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RESUMO 

Introdução: A vigilância do uso de nicotina/tabaco normalmente examina o uso binário (versus 
não uso) de cada produto isoladamente, mas isso não consegue captar a substituição entre 
produtos e os subtipos de uso de múltiplos produtos. A presente análise utiliza classificações 
mais granulares em termos temporais e comportamentais para examinar as tendências de uso 
de sistemas eletrônicos de liberação de nicotina (ENDS) e/ou cigarros. 

Métodos: Foram examinadas as tendências trimestrais de uso de cigarros e ENDS a partir do 
National Health Interview Survey (NHIS) de 2014 a 2024. O status de tabagismo/vaping foi 
definido usando a frequência autorrelatada (todo dia, alguns dias, nunca) para cada produto, 
gerando nove categorias, incluindo a de não uso. As tendências foram analisadas no geral e por 
faixa etária (18-29, 30-44, 45-59, ≥60). 

Resultados: O uso de qualquer um dos produtos diminuiu de forma modesta (de 18% no 1º 
trimestre de 2014 para 16% no 4º trimestre de 2024). O tabagismo exclusivo diminuiu 
substancialmente (de 80% para 50% entre aqueles que usavam qualquer um dos produtos), o 
que foi amplamente compensado por um aumento pronunciado no vaping exclusivo (de 5% para 
40%). O uso dual exibiu um padrão em forma de U, com declínio inicial seguido de aumento. 
Embora o uso de qualquer um dos produtos tenha permanecido estável na maioria das faixas 
etárias, a idade moderou significativamente as tendências: adultos entre 18 e 29 anos 
apresentaram o declínio mais acentuado no tabagismo exclusivo (de 73% para 7%), seguidos 
pelos adultos de 30-44 anos (de 78% para 47%) e de 45-59 anos (de 84% para 72%). Por outro 
lado, o tabagismo exclusivo entre adultos com 60 anos ou mais permaneceu predominante e 
praticamente inalterado (de 86% para 85%). 
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Conclusão: Ocorreu uma mudança acentuada do tabagismo exclusivo para o vaping exclusivo 
entre 2014 e 2024. Essa transição pode representar redução de danos em nível populacional por 
meio da migração para produtos não combustíveis, especialmente entre adultos mais jovens, 
com mudanças limitadas entre os adultos mais velhos. 

Implicações: As mudanças em nível populacional do tabagismo exclusivo para o vaping 
exclusivo, dentro de um nível geral estável de uso de produtos de tabaco/nicotina, podem indicar 
que os produtos de nicotina não combustíveis complementaram os esforços tradicionais de 
controle do tabaco nesse período, reduzindo e/ou prevenindo o tabagismo de cigarros. O 
equilíbrio entre permitir o acesso a alternativas de menor risco para adultos que fumam e prevenir 
a iniciação entre não usuários continua sendo fundamental. A persistência do tabagismo 
exclusivo entre adultos mais velhos destaca a necessidade de intervenções direcionadas a essa 
população prioritária. Por fim, o recente aumento no uso dual reforça a importância da vigilância 
contínua, para a qual os dados trimestrais do NHIS podem fornecer informações valiosas. 

PALAVRA-CHAVE: Cigarros, Sistemas eletrônicos de liberação de nicotina, Tendências, 
Redução de danos 

INTRODUÇÃO 

Os cigarros continuam sendo o produto de tabaco mais popular entre adultos nos Estados 
Unidos.¹ No entanto, o mercado de produtos de tabaco para consumidores tornou-se 
extremamente diversificado nos últimos anos, impulsionado pela introdução de produtos não 
combustíveis inovadores, como os sistemas eletrônicos de liberação de nicotina (ENDS) e as 
bolsas de nicotina oral. Uma análise recente dos dados do National Health Interview Survey de 
2024 demonstrou que 18,8% dos adultos dos EUA usaram pelo menos um produto de tabaco,² 
percentual que se manteve estável desde 2017, quando era de 19,3%.³ Contudo, a composição 
dos produtos utilizados mudou substancialmente, com o tabagismo de cigarros caindo abaixo de 
10% pela primeira vez, e o uso de ENDS atingindo o nível mais alto já registrado, de 7%.² Outras 
pesquisas nacionalmente representativas retratam um quadro consistente, com o tabagismo 
atual diminuindo (Population Assessment of Tobacco and Health (PATH): de 18,1% em 2013⁴ 
para 14,2% em 2021⁵; National Survey on Drug Use and Health (NSDUH): de 20,6% em 2017 
para 14,3% em 2024⁶), enquanto o uso atual de ENDS aumentou (PATH: de 2,4% em 2013⁴ para 
4,7% em 2021⁵). 

O deslocamento dos cigarros combustíveis por produtos não combustíveis também foi 
documentado em outros países, incluindo o uso do snus na Suécia⁷ e dos ENDS no Reino Unido.⁸ 
Com uma longa tradição de uso nos países do norte da Europa, o snus oferece uma perspectiva 
histórica sobre o deslocamento do tabagismo por um produto não combustível, evidenciado pelo 
uso de snus substancialmente mais alto (26,2%) do que o tabagismo (4,9%) entre homens 
suecos em 2022.⁷ Os ENDS, apesar de sua emergência recente, parecem seguir trajetória 
semelhante no Reino Unido. Especificamente, os ENDS receberam forte apoio governamental 
no Reino Unido e tornaram-se o auxílio mais comum para a cessação do tabagismo.⁹ Como 
resultado, pela primeira vez em 2024, a prevalência do uso de ENDS superou a do tabagismo 
de cigarros,⁸ um marco moderno significativo que demonstra que o deslocamento, em nível 
populacional, de produtos combustíveis por novas alternativas não combustíveis é um objetivo 
prático e alcançável. No entanto, ainda não está totalmente caracterizado se uma trajetória 
semelhante é provável nos EUA. 

Os esforços atuais de vigilância nacional, especialmente aqueles com relatórios relativamente 
rápidos, costumam apresentar limitações em dois aspectos importantes. Primeiro, o uso de 
produtos é tipicamente examinado de forma isolada, por meio de medidas binárias de "uso", o 
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que não capta o uso concomitante de múltiplos produtos nem a frequência com que cada produto 
é usado. Diante da crescente diversidade dos padrões de uso atuais, essa abordagem deixa uma 
lacuna crítica na compreensão de como os produtos se substituem entre si.¹⁰ Segundo, os 
intervalos de relato anual podem não ser suficientes para captar mudanças rápidas nas 
tendências populacionais, incluindo respostas a alterações regulatórias, eventos de saúde 
pública como o surto de lesão pulmonar associada ao uso de cigarros eletrônicos ou vaping 
(EVALI) no final de 2019, e mudanças na oferta e disponibilidade de produtos, que só são 
detectáveis com resolução temporal mais fina. 

O presente estudo aborda essa lacuna crítica ao caracterizar as tendências trimestrais na 
intersecção de diferentes comportamentos de tabagismo e vaping em uma amostra 
nacionalmente representativa de adultos dos EUA entre 2014 e 2024. Utilizando uma estrutura 
de nove categorias que capta tanto o tipo de produto quanto a frequência de uso, esta análise 
oferece um retrato granular e dinâmico de como os comportamentos de uso de nicotina/tabaco 
dos adultos dos EUA evoluíram ao longo da última década, e como essas tendências variaram 
entre faixas etárias. 

MÉTODOS 

Fonte dos dados 

Os dados do NHIS provêm de uma pesquisa domiciliar anual, transversal repetida e 
nacionalmente representativa, coletada pelo National Center for Health Statistics e 
disponibilizada para uso público. É importante destacar que suas estimativas trimestrais têm o 
potencial de fornecer percepções mais detalhadas e refinadas do que a maioria das análises em 
nível anual, já que o NHIS é desenhado de forma que a amostra de cada mês seja nacionalmente 
representativa.¹¹ Foram analisados os dados entre 2014 (primeiro ano em que as perguntas 
sobre uso de ENDS foram introduzidas) e 2024 (os dados mais recentes disponíveis no momento 
da análise). Mais detalhes sobre o estudo estão disponíveis em outras publicações, e as análises 
foram ponderadas para produzir estimativas nacionalmente representativas.¹¹ 

Uso de produtos de nicotina e tabaco 

Cigarro: Foram coletados o histórico de tabagismo estabelecido ao longo da vida (ou seja, 100 
ou mais cigarros ao longo da vida) e o status atual de tabagismo. Entre aqueles com histórico de 
tabagismo estabelecido, os autorrelatos de tabagismo "todo dia" ou "alguns dias" foram 
identificados como "Tabagismo Diário" e "Tabagismo Não Diário", respectivamente. Aqueles que 
não fumaram 100 cigarros ao longo da vida, ou que não fumam mais atualmente ("nunca"), foram 
categorizados como "Não Tabagista". 

ENDS: O uso atual de ENDS "todo dia", "alguns dias" ou "nunca" foi utilizado para identificar 
"Vaping Diário", "Vaping Não Diário" ou "Não Vaping", respectivamente. 

Todos os participantes do NHIS foram categorizados em 9 comportamentos mutuamente 
exclusivos e exaustivos, com base no uso diário, não diário ou não uso autorrelatado de cigarros 
e/ou ENDS, incluindo o uso de nenhum dos dois produtos (Tabela Suplementar 1). 

Categorias de idade 

Para analisar as possíveis diferenças etárias nos padrões de uso de produtos, a idade dos 
participantes foi categorizada em quatro níveis: 1) 18-29 anos, 2) 30-44 anos, 3) 45-59 anos e 4) 
60 anos ou mais. 
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Análise 

A prevalência ponderada do uso de cigarros e/ou ENDS versus o uso de nenhum dos produtos 
foi calculada por trimestre, em todos os participantes do NHIS e por faixa etária. Entre aqueles 
que relataram o uso de cigarros e/ou ENDS, os padrões detalhados de tabagismo e uso de ENDS 
diários/não diários foram avaliados e apresentados de forma descritiva. Modelos de regressão 
beta com função de ligação logit foram usados para identificar possíveis tendências temporais 
ao longo de 44 períodos trimestrais. Foram avaliados efeitos temporais lineares, quadráticos e 
cúbicos, sendo selecionado o modelo mais parcimonioso quando a adição de termos de ordem 
superior não melhorava significativamente o ajuste (ou seja, valor de p>0,05). O termo de 
interação entre tempo e faixa etária examinou os efeitos moderadores da idade. A análise não 
foi pré-registrada; portanto, os resultados devem ser considerados exploratórios. Todas as 
análises foram conduzidas em R (versão 4.5.1), com o pacote "betareg" (versão 3.2-4).¹² 

RESULTADOS 

Entre toda a amostra do NHIS 

Um total de 338.405 adultos participou do NHIS entre 2014 e 2024, com uma média de 
aproximadamente 30.000 participantes a cada ano. A prevalência trimestral do uso de cigarros 
e/ou ENDS diminuiu significativamente, com o ritmo de declínio diminuindo ao longo do período 
do estudo, de 17,9% no 1º trimestre de 2014 para 16,1% no 4º trimestre de 2024 (tendência 
quadrática: p=0,0145; Figura 1, painel esquerdo, e Tabelas Suplementares 2 e 3). 

Entre aqueles que usaram qualquer um dos produtos (cigarros e/ou ENDS; Figura 1, painel 
direito, e Tabelas Suplementares 2 e 3), foram observadas mudanças pronunciadas do 
tabagismo exclusivo em direção ao vaping exclusivo. Especificamente, o tabagismo exclusivo 
representou 79,7% de todo o uso de tabaco no 1º trimestre de 2014, mas diminuiu 
significativamente para 49,7% no 4º trimestre de 2024 (tendência cúbica: p=0,0062, um declínio 
inicialmente lento que se acelera no período intermediário do estudo, antes de se atenuar nos 
trimestres finais), com a maior parte do tabagismo exclusivo ocorrendo diariamente. Em meio ao 
declínio do tabagismo exclusivo, o vaping exclusivo aumentou de forma significativa e 
consistente, de 5,5% para 39,9% ao longo do período do estudo, seguindo uma trajetória 
amplamente linear (tendência linear: p<0,0001). As taxas de vaping diário e não diário seguiram 
trajetórias bastante próximas entre si. 

Ao longo do período do estudo, o uso dual demonstrou um padrão em forma de U (tendência 
quadrática: p<0,0001), em que o uso dual diminuiu inicialmente, e depois reverteu para um 
aumento, com um aumento linear significativo entre 2019 e 2024. Vale destacar, no entanto, que 
a contribuição geral do uso dual foi limitada ao longo desse período, representando entre 10% e 
15% dos adultos que usavam qualquer um dos produtos. O padrão mais comum de uso dual foi 
tabagismo diário combinado com vaping não diário, com algumas mudanças em direção ao 
tabagismo não diário (de 22,2% de todo o uso dual para 39,5%). 

Por faixa etária 

Entre adultos de 18-29, 30-44 e 60 anos ou mais, a prevalência do uso de cigarros e/ou ENDS 
permaneceu relativamente estável, com diferenças inferiores a 1% entre o 1º trimestre de 2014 
e o 4º trimestre de 2024. Comparativamente, as taxas de uso de cigarros e/ou ENDS diminuíram 
linearmente entre aqueles com idade entre 45-59 anos (tendência linear: p<0,0001; Figura 2, 
painel esquerdo, e Tabelas Suplementares 2 e 3). 
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Entre aqueles que relataram uso de cigarros e/ou ENDS, as tendências nos padrões de uso de 
produtos apresentaram moderação significativa pela idade, de modo que as tendências foram 
amplificadas nas faixas etárias mais jovens (Figuras 2 e 3; Tabelas Suplementares 2 e 3). 
Especificamente, entre aqueles com idade entre 18-29 anos que usavam cigarros e/ou ENDS, o 
tabagismo exclusivo diminuiu mais de 90%, passando de 72,8% no 1º trimestre de 2014 para 
7,1% no 4º trimestre de 2024. A tendência temporal permaneceu relativamente estável no início 
do período do estudo, antes de sofrer um declínio acentuado, com o ritmo diminuindo nos 
trimestres mais recentes (tendência cúbica: p=0,0167). Os padrões de uso de produtos se 
deslocaram amplamente em direção ao vaping exclusivo, que aumentou de forma significativa e 
linear, de 8,8% para 83,0% (tendência linear: p<0,0001). No 4º trimestre de 2024, o padrão mais 
comum entre indivíduos de 18-29 anos foi o vaping exclusivo diário, que respondeu por 47,3% 
de todos os comportamentos de uso de cigarros e/ou ENDS. O uso dual permaneceu 
praticamente inalterado, embora pequenas flutuações temporais tenham sido observadas. 

Os adultos que usam cigarros e/ou ENDS nas faixas de 30-44 e 45-59 anos demonstraram 
padrões ligeiramente atenuados, mas consistentes, de mudanças significativas e em aceleração, 
afastando-se do tabagismo exclusivo (idade 30-44 anos: de 77,7% para 47,2%; idade 45-59 
anos: de 84,2% para 71,9%, com padrões semelhantes de declínio em aceleração) em direção 
ao vaping exclusivo. No entanto, em ambas as faixas etárias, o tabagismo diário exclusivo 
permaneceu o padrão de uso mais comum, respondendo por 35,0% e 58,3% de todos os 
comportamentos de uso de cigarros/ENDS, respectivamente. 

Por outro lado, as mudanças entre os adultos com 60 anos ou mais foram diferentes das 
observadas nas faixas etárias mais jovens, já que o tabagismo exclusivo permaneceu 
praticamente inalterado (de 85,9% para 85,4%), com uma modesta substituição entre vaping 
exclusivo (de 3,8% para 9,0%) e uso dual (de 10,4% para 5,7%). O tabagismo exclusivo diário 
representou a grande maioria (69,0%) do comportamento de uso de cigarros/ENDS dentro dessa 
categoria etária, seguido pelo tabagismo exclusivo não diário (16,4%). 

DISCUSSÃO 

Nos EUA, o uso de cigarros e/ou ENDS em nível populacional diminuiu significativamente entre 
2014 e 2024. O declínio foi impulsionado principalmente por adultos de meia-idade entre 45-59 
anos, enquanto as taxas de uso de cigarros/ENDS permaneceram relativamente estáveis nas 
demais faixas etárias, incluindo adultos jovens de 18-29 anos. Esse achado corrobora outros 
estudos representativos dos EUA, como o estudo longitudinal Monitoring the Future¹³ e o 
Population Assessment of Tobacco and Health,¹⁴ que demonstraram tendências estáveis no uso 
de nicotina/tabaco entre adultos jovens. No entanto, a tendência foi acompanhada por uma 
mudança substancial entre aqueles que de fato usam cigarros e/ou ENDS, em termos de quais 
produtos eram usados e com que frequência. As mudanças mais proeminentes em nível 
populacional foram o declínio acentuado no tabagismo exclusivo e o correspondente aumento 
substancial no vaping exclusivo, com a magnitude dessas mudanças significativamente 
moderada pela idade. 

O contraste entre as faixas etárias foi particularmente notável nas transições que se afastam do 
tabagismo exclusivo, que foi maior entre aqueles com 18-29 anos, seguidos pelas faixas de 30-
44 e 45-59 anos. A faixa etária mais velha, de 60 anos ou mais, demonstrou um padrão 
ligeiramente diferente, em que praticamente não houve mudanças nas taxas de tabagismo 
exclusivo. A redução de danos representa uma estratégia particularmente crítica e pragmática 
para esse grupo prioritário, que apresenta alta carga de mortalidade relacionada ao tabagismo e 
baixas taxas de cessação.¹⁵,¹⁶ Portanto, a ausência de declínio no tabagismo exclusivo, que foi 
o padrão dominante nas demais faixas etárias, exige mais atenção. Um dos possíveis fatores 
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contribuintes são as percepções equivocadas prevalentes sobre os riscos dos cigarros e dos 
ENDS dentro desse grupo. Adultos mais velhos tendem a perceber menor dano absoluto dos 
cigarros e são mais propensos a acreditar que os ENDS são pelo menos tão prejudiciais quanto 
os cigarros, em comparação com os mais jovens.¹⁷⁻¹⁹ Aqueles com percepções equivocadas de 
risco relativo sobre os ENDS são menos propensos a adotá-los ou a migrar completamente para 
eles,²⁰ o que pode explicar a discrepância dependente da idade observada neste estudo. 
Campanhas educativas sobre o dano absoluto dos cigarros e o potencial de dano reduzido dos 
ENDS (estimado entre 5%²¹,²² e 15%²³ do dano dos cigarros) e sua aplicação pragmática para 
aqueles que não conseguem ou não desejam parar de fumar, bem como pesquisas adicionais 
sobre outras barreiras à redução de danos, são promissoras para reduzir o dano relacionado ao 
tabaco nesse grupo. 

Além do tabagismo exclusivo e do vaping exclusivo, o uso dual tem sido um tema de interesse 
crescente recentemente.²⁴,²⁵ Vale destacar que, embora tenha diminuído numericamente entre 
2014 e 2024, seu padrão formou uma curva em forma de U, com uma recuperação recente a 
partir de aproximadamente 2019. Perspectivas pessimistas sugerem que, se os ENDS foram 
usados para suplementar a nicotina quando o tabagismo não é permitido, o uso adicional de 
ENDS somado ao tabagismo habitual provavelmente levaria a um aumento do dano. Por outro 
lado, se o uso dual estivesse associado a uma redução do tabagismo (por exemplo, de tabagismo 
diário exclusivo para uso dual não diário), o uso dual como estágio de transição poderia oferecer 
dano reduzido.²⁵ De fato, estudos naturalísticos demonstraram que uma redução substancial no 
número de cigarros por dia (por exemplo, em mais da metade) é comum entre aqueles que 
praticam uso dual.²⁶,²⁷ Embora a presente análise transversal repetida não possa examinar 
mudanças intraindividuais no uso de cigarros, a proporção de uso dual com tabagismo não diário 
aumentou ao longo do tempo, sugerindo que uma transição gradual em direção ao afastamento 
do tabagismo diário pode estar ocorrendo entre alguns usuários duais. Para caracterizar 
formalmente em que medida o uso dual serve como estágio de transição rumo à substituição 
completa, as trajetórias em nível individual no uso de cigarros/ENDS, utilizando dados 
longitudinais naturalísticos, seriam um tema digno de exploração em pesquisas futuras. 
Abordagens estatísticas como modelos de mistura de crescimento e análise de transição latente 
poderiam identificar trajetórias latentes de se e como os comportamentos de tabagismo evoluem 
após a adoção dos ENDS, incluindo a persistência do uso dual e mudanças no consumo de 
cigarros. Examinar fatores associados à substituição completa, tanto em nível individual (por 
exemplo, experiência subjetiva de uso do produto, percepção de risco relativo) quanto em nível 
de política (por exemplo, disponibilidade de sabores não relacionados ao tabaco e ao mentol, 
alegações de produtos de tabaco de risco modificado), fortaleceria o valor translacional dessa 
pesquisa. O monitoramento contínuo também pode revelar padrões emergentes no uso dual, 
dadas as tendências crescentes observadas nos últimos anos. 

Em todas as faixas etárias e categorias comportamentais, o padrão predominante foi o 
deslocamento do tabagismo exclusivo pelo vaping exclusivo, sem uma expansão líquida do 
número de usuários de produtos de nicotina/tabaco. É amplamente reconhecido que o vaping 
apresenta um dano substancialmente menor do que o tabagismo.²¹⁻²³,²⁸ A mudança 
comportamental em nível populacional observada neste estudo é consistente com modelos de 
simulação existentes, que projetaram um declínio na prevalência do tabagismo na presença de 
produtos ENDS.²⁹⁻³¹ Embora ainda não existam evidências epidemiológicas de longo prazo 
especificamente sobre os ENDS, o potencial de saúde pública da substituição em nível 
populacional em direção a produtos não combustíveis é respaldado por precedentes históricos. 
Na Suécia, onde o snus substituiu amplamente o tabagismo, as taxas de câncer de pulmão e 
mortalidade atribuível ao tabagismo estão entre as mais baixas da Europa.³² Se a mudança em 
relação ao tabagismo de cigarros for sustentada, as tendências atuais com os ENDS também 
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poderão contribuir para as reduções projetadas na morbidade e mortalidade relacionadas ao 
tabagismo.³⁰,³¹ Esses achados apoiam a redução de danos como uma estratégia complementar 
dentro do controle do tabaco, ao lado dos esforços contínuos para prevenir a iniciação entre não 
usuários. A idade surgiu como um fator moderador importante, reforçando a necessidade de 
intervenções direcionadas por faixa etária para maximizar o impacto em nível populacional. 

As limitações deste estudo devem ser observadas. Alguns comportamentos menos comuns 
foram relatados por apenas um pequeno número de participantes, especialmente quando 
estratificados por idade. Embora todas as faixas etárias tenham sido categorizadas dessa forma 
para garantir tamanho amostral suficiente a cada trimestre, os resultados deste estudo podem 
ser mais bem compreendidos no contexto da tendência temporal, em vez de uma estimativa 
pontual em um momento específico. Como o objetivo deste estudo é descrever padrões 
temporais gerais, não foram feitas correções de Bonferroni nos modelos que avaliaram os efeitos 
do tempo. Portanto, os valores de p individuais devem ser interpretados com cautela e 
considerados descritivos. Devido à baixa prevalência de uso,¹⁻³ produtos de nicotina/tabaco além 
de cigarros e ENDS não foram considerados na análise. Por fim, os comportamentos de 
tabagismo e vaping foram autorrelatados e estão sujeitos a viés. Este estudo também apresenta 
diversos pontos fortes. A análise trimestral dos dados do NHIS permite o exame de uma 
tendência mais refinada, que poderia não ser captada em um exame anual. Esta análise também 
leva em conta a intersecionalidade de comportamentos variados de tabagismo e vaping, além do 
status de uso atual, avaliando padrões mais detalhados de comportamentos de uso de produtos 
de tabaco em adultos nos EUA. 

CONCLUSÃO 

A prevalência do uso de qualquer um dos produtos (cigarros e/ou ENDS) demonstrou um declínio 
pequeno, porém mensurável, entre adultos dos EUA entre 2014 e 2024. No entanto, entre 
aqueles que usam cigarros e/ou ENDS, os padrões de uso de produtos de tabaco mudaram 
substancialmente. Ou seja, o tabagismo exclusivo diminuiu substancialmente, sendo 
amplamente substituído pelo vaping exclusivo. As mudanças em direção ao vaping exclusivo 
foram mais pronunciadas na faixa etária mais jovem, onde a taxa de tabagismo exclusivo 
diminuiu mais de 90% nos últimos 11 anos. Por outro lado, apesar de ser o grupo com a maior 
carga de morbidade e mortalidade relacionada ao tabagismo, a grande maioria dos adultos com 
60 anos ou mais continuou fumando exclusivamente. A vigilância contínua dos padrões de uso 
de cigarros e ENDS, como o uso dual, juntamente com estratégias específicas por faixa etária 
voltadas à redução de danos relacionados ao tabaco, continua sendo essencial. 

Figura 1. Padrões trimestrais de uso de cigarros e ENDS entre adultos dos EUA 
participantes do NHIS, 2014-2024 
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Comportamentos de uso dual: Dual-DD = uso dual de tabagismo diário e vaping diário; Dual-DND = uso dual de 
tabagismo diário e vaping não diário; Dual-NDD = uso dual de tabagismo não diário e vaping diário; Dual-NDND = uso 
dual de tabagismo não diário e vaping não diário; Tabagismo/Vaping exclusivo: D = diário; ND = não diário 

Texto alternativo: O painel esquerdo ilustra as tendências temporais na prevalência de adultos dos EUA que relatam 
uso atual de cigarros e/ou sistemas eletrônicos de liberação de nicotina (ENDS), mostrando um declínio geral modesto, 
chegando a 16,1% no quarto trimestre de 2024. O painel direito demonstra a distribuição dos padrões de uso entre os 
usuários atuais, categorizados como uso diário ou não diário de cigarros e/ou ENDS (oito categorias mutuamente 
exclusivas e coletivamente exaustivas). Ao longo do tempo, a proporção de tabagismo exclusivo de cigarros diminuiu 
substancialmente, representando 49,7% dos usuários no 4º trimestre de 2024, enquanto o vaping exclusivo aumentou 
para 39,9%. O uso dual exibiu uma trajetória em forma de U, com declínio inicial seguido de aumento modesto, mas 
permaneceu relativamente baixo, em torno de 10%, no 4º trimestre de 2024. 

Figura 2. Padrões trimestrais de uso de cigarros e ENDS por faixa etária entre 
adultos dos EUA participantes do NHIS, 2014-2024 
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Comportamentos de uso dual: Dual-DD = uso dual de tabagismo diário e vaping diário; Dual-DND = uso dual de 
tabagismo diário e vaping não diário; Dual-NDD = uso dual de tabagismo não diário e vaping diário; Dual-NDND = uso 
dual de tabagismo não diário e vaping não diário; Tabagismo/Vaping exclusivo: D = diário; ND = não diário 

Texto alternativo: O painel esquerdo apresenta as tendências temporais na prevalência do uso atual de cigarros e/ou 
sistemas eletrônicos de liberação de nicotina (ENDS) entre adultos dos EUA, estratificadas por faixa etária (18-29, 30-
44, 45-59 e ≥60 anos). A prevalência do uso atual permaneceu relativamente estável ao longo do tempo na maioria 
das faixas etárias, com exceção dos adultos de 45-59 anos, que apresentaram declínio linear. No quarto trimestre de 
2024, a prevalência foi a seguinte: 21,3% entre adultos de 18-29 anos; 19,6% entre adultos de 30-44 anos; 15,8% 
entre adultos de 45-59 anos; 10,0% entre adultos de 65 anos ou mais. O painel direito apresenta a distribuição dos 
padrões de uso entre os usuários atuais dentro de cada faixa etária, categorizados por uso diário e não diário de 
cigarros e/ou ENDS (oito categorias mutuamente exclusivas e coletivamente exaustivas). A idade moderou 
significativamente esses padrões, com os adultos mais jovens demonstrando a mudança mais pronunciada do 
tabagismo exclusivo para o vaping exclusivo. Entre os usuários de 18-29 anos, o tabagismo exclusivo representou 
7,1% do uso, enquanto o vaping exclusivo representou 83,0% no 4º trimestre de 2024. Em contraste, entre adultos 
com 60 anos ou mais, o uso permaneceu predominantemente de tabagismo exclusivo de cigarros (85,4% no 4º 
trimestre de 2024), com níveis comparativamente baixos de vaping exclusivo. 

Figura 3. Tendências específicas por faixa etária no tabagismo exclusivo, vaping 
exclusivo e comportamentos de uso dual entre aqueles que usam qualquer 
produto de tabaco 
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Texto alternativo: A figura representa a proporção do uso atual de cigarros e/ou sistemas eletrônicos de liberação de 
nicotina (ENDS) atribuída ao tabagismo exclusivo de cigarros, ao vaping exclusivo e ao uso dual entre adultos dos 
EUA, estratificados por faixa etária (18-29, 30-44, 45-59 e ≥60 anos). O painel esquerdo apresenta as tendências no 
tabagismo exclusivo e sua moderação relacionada à idade, com o maior declínio observado entre adultos de 18-29 
anos, seguidos pelos de 30-44 e 45-59 anos, enquanto a proporção entre adultos com 60 anos ou mais permaneceu 
praticamente inalterada ao longo do tempo. O painel central ilustra as tendências no vaping exclusivo, que também 
variaram por faixa etária na direção oposta ao tabagismo exclusivo (ou seja, aumento mais pronunciado entre adultos 
de 18-29 anos, seguidos pelos de 30-44, 45-59 e ≥60 anos). O painel direito mostra as tendências no uso dual, com 
todas as faixas etárias exibindo um padrão semelhante em forma de U, caracterizado por declínio inicial seguido de 
aumento subsequente. Apesar dessas flutuações, o uso dual representou consistentemente cerca de 6-17% do uso 
total de cigarros/ENDS em todas as faixas etárias. 
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