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RESUMEN

El tabaquismo es considerado como una de las mas grandes amenazas del milenio
para la salud mundial, responsable del 90% de las muertes causadas por cancer.
Actualizar conocimientos sobre la relacion tabaco-cancer constituyé el propodsito de
este estudio. Se emplearon métodos tedricos como el histérico-légico, analisis y
sintesis e induccidén-deduccion; se empled la revision documental como método
empirico en Infomed, ScieLo, MedlinePlus y Google académico. Se encontré que el
tabaquismo representa la segunda causa de muerte en las Américas. La situacién
actual de Cuba con relacién a la prevalencia no es favorable. Se encuentra una amplia
gama de paradojas y controversias por el efecto no inmediato pero tentativo de
contraer enfermedades neoplasicas. Se concluyé que abandonar su consumo es la
forma mas facil de disminuir la incidencia del cancer, la educacién poblacional es la
herramienta de mayor impacto en que las personas eliminan el tabaquismo.

DeCS: Habito de fumar; Neoplasias; Educacién de la poblacion.

ABSTRACT

Smoking is considered of one of the greatest threats of the millennium and to the
global health; it is the leading cause of cancer deaths (90%). Update knowledge about
smoking-cancer relationship was the purpose of this study. Historical-logical, analysis-
synthesis and induction-deduction were the theoretical methods used; the
documentary review was used as an empirical method from the sources of Infomed,
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SciELO, MedlinePlus, and Google Scholar. It was found that smoking represents the
second cause of death in the Americas. Regarding its prevalence the current situation
in Cuba, is unfavorable. A wide range of paradoxes and controversies about the not
immediate but uncertain effects of getting neoplasias is found. It was concluded that
quitting smoking is the easiest way to reduce the incidence of cancer; where the
education of the population is the most important tool for people to stop smoking.
DeCS: Smoking; Neoplasms; Population education.

INTRODUCCION

El tabaquismo es una enfermedad crénica causada por el habito de fumar. El tabaco es
conocido por la civilizacién occidental desde finales del siglo XV, cuando fue observado
su uso por los aborigenes del Caribe, durante el descubrimiento de América.
Rapidamente se extendié por Europa y otras partes del mundo, aunque su cultivo,
procesamiento y comercializacidon siguieron un proceso de desarrollo relativamente
lento.!

En la actualidad el consumo de tabaco origina un problema de salud publica de tal
magnitud que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) lo ha considerado como una
de las mas grandes amenazas para la salud mundial en el actual milenio. Segun sus
datos, el tabaco cobra mas de 5 millones de vidas al afio, cifra que presumiblemente
ird en aumento y sera de unos 10 millones para el afo 2030.2

Se ha relacionado con mas de 25 enfermedades croénicas, es responsable del 90% de
las muertes causadas por cancer del pulmén y aumenta el riesgo de padecer cancer de
la cavidad oral, labios, boca, lengua y paladar, laringe, eséfago, vejiga, rifones vy
pancreas. El tabaco es la principal causa de mortalidad evitable en todo el mundo,
aunque su crecimiento es especialmente preocupante en los paises desarrollados,
donde ya se producen cerca de la mitad de las muertes por tabaquismo.? 3

El cadncer es un proceso de crecimiento y diseminacién incontrolada de células. Puede
aparecer practicamente en cualquier lugar del cuerpo. El tumor suele invadir el tejido
circundante y puede provocar metastasis en puntos distantes del organismo. Muchos
tipos de cancer se podrian prevenir evitando la exposiciéon a factores de riesgo
comunes como el humo de tabaco.?

La Organizacion Mundial de la Salud prevé que a nivel mundial la mortalidad por
cancer aumentara un 45% entre el ya pasado 2007 y 2030 (pasara de 7,9 millones a
11,5 millones de defunciones), debido en parte al crecimiento demografico y al

envejecimiento de la poblacidn. El cancer es una de las principales causas de muerte
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en todo el mundo. Se estima que durante el mismo periodo el nimero de casos nuevos
de cancer aumentara de 11,3 millones en 2007 a 15,5 millones en 2030.% >

Mas del 70% de todas las muertes por cancer ocurren en paises con ingresos
economicos bajos y medios, paises donde los recursos disponibles para la prevencion,
diagndstico y tratamiento del cancer son limitados o inexistentes.”

En el mundo el consumo de tabaco es la causa de cancer mas facil de evitar. En la
mayor parte de los paises desarrollados, el consumo de tabaco causa hasta el 30% de
todas las muertes por cancer. Mas del 80% de los casos de cancer de pulmén en los
hombres y 45% de los casos en las mujeres se deben al habito de fumar.> ®

El tabaquismo es un factor de riesgo para la adquisicién de multiples formas de
presentacién del cancer y constituye uno de los problemas priorizados del sistema
provincial de salud.

La investigacion se realiza con el objetivo de actualizar conocimientos sobre la relacion
tabaco-cancer. Se emplearon métodos tedricos como el histdrico-ldgico, analisis y
sintesis e induccién-deduccién y entre los métodos empiricos se empled la revisién

documental en Infomed, ScieLo, MedlinePlus y Google académico.

DESARROLLO

La Salud Publica cubana, a partir del triunfo de la Revolucién, ha defendido como
principio esencial el derecho de todos los ciudadanos a la salud, por lo que se encarga
de educar a la poblacién y promover estilos de vida saludables en individuos, familias y
comunidades, lo cual logra a través del sistema organizado y estructurado desde la
Atencion Primaria de Salud.

El cancer es una de las principales causas de muerte y el tabaquismo uno de los
factores de riesgo que aumentan la susceptibilidad de padecerlo en varias de sus
formas, se llevan a cabo multiples acciones de salud dirigidas a aumentar la percepcién
del riesgo de la poblacién cubana, sin embargo el tabaquismo es un problema global.
Un estudio realizado en EE.UU? expresa que los no fumadores tenian el doble de
probabilidades de vivir hasta los 80 afnos de edad en comparacion con los fumadores,
lo que indica que el habito de fumar no estd matando a la gente solo cuando son
mayores, sino también en la mediana edad, afirmé el estudio.

Otro hallazgo sorprendente fue que los adultos fumadores que dejaban de fumar
cuando tenian una edad comprendida entre los 25 y 34, entre los 35 y 44 o entre los
45 y 54 afos, ganaban alrededor de diez, nueve y seis afios de vida respectivamente,

en comparacion con los que seguian fumando.
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En ocho paises de Europa y Escandinavia, se diagnostican cada afio canceres causados
por el tabaquismo a 270.000 personas. "Esto nos dice que la influencia del tabaquismo
en la aparicion del cancer es considerable y que, a pesar de los esfuerzos enormes
para reducirlo en Europa, la prevalencia abrumadora del consumo de cigarrillos
aumenta el riesgo de desarrollar cancer, constituyendo una preocupaciéon de salud
publica y una prioridad en la prevencion", dijo el doctor Antonio Agudog, autor principal
e investigador del Instituto Catalan de Oncologia, Hospitalet, Espaia.

Reportd ademdas que uno de cada cuatro hombres y una de cada cinco mujeres
participantes fumaba, uno de cada tres hombres y una de cada cuatro mujeres habia
fumado. Ninguno tenia cancer al inicio del estudio.

En los 11 afios de seguimiento, el equipo hallé que 14.563 participantes expuestos al
humo de tabaco desarrollaron un tipo de cancer causado en parte o totalmente por ese
motivo. Esto equivale a 270 diagnésticos por cada 100.000 personas.

Los fumadores eran 2,6 veces mas propensos que los no fumadores a desarrollar un
cancer asociado con el tabaquismo, mientras que el riesgo de los exfumadores crecia
1,5 veces. A unos 4 500 participantes se les diagnosticé cancer de colon o recto, a
unos 3 000 se les diagnosticé un cancer pulmonar y 1 850 desarrollaron un cancer del
tracto urinario inferior.

Otros tipos de canceres asociados con el tabaquismo no fueron tan comunes:
incluyeron los tumores de estdmago, cuello uterino, boca, rifidon, pancreas y una forma
de leucemia. El equipo estimd que un promedio del 35 por ciento de los canceres se le
podia atribuir al tabaquismo.

El caracter de epidemia atribuido al tabaquismo se torna en nuestro contexto mas
grave, dado lo arraigado del habito de fumar en nuestra poblacion por la condicion de
pais productor. Estudio realizado® refleja que “el cubano se considera un pueblo de
fumadores” y el tabaquismo se encuentra estrechamente vinculado a las tradiciones y
a las luchas sociopoliticas.

El tabaquismo en Cuba se encuentra inmerso en una amplia gama de paradojas y
controversias como la imagen del fumador creado por la publicidad y trasladada de
pais a pais y de generacién a generacion, el efecto no inmediato sobre la salud, los
profesionales sanitarios fumadores, que restan credibilidad a la informacién cientifica,
y su caracter de drogadiccién licita.

La situacién actual de Cuba con relacion a la prevalencia del tabaquismo y el consumo

de cigarrillos no es favorable. Estadisticas reportan que actualmente fuman en Cuba el
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32% del total de la poblacidon y las condiciones del medio en que se desenvuelve la
poblacién no son las mas favorables para alcanzar los objetivos de reduccién del
habito. 10

En Cuba, en el afio 2011 los tumores malignos fueron la segunda causa de muerte de
los habitantes, con un total de 21 740 fallecidos (12 417 masculinos y 9 323
femeninas), con una tasa de 193.6 por 100 000 habitantes. Del total de fallecidos, 960
fueron habitantes de la Provincia Pinar del Rio. 1°

Al mismo tiempo, éstos son la primera causa de anos de vida potencial perdidos
(AVPP) segun principales causas de muerte por 1 000 habitantes de 1-74 afos con un
17.9%.10

Ademas, los tumores malignos son la primera causa de muerte de los grupos de
edades comprendidos entre 15-49 afnos y 50-64 afios.?

En Cuba, “...una vez alcanzada la esperanza de vida de 78 afios, reducida la mortalidad
infantil a cifras inferiores a 5 por 1 000 nacidos vivos la mortalidad por enfermedades
infecciosas (incluidas el sida) por debajo de 10 por 100 000 habitantes, el cancer ha
pasado a ser la segunda causa de muerte, la primera de afios de vidas perdidos, vy el
principal obstaculo que se interpone al objetivo de sobrepasar la esperanza de vida de
80 afos”.1!

Esta reflexion nos convoca a todos a desarrollar acciones para luchar contra el cancer,
pues es un problema de salud susceptible de ser modificado en aras de evitar
desviaciones del estado de salud de nuestra poblacion.

Hay algunas personas que fuman todos los dias menos cigarrillos, sin embargo, fumar
ocasionalmente causa dafios a la salud. La mejor opcién que tiene un fumador es
eliminar el habito.!?

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la OMS en el afio 2010 se
muestran cifras elevadas de defuncién por enfermedades cronicas no transmisibles
(ECNT) y una de estas es el cancer; siendo asi, en Estados Unidos, Espafia y Cuba la
segunda causa que identifica al tabaquismo como un riesgo para las ECNT.12-14

A pesar de que un gran numero de paises del continente americano muestran un
descenso en la prevalencia de fumadores durante la ultima década, lamentablemente
la proporcion de adolescentes y adultos jovenes que inician el consumo, y la edad de
comienzo entre los 12 y los 14 afios, permanece casi invariable. Ain mas, entre los
adolescentes las tasas de cesacién del habito son muy escasas y aumentan

gradualmente con la edad.'3 4
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Otro estudio!®> muestra que existen diferencias en las prevalencias segun el género y el
nivel educativo. Se observa una mayor prevalencia de tabaquismo en las mujeres con
menor nivel de estudios en Reino Unido, Noruega y Suecia, mientras que en los paises
del sur de Europa la proporcion de fumadoras es mayor entre las de mayor nivel
educativo.

El tabaquismo lo podemos definir como la adiccion a fumar productos manufacturados
del tabaco en cualquiera de sus presentaciones (cigarrillos, tabacos, o picaduras para
pipas, etc.). Se llega a la adiccion por su contenido en nicotina.'® ' Lo cual corrobora
gue cualquiera de los productos del tabaco, con humo o sin este, produce adiccion y es
una forma de expresién del tabaquismo.

La OMS se ha encargado de promover programas de control contra el tabaco que
incluyen: educacidon a la poblacién para disminuir el consumo del mismo, asi como
ofrecer ayuda para abandonar el consumo de este producto, a fin de que disminuya el
dafio que ocasiona a la salud de los seres humanos.?°

Algunos autores?! 22 fortalecen la idea de que el tabaquismo se ha relacionado con mas
de 25 enfermedades crénicas y es responsable del 90% de las muertes causadas por
cancer de pulmén. También es responsable del 75% de los casos de bronquitis cronica
y enfisema vinculados a una enfermedad obstructiva pulmonar crénica (EPOC) y del
25% de las isquemias coronarias e incrementa en un 50% el riesgo de sufrir
enfermedades cerebrovasculares.

No solo en Cuba existe el interés de que la poblacion conozca los dafnos que ocasiona
el tabaquismo de segunda mano, o sea, los fumadores pasivos, tal como expresa el
Instituto Nacional del Cancer en EE.UU. Healthy People 2020 es un programa nacional
integral de promocion de salud y prevencion de enfermedades del Departamento de
Salud y Servicios Humanos de EE.UU., que tiene como objetivo reducir las
enfermedades, la discapacidad y las muertes relacionadas con el consumo de tabaco y
la exposicion al humo de tabaco en el ambiente.

La mayoria de los estadounidenses actualmente, estan expuestos al humo de tabaco
en el ambiente, y los nifios presentan mayor riesgo. Para el afio 2020, la meta es
reducir la proporcion de personas expuestas al humo de tabaco en el ambiente al 10%.
Para poder alcanzar dicha meta, Healthy People 2020 integra ideas para realizar
intervenciones comunitarias, como por ejemplo, fomentar la introduccion de politicas

para mantener los sitios de trabajo y otras zonas publicas libres de tabaco.
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En el ambito internacional, hay un mayor nimero de naciones, tales como Francia,
Irlanda, Nueva Zelandia, Noruega y Uruguay, que requieren que todos los sitios de
trabajo, como los restaurantes y bares, se mantengan libres de tabaco.?32*

Hace casi 20 afios la Agencia Internacional para la Investigacion del Cancer (IARC)
publicé que fumar tabaco acarrea un fuerte aumento del riesgo de cancer de pulmén,
de cavidad oral (de boca), de faringe, de laringe, de eséfago (carcinoma de célula
escamosa), de pancreas, de vejiga y de pelvis renal (de rifidn).

Los fumadores tienen mas probabilidades que los no fumadores de desarrollar alguno
de estos canceres: desde 3 veces mas probabilidades en el caso del cancer de
pancreas hasta 20 veces mas en el caso del cidncer de pulmdén. También se ha
comprobado que fumar tabaco multiplica por 2 y 3 el riesgo de cancer de la cavidad
nasal (nariz), de senos paranasales, de esdfago, de estémago, higado, rifidn, cérvix
(cuello uterino) y de desarrollar leucemia mieloide.?4 2526

Bibliografias consultadas!’: 19.24-26 reportan que casi 9 de cada 10 hombres que mueren
por cancer de pulmoén eran fumadores y unas 3,000 personas no fumadoras mueren al
ano por cancer de pulmén, debido al humo secundario del tabaco, ademas el
tabaquismo puede causar cancer en casi todas las partes del cuerpo, como boca, nariz
y garganta, laringe, traquea, esdéfago, pulmones, estdmago, pancreas, rifones y
uréteres, vejiga, cuello uterino, médula dsea y sangre. A esto agregan que el tabaco
que no se fuma o no produce humo también causa cancer, como los canceres de
esofago, boca, garganta y pancreas. De ahi la importancia que le otorga esta
investigacion al conocimiento sobre el tabaquismo, sus efectos nocivos y los dafios que
ocasiona a la salud humana.

Los carcindgenos mas comunes en el ambiente son aquellos presentes en el humo del
cigarrillo. Se sabe que el humo del cigarrillo contiene mas de 4 000 sustancias
quimicas dafiinas, como el monoxido de carbono, el cianuro, el formol, el plomo vy la
nicotina. Sin embargo, el humo del cigarro es posiblemente mas toxico que el humo
del cigarrillo, ya que segun bibliografia consultada 2>2% el humo del cigarro contiene
concentraciones altas de sustancias que causan cancer.

El humo de cigarro presenta concentraciones mas altas de nitrosaminas que el humo
de cigarrillo?’. Por otra parte el cigarro contiene mayor concentracion de alquitran por
cada gramo de tabaco que se fuma. El alquitran es un carcinégeno presente en los
cigarros en una cantidad que supera 20 veces la que contienen los cigarrillos. Ademas,
el mayor tamafo de la mayoria de los cigarros (mdas tabaco) y el mayor tiempo

necesario para fumarlos resulta en una exposicién mayor a muchas sustancias téxicas
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(tales como monoxido de carbono, hidrocarburos, amoniaco, cadmio y otras
sustancias). Articulos revisados?’- 28 enfatizan que existe una indiscutible relacidén entre
el tabaquismo vy los diferentes tipos de canceres, asi como la menor incidencia de estas
enfermedades en aquellos que no consumen productos del tabaco.

Se reconoce que el tabaquismo es capaz de reducir en 15 afios la esperanza de vida y
cambiar un dia de vida por cada cajetilla de cigarros consumidos. Ademas se comenta
que los efectos dafiinos del tabaquismo son tan relevantes que en un solo afio produce
5 millones de muertes a nivel mundial, tampoco podemos pasar por alto que cada
cajetilla de cigarrillos consumida representa un dia menos de vida para el fumador y
medio dia menos para los convivientes. Estimados mundiales conservadores plantean
que los afios de vida perdidos por discapacidades asociadas a las drogas llegan a 59
millones en el tabaco.?? 30

El mismo comportamiento sufre la poblacién cubana, perdiendo asi 15 afios de su
esperanza de vida, por ser el tabaquismo riesgo de multiples enfermedades, dentro de
las cuales, las del corazén y los tumores malignos son las que mas la aquejan,

llevandolos a ser la primera y segunda causa de muerte en nuestro pais.3!

CONCLUSIONES

El tabaquismo aumenta considerablemente la susceptibilidad del individuo de padecer
varios tipos de cancer, constituyendo este una de las primeras causas de muerte en
nuestro pais y en muchos paises del mundo. Su efecto dafiino sobre la salud esta dado
por la gran cantidad de sustancias cancerigenas que contiene, produciendo danos a la
salud tanto de los que lo consumen como de los que de forma pasiva reciben su
influjo. Abandonar el uso de productos del tabaco es la forma mas facil de disminuir la
incidencia del cancer. La educacién a la poblacion desde la Atencion Primaria de Salud

es la mejor herramienta para lograr que las personas eviten o eliminen el tabaquismo.
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