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INTRODUCCION

ElI tabaquismo es un factor de riesgo cardiovasc
de patol ogitausmocrad miscasSuy uso estd& muy extendid
cuantosos costes sociales y sanitarios.

Como Sociedades que atenden a patologias <card
pl asmar en un document o de cbhoangsuei nssnoo , n ugeuset reas pa
tajant e. Estamos en contra del tabaquismo y det
posi bl es. El probl ema es complejo al tratarse ¢
preventvo y un tratdamicémpt o naonpapayaymuadlar a ab:

Recientemente se han introducido en el mer cado
SuU consumo que estan teniendo notable aceptaci
este documenltaos aenvaildieznacmoass que exi sten sobre su
se derivan de su consumo.

En este documento abordamos su epidemiologia,
tabaco y su repercusi é6n sobr eenduesatcria nsteael U di,maldc

repercusiones cardiovasculares, respiratorias vy
el paciente para su deshadmnaluagi 68r @mé wtuc av ey t
presentamos nuestra posicioén ante aquellos pac
f umar.

Se trata de un documento que refeja nuestra pos:s
para ayudar al prefs$esi aotilexsk iken gtagrgiaeamagqu e ed mot v
para que se convierta en un |l uchador contra est
José Abell @an Al eméan

En representacién de | as Soc. Autondémicas de Es:s



1. TABAQUISMO. CONCEPTO. DEFINICION Y EPIDEMIOLOGIA DEL
TABAQUISMO. COSTES SOCIALES Y SANITARIOS DEL TABAQUISMO.

1.1. CONCEPTO Y DEFINICION

Segu@r dani zaci 6n Mund, aun dfeucttaxdoSra had pé OM8ha qu

fumado diariamente durante el Gl t mosanesnaual g
Ademds de esta forma mas habitual de consumo d
consumir nicotna que seran comentados en temas
|l os cigarrillos electrdédnicos, cmdpeainta,dopi pas de
El conceptumasdeegried al gunos protoedaledsdowomoni cos
aquella persona que, habiendo sido fummador a, n

mes.esAnte esta falta de acueg dtor &ma jdd ,f erreesnpt eecst @
contemplado para defnir al exfumador, |l os autc
acuerdo en valorar un afio sin consumo de tabacoc

La OMS considera al cogsemondbeuyaebaocno oconsumet |
causa problemas fsicos o psiaolydégwiinadg,omei Mer cant

considerandoe tgaumeiréncant dad baaocms upni eddae dtee ntea e
secundari oy peligrosos

El t aioa geusi sl a adicci 6n al tabaco provocada, pri
en su composicion y se considera wuna enfer med
tendencia a reaparecer. La OMS | a cl anstiof,ca conm
remarcando asi |l a idea mads actual de concebir
simpl emente como un mal hé&abito.

Las razones que |l evan a iniciar y mantener | a

di ferente natural eza:

T / 2yRdzO0 & : I IMBDYfRARIoA@o en |l as primeras etap
soci al es, genétcos, ambientales vy personal

consumo.

 / 2yRdzOG1:a4 p@OAilifSéienci a de automatsmos y con
gue afecédmncamente en | aktaaattvcdadespsotdl a
asociacion y aforanza de | os efectos positvi
los fumadores asocian fumar con otroXxs habitoc
| assuni ones con amigos, hablar por tel éfono,

T LyiSyal I RAOOAs Y I(ha AnOlc o& nLda AeG2 fesl A AL nci pal
el consumo, siendo responsable @& provaczadm I
de |l a difcultad de muchos af umadamtrreass emr sam
desaparece a |l as 12séorarsmal il masn .nilve | ckeesp ered ¢

ahi desde pocos minutos después dabk @It mo

semahas.adicci 6n psicol 6giNma deismpameaegdmape k

unos 6 meses, segun | a Fundaci 6n Espaifol a

d



La adiccion psicolo6gica es | a asociacion y afo

asocian ictodl.gauwmn ols4 ld ef eecsttooss tsroanmquei | i zador es, rel
de | a imaginackPdm ol |l aamdeativadper sona deja de
se enfrenta a sintomas de depresi én,ioirritab
rel acionados con el sindrome de abstnencia 0 m

Segln wuna dpubllai cCd@indicay Mayoi gnosndmecpana bldacsi gu
ni cotna:

1 b2 LWzSRSa RS2laNjpRSafFdzdleNJgue has hecho vari
infrugt edsdhsdabito siempre vuel ve.

1 ' LI NBSOSy aNyaz2yYla RS | 0asyaSysOAield ad@dzl yiR2r i X yal
antojos, ani mo deprimido, di fcultad para c
varios de estos achaques.

1 ¢ASYySa LINRofSYlIa RYR&iUmEzRI neoonteus 8 dz&8Madn¥ dzY
desar rpalolbdysongiemaeagor pgae ewccnaad i cicmmpdonr t ant e.

1 'o0lYRRGS @A RE @bfdad 2¥np e jog@sar e st a U ri sdrdeesmo
ond eel aciotnams loamr gos queued esmresabstuaci ones.

Urest pdibd eddeo Panhamed Sad@aeiquaeas uf c icefmt mar
urci gamepagase mpiagecendraari cadiadémw ot na.

1.2. OTRAS FORMAS DE CONSUMOS DE TABACO

Es mpordcamptreof e sg amiatt @miowmterraoy tha&asonsda@abpaoa
podrealiinzamr veprcisomegs dapthadd pde ons umo.

1.2.1. Tabaco de liar

Apesdad halcs@®edhauesnasal uganht eersad Wlagder j ugduecli al
tabaooaven€Combasd80n0afsCe x p o sdacdii tymwsais t at néexi ieassa s

mayguenl ocsi garAddnmbedsabr i naeenstteadn! i caeedbpecs d car
cont emiidcooymh aui tran.

1.2.2. Pipas de agua

Tambt énocciodnosa ¢ hi smb B shhoacsk a leAtucn.qeuxei stnfemr mait ro
tabzont eardé nys ast anmxigaoswme n h aaldaengdéeslar padngaemar
polrgure s uilguaanl pnemijt e dyia dti \edTsa.smbfi @wnorl @e@et amianaci 6n
caudedumambi eynltéat ans mdiesn foenr mda chd ke Ic 0 sp sl ratsr
boqucblhaysiee ons ubmh g voncaass icaomd senmeenntqoule,av olr & ¢ e
absodaiiécnot na.

1.2.3. Dispositivos electronicos de liberacion de nicotina (ENDS)

Conocpiodbogaeteclt mdap.€o0osmwd | etvaamaseori gen por otro
| egi sl aciadn adidfeer emitigeama h i ¢ omaz @th&m@ o mpo syi ci 6 n
cantdedcostunealeernexpets@,aljfeeeont eoreom i | wonlgilciecroiln a
Contene menos sustancias toxicas que | os cigar



muestran que son mas efcaceod nqueplaa der dpimarsu
obstanamre ,neceeasiari as mas evidenci as, sobre todo
en cuanto a si |l os cigarrillos electronicos sol
|l a pobl a(cdi,b5n) j oven

1.2.4. Productos de tabaco por calentamiento (PTC)

Esthuxedosposalkt vesabacmad9-350s il A eag & e malp le adaer
gueos @r odaacmb usatcéonnt gae il wmcsi garcmoinlvieansébead &8l

genercamd eheocS@mamant ene | as ea drieddaiscéerm,| que ntad anes (
genegrmnla combustén del tabaco, por l o que se
productos provocan al i nhal arl os.

Ot f@rade adelcoesf edtetabacmedi @&rictoen c e gftuomapasi vo,
def ndalnbop e r sgourieen heah lambetla b d eabmbi enPer ,pumr | medi o
dd aorrsenuaepgdanoddediogaquad dan aymaporp aacttdea,
corrpenhbeuipnahl elxehal ama(@)ogmp orl t mb | a nhaudoe¢ er cer a
manpuest ar maalloocso nt a miqueetoenc eate s prace rorsa o s
queehaf umaBstiorscl Ugné oy mtarsalest aman @aesr cgeola s |,
formal talif dy ¢ thnracpse @ ¢ U melnaassu p er dlcoi eerdgeti e mp o,
adhiriadd mhyodkd auperdemaeo,dansuebl e,r tinmcde
camiaasl f onebirnacslpilag e deelyvehi cpuudoidegp e r ma ndeucrearnt e
muc hmaes eRse.pr e uuep & hipgortoe npcairleaés al diel osof umador es,
especi dlnsiefpotsg u afjas wlalre woadrj ssd b s ¢7a

1.3. EPIDEMIOLOGIA

Casnn ald t adké c asdlsnsgmobeadbamge ndr@ails mi pasdodo
dea |l c aanBz2a, I dop o0 b | anw in dmaayldbd 2 ieswe b D0 @GR 2, S0 2 0 .
LOME st mar adu dhaisddpad , et@0 2B5t.onsda@ababda eduem do
t odloogsr ugded asdi e mdypemntlrogsyl c6sh N @@L Ppr evaemwmsioa
detlabamayemombrew 6, &0 2f0r,eant ,e@¥nuj er es.

PoatFadmayprevas$entira udesstieaBucrogPac iOfcocd dent al
PaisenwsMont enleighh & a,iolibatet eaanal mart adti dialkhdi bl e
tabamauaeoncemdad el tlod aqueer od ecsepna EsE.s pa®a tdiran

el 8, 9%.

En | as siguientes i madgenes yndtiaabll ays esne |nause srtergair
nuestro. entorno
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Prevalencia en su uso en personas a partir de 15 afos y estimacion para 2025

% (Unidades)

55
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2 2 2 2 2 2
% s % s % 25

m Sudeste asiatico W Europa W Pacifico occidental m Global ® Mediterraneo oriental W América

m Africa Fuente: OMS, www.epdata.es
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Prevalencia en su uso en personas a partir de 15 afnos y estimacién para 2025

% (Unidades)

55
50
45
40
35
30
25
20
15
10

5

0

900 9006\ 9070 90/6\ eoe > @09 X

B Ambos sexos m Hombres = Mujeres Fuente: OMS, www.epdata.es
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Prevalencia para cada grupo de edad y estimacion para 2025
% (Unidades)
45

40
35
30
25
20
15

10

\—_'000 \—_'00@ \—_'0/0 \30/@ \Jov_) > \—_'Ov_) X

1524 wm25-34 w3544 w4554 w5564 m65-74 m75-84 mW850mas

Fuente: OMS, www.epdata.es

Léaallmauesltopsar cedanaujeedtersi bautiabblaemso f e rpean tkeksa ma

| at enlcdidsami e aiaddehil c h ac odniafxrcae pdeesbroens ie @ diant doesl
Eurobargumsg paodd ni Buinr opemea por ¢ echd a ma daoatevso s,
| 1 e gath&ébe pob | asciiebhrdmburd@ado f er eenlca caddsoenra y lo a

pr opodanu p afruensa dooulesdsh o mbr e s .

¢ I oM th2 NJO SR/ dz2 NLIGSNEA 6l diaAl 6of BIBED | 8lLJ NR$ dzS a i N2
Sy i Zmy 2
t ! N{ Mdpdn HA M(ﬁ

DNBOAI 23,5 24,8
5AYyLFYlFl 30,9 23,7
tF Nalsaz2 30,2 21,0
WSAIWWVVAR 29,7 20,7

.St3AC 23,8 19,5
9aLJ 3k 20,6 18,9

99! ! 26.0 18,7
ltSYry 21,1 16,9

LGrtA 20,5 16, 7

{dzA Tt 21,0 16,5

{dzSOAl 18,9 15, 8
CN}yOx 17,6 15,7
b2N¥zS3 20,2 13,5
CAyfly 18,5 13,3
t2Nlida 14,6 13,2



1.4. CONSUMO DE TABACO EN ESPANA (8)

ER26td pobl|l a®aisopnafi @« mamadi ae R %, umadoas ind reanlt,r as
queRkS5%declexrf aa mRAaoarp arméd ¢ mi tsadle c In@ruamasiioe ndo
esmabkr ec eamutjecapasdtdrorsafios .

laci ipeer smapedesi adaguafr mamadi aad oi emde af a
alrededdnobr | | bpess,onm&sdq uladser d u ma daosr caisle an Et@d 0
mi |l |dbbgpess.onas

S e gdinfrreacsi d aMiensi sdteéea n icdeardcaan@u ap & atdechso mbs e s
f u ma dhoar keist, furadaetsesrl 8 8lod amuj er e s .

Poot part@dsoci Acp df@oheiCancerakbt amacaparas a
EncuBst abpbstalyb@nculatiabBal pguepubldadaaad fi gys ,
epadd@mbl acimsntNaidicobdaat adS$ edricasf .d jacadnf e mat&rPel 8
y2006pser squfassmadi asrdd ame duwibdmi endq ulaamsf umador as
haamumentuddadb.

Dentddoapser sqonafsr niaunmadi g & nadhgegd adldbngdeedoriorsan
hombeestlraayl dsAEr t adé anuj eersetset ee ® all &yl bHA .

LYl :18ydzY I RIZRNE NG 2 LIILRENBHRIS R R R S®D

Personas (Unidades)
1.200.000
1.000.000
800.000
600.000
400.000

200.000

H Mujeres  ® Hombres Fuente: AECC, www.epdata.es
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% (Unidades)
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1.5. COSTES SOCIALES Y SANITARIOS DEL TABAQUISMO EN ESPANA

1.5.1. Consideraciones sobre el tabaco y la actividad econdmica
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1.5.2. Costes y beneficios que recaen sobre el fumador
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1.5.3. Costes y beneficios que recaen sobre la familia del fumador
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1.5.4. Costes y beneficios que recaen sobre el resto de la sociedad
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1.6. CONCLUSIONES

1-El tabaquismo es considerado por | a OMS como
|l o tanto, es umasemipdremdeddddty mocuvo.

2-El 22% de | a poblaci édn espafiola se declara ful
di sminuido en el mundo, manteni éndose diferenci
gl obal de fumadores eafimagor lanfhampraese ErnaHls
|l as mujeres fuman igual o mAds que | os hombres.
3-E| i mpacto econdédmico, soci al y sanitari o, es
familia, |l a sociedad vy | as empdesmbnuckEixGrsteor

| egi sl aciones anttabaco.

4-Al evaluar el tabaquismo se deben contempl ar
|l a combustdén directa del tabaco: cigarrillos el
de cal enitramlileemgar sa | a combust én.
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2. CRITERIOS DIAGNOSTICOS DEL PACIENTE FUMADOR
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2.1. IDENTIFICACION DEL PACIENTE FUMADOR
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2.3. ANAMNESIS DEL PACIENTE FUMADOR
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2.6. ALGORITMOS DIAGNOSTICOS

En Bgullsapr elcippaasase gudtradent fcdapeé Osfounnaador a.
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Identificacion
fumador

Pregunta
custed fuma?

Si

Averiguar Asesorar Apreciar W

afos fumando x n° cigarrillos dia
20

IPA=
Respuestas

No fumador
que estuvo
en contacto
con
fumadores

Fumador No fumador
dispuesto a Fumoéy lo Nunca ha en contacto

ELELLLT T dejé fumador con
mas adelante fumadores

Fumador
dispuesto
abandono
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ANTECEDENTES COMPLEMENTARIAS
MEDICO-QUIRURG EOS IDENTIFICAR FASE UALDRACI@N DE PROBABILIDADES DE
_TRATAMIENTD DE PROCHASKA MOTIVACION EXITO |
-CONSUMD ALCOHOL T _HEMOGRAMA
Y OTROS TOXICOS \ -COAGULACION
-TRABAJO ‘ ! -BI0QUIMICA. |
-RADIOGRAFIA DE TORAX
-ECG
TEST DE TEST DE HENRL-MONDOR Y e SIS
-PADRES FUMADORES, RICHMOND MCEAEEECRE -RESPIRATORIA
LENTORNO FUMADOR? -COOXIMETRIA (NO
-EDAD DE COMIEMZO IMPRESCINDIBLE)
FUMAR -DETERMINACION NICOTINA
-COMIENZO A SER (POCA UTILIDAD CL'NICA]
FUMADOR HABITUAL
-N? PAQUETES-ANO
SITUACIONES Y FINALIDAD
DE CONSUMO
-TIPO DE CIGARROS
INTENTO Y NCIMEHSI DE ABANDOMNOS Y
RECAIDAS
2.7. CONCLUSIONES
1-EI di agnéstco del fumador es sencillo. Es un
acompafiar de wuna sericecasdey hexplaom aetndraisa sd i qauyen,0 sé
de apoyo para su motvaci o6n.
2-Se deberé& valorar
T La dependencia fsica de | a nicotna mediante
f La dependencia social y psicol 6gica, con el
f La motvaabéanmdpaama el habito con el test de |
T Las probabilidades de éxi tMo ndde rl ay$ iMd ecehaapeil a s
T La etapa evolutva del cambi o de conducta en
Prochaska y Di Cl ement
3-El camddjabaco e$embyocygsidebe darse siempre.
4-Una de | as causas de recaida es |l a semiologia
5-E I uso de | a cooximetri a, ayuda a motvar en |
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3. ENFERMEDADES RELACIONADAS CON EL TABAQUISMO.
ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES Y RENALES.

3.1. EL TABACO COMO FACTOR DE RIESGO CARDIOVASCULAR
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3.2. MAGNITUD DEL PROBLEMA 'Y TENDENCIA EVOLUTIVA.
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2 semanas-3 meses: £l riesgo de accidente El riesgo de ECC
* Mejora de la funcién pulmonar cerebrovascular es similar al de las
* Disminucion de la tos vuelve, al cabo de S0NAs Que NUNCa
* Descenso de |a congestién en senos 5-10 anas, af nivel an furm

aranasales de los individuos que

* Descenso de |a fath nunca han fumado
* Disminucion de la falta de aliento

Elnesgodetance!de
mon equivale
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fumando
3.15. CONCLUSIONES
l1-Eft abaqui smo es wun factor potenciador del rie
pat geno para el desarrollo de arteriosclerosis
cardiovascul ar. Su implicacién «é ,depbemaegeeuh
infamaci 6n de bajo grado, genera una dislipemia
un factor trombogénico. Por l o tant o, estéa in
i sqguémica, ictus y arteriopata periférica.
2-Etonsumo de tabaco provoca una | esioén renal [
exposici on. La consecuencia directa es wuna ac
Enfermedad Renal Crédénica.
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4. TABAQUISMO Y ENFERMEDADES RESPIRATORIAS

El tabaco es un problema de salud publica y une
principales causas de enfermedades pul monares
pul monar es devastador. Su efecto pbkmonatvpas:
cronica (EPOC), el cancer pul monar, pero tamk
enfermedades pul moradrsasocditfoss as pudmonbha de Lai
bronquiolits respiratoria (BR)DI Pekayeruemente i h
fbrosis interstcial relacionada a tabaco (SRI F)

4.1. EFECTOS ADVERSOS DEL HUMO DEL TABACO A NIVEL PULMONAR

El humo del tabaco tene efectos perjudiciale
mi croscoépico vy maaotosboadpieca)] ldesaqueoll o de enf
i mportante conocer que estos efectos disminuyer

Los efectos descritos a nivel pul monar son:

a.Dafno al epi t:elBlo hruensop idenlt oehlmapoterrotaeypid

Esto puede resultar ea,umaep&rodi ¢asedeiadles!
moco Yy |l as partculas extrafias fuera de | os
aumento de |l as <células <cal i cddmtrrmebsuycuea plr
obstrucci én de |l as vias respiratori as.

famaci dn Lar 6eipgasi ci 6n al humo del t aba
famatoria crodonica en |l os pul mones. Esta
munitari as, c o nmoa clrodsf angeowst, r Gafll otse jyi dloospul m
steni qaasde roiitnd amatorias dafia aun mas | a:
ntribuye en | as enfermedades como | a EPOC

O O S5 S |5

I
[
[
S
c

c.Difcultad en el : ibberaamdiotogasemsadas estr
donde ocurre el intercambio de oxigeno y di
del tabaco puede dafdar | a estructura de | os
funcionar correctamente y afecta &dmagrcepaci d

d.Daffio al teji &6 cohéagemo y | a elastna son ¢
conectvo en |l os pul mones gue | es dan el as
descomponer estas fbras, l o que resulta en
d sminuci én de |l a funcio6n respiratori a.

e.Cambio en |l a arquiaeexposai pudémoaonénica al t
arquitectura pul monar normal, Il evando a | a

Estos efectos mi croabéapbcocsontdel bthuwemo adel at pr
enfermedades pul monares croénicas y al deteriorc

4.2. PATOLOGIA PULMONAR NO TUMORAL

ElI tabaquismo esta asociado a una amplia vari ec
puedenetfeoteos graves en | a salud respiratoria
describen |l as diferentes patologias pul monares



4.2.1. Enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC)

El EPOC es wuna afecci o6n c¢r énniac ao bpsrtorgurcecsiidvna pgeures

del fujo de aire en | os pul mones. El tabaqui

aproxi madamewwtee el o80casos de EPOC estéan rel aci

C

<

EI riesgo se incrementcd gamr rfidrd oisdé f udma dloas , c d mt e
el nimer o de afios de tabaqui smo, asi como el h e

El mecani smo de accio6n gque realiza el humo del

sustancias qui mi cuaes dtabdfixa nc also sy tpeajritdcousl apsulgmonar e
C

7

respiratorias, provocando una infamaci on crdni

pérdida de el astcidad pul monar y obstrucci 6én de

Pemo todos | os fumadores desarroll an EPOC por
con factores genétcos u otros factores para s
bajo grado de diagndstco.

u

El tabaqui smo crdéni co restidnagmci ardéopi dan dwen al ar

frecuencia de exacerbaciones y una mayor <carga
uede reducir l a respuesta al tratamiento en
Xperimentar una me néonr pnue jnmoorniaar eyn ulnaa fmuanycoir
xacerbaciones en comparaci 6n con | os no fumad

® @ T

o O 0 O r

igarrill os/ dia, y esthosvelcletsmonsa ytoern egnu eu nlao smonrot

a intervencién temprana para dejar de fumar

-

D

nfermedad y mejdar alre Il @ sc gplaicd ahtdes .vi

4.2.2. Bronquitis crénica

a mortalidad en el EPOC se ha comprobado que
igarrillos que en |l os no fumadorepurpys6 Retes
omo tambi én, una asociacion entre numero de ci
n | os individuos fumadores de mas de 25 <cigar |

f
C

-

C

e ¢
a EPOC. Dej ar de fumar es |l a intervenci én ma

La bronquits cronica es una enfermedad pul mona
|l os bronqui os, gue se traduce en sintomas pers
tabaqui smor edse urni efsagcat ocl ave para el desarroll o
irritaci én constante de | as vias respiratorias
revestmiento de |l as vias respiratorirdadgsuyaseduc
extranas y el moco por |l as sustancias quimicas
Los fumadores tenen un riesgo mucho mayor de de
con | os no fumador es,-r gs peuxeissttae. Andpairrdesho celwetd ad
agravar |l a enfer medad, aument ar |l a frecuenci a
tratamiento. Por | o que el abandono del tabaqui
|l a bronquits croénica. Dedwaci del d ummao g paeideén ag a
mej orar | os sintomas.



4.2.3. Enfisema

ElI enfsema es una enfermedad pul monar crdénica c
|l os alvéol os, l o gue resulta en unal dadmpauai ¢
exhal ar. El tabaqui smo es el principal factor
existendo unaesplastan doecelera | a progresi on d
di snea y reduce |l a calidad de vida de | os paci e
Laspensi én del tabaco es esencial en el manej o
daffada no se puede revertr, si que puede ayuda
mej orar | os sintomas.

4.2.4. Enfermedades pulmonares difusas

Fumar emwr uche fraicée sgo reconocido tanto para el de
grupo de enfermedades.

Dentro de este grupo séasnceeaiesamibami as cpat ol

- Enfermedad pul mMBRlsY ,uinmt eragtegioali a de enf er me

afecta al tejido interstcial de |l os pul monce
tabaquismo se ha relacionado con un mayor
prondstco al poden laac ed refrearrmd daa dp ryo ga tlense ndtna rd |

- Histocito
infltraci
nf amator

(72}

i_se sd eu nLaa ngfeerchtaancsi 6 n poco frecuent ¢
n y formacioéon de ndédul os consttu
as agudaasciy ncrnbniecsa se x cHsutsai vaaf edcetl

O

puede afectar a otros O6rganos o0 nmeol edi shtueensao
nervioso central, |l a médula O60sea, higado y ¢
o exfumadores, enpeaéddiltescjo6rnmepes 8l sexo. |
|l os pacientes suele ser tos seca Yy disnea
espontaneo y dolor toracico. Una complicaci
por | o que se recomarddagrembhi zBF uesat ami ent
el cese del tabaqui smo, con | o que se 1log
pul monar, aunque hay casos que progresa aur
mar cador es prondstcos i @mr aeprleadeenferimedad
tratamientos que se pueden plantear son | os
sistematzada, asi como el tratamiento con i
metotrexato y etopbsido mdebanesgthl zadat ami ¢
cortcoides. En el caso de presentar hiper
tratamiento farmacol égico especifco. El troeé
casos de enfermedad avanzada y eomproeomi so
pul monar severa, teniendo presente que | a e
- Bronquiolits respiratoria asaqed auma ae xumrae ®ind
hi stol 6gica de |l a respuesta infamatoria c¢r
(act palevba) gue se detecta |l esiones radiol
funcional es. Se han descrito casos aislado
expuestos al tabaco de forma pasiva. Si | a
| esi oness denelcaabaopsia poulomogruaro,l ide dersqomil
siendo | a presentaci 6n mas frecuente. Pred:



present d&ndose de forma m&s precoz conh un <coO
se asocia a afoifdiPAe magoeta 30. En el tra
tabaco tene un papel principal. El t empo
tabaquismo varia entre 1 a 30 anos. En al gl
cortcoesteroi dgenekElalpresendatvoos adh e .

- Neumonia interssteci@adnsdiedsecraamaa viaa si tuaci 6n
respiratoria asociada a una enfermedad pul m
tabaco, aungue tambi én s e opumidse m ad eatse c tMArs dt
en hombres entre 40 y 60 afos que pueden pr
inicio insidioso. El tratamiento principal

de cortcoides puede estotlabglazaEn pkegonos meaej
asociar ciclofosfamida o azatopUmmwmarten cas
pardtee | o0s pacinpmtogs epi ésmentcan incluso plant
pul monar.

- Fibrosisrehnersbadas auntaa ent dad comin en f
exfumador es, con un | PA promedi o de 38. N
especifcas, excepto el cese de fumar.

- Otras enfermedades pul monares difusas como:

o Neumonia interstcial usuambyomés fHieebdOenfi
tratamiento antfbrotco, podria estabilii:
enfermedad.

o Neumonia eosinoflica aguda: Puede desarrtr
aquell os que vuelven a fumar Tdhenbp éds de
estéd relacionada con el uso combinado de
buena respuesta al tratamiento con cortec

o Artrits reumatoide asociada a enfermedad
independiente a |l a enfermedad subyacente

s

o0 Hemorragia alveol ar di fusa en sindrome

mostro una cl ar a asociaci 6n entre el t
probabilidad de presentaci 6n de | a hemo
humo del tabaco de comrsigbera un factor

o Proteinosis alveol ar : mas de | a mitad de

tabaquismo actvo o previo.

4.2.5. Asma

El tabaquismo no produce asma, pero puede agr
padecen esta enfermedad. EI humo del tabaco irr
brotes de asma en personas sensobitesl oemagpaoviaen
con antecedente de asma, asi como aumentar | a f
una peor calidad de vida de | o0os pacientes y un
el propio tabaco puedediad®mdammtros ap areas palesda ama,
control



La exposicion al humo del tabaco en el hogar o
|l os sintomas del asma en personas con | a enferr

Dejar de fumar puede tenerasncompasma, posdtebe

sintomas, mej orando | a funci én pul monar y |l a r
tabaco es una intervencion clave en el manej o
mej orar el contr ol de | a enfermedad.

4.2.6. Infecciones respiratorias

El tabaquismo debilita el sistema inmunol 6gi c
i nfecciones respiratori as cComo | a neumoni a, |
respiratorias enmpkaigraesedad, elomoequeri miento
de estas infecciones. Ademéds, debilita |l a fun
| ado, | os fumador es tambi én pueden tener un r
antbiéhcebk contexto de infecciones respiratori e
La exposicién al humo del tabaco, incluso en pe
de infecciones respiratorias.

4.2.7. Hipertension pulmonar

El tabacat pulkdier cal dafno vascul ar de |l as arte
andémal o de | a presion arterial, | a hipertensi 0]
directa de |l a hipertensioén pul monar, puede <co
ehermedad y complicar su manej o.

En | os pacientes con hipertensi én pul monar, e
pul monar, aument ar l a disnea y disminuir l a t
suspensi 6n es fundamemdratle mpsair@an edu lnmammreg ro. dAeu nlgau
dafo vascular existente, puede ayudar a preven
vida de |l os pacientes.

4.3. PATOLOGIA PULMONAR TUMORAL

El tabaco es |l a causa principal del <cancer de r
tabaco pueden dafiar el ADN de |l as <células pu
descontrolado de | as células cancerosas.

Este apartado stendasnemn el |ép neds mexhdd eid ooncol 6c¢
tabaqui smo

4.4. OTRAS FORMAS DE FUMAR Y ENFERMEDAD PULMONAR ASOCIADA

La relacion entre el cigarrillo electroénico vy
preocupaci 6n.

A contnuaciroébensenttdades con asociacioén con ot

a.Lesiones pul monares a g ukKlsatso sa scoacsioasd as e at arvaa
sintomas como disnea, tos, febre y opacidad




b.Ilnhal aci 6n de sus:t alnocsi asi gouuaipneigc adso ntt exniecna su n a

de sustancias quimicas, algunas de |l as cua
i nhal an. Esto incluye productos quimicos <co
artfciales, cuyos efeatvest@galhawowmgo plazo adulun
c.Riesgo de enfer medaAd npqwlemd mam edrakriioma a | ar g
y | as enf ermedades pul monares crdéni cas a
preocupaciones de gaiegaerlr iulsloo sc opnutenduao aduemeen t
desarroll ar afecciones como |l a EPOC y |l a bro
d.Nicotna vy dainMu@pludgnammairl | os contenen nicot

adictva gque puede tener efectos negatvos el
caucsamnsti dtihcasmescpsreatroitasi.6n pul monar

Es i mportante tener en cuenta que, aungque alg
dafninas que el fumar tabaco convencional debi d
guimicos toxicos,riemgompuegdam daoanlslaclvuadr pul monar
sobre estos productos esta en evolucidén, vy | os
pl azo.

La mejor manera de proteger |l a salud pul monar

ni coyt nnauscar apoyo para dejar de fumar.

4.5. CONCLUSIONES

1-.El tabaco tene un impacto perjudicial en | a
enfermedades pul monares cronicas como | a EPOC.

2-Dej ar de fumar aporta benetfcca ode elna sl ae nefveorl nuec
pul monares.
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5. ENFERMEDADES ONCOLOGICAS Y TABAQUISMO

Ecdnedrar i nca pdaanu e retnteo ccdnu ndeor2 0 S0&at ri bagsetan
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Larynx

Lung

Lower urinary tract
Oropharynx
Esophagus

Oral cavity

Liver

Stomach

Nasopharynx
Colon and rectum

Ovary (mucinous)

m AF, > 80%
AF, 20%-50%
B AF, < 20%

Uterine cervix

Tobacco-Related Cancers

Pancreas
Myeloid leukemia
Nasal, sinuses
Kidney

Total

AF, (%)
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5.1. MECANISMO DE PRODUCCION DE CANCER A TRAVES DEL TABAQUISMO
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Sustancia

Descripcion

Formaldehido

De uso comun en el embalsamamiento para preservar restos mortales humanos, tiene muchas
otras aplicaciones, tales como la de desinfectante o la de materia prima para obtener otras
sustancias.

Hidrocarburos aromaticos
policiclicos (HAP), como el
benzo[a]pireno

Son productos de la combustion incompleta, presentes en los gases de escape de los vehiculos y
en el humo del tabaco.

Arsénico

Elemento muy venenoso para las personas y otros organismos, lo que explica su extendido empleo
en herbicidas e insecticidas.

(Compuestos de) niquel

Este elemento metalico forma parte del acero inoxidable, de los imanes, las monedas y ciertas
aleaciones. El Centro Internacional de Investigaciones sobre el Cancer (IARC) considera que las
emanaciones de sulfuro de niquel (los compuestos de niquel) son un carcindgeno humano
conocido, mientras que el gas tetracarbonilo de niquel es altamente tdxico para las personas.

Polonio-210 Elemento radiactivo resultante de la desintegracion del raddn, clasificado por el IARC como
carcinégeno humano.
Berilio Metal ligero utilizado en la industria aeroespacial, aerondutica y nuclear. Son muchos los procesos

industriales relativos a los residuos que liberan berilio, como la incineracién de los residuos
municipales, si bien la mayor fuente de emisidn es la combustion del carbén y de fueldleo.

Cromo hexavalente (cromo
Vi)

El cromo hexavalente tiene diversos usos, como la produccién de acero inoxidable, la conservacion
de la madera, el curtido, los pigmentos de los colorantes para pinturas, tintas y plasticos, y como
recubrimiento anticorrosion y de conversion.

Cadmio

Este elemento quimico se utiliza para fabricar pilas y pigmentos de pinturas.

Aminas aromdticas como la
2-naftilamina y el 4-
aminobifenilo

Se usan en la fabricacion de colorantes azoicos.

1,3-Butadieno

Se usa para producir caucho sintético.

Benceno

Componente importante de la gasolina, también utilizado para fabricar ciertos tipos de caucho,
lubricantes, colorantes, detergentes, productos farmacéuticos, explosivos y plaguicidas.

Cloruro de vinilo

Se usa en la industria principalmente para fabricar el polimero cloruro de polivinilo (PVC). Se utilizd
antiguamente como anestésico por inhalacién.

Oxido de etileno

Sustancia excesivamente peligrosa para su uso directo en los hogares, pero fundamental en la
fabricacion industrial de muchos productos de consumo como detergentes, espesantes,
disolventes y pldsticos. El 6xido de etileno puro, gas altamente inflamable y venenoso, que no deja
residuos en los objetos con los que entra en contacto, es un desinfectante muy utilizado en los
hospitales y en la industria de instrumental médico en vez del vapor para esterilizar material e
instrumental termolabil, como las jeringuillas desechables de plastico.
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5.2. TABAQUISMO Y CANCER GASTRICO
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Evolucién de nuevos casos
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5.3. TABAQUISMO Y CANCER DE PULMON
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Causas de mortalidad con asociacién causal establecida con el tabaquismo, correspondientes a
los codigos de la Clasificacion Internacional de Enfermedades 10* edicion (CIE-10).

obdigo CIE-10

tumores
Cncer de pumdn €33-34
Onros tipen de chacer

Labio, faringe, cavidad C00-14
bucal Eséfago C15
Estémago Ci16
Péncreas €25
Laringe G2

a— €53
Rif6n y pelvis renal CB4-65
Vejiga 67

s st 22
Colon y recto C18-20
Leucemia mieloide aguda 92
cardiometabélico

PP p— 120-25
Cardiopatia reumdtica 100-09
Enfermedad cardiopulmonar y otras formas de enfermedad cardisca 126-51
Enfermedad cerebrovascular 160-69
Otras enfermedades
vasculares aterosclerosis 170
Aneurismas y otros I70-78
Diabetes mellitus E10-14
Respiratorio
Enfermedad pulmonar obstructiva cronica J40-44
Influenza, neumonia j09-18
Tuberculosis A15-A19

Las causas incluidas son aquellas con asociacion causal establecida con el tabaquismo segin los

Centros para el Control y la Prevencidn de Enfermedades.
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Teska ko bt Harmbres die 50 3 70 afios en (s fecha indice
Diagnéstico de céncer Dimensiones proporciones de HR (95% IC) pagvalor Dimensiones proporciones de HR (95% IC) pagwallor
de chncer en céncer en no de chncer en cdncer en no
fumadores (%) fumadores (%) fumadores (%) fumadores (%)
Cancer total 20,0 19.0 1,07 (1,04-1,11) =0.001 47.4 47.7 1,04 {1,00-1,09) 0.056
(C00-C99)
asociacion positiva
Bronguio y pulmén 2.96 0.22 9,92 (8.08-12.17) <0.001 10.03 0,94 8,91 [6,89-11.52) <0.0M1
(C34)
Laringe (C32) 0.27 0.03 517 (3.16-8,44) =0.001 0.78 0.09 4,69 (2,37-9,29) =0.001
Higado (C22) 0.40 0.13 2,83(1,85-4,32) =0.001 1.32 0.38 2,17(1,20-3,92) 0.011
Cavidad nazal, medio 015 0.05 2,61 (1,60-4,28) =0.001 0,64 0.26 2,47 (1,35-4,51) 0.003
an
Vejiga (CaT) 1.26 0.59 2,32(1,98-2,73) =0.001 5.31 3.19 2,10 {1,73-2,56) =0.001
Lakio, cavidad bucal y 0,61 0.26 212(1,71-2,63) =0.001 0.23 0.1 2,06 (1,37-3,11) 0.001
faringe (C00-14)
Eséfago (C15) 0.74 0.32 1,97 (1,57-2,46) =0.001 1.92 0.58 2,28 (1,60-3,25) =0.001
Pancreas ((25) 0,46 0.22 1,83(1.34-2,49) =0.001 1.50 0,64 2,28 ({1,60-3,25) <0.0M
Estdmago (C16) 0.21 0.18 1,40(1,02-1,94) 0.03% 0.82 0.73 1,38 (0,93-2,05) 0112
Rifién (C64) 0.43 0.30 1,26 (1,00-1,58) 0.048 0.80 0.87 0,83 (0,58-1,20) 0.323
Linfomas (C&1-88) 253 2.08 1.24(1,13-1.35) =0.001 6.13 5.19 1,36 {1,18-1,57) =0.001
asociacion negativa
Piel (C43, C44) 4.78 6.98 0,74 (0,70-0,79) =0.001 1187 19.72 0,73 (0,67-0,79) =0.001
Prostata (C61) 285 4.39 0,71 (0,65-0,78) =0.001 B.75 15.16 0.67 {0,60-0,74) =0.001
Mieloma miltiple 015 0.32 0,67 (0.48-0,93) 0.018 0.54 0,67 0.59 {0,36-0,97) 0.037
(Ca0)
Sin asociacién
Leucemias (C91-55) 0.51 0,46 1,00 (0,82-1,22) 0972 1.07 1.25 0,98 (0,73-1,34) 0.920
Calon, recto, ano 1.38 2.03 0,89 (0,79-1,00) 0.051 R 4.99 0,80 (0,68-0,94) 0.006
(C17-C21)
Huesos (C40, C41) 0.05 0.09 0,84 (0,49-1,45) 0.542 0.04 0.04 0,81 (0,22-3,02) 0.753
Testicubas [C62) 019 0.21 0,83 (0,66-1,03) 0.092 085 0.07 0,88 (0,32-2,43) 0.805
Glandula tireides (C73) 0.04 0.07 0,83(0,59-117) 0.280 0.07 0.07 1,43 (0,46-4,52) 0.538
Cerebra (C71) 015 0.19 0,80 (0,59-1,09) 0155 0.34 0.23 1,12 {0,64-1,95) 0.690

Ot rest undaicoi @Mahcomumdat otdeeY 4 7 19C5%67-825Muerses
atri balyex pmsa nthiidearhtuantbetla b aldoaxcsu a2 2%19@02 58 0 6 )
fuecaonspdaésndemul mMdB@BIO®H4 1-B2Ppaar di op@w @ne sc a .
tresamptaag e5 ,dd%mu e ratersi bouc wrlreise o miny eebs0 , O oo
fumadGuasdoncllugrefner mad adorbant racd ylaeaaf er medad
cerebrolVascigeAgs e st ma 2 4mMu er L acso n ¢ | ufsui eoonoelsa

e X posanthiidtehtuartbetlaba@s ocoed ,%d ¢ odaasuerporancer
depul péar di opqu émipab| acG % homa €.5 tdoastsousbr hg an
necesdiegal@aasut or isdad esgEreinasrneed U @ixmp o sd mbideaant al
hundoetlabad @ doossnt oyennotsoe me $§ aadiabbraqpas baoco.dal
7T4mMuerprestd® ar eadeerepeci af mempeacimaardgaor t ade dad
56. tn0 @ rdtersi bauti abbl aegse rEssmpog2iipp e © @ tca sfsruapso 2inene r t e s
cadéaeat pob| aSi®Mygmasits p &Siea lwen f aq wtaordeasstmause r t e s
soinnneces aprieameeypireas e MNidleImM& $ teasst ma cs @ @& fe sarl ean
mortapedadecbembgetmporitamadatt @x p o sahcuimbomb i ent al
detlabad@mor bi ¢és padi @ rerhessmideat tme demi AiBeoncl usi 6n,
| ax p o sahcuimrbombi arettlalb asd acdae r eismgmpo r d wien peaecit a

mor t ad red p d aptobrma g n id erblidecsgnpoolrmagnipeudi cd ant e



e X p o seinctlingdenb | a.caiadym.a rdtéemo r t adti rdiakdls o bdledkao osi ci 6n
ambi eant lamhdetlab@aca enpeer s goasf uméeEr.tdoast olsbr Aywan
necedigdudedait or sdadédagmidaoms vatmsni syersptevcd a,l ment e
eMi ni dteearniiosdeaalciacmeprneaitd yasadlueak po sahawimbombi ent al
detlabad@obl acip@@dmwlodossnt or nos.

5.4. TABAQUISMO Y CANCER DE LARINGE
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5.5. TABAQUISMO Y CANCER DE VEJIGA
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5.6. TABAQUISMO Y CANCER DE HIGADO
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5.7. TABAQUISMO Y CANCER DE CAVIDAD ORAL Y ESOFAGO
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5.8. ESOFAGO
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5.9. TABACO Y CANCER DE OVARIO Y UTERO
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5.10. TABACO Y CANCER DE MAMA
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5.11. CONCLUSIONES

1-EI cancer es | a principal camfiasdeemtumAnhdosent
un tercio de | as muertes por cancer se deben al
|l a causa mas i mportante y prevenible de muerte
2-El consumo de tabaco estéd&a relaci onmmdoncrea soOl o
geni tal femeni no, cancer de |l aringe, orofaring
est 6mago, entre otros. En el humo del tabaco se

gue afectan a genes critcesorcosnodenctogenes, yt &



pasar afios tras el abandono del tabaco para que

con | os individuos que nunca han fumado.

3-Ademéas del aumento de riesgo de camncerexdmtel p
tambi én un aumento en | a fgura conocida <c¢como
aumento de ciertos canceres por el depdsito de

objetos de hogares de fumadoressdoperspetambmén
afectados | os nifios.
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6. TABAQUISMO Y MUJER
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6.2.1. Problemas en la reproduccién
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6.2.4. Tabaquismo pasivo en el nifio
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6.5. CONCLUSIONES
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/7. ABORDAJE DEL PACIENTE FUMADOR. TERAPIAS NO
FARMACOLOGICAS

Elabordaegjeci eanmedsmomplyppesaaf ecrtevipuli @obaboraci 6n
est rerctipraeo f e s9 amiatiCarsil opsu.io € ed ¢ v praideefrr e ecteorn s ej o
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servd &t eskRi Omaumnagest marode b2 &é d u ma dsoorlebsyg U t a
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18%W2Re s ulmpa e s agiurecbpshdb fess amiatesd féeanmi | i apeakzados
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7.1. LAS ETAPAS DEL CAMBIO Y EL PROCESO DE DEJAR DE FUMAR

Lamayodoa de intervenciones para dejar de fumar se
de Prochaska 98 3Di, Glesmanrtod |(@ldo aMp) Camenaedenbs
etapas:

e Precontempl aci 6n

e Contempl aci 6n.

Preparaci 6n.
e Acci 6n

e Mantenimiento
e Recaida

ConvienequladisAbisteoosn sitglaesa p e tdeindet er ncionnadduac t a
dur antt iea s .

Mas recientement e, se ha propuesto el model o d
i ntervenciones sobre el cambio de <conduct a. E
motvaci 6n, |l a capacidad vy é&laapso p d refsp a ndike ¢ , que

compor t aAndieemtdtsceet u e ot afoasc t gopugeuse d ennf aure £ a mhdieo
comport agmdentec,venmoipupssabor da) e

CA JdabdzSRE Y RERR Y L2 NI ICYHZS SwbEredr Sy R Q& ZF Do { 2
R&ARIRD LIRIBRIOK I 1m ©



- Fuentes del comportamiento

- Fines de la intervencién

[ } Tipos de politica

Prestaciones Sociales

7.2. MODELO DE LAS 5 AES

Lasntervemaechbopedadalad aqsbapsmammo daléobbepr opuesto
polrdni BedRreesv eShetrviea €@ r(cleSPRTEQ n s tuthimge omendaci 6n
gr adbsmed elommd &at agafeuee »pl iacmepd a sacemehd izt &1 o

7)

7.3. IDENTIFICACION DEL PACIENTE FUMADOR

Si guiednodladldosbsA eesp,r i maree bbordeal epaci ectooesi smador ,
ermveriguar el habito tabaqghi swdidigd CPagdilent e vy
Progrdavwtat vi BEadesyRrvamodcd 8al(uPdARIRAS§oci Esdpdiiol a
deMe di EamaylCioanu n isteaercioanip e e d eenctaadd & piorbhon s d eo
tabalcaper smapnsdé & nygsegiesttamgarmdi stcdriiBaed.e
pregwmothaled bi & lpa qauneci@ s\aecza RaficEsper smapsd € 5
angsrunitcainu masdeogns iqdeea eceval aparreg ot,arl 1)

Acont nuaedliarespowoddsttail aa] f apaeinmaeatfal ,: 12)
e Nd umador/ a.
e Fumador/ a.

e Exfumasieohaiedd uanmadqoured d rassquimasdche j dd o
fumhamaddafno.

7.3.1. Evaluacién de la persona fumadora: grado de dependencia y motivacion para
dejar de fumar (2,4, 7, 9, 13)

Unaeqzusba dent Apadiofenmaespuedealuin@aal unaaggiréerci s a
dehla bt & lopé gTueincdor . e mo & htsd g u iaesmpteecs 0 s :
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afng/owumedeaci garritlpoea adigznot,emt ewieossaci 6n,
enfermeebdes.onadas

DNI RBSILISYRIYAORS g i ealrap | ecliaSRE I 3 S N& Gyd e
comenemmdapi2t ul o

t L {2NBEDOKB Il Padsy¥banderiabaspuedealaunade&ls

G§SBRE SyaNd\yRgdNeéondéldi t efmal como se conlt.empl a e
Estesgaldbdai guienimpunbonsa) pasi bide diatde s

|l deshabidd &d Pum;thas,t potsé bida dasegwadl o;
puntadsgdnédcuslupadmedrn ccg6p untnousc,hdaisf cupaedes
abandeiabdambs gnedealeiiS@fvi OKYRye nd &a
pregutnalascomo se ¢ ontLeamptlear pednetedl @idaGetman &2r i o
sefl ma guidbmu retmod ,v acdu dabs/p untmod ,vamo der&a da;
l1®untad sh@t vapga cbanjdadru mar .
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* Refuerzo positivo.
* Prevencion de
recaidas. o ~

* Felicitar.

* Prevencion de inicio
de consumo en
jovenes.

* Prevencion No

tabaquismo pasivo.
* Intervencion

+ Consejo breve. avanzada individual
o grupal.

7.4. INTERVENCION EN EL PACIENTE NO FUMADOR

Emruaalteont er waenlc ipbanc i e nt, e sreo efausbtaahoean dsaocbérioen e s
tabaqui smemEganipwegr arya reexc by i esnitreisn8 ed e bree f olraz ar
condyeftcaasi@aci g dtveareiseaelinamsalj @r ev e d eiil ndbince o
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7.5. INTERVENCION EN EL PACIENTE FUMADOR QUE NO QUIERE DEJAR DE FUMAR

Trasal adant fcalcipmhaimad®o®b e he s e r aniil nfaad eplr oc e s o
de ambieoncuelbrctadeueoqui eée jpadrumae ecomiremad a zar un
consej 09 py ettécni cas de e iftueev ifsa vao rmeoztcvaanc i gounea | a v

proceso de cambio de habitos. Debemos crear un
bien el moment o durante | a consulta y comproba
di spone de tempo. fedhe ntdwse n tsae | che beemptaegmerdur ant e
evitando entrar en confrontaciones con | a perso
iniciar el proceso de cambi o. Se aconseja trat

el motvot @4, ¢pnsul

7.5.1. Consejo breve (4, 7, 9)

Se caracteriza por ser un cdnmienowt opocodmmi maai, I

objetvo es conseguir un avance en el proceso d
debe ser motvadon. cBeseppnsbBdstemdtco, ya que SE€
persona contnua con el hé&dbito. Se debe realizar
obtenidos en I a anamnesis e incidiendo en aquel
int er és, proporcionando informacio6n veraz de fo
mensajes culpabilizadores. Por ejemplo, se puef{
fumar, en el coste econdOmico que acsupaonea, | aspect
en | as mujeres, el i mpacto en | a salud de otr as

Padardlgifrumadiaa ref exi 6n sobre su propio consumc

abiertas, o bien preguntas mas dielilgosasel aheol:
de dejar de fumar. Debemos recordar | os riesgo
|l os benefcios que tendria dejar de fumar, cent
para | a persona. Tambi én nlte gpueed il raesmabsa rarle rpaasc iye mdti

encuentra para dejar de fumar.

Se puede plantear unat arbeadedoc cpiadco sedid e paaceragnomo d e

abandono tot al en este moment o, como estrategi e
Una vez foahserado bekve, se puede aportar mat ¢
informatvos que favorezcan | a refexidédn sobre el
Final ment e, es aconsejabl e reali zar un resumer
haci éndol e vemqulkasoaponeadiyccpiriormovi endo | a ambi
entrevista reforzando que | a decisio6n es suya,

en dej ar de f umar . Se debe registrar en | a

peri 6di cament e.



7.6. INTERVENCION EN EL FUMADOR QUE QUIERE DEJAR DE FUMAR (3, 4, 7, 8,
13)

En cuaanbtoor daal] e f uynmaed osre eprrcewpeap tandai ci ar el proce
deshabituaci 6n, es importante realizar un ©pl an
estructurado. Al gunas guias recomiendan realiza

necesidades de cada persona.

Primera E$sataentrada en |l a preparaci é6n del |
deshabituaci 6n. Se rneeasliisz arreic ougni ae npdeoq ul eafi ah i asnt aom i
i nicio, consumo actual, .iyntelntgogsado tdeatdeapende
ni cot na. Es interesante preguntar acerca del e
dentro del amivimd.t aEn teasnbi én se valorarda | a opc
farmacol 6gi co, teniendo en cuenta |l as preferenc

recomienda sobre todo en pacientes con depend

aconbsleg acomenzar con una reducci 6n progresiva d
di sminuir | os efectostldafl sAdambodane de arbtsnt exgarc:
apoyo (guia para dejar de .fJuhapXii $tod | @it 9o nialpil |
se puede plantear |l a utlizaci én de | a car boxi me
para reforzar positvamente al paciente en vVvisi
persona fumador a t rcaabraag aar |eas tsoisg uaisepnetcet osse sdied n :
T Realizar una I|Iista de | os motvos para cont ni
T Pensar una fecha para dejar de fumar.
T Autorregistro de consumo, en el que el paci
dia (hora, moment o en el gue va a consumir
bastantes ganas, muchas ganas) ) . Tambi én de

af r oensttaars si tuaci ones.
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l1zZzigarrillo 8cigarrill ot
l1cigarrillo 6ci garril |l oc¢
8cigarrill ot 5cigarrill ot
6cigarrill o¢ 4ci garril | o
4ci garril |l o DEJBHER UMAR
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f umRevi salrae moisst a tdrea bmaojtavroesmoys sobre el |l os. Tar
autorregistro de consumo, repasando | as situac!
propuesto el pacient e. Se puede sugerir ir re
comenzando pquelsupsi qque tenen un grado de ape
acerca de | a fecha para dejar de fumar, y se
paciente el dia D. En caso de que haya deci dido
patua de conhsumo, y se entregara informacidn pc
sindrome de abstnenci a, consejos sobre c6émo afr
sencillas (res.pSir axcae 6ma abaaImi nadpor ilnae rcaa rvbiosxiitnae,
puede volver a realizar como refuerzo. Por altnm
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paciente ha iniciado o¢r aaalegnessoa o gfigarom adcaonlicd gui ¢ o,
| aadher elraenibd.éunnb u emo me nptaorian i o hpalradree j er £ 6§ cyt o
alemt agalomdabl e.
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-Salagamimeag c cef dia
SSigradii etieclmbr a.

-Hi draabaoandant ¢
-Mant enmachartegs | ar

Estreni mi ent

| dzI ®X MAdid av it sieteaa | d @avd Ades s pduedlsDaCo mpr ob guelmo s
pacilkaneclideedsohabi $emaktovaran si han aparecido si
su intensidad y frecuencia. [Eme guwrmtnaroe nds tarcad rac
cumplimiento y |l a aparicidédn de efectos adverso
encontrado el pacient e, resulta positvo favore
encontrado en | os pruendeer oesmpdieaasr slianr da durunmorxionseet r
positvo.

+ AARBISHdZA YoAsSe/di@meneéalineambseissd & agui Miesmptueé s
dequelpaci eaydae | adfou mMRuedseerr e s enoctiedledsSeigltias ,
acoradaepaci Epréenchjpadestvasse e b ef upo ziat nvioa
deshabi tasgoimén,| a detecci 6n y pArgvikasi onesde
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fjaddper i oarods@eab st nemaot apnrtieayssi,nt iomaadeslo a dr o me
deabst menci

Se dreebceolr obsern e fdced e pdaek u mytre nperre sk hi @ Brao t vdoesl

paciegaitl®] aSrelsad.dal itzraantdaohiae mae ol 6 gi co, valorar el
controlfamalqgiuza lomuando esta i ndi8c&Mdot.enSir sper edseetnel
no cul pabilizar al paci ent ead enueeroma lil mz almet loa si t

deshabietsumcsiedrdcaao ns e gpeinmgla® b a e s u lut yhpdoodu tal i z ar
conopogmbpr 6 xii MmoeAltgucnoonss@jiwes puedan aggamr dei 6 n
Unrae c & iolth@s gui ent es:

- Recomepéashe jdadru mba u elveontpeossi bl e.

- Recogdlaas c asiogrmgdtegr o cdeabejdafru mar .

- Analliomat vdodsme c gp daf ue il tEasdt @y u daa d& n tqfuca r
hapasadmyudac@ant soltarm€ udbeenalpr 6 xii moednet o
abandono.

- Descearltoars em@or deciicgoarealo b j| edkse/liseealabandono
compUdettaob papaevremewasai das.

- Consgbihmrofesamininbhandecesite.



C A JwaNg (i S NIA §\RA By 33INGEj 2dg8dzA 1B SIRISNIZYA NI 6 2 NINDABIK §f

Historia tabdquica (edad de inicio de consumo, cigarrillos/dia, intentos previos de abandono...) y registro.

Evaluar el grado de dependencia a la nicotina.

Valorar tratamiento farmacoldgico.

Reduccién progresiva del consumo de cigarrillos.

Carboximetria (si esta disponible).

Entregar material de apoyo (guia para dejar de fumar, folletos, aplicaciones moviles...).

Proponer realizar una lista de motivos para dejar de fumar y realizar autorregistro de consumo con posibles alternativas.

12 VISITA
Inicio del proceso de
deshabituacién

Revisar la lista de motivos para dejar de fumar y el autorregistro de consumo.

Preguntar sobre la fecha para dejar de fumar y terminar de fijar el dia D.

Iniciar tratamiento farmacolégico si se ha decidido emplearlo. Explicar la pauta y entregar informacién por escrito.
Informar sobre el sindrome de abstinencia y consejos para afrontarlo.

Ensefiar técnicas de desautomatizacion de la conducta y practicar técnicas de relajacion.

Carboximetrfa.

2* VISITA
Preparacién del paciente
2-7 dias antes de dejar de fumar

3?VISITA
Preparacion del dia D
1-2 dias antes del dia D

Repaso de las técnicas de desautomatizacion y del abordaje del sindrome de abstinencia.

Si se ha iniciado tratamiento farmacoldgico: recordar posologia y valorar la adherencia. Preguntar por efectos adversos.
Consejos para afrontar el dia D, planificar qué hard ese dia.

Recomendar iniciar un plan de alimentacion saludable y ejercicio fisico.

s s s s

2-7 dias después del dia D Valorar las dificultades del proceso y favorecer la verbalizacion de los beneficios y motivaciones para dejar de fumar.

Carboximetria como refuerzo positivo (si disponibilidad).

* Comprobar si el paciente ha iniciado la deshabituacién. Refuerzo positivo.
4 VISITA * Valorar aparicion de sintomas de abstinencia, intensidad y frecuencia.
Dejar de fumar * Evaluar cumplimiento del tratamiento farmacoldgico y aparicion de efectos adversos.
.
.

VISITAS DE SEGUIMIENTO
Recomendable al menos 3 visitas

Apoyo durante el proceso, refuerzo positivo.
Deteccion y prevencion de recaidas.

7.7. TECNICAS DE RELAJACION (13)

Latsécndeaecealsajpacikc@émuwnt leedsooso mendasf cphmaadt ener
| abstnd&masiedisattaésc na jcaacsi poedyudagusee am e C NMTASSO
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7.7.1. Ejercicios de respiracion

Loesj erdieccisops pracfi domd@euau mehaapapiudadymaj ¢ me
OXi germaeindgps;, op o rsceinosnah@iad yha en €Estegier s paied & n
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cami naRddemealtirepos | er degeisps raci 6n:
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Traealypractathpde espipasceipiars @ @c o mr e a tl zaals
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7.7.2. Ejercicios de relajacién

Antdeeso me c nlmeg er de @il @agsaeceicboonrmbesd@mbi éntaequil o
dondepuedmaon eaparci pohercea momasired afanotned o,
col oeaurspo staugraa dadr reaesj .APso d e mns e fit déreclné @ rA®a

r el ajparcoigormkeliava bqsuoeno,n sé retj e r dietce msied rajdaet 0  n

di fergerutpass cumanebsr:at o eyctaeamandi bweéppé ohombr os
yes padbddo peare,rpnaBEs mport eaandneal al ateernls@asl scqlues
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7.9. OTRAS FORMAS DE ABORDAJE NO FARMACOLOGICO DEL TABAQUISMO (18)
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7.11. REDUCCION DE DANO EN TABAQUISMO (1, 26, 27)
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8.1. TRATAMIENTO SUSTITUTIVO DE LA NICOTINA (TSN).
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8.5. CONCLUSIONES
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9.1. ESTRATEGIAS PARA LA GESTION DEL DANO PROVOCADO POR EL TABAQUISMO
(GDT)
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[1] The heated tobacco unit
= The heating blade

Power button

Li-ion battery
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Cigarrillo Electronicd  Productosde Productos de
o vapeador tabacosin humo | tabacocalentado
(e-cig) (snus) (PCT)

Cigarrillo

convencional

La combustion del Mediante un sistema  Secoloca la bolsita del  Seinsertan los sticks
tabaco por encima de  electrinico provisto de  preparado entre la en el dispositivo y por

los 450°C genera una una bateria y un mejillay laencia, tras  induccion se calienta
pirolisis y un humo atomizador, se vaporiza humedecerse se por debajo de 400-C,
como resultado de una mezcla del produce laabsorcidn  evitando la
complejas reacciones reservorio, produciendo local de las sustancias  combustion y
quimicas en un aerosol gue no sin combustion. produciendo un
suspension (7000 implica su combustidn y Utilizado en los paises  aerosol que posee un
compuestos de los por ello tiene un 95%  nordicos (Suecia) 95% de sustancias
que <100 son toxicos menos de toxicos que  desde 1973 y se toxicas menos que el
0 potencialmente el humao del cigarrillo  incluyen con nicotina  humo del cigarrillo
Toxicos) convencienal solo o con tabaco convencional
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9.2. AUSENCIA DE COMBUSTION
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9.3. TRASCENDENCIA PARA LA SALUD
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9.4. POSICIONAMIENTOS INSTITUCIONALES
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Cigarrillo

convencional
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Cigarrillo
electronico

Productos de
tabaco sin humo
(snus)

Productos de
tabaco calentado

VLN® (very low nicotine)
Contienen menos del
95% de nicotina que un
cigarrillo convencional.
Aprobado por FDA en
2022 como MRTP
(Producto del Tabaco de
Riesgo Modificado) por
presentar una reduccién
a la exposicién de
sustancias tdxicas, con el
fin de facilitar la cesacién

Aprobado para la
comercializaciéon. No
evaluado como MRTP
por la FDA, por no haber
presentado la aplicacién,
pese a ser los primeros
en salir al mercado.
Incluso se han retirado
de la venta gran niimero
de ellos por llevar
sustancias saborizantes
o con disefios que
atrajeran a los

General snus® y
Copenhagen Classic
Snuff®, ambos contienen
tabaco y nicotina.
Usados en los Paises
Noérdicos. Aprobados por
la FDA en 2019 y 2023
como productos MRTP
(Producto del Tabaco de
Riesgo Modificado) por
su reduccidn en el riesgo
de sufrir eventos.
Prohibidos en la Unién

1Q0S® esta aprobado por
la FDA en 2021 como
MRTP (Producto del
Tabaco de Riesgo
Modificado) por
presentar una reduccién
de la exposicion a
sustancias toxicas.
Posteriormente se
aprobé otro dispositivo
similar, con la misma
calificacion, en el que el
calentamiento del tabaco

del habito tabaquico

adolescentes Europea. se hace por induccién
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9.7. CONCLUSIONES
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DECALOGO

1-EI 22% de | a poblacién espafnola es fumadora d
mayor en hombres. En Espafia en |l a franja de edse
mads que | os hombres.

2-A todo fumador deberda valorarsel e:

T Ladaependencia fsica de |l a nicotna (test de F
T La dependencia social y psicoldégica (test d
f Su grado de motvaci én para abandonar el héhb
T Las probabilidades de éMondodeWwRiddr ¢ er api as
T La etapa evolutva del cambi o de conducta en
Prochaska y Di Cl ement .

3-EI consejo ant tedbeacctov oe sy mley ec adsatrose si empr e.
4- E | tabaqui smo es un factoculpatenwai gder edelunr
pat 6geno para el desarrollo de arteriosclerosis
cardiovascul ar y estéa intmamente | igado al de
arteriopata periféerica.

5-.EI tabawm itmmaecto perjudicial en |l a salud pu
enfermedades pul monares crénicas como | a EPOC.
6-.El consumo de tabaco esté&a relacionado no sol
cancer geni tal femenihonge,cawmweprga,e baaa,nges 6 foa
biliares y estdédmago, entre otros.

7-Debe evitarse el uso de antconceptvos oral es
mayores de 35 afnos por el mayor el ri esgo de tr
8-En el jabdedéda deshabituaci 6n tabaquica del pa
badsica y necesita de | a colaboracidén de wun egq
enfermeros, psicbélogos et c.

9-Di sponemos de tratami entaosayfuadramaceo llégi ¢ ®sh &b ic
tabaco. En general, es preferible realizar tra
fumador es el evada.

10RPara | osquednoidamsi guen dejmas addcayg émrmmalng deha
dano pari stmobagpn el cambio total a productos s
menos peligrosa para su salud que seguir fumanc



