% versus
24%,p =037

Fumante: 17% versus 14%, p = 0,27

Queda significativa no
compartilhamento do narguilé:
Estudo paquistanés nao 76% versus 68%, p < 0,05
randomizado, 646 alunos de 14 | Sem alteragao na frequéncia e local
Anjum et al.# a 19 anos do uso 7%, 8% 97
) Intervengdo: inquérito pré e Aumento significativo: 10%*, 11**
pOs-oito sessdes interativas intencgdo de cessacao: 32% versus 53%
sobre narguilé narguilé causa dependéncia: 54%
versus 68%
mais dependéncia que cigarro:11%
versus 32%
mais prejudicial que cigarro: 16%
versus 45%

narguilé associado a: infecgdes orais:
12% versus 17 %, cancer de bexiga:
19% wversus 33%, cancer de labios: 35%
versus 61 % e infertilidade: 10 % versus
38%, todos p < 0,05

Legenda: tipos de viés: Cochrane - 1. geracao de sequéncia de alocacao (viés de sele¢do); 2. sigilo de alocacdo (viés
de selecdo); 3. cegamento participantes e investigadores (viés de desempenho); 4. cegamento dos resultados (viés de
detecgdo); 5. controle dos desfechos incompletos (viés de atrito); 6. relatério seletivo dos desfechos (viés de relatorio).
Grade - 7. critérios de elegibilidade adequados (viés de selecdo); 8. medida de exposicao (viés de informagao); 9. medida
do resultado (viés de informacdo); 10. controlando fatores de confusao; 11. dados completos (viés de atrito). Risco de
viés: * - baixo; ** - alto; ? - obscuro. Tipos de intervencdo: SI - sem intervencdo; ICI - intervencdao comportamental
intensiva; ICB - intervencdo comportamental breve; ICB+Bup - intervencdo comportamental breve + bupropiona.
Tipos de grupo: GC - grupo controle; GI - grupo intervencao; GCP - grupo controle placebo.

Fonte: Adaptado de Jawad et al.™.
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A CONVENCAO-QUADRO DA ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE PARA
0 CONTROLE DO TABACO (CQCT/OMS) E A REGULACAO DO NARGUILE
NO BRASIL

A Convengao-quadro da Organizacdo Mundial da Satide Para o Controle do Tabaco
(CQCT/OMS) é o primeiro tratado internacional de satde publica e abrange uma série de
medidas de controle do tabaco que obriga as partes a cumprirem as suas disposi¢des*2. No Brasil,
esse tratado foi promulgado pelo Decreto n.° 5.658 de 2006'*. Apesar do sucesso da CQCT/OMS
na reducao da prevaléncia do tabagismo em muitos paises, o narguilé disseminou-se por muitos
continentes, pois as politicas e os regulamentos de controle do tabaco foram mais focadas nos
cigarros'®.

No Brasil, a regulamentacao de todo e qualquer produto derivado do tabaco, produtor ou
nao de fumaca, esta apoiada pela Lei n.° 9.294, de 15 de julho de 1996, regulamentada pelo Decreto
n.° 2.018, de 1° de outubro de 1996, que esta em acordo com o §4° do art. 220 da Constituicao da
Reptblica Federativa do Brasil de 1988'*1*. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa),
que tem como missao regular, fiscalizar e controlar os produtos e servigos que envolvam riscos para
a sauide publica, entre eles os derivados do tabaco, foi criada em 1999 (Lei n.° 9.782/99, art. 8)'.

O art. 9.° da CQCT/OMS recomenda a regulamentacdo do contetido dos produtos de
tabaco por meio da andlise do teor, da composicao e das emissdes dos produtos de tabaco*%
Em muitos paises desenvolvidos e em desenvolvimento, o produto usado no narguilé nao esta
contemplado nas politicas de controle do tabaco'*. Por exemplo, a proibicdo de aditivos e
aromas nos produtos derivados do tabaco, um forte apelo para os jovens, na maioria das vezes,
excluem o tabaco usado no narguilé'®.

O art. 10 da CQCT/OMS destaca a importancia da regulamentacdo da divulgacao das
informacdes sobre os produtos de tabaco em conformidade com a legislacao nacional, por meio
de medidas legislativas, executivas, administrativas e/ou outras medidas eficazes para exigir
que os fabricantes e importadores de produtos de tabaco revelem as autoridades governamentais
a informacao relativa ao contetido e as emissdes dos produtos de tabaco. Dessa forma, cada
parte implementara as medidas efetivas para a divulgagdo ao publico das informagdes sobre os
componentes toxicos dos produtos de tabaco e sobre as emissdes que possam produzir*%

No Brasil, a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) da Anvisa n.° 14, de 15 de marco de
2012"°, dispde sobre os limites méximos de alcatrdo, nicotina e monéxido de carbono nos cigarros.
Além disso, restringe o uso de aditivos nos produtos fumigenos derivados do tabaco e proibe a
utilizagdo de aromas'®. Entretanto, em novembro de 2012, uma ac¢do da Confederacio Nacional
da Indtstria (CNI) questiona a norma da Anvisa. Em agosto de 2013, a Anvisa libera, por um
ano, 121 aditivos. Contudo, em setembro de 2013, a Ministra Rosa Weber suspende a proibicao
dos aditivos em cigarros, até julgamento no Supremo Tribunal Federal (STF). Em dezembro desse
mesmo ano, a Anvisa revé a lista dos aditivos que haviam sido liberados por um ano e, em
setembro de 2014, a autorizacao do uso dos 121 aditivos é revogada pela agéncia. Entre 2012 e
2016, as consequéncias decorrentes da decisdo do STF sdao observadas pelo alarmante aumento
de 1.900% nos registros de cigarros com sabores. Finalmente, em 1° de fevereiro de 2018, ocorre

o julgamento da acdo da CNI no STF, resultando na manuten¢do da norma da Anvisa sobre
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a proibicao de aditivos em produtos derivados do tabaco, mas, em decorréncia do empate na
votacdo (5 a 5), a norma tornou-se ndo vinculante, sendo, portanto, uma brecha na legislagao®".

A RDC Anvisa n.° 90, de 27 de dezembro de 2007, estabelece que os fabricantes e
importadores precisam informar a Anvisa, no caso de cigarros, quais sdo os compostos presentes
nas correntes primaria e secunddria e no tabaco total. Entretanto, no caso do narguilé, a tinica
exigéncia é que sejam comunicados os resultados das analises fisicas e quimicas dos produtos
fumigenos presentes no tabaco total, para a andlise das substancias presentes nas correntes
primaria e secundéria desse tipo de produto'™. Essa decisdo deve-se ao fato de ndo haver
um teste com metodologia validada, como o método ISO, que nao é consenso na comunidade
cientifica por ser considerado inadequado para fins de regulagdo do produto ou de informacao
ao consumidor”.

Oart. 11 da CQCT/OMS, que diz respeito especificamente a embalagem e a rotulagem dos
produtos do tabaco, prevé uma série de adverténcias sanitarias rotativas que devem abranger pelo
menos 50% (ou devem cobrir pelo menos 30%), em média, da frente e do verso da embalagem'.
No Brasil, os avisos pictéricos vigentes devem ocupar 100% e 30% das maiores superficies visiveis
da embalagem (regulado pela RDC Anvisa n.® 335, de 2003, e alterada pela RDC n.° 30, de 23 de
maio de 2013), e 100% de um dos seus lados (regulado pela RDC Anvisa n.° 14, de 10 de abril de
2015)15155,

O primeiro tratado internacional de satide ptblica também incentiva o uso de adverténcias
graficas e nao textuais. Um aspecto fundamental do art. 11 é a proibicao de descritores enganosos.
O texto do artigo estabelece que a embalagem e a rotulagem dos produtos do tabaco ndo devem
promover o produto do tabaco por qualquer meio que seja falso, enganador ou susceptivel de
criar uma impressao erronea sobre as suas caracteristicas, os efeitos na satde, incluindo qualquer
termo, marca registrada, figura ou qualquer outro sinal que, direta ou indiretamente, crie a falsa

impressao de que determinado produto do tabaco é menos nocivo do que outros'*.
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REGULACAO DO NARGUILE: DESAFIOS E RECOMENDACOES
FUNDAMENTADAS NA CQCT/OMS E NA LEGISLACAO BRASILEIRA

A crescente prevaléncia da experimentacdo e do uso do narguilé é um grande desafio a ser
enfrentado pelas politicas ptblicas, mundial e nacional, de controle do tabagismo.

Faz-se necessaria a ampliacao da sua regulacdo por ser um produto longe de ser inécuo
a saude do seu usudrio e dos expostos a sua fumaca. Como visto nesta publicagdo, a sua fumagca
contém 82 substancias toxicas, entre elas, 11 classificadas no grupo 1 da Iarc, além do PG e do
glicerol que, quando aquecidos, originam os cancerigenos formaldeido e acetaldeido®, sendo que
o glicerol, em baixas temperaturas, decompde-se em acroleina, causadora de lesdes pulmonares
e cardiovasculares®.

Portanto, propde-se, a seguir, uma reflexao, identificando os desafios a serem enfrentados
na regulacao desse produto, a fiscalizagdo do cumprimento das legislacdes vigentes tanto quanto

a sua ampliagdo, em acordo com as recomendagdes da CQCT/OMS.

Desafios

A elaboracdo de politicas efetivas e eficazes para a regulagdo do narguilé requer enumerar
e analisar as melhores formas de transpor os desafios relevantes e especificos desse produto.

Um grande desafio é a auséncia de mensagens de adverténcia no equipamento, como
as existentes nos macos de cigarros, levando a crenca de que o uso de narguilé pode ser apenas
recreativo, um passatempo. O usudrio confia que esta aspirando somente um inofensivo vapor de
agua, que ainda por cima esta visivel no fundo do recipiente’.

Observe-se o desafio dafalta deinformacdes dos rétulos das embalagens sobre acomposicao
do produto. Muitos usudrios fazem uso do narguilé acreditando ser um produto mais seguro
por ndo conter tabaco, o que nem sempre é verdade, j4 que muitas vezes os rétulos nao contém
as corretas informacgodes'®. Estudo sobre a divulgacdo dos ingredientes contidos no narguilé
observou que 77% dos pacotes coletados do Libano indicaram ndo conter alcatrdo (0,0%), e 28%
e 36% declararam a porcentagem de nicotina como 0,5% e 0,05%, respectivamente. Entretanto, os
resultados indicam uma divulgacado erronea dos ingredientes®. Outro cenario ocorre quando o
consumidor individual prepara a sua prépria sessao, tendo, dessa forma, acesso as informacdes
contidas nas embalagens. O desafio surge quando o narguilé ja vem pronto para ser servido, em
cafés ou mesmo em residéncias de amigos. Nessa situacdo desafiadora, seus usudrios ndo terao
facil acesso as adverténcias de satide especificas™*®.

O aumento no nimero de estabelecimentos, como bares e restaurantes, que oferecem o
uso do narguilé com rétulos incorretos e que muitas vezes sao fruto de contrabando, é um desafio
que requer um maior cuidado e uma maior atencdo por parte dos agentes responsaveis pela
aplicacao e fiscalizacao da lei. Em fevereiro de 2012, durante um férum sobre narguilé, um oficial
de Ontério descreveu ter encontrado uma grande quantidade de tabaco para narguilé em um
balde de esfregao sujo™*.

Outro desafiador fen6meno, mais recentemente observado, é a comercializacdo de acessorios

relacionados ao narguilé com alegagdes de seguranga ambiental e para a satide™. A pluralidade de

Narguilé: o que sabemos?




interesses financeiros, em razao da diversidade de acessérios e das inimeras partes interessadas no
produto, requer adaptacao de mensagens apropriadas para esclarecer tais equivocos'".

Produtos conhecidos como redutores de danos sdo um desafio importante, pois veiculam,
por meio de andncios, inimeras vantagens. Carvao ativado, filtros de algodao, piteiras de filtro
de carbono ativado ou de algodao, aditivos quimicos para serem adicionados a dgua da base
do narguilé, malha de plastico que pode ser ajustada a saida do corpo a fim de criar bolhas
menores na base do recipiente, além do segundo miniborbulhador de d4gua que é colocado entre
a mangueira e o corpo do aparelho sdo alguns desses artefatos que prometem reduzir os danos
resultantes do uso do tabaco. Os filtros sdo veiculados, segundo os fabricantes, como capazes
de resfriar, de maneira mais eficaz, a fumaga dentro da agua do recipiente do narguilé, nao
possuindo, em sua composicao, produtos quimicos, sendo capazes de absorver uma significativa
quantidade de nicotina e alcatrdo. Seu fabricante afirma que o filtro passou por teste cientifico em
centros especializados, sendo aprovados, pois os resultados revelaram que, em um fornilho com
tabaco, os filtros foram capazes de absorver 46,6 mg de nicotina e 100 mg de alcatrdo por litro
que, segundo eles, é o dobro do encontrado usualmente. Dessa forma, afirmam que a gravidade
da tosse serda menor, além de reduzir o barulho produzido pelas bolhas de ar>.

Pesquisa no Libano coletou 35 acessorios de marcas diferentes que sao utilizados no narguilé,
entre eles, oito filtros distintos (cinco para piteiras, um para uso dentro da agua e dois projetados
para serem colocados entre a mangueira e o fornilho), quatro tipos de piteiras, sete tipos diferentes
de folha de papel aluminio e 16 tipos de carvao. Os resultados revelaram que nenhuma das folhas
de papel aluminio, piteiras e carvao possuiam qualquer tipo de rétulo com adverténcias de satde.
Dos oito filtros comprados, apenas trés tinham um rétulo genérico de adverténcia de satde, e as
mensagens estavam posicionadas do lado ou na parte de tras da embalagem. Varias mensagens

enganosas foram observadas nos acessérios usados no narguilé® (Quadro 5).

Quadro 5 - Exemplos de mensagens enganosas nos pacotes dos acessorios do narguilé no Libano™

Reduz a tosse e mantém os dentes, as gengivas e a boca limpos, sem afetar o sabor
original

Filtro - . . s
Proteja a sua satde enquanto aprecia o seu narguilé
Absorve e aprisiona mais de 80% de alcatrao e nicotina
Nao emite odores quando usado

oo Fornece uma fumaca mais suave

Papel aluminio

Se bem perfurado, gera um ar fresco e ndo aquecido que combina com a fumaga do
narguilé, resultando em uma fumaca menos espessa

Piteira Eficiente na reducdo do risco de transmissdo de doencgas contagiosas
Sem cheiro e sem fumaca

Nao afeta o gosto do narguilé

Acende rapidamente e por mais tempo

Carvao . . . . . .
Livre de produtos quimicos, feito com 100% de ingredientes naturais

Facil de limpar, pois ndo produz muita cinza e vapores

Convivio amigavel

Fonte: Adaptado de Nakkash , Khalil™.
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Sabe-se que o usuario do narguilé habitualmente compartilha as piteiras, expondo-se
ao risco de contaminacao e transmissao de varias doengas infectocontagiosas'®. A propaganda
relativa a reducao do risco de transmissdao de doencgas infecciosas e contagiosas, quando do uso
das piteiras descartdveis, leva a reflexdo sobre outra gravissima e desafiadora questao de satide
publica que, até onde é sabido, nunca foi citada em estudos: a inexisténcias de normas adequadas
sobre o método de limpeza, descontaminacdo, desinfeccdo e esterilizacdo tanto do narguilé
quanto de todas as suas pecas e acessorios.

Outros desafios que necessitam ser considerados referem-se ao uso do narguilé para
fumar cannabis e steam stones. Essa tltima é comercializada como 100% natural e extremamente
pura, mas que, na realidade, contém concentracoes elevadissimas de substancias cancerigenas

classificadas no grupo 1 da Iarc®®.

Recomendacoes

Embora a CQCT/OMS abranja todos os produtos derivados do tabaco, seus artigos sao, em
geral, mais usados nos cigarros em comparacao com as outras formas de consumo do tabaco, como
o narguilé™?. Em novembro de 2008, as diretrizes para o art. 11 foram apresentadas na Conferéncia
das Partes em Durban, Africa do Sul. Apesar de nao estarem juridicamente vinculadas, as diretrizes
indicaram a necessidade de avisos e mensagens de satide diferentes para os diversos produtos de
tabaco, como charutos, tabaco sem combustao, tabaco para cachimbo, bidis e tabaco para narguilé,
para melhor ressaltar os efeitos especificos a satide relacionados a cada produto'.

A maioria das recomendagdes sugeridas a seguir, especificamente para o narguilé,
baseiam-se em medidas que podem ser aplicadas com base tanto nos artigos da CQCT/OMS
quanto na legislacao brasileira em vigor'.

Recomenda-se a aplicacdo do art. 11 da CQCT/OMS e do abrangente Decreto n.® 8.262,
de 2014, que proibe o uso de palavras, simbolos, dispositivos de som, desenhos ou imagens que
possam levar a conclusdes equivocadas a respeito das caracteristicas e da composicao do produto
e dos riscos para a satide, podendo induzir diretamente o consumo na medida em que cria a falsa
impressdo de que uma marca seria menos prejudicial a satide do que outra'*>'%,

Nesse decreto, encaixam-se as propagandas enganosas de diversos tipos de melaco
para narguilé sem tabaco comercializados como “natural”, “livre de produtos quimicos”, “sem
nicotina”, “0% de alcatrao”, “uma alternativa mais saudavel de fumar o narguilé” que, exceto
pela auséncia de nicotina, contém concentracdes iguais de alcatrdo, CO, 6xido nitrico, HAP e
compostos carbonilicos”®. O narguilé também é usado com a cannabis e com as steam stones e
propagado como sendo produto de menor risco a satide®.

Recomendam-se novas normas que abranjam as propagandas relacionadas ao e-carvao e
ao carvao de fibra de coco que sao vendidos como ecolégicos e naturais=*.

Seguindo a mesma logica, a nova norma deve incluir as mangueiras usadas no
equipamento que também levam a conclusdes equivocadas por parte do consumidor, haja vista
que as confeccionadas em couro sdo propagadas como de maior durabilidade, mas acumulam
residuos mesmo com limpezas regulares, enquanto as de plastico ou silicone expdem seu usudrio

a maiores concentragdes de substancias toxicas por serem menos permeaveis®.
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Recomenda-se a aplicagdo das normas da Anvisa, como o art. 7A, §1.°, do Decreto n.° 2.018,
de 1996, e o art. 3.°, pardgrafo 1.°, inciso V, da Lei n.° 9.294, de 1996, que exige que a embalagem
nao contenha imagens de alimentos, por exemplo, hortela, frutas, doces como goma, chocolate
entre outros, e de bebidas como refrigerantes'**!*>. Dessa forma, a norma ja em vigor, que esta
em acordo com os arts. 9.° e 10 da CQCT/OMS"?, precisa ser fiscalizada e cumprida, ndo sendo
permitido o uso de aditivos nem a comercializacdo de produtos com embalagens de imagens de
alimentos ou de lugares atrativos que sao, sem sombra de davida, um estimulo a experimentacao
€ a0 consumo.

O art. 8.° da CQCT/OMS faz recomendacdes sobre as medidas de protecdo contra a
exposicao a fumaga do tabaco em locais fechados de trabalho, meios de transporte publicos,
lugares publicos fechados e, se for o caso, outros lugares ptiblicos'*. Esse artigo foi um norteador
para varias normas no Brasil.

No Brasil, a Lei n.° 12.546, de 14 de dezembro de 2011, proibe expressamente o uso do
narguilé, entre outros produtos derivados do tabaco, em espacos publicos fechados, exceto em
locais especificos, conforme determinado pela legislagdo, como estabelecimentos destinados
especificamente a comercializacdo de produtos do tabaco, desde que adotem condicdes de
isolamento, de ventilacao e equipamentos de exaustao de ar, bem como medidas para a protecao
do trabalhador em relacdo a exposicdo a fumaca'”’. Todas essas condicdes estdo reguladas pela
Portaria Ministerial n.° 2.647, de 4 de dezembro de 2014, e foram publicadas pelos Ministérios
da Satdde e do Trabalho e Emprego'®. Recomenda-se a intensa e continua fiscalizagdo, com
aplicacdo das multas cabiveis e previstas na legislagdo, dos estabelecimentos que disponibilizam
o equipamento em ambiente fechado.

A venda, a promocao e a publicidade para menores de idade ocorrem nao somente nas
lojas fisicas, mas também sdo favorecidas pela internet, que levam os promotores desse produto
a ludibriarem a lei que proibe a comercializacdo de qualquer produto derivado do tabaco para
criangas e adolescentes, ferindo nao s6 o art. 16 da CQCT/OMS, mas também a Lei Federal
n.°10.702, de 2003, bem como o Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lein.° 8.069, de 1990)'42161:162,
As criangas e os adolescentes devem ser protegidos também da participacdo em publicidade de
narguilés (Lei n.° 10.167, de 2000), do recebimento de amostra ou brinde e da comercializagdo ou
do uso em estabelecimentos de ensino'®.

Outro cendrio relevante é a expansao desses estabelecimentos préximos a escolas e
universidades, sendo um risco e facilitador para a iniciagdo e a manutengao do uso do narguilé'®.
Recomenda-se que esse comércio ndo seja permitido perto de qualquer tipo de instituicoes
educacionais.

H4 evidéncia estabelecida de que os rétulos de adverténcia de satide em pacotes de
cigarros aumentam a conscientizacdo sobre os riscos para a saide entre fumantes e ndo fumantes
e diminuem o consumo'®. Na Turquia, em julho de 2012, tal como acontece com os magos de
cigarros, rétulos com adverténcias de satide, combinando mensagem de texto com imagens
gréficas, foram colocados no corpo do narguilé, cobrindo pelo menos 65% da sua superficie®
(Figura 11).
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Figura 11 - Rétulos de adverténcia de satide em narguilés da Turquia

& A
“euklan ko™

Fonte: Adaptado de Erdol et al.®.

Recomenda-se o desenvolvimento de diretrizes especificas para a regulagdo do narguilé,
levando em consideragdo questdes relativas a insercao de imagens e frases de adverténcia de
satde inerentes ao uso e a exposigao a esse produto, para que o consumidor ou o fumante passivo
tenham o direito a informacao do que inalard. As adverténcias devem contemplar os riscos a
satde dos compostos quimicos presentes no fumo, com ou sem tabaco, e do carvao. Recomenda-
-se também que o tamanho padrao usado no mago de cigarro seja proporcionalmente o mesmo
adotado nas embalagens do pacote do fumo, com ou sem tabaco, do carvao, do filtro, do fornilho
e do abafador. Outra recomendagcéao diz respeito a insercao de adesivos com mensagens e imagens
de adverténcia também na base do narguilé, na mangueira, na piteira, bem como nos menus
dos cafés, restaurantes, tabacarias e qualquer outro tipo de estabelecimento onde seu uso seja
permitido, conforme previsto no art. 11 da CQCT/OMS, na Lei Federal n.® 12.546, de 2011, e no
Decreto n.° 8.262, de 201451/14%158159,

As adverténcias de satide também precisam abordar algumas das percepg¢des equivocadas
que as pessoas tém sobre o uso do narguilé, como a capacidade da agua em filtrar as substancias
toxicas, ou o efeito inofensivo do narguilé com ou sem tabaco, com cheiro doce e frutado™.
Muitos estudos cientificos publicados e contidos nesta publicagdo podem subsidiar e facilitar o
aprimoramento de medidas ja existentes no Brasil, previstas na Lei Federal n.° 12.546, de 2011,
e no Decreto n.° 8.262, de 2014, bem como nos arts. 10 e 12 da CQCT/OMS, que recomendam a
disseminacdo de informagdo ao publico sobre a toxicidade e as emissdes da fumaca do narguilé
com e também sem tabaco; da mesma forma que a propagacdo de educagdo, comunicagao,

treinamento e conscientizagao do publico'#1>166,
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Recomenda-se, em acordo com a sétima Conferéncia das Partes da CQCT/OMS, de 2016,
a inclusdo permanente do tema narguilé em todas as campanhas nacionais de preven¢do ao
tabagismo'®’.

Sabe-se que o usudrio de narguilé pode interferir em como o equipamento sera utilizado,
qual fumo serd escolhido, qual fonte de aquecimento e quais acessoérios serdo usados. De um
modo geral, o equipamento, o carvao, a mangueira e os outros acessorios utilizados no narguilé
nao sao regulados pela falta de método para padronizé-los. Todas essas varidveis geram uma
complexidade na regulagdo do produto. Entretanto, faz-se necessario o desenvolvimento de
equipamentos para medir com acurécia os compostos presentes na fumaca da corrente primaria
do narguilé. Esses equipamentos servirdo para o desenvolvimento de metodologia padronizada,
que podera ser utilizadas com seguran¢a em pesquisas, sendo um caminho importante e essencial
na validacdo externa dos desfechos, favorecendo o conhecimento da totalidade das substancias
contidas e emitidas no narguilé e dos danos a satide decorrentes da sua presenga, conforme
previsto nos arts. 9.° e 10 da CQCT/OMS*2

O aumento regular dos impostos é comprovadamente a medida mais eficaz na queda da
prevaléncia de fumantes'®®. Recomenda-se que a taxagdo de produtos derivados do tabaco seja
ampliada ndo somente para o fumo, com ou sem tabaco, usado no narguilé, mas que inclua as
pecas e 0s acessorios, com taxas similares a outros produtos de tabaco combustivel, especialmente
cigarros. Cabe ressaltar que a tributacao a granel (por quilo) é relativamente barata para o usuério
individual, portanto, recomenda-se a taxacao por cada servico individual a precos mais altos. A
restricdo a importacao e a venda de tabaco, produtos e acessérios para o narguilé isentos de taxas
também é recomendada. Essa recomendacao esta em acordo com o art. 6.° da CQCT/OMS, com a
sugestao da sétima Conferéncia das Partes e com a Lei Federal n.° 12.546, de 2011'421661¢7,

A educacdo, a sensibilizacao e a formacao dos profissionais de satde e da populagdo em
torno dos perigos para a satide do narguilé, com e sem tabaco, estdao na recomendagdo do art. 12 da
CQCT/OMS. Portanto, recomenda-se, para reduzir a prevaléncia da desinformagao sobre os riscos
asatde do uso e da exposicao a fumaga desse produto, que sejam intensificadas as agdes educativas
e os treinamentos especificos para os profissionais de satide, os educadores e toda populagao'*.

Recomenda-se que o dependente de narguilé seja motivado a buscar tratamento incluido
no programa de cessacdo do dependente de nicotina, conforme preconizado pelo art. 14 da
CQCT/OMS™,

Recomenda-se que a terapia cognitivo-comportamental seja a base da abordagem
do tratamento do dependente de narguilé. As reflexdes sobre o apelo dos aromas e sabores e
a atmosfera que gira em torno do usudrio, como a confraternizacdo e o compartilhamento do
narguilé com os amigos, sao fundamentais no tratamento. O suporte técnico especializado e a
motivagdo para mudanca, bem como o desenvolvimento de habilidades de fuga e enfrentamento
em situagdes de gatilhos ou risco de uso ou recaida devem ser contemplados durante todo o
processo terapéutico. Recomenda-se especial atencdo com o monitoramento da presenca de
padrao de comportamento compensatério por meio do uso ou aumento do uso de qualquer outro
produto fumigeno, derivado ou nao do tabaco, durante a redugao ou cessacao do narguilé.

A CQCT/OMS, no seu art. 20, e o Tobacco Product Regulations (TobReg) citam a
necessidade de sistema de vigilancia e monitoramento com inquérito nacional, para a melhor
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construgdo de politicas puablicas de controle do tabagismo®'*2. Recomenda-se a sistematizacao
periddica de inquérito nacional sobre experimentacao e uso nos tltimos 30 dias, andlise de critérios
diagnodsticos de dependéncia, entre tantas outras varidveis que necessitam ser estudadas. Também
sdo recomendadas pesquisas qualitativas que analisem o contexto, a maneira de uso local, o tipo
preferencial de melaco no fumo, a motivacdo para o uso, as crengas relacionadas a seguranca
do produto, o uso com cannabis, entre tantas outras questdes que precisam ser respondidas e
compreendidas. Dessa forma, havera informagdes especificas sobre esse produto no territério
nacional que serao fundamentais para nortear a construgao de medidas mais eficazes e distintas
para a populagdo brasileira. Nesta publicacao, disponibilizaram-se questionarios que poderiam
ser usados nesse inqueérito.

O narguilé, no territério brasileiro, ¢ montado algumas vezes com objetos inadequados e
improvisados, que favorecem casos de incéndios com risco de graves queimaduras e até morte®'®°.
Esse é um grande desafio a ser enfrentado e para o qual recomendam-se, em conformidade com
o art. 12 da CQCT/OMS e com o TobReg, alertas e educagdo para a populagdo, que podem ser
disseminados por educadores, profissionais de satide e pelas midias®'*

Recomendam-se pesquisas, na populacdo brasileira, para a deteccdo e a identificacdo de
micro-organismos patogénicos no narguilé, nas suas pecas e nos seus acessorios. Os resultados
traduzirdo o retrato real dos riscos a que os usudrios estdo expostos e ajudardo a nortear as
medidas de prevencdo da disseminacdo de doencas infectocontagiosas entre os usudrios desse
equipamento.

O narguilé, suas pecas e seus acessorios deveriam, ap6s o uso, passar pelos processos de
limpeza, descontaminacao, desinfeccao e esterilizacao, seguidos do correto empacotamento para
a manutencgdo da esterilizacao'”’. Esse processo implicaria a criagdo de normas reguladoras de
risco ocupacional para o trabalhador dos locais em que o narguilé é alugado, por exemplo em
tabacarias, cafés, bares e restaurantes.

Entende-se que a recomendagdo mais viavel e segura, sob a 6tica da satide publica, seria
que a comercializagdo e o aluguel do narguilé e de todas as suas pecas e acessorios seguissem a
obrigatoriedade do comércio em embalagens lacradas e estéreis, para uso individual, descartavel,
sendo proibido o reaproveitamento, com alertas sobre o risco dessa prética, com imagens e
frases de adverténcias do Ministério da Satide e certificacao do Instituto Nacional de Metrologia,
Qualidade e Tecnologia (Inmetro). A coleta e a reciclagem das pecas descartadas ficariam sob a

responsabilidade do dono do estabelecimento ou do usuério, no caso de uso domiciliar.
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CONSIDERACOES FINAIS

Nesta publicacdo, composta de um levantamento de literatura cientifica, apresentou-se o
panorama do que se sabe, até a presente data, sobre o narguilé, suas pecas, seus acessorios e suas
diversas formas de fumo e de uso.

Entende-se que a maneira como o narguilé vem sendo usado, publicizado e comercializado
no Brasil estd em desacordo com as recomendacdes de vérios artigos do primeiro tratado
internacional de satde publica: a CQCT/OMS. O conjunto das evidéncias apresentado leva a
crer que é necessario agir de forma célere e que muito precisa ser feito quanto ao enfrentamento
desse grave problema de satde publica.

Ao se analisarem os desafios presentes, torna-se essencial repensar as agdes e rever a
legislacao relativa ao narguilé, com o propésito de proteger as geracdes atuais e futuras dessa
nova epidemia que se apresenta.

Portanto, sugerem-se recomendacdes de possiveis caminhos a serem percorridos, baseados
na CQCT/OMS ena legislacdo brasileira, para subsidiar o Ministério da Satde, representados pelo
INCA e pela Anvisa, responsaveis pelas politicas de controle do tabagismo no Brasil. Acredita-se
que essas recomendagdes impactardo na queda da prevaléncia da iniciacao e do uso preocupante
e disseminado do narguilé, com reducao da morbimortalidade.
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Nenhuma

Uma vez

Varias vezes
Sempre acontece

Ntmero de vezes que conseguiria parar o
narguilé por mais de 7 dias? (DFN)

Sim, claro
Vocé fuma narguilé quando estd | Sim, provavelmente
gravemente doente? (DFN, FP) Sim, talvez

Nao

Sim, claro

Sim, provavelmente
Sim, talvez

Nao

Vocé estd pronto para ndo comer em troca
de um narguilé? (FP)

Sim, claro
Vocé fuma narguilé para melhorar seu | Sim, provavelmente
moral? (RN) Sim, talvez

Nao

Sim, claro
. Vocé fuma narguilé para relaxar os nervos? | Sim, provavelmente
(RN) Sim, talvez
Nao

Fumantes pesados: > 7 narguilés/semana; fumantes moderados: 3 - 6 narguilés/semana; fumantes
leves: < 3 narguilés/semana

Legenda: DFN - dependéncia fisiologica de nicotina; FP - fissura psicolégica; RN - reforco negativo; RP - reforco
positivo.
Fonte: Adaptado de Salameh, Waked, Aoun'®, livre tradugédo da elaboradora.
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