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y conoces a tu enemigo, la victoria esta
asegurada...”

General Sun Tzu
El Arte de Ia Guerra
sVAC




La realidad es que...
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® | a nicotina del tabaco es el "paradigma de
las sustancias activas.

® Droga muy difundida.
® Consumo es legal (restricciones).

® Aceptado universalmente.
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Cigarette Consumption
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Expectativas para el futuro

EXCELENCIA ACADEMICA

—#-Fumadores (asumiendo prevalencia constante)

=¥ Fumadores (asumiendo reduccién en la prevalencia de -1.0%/aiio)
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e Muertes proyectadas, 2025-2030
® Paises desarrollados = 3 millones

® Paises en desarrollo = 7 millones

*Medium variant projected population.
Mackay J, Eriksen M. The Tobacco Atlas. World Health Organization; 2002.
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Situacion en Costa Rica



Percepcion del riesgo
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Estudiantes que adjudicaron poco o ningun riesgo al consumo de

tabaco alguna vez en la vida o frecuentemente.
Costa Rica, 2012
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Prevalencia/ 2006 2009

genero /0,90y llo /loallo

Vida
Hombres 33.2 32.6 26.6*
Mujeres 28.8 24.6 20. 1%
Total 31.0 28.6 23.1
Ano
Hombres 19.0 17.6 2.3
Mujeres 16.3 13.5 9.3%
Total 17.6 15.6 10.3
Mes
Hombres 10.0 10.1 7.5%
Mujeres 7.2 7.6 5.0%
Total 8.5 8.9 6.0

Datos de Costa Rica

Instituto sobre Alcoholismo | Proceso de
y Farmacodependencia | Investigacion
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ENCUESTA NACIONAL SOBRE CONSUMO
DE DROGAS EN POBLACION DE
EDUCAC ,.IGH BEGUNDARIA

Poblacion General

> ano:42.3 %
ultimo ano: 4.9 %
Mes: 52.6 %

Edad de inicio (2012):
3.1 hombres
5.5 mujeres
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Prevalencia poblacion general

Prevalencia médicos




UCIMED

Aevondingy Lo a recent Matiamide swreey

More Doctors sMOKE CAMELS
THAN ANY OTHER ClGARIIITE

Young Man

in
White

Yearmartal bomwtarwee”
W s raws el b D B
vy inh s faom

He tos b natand wdase
s b’y dagre. e,
L T T
work ey wh by okt s e
wann ol e podase, e
wil ey e cwver bidy
T s Ay e b of
" hagerd ol

uu Toaom o bog ool wine
e, badeim ey e
e % Baal) bagnant b
srand dongs vt e e
fon Je vl e 0 o b
oy’

.n wodars of Canes tds 0 nde

Proened Phimmnee, earpena haps o

" 0 g 0.-$-o~

CAME]

T AN L ,- bhad o ol

whe o s ek saray wa LW
\.,.., .-..,nh. R S LT T TITRTTN

Wiene prrnd ole che \‘—o- hey dusendim mnled,
v hoaed rmrend o u' e e var Lpnnl

i Dew &---n S Ll l wr ehs ol vederea

ravs, wend , TN
l.:.... dareer wrds b ghasare. The ndy 68 Revm ol

'.J .

Costlier
Jobwecas

7 agree..”

says NURSE Shirley Gellman
Los Angeles, California




UCIMED

CANCER

Cavidad oral / faringe
Laringe

Esofago

Estomago

Pancreas

Rifdén

Vejiga

Cérvix

Leucemia

CARDIOVASCULAR

Demencia Infarto — Vascular?
Enfermedad vacular periférica3
Aneurisma aortico abdominal

Resultados quirurgicos adversos /
retraso de la cicatrizacion
Fracturas de cadera / pérdida de
mineral oseo
Cataratas
Enfermedad acido pépticat

*Top 3 smoking-attributable causes of death. TIn patients who are Helicobacter pylori positive.
COPD = chronic obstructive pulmonary disease; SIDS = sudden infant death syndrome.

1. Surgeon General's Report. The Health Consequences of Smoking; 2004. 2. Roman GC. Cerebrovasc Dis. 2005;20(Suppl 2):91-100.
3. Willigendael EM et al. J Vasc Surg. 2004;40:1158-1165.

RESPIRATORIAS

Neumonia
Asma de dificil control

REPRODUCTIVAS
Bajo peso al nacer
Complicaciones del
embarazo

Reduccion de la fertilidad
SMSL




Las cifras del tabaco...
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* Se ha estimado que el 87% de las muertes por cancer
estan relacionadas con el tabaquismo

* 50% De los operados de cirugia coronaria vuelven a
fumar.

* 50% De los operados de cdncer de laringe vuelven a
fumar.

http://www.cancer.org/docroot/ESP/content/ESP 2 1x Fumar cigarrillos y el cncer.asp accesado
24/04/09
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® E| cigarrillo mata
al 50% de sus
consumidores




En nuestro pais

EXCELENCIA ACADEMICA

Fidel Gamboa

1961-2011
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iso social

EXCELENCIA ACADEMICA
ASAMBLEA LEGSLATVA DE LA REPUBLICA DE COSTA RICA
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Mensajes en [.V.
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Beneficios de la cesacion



EXCELENCIA ACADEMICA

Economico

Gasto en cigarros para cigarros comunes (1,500 ¢/paquete)
Cigarros al dia Semana Mes Afo 5 anos 10 afios
5 2,625 ( 11,366 ( 136,395 ( 681,975 ( 1,363,950 ¢
10 5,250 ¢ 22,733 (¢ 272,790 ¢ 1,363,950 ¢ 2,727,900 ¢
20 10,500 ¢ 45,465 (¢ 545,580 (f 2,727,900 ¢ 5,455,800 (
30 15,750 ¢ 68,198 ¢ 818,370 ¢ 4,091,850 ( 8,183,700 ¢
Gasto en cigarros para cigarros mentolados (1,750 ¢ /paquete)
Cigarros al dia Semana Mes Ano 5 anos 10 afos
5 3,063 ¢ 13,261 (¢ 159,128 ¢ 795,638 1,591,275 ¢
10 6,125 ¢ 26,521 (¢ 318,255 ( 1,591,275 ¢ 3,182,550 ¢
20| 12,250 ¢ 53,043 ¢ 636,510 ¢ 3,182,550 ¢ 6,365,100
30| 18,375¢ 79,564 ( 954,765 (¢ 4,773,825 ( 9,547,650 (¢




Reduccion relativa de la mortalidad
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Disminucion de la mortalidad por ECV en Inglaterra
y Wales atribuible a los cambios en los factores de
riesgo, 1981-2000
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Dejo de Reduccion de Reduccion en la
fumar colesterol Presion arterial

Unal B et al. BMJ 2005;331:1-6.



Beneficios potenciales por dejar de fumar
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Riesgo de enfermedad vascular es igual

Riesgo de cancer pulmonar disminuye 30-50%

Riesgo de enf. cerebrovascular = nunca fumaron

Disminucion del 50% de Enf. vascular
coronaria

Funcién pulmonar puede

empezar a mejorar al disminuir

la tos, congestion sinusal, fatiga
y dificultad respiratorial

3 meses | ano 5 anos |0 anos |5 anos



EXCELENCIA ACADEMICA

Stopping smoking at age 25-34
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Dejar de fumar a cualquier edad puede aumentar la
expectativa de vida.

Stopping smoking at age 45-54
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Doll R, et al. (2004). Mortality in relation to smoking 50 years' observations on male British doctors. BMJ. 2004;328:1519-1527.
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El proceso adictivo
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... @s una enfermedad

® Cronica
® Adictiva

® Recurrente
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EXCELENCIA ACADEMICA T e = R o
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» National Toxicology Program. 11th Report on Carcinogens; 2005. Disponible en: http://ntp-server.niehs.nih.gov.
» Mackay J, Eriksen M. The Tobacco Atlas. World Health Organization; 2006. 3. Harvard Health Letter. May 2005.
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Social
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Uso repetido y compulsivo de una sustancia

con objeto de obtener sus efectos quimicos

e R 1 _

de reCiiinEn

Sk Compulsion: Carencia de control, el
comportamiento no puede Interrumpirse
aunqgue el propio consumidor lo desee.

Adiccion



Dependencia fisica
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©

Video explicativo: Mecanismo de accion Vareniclina (Pfizer)



Sindrome de Abstinencia
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® Aparece entre 24-48 hrs, dura 4-6 semanas

® Deseo imperioso por fumar ® Dificultad de concentracion

® Irritabilidad, desaliento o ira ® Inquietud

® |[nsomnio ® + Apetito, + Peso

® Depresion ® Sudoracion / temblores

® Ansiedad ® Aumento de frecuencia / Presion arterial

® (Cambios de humor

Parran TE. The physician’s role in smoking cessation. J Respir Dis 1998; 19(8): S6-S12.
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Social

Fisica




EXCELENCIA ACADEMICA

Factores internos

® Autoestima
® Imagen de si mismo
® Curiosidad

® Emocion

Descubrimiento
Riesgo
Experiencia
Desafio

Rebelion

Por que se empieza a fumar?

Factores externos

® Aceptacion social
® Publicidad del tabaco

® |mitacion




Resolvemos emociones y sensaciones

® Estress ® Hambre
® Enojo ® Ansiedad
® Alegria ® Angustia

® TJristeza
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Terapias para la cesacion



Modalidades terapeuticas
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® Farmacoterapia

® Psicoterapia

® [ratamiento multimodal

® Tratamiento farmacologico combinado

® TJerapia alternativa
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EL TABAQUISMO ES UNA ENFERMEDAD

ADICTIVA CRONICA Y RECURRENTE.

Etapas en el proceso para dejar de fumar.*

fumador recaida dejar de fumar




Farmacoterapia
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® Jerapia de Reemplazo de Nicotina

® Parches, chicles
® Antidepresivos
® Bupropion

® Vareniclina



Conclusiones
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® Fumar disminuye la expectativa de vida

® Aumento en el riesgo de enfermedades

® Dejar de fumar SIEMPRE es beneficioso

® Se debe evaluar el tipo de dependencia para
planificar el tratamiento.
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