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INTRODUÇÃO 

 

 O tabagismo é um grave problema de saúde pública mundial e só no Brasil ocorrem 

aproximadamente 220 mil mortes/ano associadas ao uso do tabaco. Esse problema considerado 

pela a World Health Organization (Organização Mundial de Saúde, OMS, 2014) como uma 

das principais causas de mortes passiveis de prevenção, estudos realizados com tabagistas 

mostram que muitos fumantes afirmam que, se pudessem voltar no tempo, não teriam começado 

a fumar; e que 60-70% desses queriam parar seu consumo. Contudo, sem ajuda, a maioria não 

consegue parar, principalmente por conta da dependência de nicotina, e, após um ano, apenas 

4% permanecem abstinentes. (KNORST et al, 2014) 

 Foi neste contexto que o cigarro eletrônico (CE, também referido como e-cigarette em 

inglês), desenvolvido pelo farmacêutico chinês HonLik e patenteado em 2003, surgiu como 

uma forma alternativa de reposição de nicotina para as pessoas que desejavam parar de fumar, 

mas eram dependências dela, por causa do tabaco. (KNORST et al, 2014) 

 Igualmente, nos últimos anos, foi propagada uma falsa ideia de que o CE é menos nocivo 

à saúde, ocasionando uma grande procura pelo produto, cujo uso desse dispositivo pelos jovens, 

já atingiu proporções alarmantes. O que tornou o assunto bastante preocupante, haja vista que 

o CE vem se mostrado um agente praticamente tão prejudicial quanto o tabaco e, até então, sem 

pesquisas conclusivas sobre os reais males causados pelo uso do cigarro eletrônico (CAHN; 
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SIEGEL, 2011). Portanto, devem ser estudados mais profundamente para se analisar todos seus 

efeitos adversos à saúde, em especial, suas possíveis doenças.  

 

METODOLOGIA 

 

Uma revisão integrativa sobre efeitos nocivos do CE em seus usuarios. A pesquisa foi 

feita baseada em material bibliográfico, principalmente artigos cientificos, recolhidas nas bases 

de dados: SCIELO, LILACS, PUBMED, CDC e BVS. Os descritores utilizados foram: cigarro 

eletrônico e efeitos nocivos. Como método, houve a seleção de artigos nos idiomas português, 

inglês e espanhol, entre os anos de 2014 a 2020. Como critério de inclusão foi considerado 

estudos de coorte, estudos transversais, estudo de caso, estudos ecológicos e revisões 

sistematicas e integrativas. 

 

REFERENCIAL TEÓRICO 

 

Bullen et al. (2013) aponta que os CE são compostos por um cartucho de nicotina, 

uma bateria e um atomizador. Tal equipamento é utilizado para fornecer aos usuários doses de 

suplementos químicos em forma de aerossol, além de nicotina (KNORST et al, 2014). 

Um estudo feito por Cho, Shin e Moon (2011) relata que a chance de adolescentes se 

utilizarem do cigarro eletrônico quando possuem algum parente que fuma cigarro comum é 

3,4 vezes maior quando não há a presença de familiares que são fumantes. Pelo fato de o 

cigarro eletrônico ser uma considerado um cigarro moderno, em virtude de seus componentes 

eletrônicos, há o grande risco desse produto ser mais utilizado por crianças e adolescentes, que 

podem imaginar que o CE é uma forma mais saudável de fumar. 

Outra restrição a ser empregada ao consumo do CE é em locais fechados. Um estudo 

apontou que quando 9 indivíduos consomem o cigarro eletrônico ao mesmo tempo em um 

ambiente com ar condicionado, os níveis de glicerina, nicotina e 1,2 -propanodiol aumentaram 

significativamente, a concentração de óxido nítrico exalado pelos usuários também sofreu 

acréscimo, além de elevada concentração de material particulado no ar, de alumínio e no 

aumento de 20% na taxa de hidrocarbonetos aromáticos (SCHOBER et al, 2014). 

A falta de regulamentação e políticas de controle de qualidade para os cigarros 

eletrônicos torna difícil determinar a segurança desses dispositivos, e seus potenciais riscos à 

saúde permanecem obscuros (GONIEWICZ et al, 2014).  



 

 
 

Os fabricantes de CEs têm usado propaganda agressiva para encorajar o uso de CE. Os 

principais argumentos usados pela indústria de CE são os benefícios para a saúde dos CEs em 

comparação com os cigarros convencionais, redução do tabagismo, cessação do tabagismo, 

exposição passiva mínima e a possibilidade de usar CEs em locais onde o fumo é proibido 

(FOULDS et al, 2011). 

Esses estudos apresentados demonstram os malefícios que o cigarro eletrônico pode 

causar aos seus usuários. Um desses principais impactos negativos à saúde é uma doença 

conhecida como EVALI (sigla para: E-cigarette or Vaping product use-Associated Lung Injury, 

ou doença respiratória associada ao uso de cigarros eletrônicos ou vaping), que pode chegar a 

ser fatal (CDC, 2020a). 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Os CEs são comercializados sob o fundamento de serem uma alternativa menos nociva 

que o tabaco convencional e que, por isso, podem auxiliar na gradual cessação do hábito de 

fumar (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2017). Contudo, como assim trazem Hua, Yip e Talbot 

(2013) a exposição ao CE é mais prolongada que o tabaco normal durante o fumo, expondo o 

usuário por mais tempo às substâncias tóxicas para o organismo, pois uma tragada de um CE 

dura cerca de 2 segundos a mais que uma de tabaco normal. 

Cheng (2014) também aponta que empresas que fabricam os CEs não informam a lista 

completa de substâncias químicas presentes no produto, havendo uma discrepância entre os 

valores e substancias presentes no pacote e as que são efetivamente emitidas pelo cigarro 

eletrônico. Além disso, os valores de nicotina, principal substância responsável pelo vício dos 

CE, variam muito de marca para marca, não havendo, assim, uma uniformização, o que pode 

ser prejudicial para consumidores desatentos (CHENG, 2014). 

O Centers for Disease Control and Prevention (CDC) fez vários registros acerca do 

use e consequências do CE. O CDC (2020a) registrou 2.807 casos, com ou sem mortes, de 

EVALI nos Estados Unidos. Os registros de casos desta doença vêm diminuindo desde agosto 

de 2019 em razão de campanhas de conscientização dos riscos associados ao CE (CDC, 2020a). 

Foi detectado que um dos principais causadores do EVALI era o acetato de vitamina E presente 

nos CE (CDC, 2020a). 

A maior parte dos pacientes acometidos por EVALI foram do grupo de 18 a 24 anos 

de idade com 37% de incidência, seguido dos grupos de 24 a 34 anos e acima de 35 anos, ambos 



 

 
 

com 24% dos casos, e o grupo de menor incidência foram os menores de 18 anos, com 17% 

(CDC 2020a). 

Apesar da proibição da comercialização para menores de 18 anos, os CE também estão 

sendo consumidos por adolescentes entre 13 a 17 anos de idade (CDC 2020b). Esses 

adolescentes conseguem esse produto por meio de “mercados informais”, que não obedecem 

às legislações vigentes, o que causa diversos problemas a saúde em razão do fato que os 

organismos dos adolescentes ainda estão se desenvolvendo (CDC, 2020b). 

O CDC (2020a) recomenda que adultos que não fumam o tabaco convencional não 

devem utilizar o CE, em razão dos riscos que eles trazem à saúde da população. Além disso, 

maiores campanhas precisam ser realizadas, pois o CE, por se tratar de um aparelho eletrônico, 

acaba atraindo jovens que ainda não conhecem o impacto que esse produto causa em sua saúde. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 Desta forma, apesar da propaganda positiva acerca dos benefícios do CE, é necessário 

salientar que este produto também faz mal a saúde dos seus usuários. Além da presença de 

várias substâncias tóxicas, o cigarro eletrônico também causa doenças como o EVALI. 

O CE, por ser um novo produto e se apresentar como item moderno é um atrativo para 

jovens que podem começar a utilizá-lo sem o devido conhecimento de todos os seus efeitos 

adversos. 

Mais estudos precisam ser realizados para se descobrir todos riscos à saúde que o 

cigarro eletrônico causa, porém os dados apresentados já demonstram a de campanhas para 

melhor conscientização da população para que não assumam erroneamente que o CE é uma 

alternativa saudável ao tabaco normal, evitando, assim, que mais pessoas comecem a utilizá-lo.  

 

Palavras-chave: Cigarro eletrônico; EVALI; Problemas respiratórios. 
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