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1. INTRODUÇÃO 
 

As práticas sanitárias constituem uma ampla gama de conceitos que 
envolvem saúde e organização social, e faz com que essa se organize sob os 
prismas daquela de acordo com os aspectos vigentes na sociedade (SANTOS et al., 
1999). Sob esse prisma, os hábitos de convívio se correlacionam muito com as 
doenças e moléstias que acometem as populações, podendo se perceber isso no 
ano de 2009, com a pandemia de Influenza A H1N1, em que ocorreu a criação do 
Gabinete permanente de emergência em Saúde Pública (GPESP) e a 
implementação de medidas de contenção da doença (MILANESI et al., 2011). 

Tendo isso em vista, a pandemia no novo Coronavírus (nCOV-19), 
descoberto em dezembro de 2019 (DU TOIT, 2020) trouxe à tona a necessidade da 
implementação de estratégias de saúde pública para mitigar os efeitos dessa crise 
humanitária (VAN BAVEL et al., 2020). Essa realidade dá abertura ao diálogo acerca 
do tabagismo, hábito que em países desenvolvidos é responsável por mortalidade 
superior à soma de todos os fatores modificáveis (ARAÚJO et al.,  2004), 
acarretando um prejuízo econômico de cerca de 300 bilhões de dólares nos EUA 
(HALL et al., 2016). Em adição, as projeções para 2020 apontam que o tabagismo 
acarretará 7,5 milhões de mortes/ano, cerca de 10% da taxa global (PINTO et al., 
2015). 

Na realidade pandêmica, pode-se atribuir ao vírus um impacto 
macroeconômico no PIB que vai de US $ 2,4 trilhões a US $ 9 trilhões ainda em 
2020 (MCKIBBIN et al., 2020). É razoável, portanto, supor que o tabagismo seja um 
agravante dessa crise social, uma vez que, ainda que haja um declínio (cerca de 
35%) na prevalência do tabagismo (MONTEIRO et al., 2015) ele ainda compõe 
cerca de 6% a 15% das despesas nacionais com saúde (PINTO et al., 2015). O 
estudo em questão tem como objetivo esclarecer a relação da exposição à fumaça 
dessa droga e os respectivos impactos sobre a COVID-19 e, assim, fundamentar a 
criação de comitês de crise, campanhas e órgãos exclusivos para essa parcela da 
população no contexto de pandemia. 

 

2. METODOLOGIA 
 

O presente estudo é uma revisão sistemática de literatura, com abordagem 
descritiva. Foi realizada uma busca nos bancos de dados PubMed, Scielo, Web of 
Science e Scopus no dia 30 de agosto de 2020, utilizando a seguinte chave de 
busca: ((“tobacco use disease” OR “smoking”) AND (“covid-19” OR “coronavirus 
infections”)). 



 

Os critérios de inclusão foram artigos intimamente relacionados à temática 
covid-19 e tabagismo e que foram publicados em 2020. Em um primeiro momento, 
foi realizada a exclusão de duplicatas. Após isso, procedeu-se a leitura de todos os 
títulos, sendo sucedida pela leitura dos resumos e, por fim, a leitura dos textos na 
íntegra. Foram excluídos aqueles que não atenderam aos critérios mencionados 
acima, além de revisões sistemáticas e cartas ao editor. 

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

Foram encontrados 805 artigos na busca, restando 465 após a exclusão das 
duplicatas. 133 títulos foram selecionados, e após isso, 73 resumos. Por fim, após a 
leitura dos textos na íntegra, restaram 6 artigos, detalhados no Quadro 1. 

Jackson et al. (2020), em um estudo transversal realizado com mais de 50 mil 
adultos no Reino Unido, dentre esses 13.055 ex-fumantes e 5808 fumantes, 
encontrou uma maior prevalência de COVID-19 entre os fumantes atuais (56%) em 
comparação com ex-fumantes (19%) e nunca fumantes (26%). Além disso, foi 
encontrada uma associação entre menor aderência às recomendações de 
prevenção à doença nos fumantes atuais, apresentando odds ratio de 0,70 
(0,62;0,78) em relação aos indivíduos que nunca fumaram. 

Hamer et. al. (2020), em um estudo de coorte com quase 400.000 
participantes realizado no Reino Unido, relatou que 37.549 eram fumantes, 760 
participantes evoluíram com necessidade de hospitalização por COVID-19, sendo 
que 11,9 % das mesmas, ocorreram entre fumantes. O estudo relatou fatores de 
risco para contrair COVID-19, incluindo dentre eles, o tabagismo atual. 

No entanto, contraditoriamente, Hernandez-Garduño et. al. (2020), usando 
dados de domínio público no México, encontrou que o tabagismo seria um fator de 
proteção para ocorrência de COVID-19 por meio da análise de 12.304 casos 
positivos para SARS-COV2, dos quais 1.191 eram fumantes, com uma odds ratio de 
0,63 (0,51;0,77) dos fumantes em relação aos não-fumantes. 

Smith et. al. (2020), em um estudo qualitativo, encontrou maior expressão dos 
receptores ACE2, que é sítio de penetração do SARS-CoV2, em tabagistas, 
apresentando aumento de 30 a 55%. 

Ahmed et. al. (2020) encontrou maior mortalidade por COVID-19 em países 
que possuem maior prevalência de pessoas com hábitos tabágicos, com ênfase 
naqueles que a média de consumo per capita anual é maior que 1200 cigarros. 

Monteiro et. al. (2020) encontrou, em uma coorte retrospectiva, que pacientes 
tabagistas e ex-tabagistas com COVID-19 teriam maior necessidade de ventilação 
mecânica do que pacientes não-tabagistas, apresentando uma odds ratio de 10,33 
(1,43;74,67) para fumantes e 8,06 (1,53;43,06) para ex-fumantes. 

Dessa forma, 5 dos 6 artigos analisados corroboram a hipótese de que 
tabagismo atual seria um fator de risco para contaminação por COVID-19, 
evidenciando a necessidade de medidas de proteção à população afetada. 

 

4. CONCLUSÕES 
 

Para além da ampla gama de morbidades que já eram associadas ao hábito 
tabágico, diversos estudos sugerem uma maior ocorrência, gravidade e mortalidade 
por COVID-19. No entanto, sugere-se que mais estudos sejam realizados, visando 
comprovar e evidenciar de forma mais contundente as relações  sugeridas por esta 
revisão sistemática. 



 

 



 

Ademais, o acompanhamento das novas publicações na literatura, da 
temática relacionada ao COVID-19, elucidará ainda mais o leitor sobre novos 
possíveis fatores de risco que possam ter relação com o desfecho de pacientes 
infectados  pelo SARS-COV2. 
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