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Presentacion

El uso de los Sistemas Electronicos de Administracion de Nicotina (SEAN) y los Sistemas
Similares Sin Nicotina (SSSN) esta relacionado con el brote de un “Sindrome Pulmonar
Asociado al uso de SEAN/SSSN (SPA-SEAN-SSN)” en los Estados Unidos, donde ha
provocado 2290 casos y 47 muertes, al 20 de noviembre del 2019.

Mediante una alerta sanitaria el CDC de los Estados Unidos, instruye a los centros de salud
a notificar los casos del Sindrome Pulmonar mencionado, que presenten un historial de uso

de este tipo de dispositivos electronicos.

Ademas existe evidencia cientifica sobre los riesgos a la salud que representa el uso de los
SEAN/SSSN entre los cuales estan la dificultad para respirar, irritacién de garganta y boca,
tos seca, desarrollo de sintomas respiratorios, aumento de enfermedad respiratoria severa,
reduccién de la funcién inmune pulmonar, dolor de cabeza, nduseas, vomitos, dolor de
pecho, aumento de la frecuencia cardiaca y la presién arterial, insuficiencia renal, niveles

bajos de sodio, sintomas gastrointestinales, entre otros.

Asimismo, las sustancias utilizadas en los SEAN/SSSN, incluyendo nicotina y otros, no son
seguras, ya que estos dispositivos no emiten “vapor de agua”, sino un aerosol compuesto
por una mezcla de quimicos, metales pesados y particulas ultrafinas que pueden ser

perjudiciales tanto para el consumidor, como para las personas expuestas.

Por lo anterior este protocolo de vigilancia tiene por objetivo construir el perfil
epidemiolégico del pais, del “Sindrome Pulmonar Asociado al uso de SEAN/SSSN (SPA-
SEAN-SSN)”, como base para la elaboracién de politicas publicas que permitan la toma

decisiones con el fin del salvaguardar la salud publica de la poblacion.

Doctor Daniel Salas Peraza

Ministro de Salud
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Abreviaturas

BAL: Lavado Broncoalveolar.

CCSS: Caja Costarricense de Seguro Social.

CDC: Center for Disease Control and Prevention.

CE: Cigarrillo Electronico.

CITCOT: Comision Interinstitucional Técnica de Control de Tabaco.

CMCT OMS: Convenio Marco para el Control del Tabaco de la Organizacién Mundial de la
Salud.

COV: Compuestos Organicos Volatiles.

EISAM: Equipos Interdisciplinarios de Salud Mental.
E-Liquid: Liquido de recarga para Cigarrillo Electrénico.
FDA: Food and Drug Administration.

IAFA: Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia.

INCIENSA: Instituto Costarricense de Investigacion y Ensefianza en Nutricién y Salud.

MINSA: Ministerio de Salud.

OMS: Organizaciéon Mundial de la Salud.

PCR: Polymerase Chain Reaction.

SEAN: Sistemas Electronicos de Administracion de Nicotina.
SINAVISA: Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud Automatizado.

SPA-SEAN/SSSN: Sindrome Pulmonar asociado al uso de Sistemas de Administracion de
Nicotina y de Sistemas Similares Sin Nicotina.

SSSN: Sistemas Similares Sin Nicotina.
THC: Tetrahidrocannabinol.
TSNA: Nitrosaminas Especificas del Tabaco.

UCI: Unidad de Cuidados Intensivos.



UTI: Unidad Terapia Intensiva.

VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humana.



1. Introduccion

Los Sistemas Electronicos de Administracion de Nicotina (SEAN) y los Sistemas Similares
Sin  Nicotina (SSSN) agrupan dispositivos como cigarrillos electrénicos (CE),
vaporizadores, e-hookahs, tanks, mods y otros. Su finalidad es suministrar un tipo de
sustancia en especifico (sea nicotina, extractos o concentrados del cannabis (como el
tetrahidrocannabinol, conocido como THC)), saborizantes y otras sustancias, en forma de

vapor o aerosol (Botero et al, 2019).

En términos generales, estos dispositivos se componen por una boquilla, una bateria, una
bobina encargada de emitir calor y un depdsito de E-Liquid (nombre utilizado para hacer
referencia al liquido para cigarrillo electrénico); dicha estructura puede ser de plastico,
metal o una combinacién de ambos materiales (Botero et al, 2019).

Los E-Liquid, comunmente, se componen por glicerina vegetal, propilenglicol, saborizantes
y en la mayoria de los casos la sustancia utilizada, ya sea nicotina (en el caso de los SEAN)
0 extractos del cannabis (en el caso de los SSSN) u otro tipo de sustancia. Se ha
demostrado que el aerosol generado en este proceso contiene sustancias dafiinas para la
salud tales como: acetaldehido, acroleinas, benceno, formaldehido, diacetilo, nicotina,
nitrosamina, tolueno, acetato de vitamina E y metales pesados como cadmio, plomo,

estafio y niquel (National Academy of Sciences, 2018 y CDC, 2019).

Existe una gran variedad de dispositivos que se pueden agrupar en cuatro generaciones,
las cuales varian en sus formas, estilos y en las posibilidades que ofrecen para su
madificacion (principalmente baterias de mayor potencia y duracién, y tanques o cartuchos
con mayor capacidad de almacenamiento). Asimismo, los liquidos utilizados en estos
dispositivos ofrecen una amplia gama de sabores, aromas, concentraciones de nicotina u
otras sustancias, entre otros. Se debe sefialar que la variedad de sabores y aromas que
ofrecen estos productos, es uno de los factores principales que influyen en la iniciacion del
uso de SEAN/SSSN, principalmente por parte de poblacion que no utilizaba productos de
tabaco (Aladeokin, & Haighton, 2019; y Franks, Sando & McBane, 2018).



Por dltimo, se debe mencionar que, en los dltimos afios, el uso de los SEAN/SSSN ha
experimentado una tendencia al aumento, principalmente por parte de la poblacion
adolescente, lo cual ha generado fuertes preocupaciones, debido a los posibles efectos

que el uso de estos dispositivos puede tener en la salud de la poblacién (Botero et al, 2019).

2. Situacion epidemiologica mundial: Brote de Sindrome
Pulmonar asociado al uso de SEAN/SSSN

Hasta el momento se han reportado casos en los Estados Unidos de América, México,
Bélgica, Argentina y Canada.

En cuanto a la situacion epidemioldgica es preciso sefalar que, a partir del mes de marzo
del 2019, Estados Unidos empez6 a registrar una serie de casos por Sindrome Pulmonar
asociado al uso de productos de SEAN/SSSN, la cual es considerada por el Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) como un brote en el pais, ya que se presentd en 49
estados y dos territorios estadounidenses. Para el 20 de noviembre del 2019, se reporta
un total de 2290 casos por el Sindrome Pulmonar asociado al uso de SEAN/SSSN,
asimismo, se han confirmado un total de 47 defunciones relacionadas con el uso de estos
dispositivos en 25 estados y el distrito de Columbia (CDC, 2019).

El espectro clinico y patolégico resulta hasta el momento muy amplio, y las principales

afecciones documentadas por los estudios, han sido:

e Sindrome de Distrés Respiratorio Agudo (SDRA)

e Dafio alveolar difuso

e Neumonia Lipoidea

e Neumonitis aguda necrotizante

e Neumonia organizativa con macrofagos cargados de grasa
e Inflamacion no especifica

e Neumonitis por hipersensibilidad

e Neumonia eosinofilica



Actualmente, la Food and Drug Administration (FDA) y el CDC no han identificado la causa
o0 las causas de estas lesiones pulmonares, y el Unico elemento reportado en comun es el
uso de SEAN/SSSN. Para el 8 de noviembre, el CDC anuncié que encontrd en las muestras
de los lavados bronquioloalveolares de 29 pacientes acetato de vitamina E. Este producto
es totalmente seguro en forma ingerida a través de alimentos o como suplemento dietético,
asi como por via tépica; sin embargo, no hay estudios de su seguridad por via inhalada.
Aunado a esto, se determind que el acetato de vitamina E es utilizado como un aditivo en
la produccion de los liquidos de los SEAN como espesante y a su vez en los SSSN,
especificamente en los aceites del THC. Esta es la primera vez que se ha detectado un
potencial quimico que podria ser uno de los causantes del brote mencionado, pero aun se
prosiguen con las investigaciones; por lo que no se puede afirmar que sean sélo por este
elemento (CDC, 2019).

Es fundamental mencionar que actualmente existe evidencia cientifica sobre los riesgos
gue representa el uso de los SEAN/SSSN a corto y mediano plazo. Algunos de los efectos
identificados en estas investigaciones de estos casos, son: dificultad para respirar, irritacién
de garganta y boca, tos seca, desarrollo de sintomas respiratorios, exacerbacion de
enfermedades respiratorias, reduccion de la funcién inmune pulmonar, dolor de cabeza,
nauseas, vomitos, dolor de pecho, aumento de la frecuencia cardiaca y la presioén arterial,
insuficiencia renal, niveles bajos de sodio, sintomas gastrointestinales, entre otros (National
Academy of Sciences, 2018; Lavden, Ghinai, Pray & Kimball, 2019; Fadus, Smith Squeglia,
2019).

3. Situacion en Costa Rica del consumo de SEAN y SSSN

La Encuesta Mundial de Tabaquismo en Adultos (conocida como GATS por sus siglas en
inglés) realizada en el afio 2015 por el Ministerio de Salud, monitore6 el consumo de
cigarrillos electrénicos en el pais. El resultado mostré que un 1.3% de la poblacién (47,519

personas) era usuaria de este tipo de productos de tabaco (Ministerio de Salud, 2015).

En los dltimos afios se ha observado una amplia proliferacién de tiendas que ofrecen
SEAN/SSSN (en sus distintas presentaciones) y liquidos para estos, a lo largo del territorio

nacional o en linea (ventas por internet). Aunado a esto, la cantidad de declaraciones
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juradas de liquidos con nicotina presentadas ante la Direccidon de Atencion al Cliente, del
Ministerio de Salud, aument6 de 32 declaraciones en octubre del 2016 a 205 en octubre
del 2019.

El aumento en estas declaraciones, asi como las tiendas de venta evidencia una mayor
oferta de productos liquidos con nicotina a la poblacion del pais, esto puede responder a
los patrones observados a nivel mundial, es decir, a un alto consumo de estos productos.
Se ha descrito internacionalmente que un alto consumo se da por parte de adolescentes y
poblacion joven que no eran consumidores de cigarrillos combustibles u otros productos
de tabaco. (Botero-Rodriguez, Marroquin Rivera, Cabarique Méndez, Gémez Restrepo,
2019)

Ante esta situacion, se debe considerar que en el pais no existe, en este momento,
laboratorios equipados para analizar este tipo de productos. Bajo este panorama, el
Laboratorio de Bromatologia del Instituto Nacional de Investigacion y Ensefianza en
Nutricion y Salud (INCIENSA) esté trabajando en la implementacion de la técnica requerida
para poder efectuar este tipo de andlisis, verificando inicialmente las sustancias de mayor

interés a partir de lo identificado en la literatura.

El paso siguiente a desarrollar por el Ministerio de Salud es utilizar estos resultados como
insumo para la verificacion de la informacion presentada en las declaraciones juradas de
todos los liquidos disponibles para el uso en SEAN y de que aquellos que se encuentren

comercializando sin nicotina (los SSSN).
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4. Protocolo Nacional para la Vigilancia del Sindrome de
Pulmonar asociado al uso de SEAN/SSSN

El Ministerio de Salud como ente rector del sector salud (Decreto N°38536-MP-PLAN) y en
apego de lo dispuesto en: Constitucion Politica de Costa Rica, Ley Organica del Ministerio
de Salud, Ley General de Salud, Ley General de Control de Tabaco y sus Efectos Nocivos
en la Salud y su Reglamento; Reglamento de Vigilancia de la Salud (N°40556-S); y
Reglamento Técnico RTCR 478:2015 Productos Quimicos. Productos Quimicos

Peligrosos, Registro, Importacién y Control.
Considerando que:

1. La vida humana es inviolable, la salud de la poblacién es un bien de interés publico
tutelado por el Estado y toda persona tiene derecho a un ambiente sano y
ecologicamente equilibrado.

2. Toda persona tiene derecho a la prevencién de la enfermedad (Articulo N° 9, Ley N°

5395) y a la proteccion de su salud (Articulo N° 46, Constitucion Politica de la Salud).

3. Le corresponde al Ministerio de Salud dictar las normas técnicas en materia de salud
de cardcter particular o general; y ordenar las medidas y disposiciones ordinarias y
extraordinarias que técnicamente procedan en resguardo de la salud de la poblacion
(Articulo N° 2, inciso b. Ley N° 5412).

4. Son objetivos de la Ley General de Control de Tabaco y sus Efectos Nocivos en la
Salud: a) Reducir el consumo de productos elaborados con tabaco, b) Reducir al minimo
la exposicidn de las personas a los efectos nocivos del humo de productos elaborados
con tabaco, ¢) Reducir el dafio sanitario, social y ambiental originado por el tabaquismo,
d) Prevenir la iniciacién en el tabaquismo, especialmente en la poblacién de nifios, y
adolescentes, e) Fomentar la promocion , la educacion para la salud, asi como la
difusion del conocimiento a las generaciones presentes y futuras de los riesgos

atribuibles al consumo de productos elaborados con tabaco y por la exposicién al humo
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de tabaco, f) Combatir el comercio ilicito de estos productos. (Articulo N° 2, Ley N°
9028).

5. La Secretaria del Convenio Marco de la Organizacion Mundial de la Salud para el
Control de Tabaco (CMCT de la OMS) en la FCTC/COP?7 refiere en nota verbal que:
Todos los Sistemas Electréonicos de Administracion de Nicotina (SEAN) y Sistemas
Similares Sin Nicotina (SSSN) generan un aerosol que puede contener: glicoles,
aldehidos, compuestos organicos volatiles (COV), hidrocarburos arométicos
policiclicos, nitrosaminas especificas del tabaco, metales, particulas de silicato,
diversos metales y compuestos como plomo, cromo, niquel, cadmio, acetato de
vitamina E y formaldehido y otros componentes. Muchos de estos componentes son
sustancias toxicas, con efectos sobre la salud conocidos, que inducen una variedad

de cambios patoldgicos significativos.

Respecto a la exposicion pasiva al aerosol (aerosol ajeno), segun las conclusiones
de estudios realizados y encargados por la OMS indican que, con la informacién actual

se puede concluir que:

-el aerosol ajeno es una nueva fuente de contaminacién del aire por particulas,
entre las que se incluyen las particulas finas y ultrafinas, asi como el 1,2-
propanediol, ciertos COV y metales pesados, y la nicotina (en el caso de los
SEAN).

-Los niveles de metales pesados, como el niquel y el cromo, son superiores en
el aerosol ajeno procedente de los SEAN que en el humo ajeno y, sin duda, que

en el aire ambiente.

6. La Comision Interinstitucional Técnica de Control de Tabaco (CITCOT), conformada
por funcionarios del Ministerio de Salud, la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS)
y el Instituto Sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA), mediante el documento
titulado “Criterio Uso de los SEAN” (2019), refiere:

e A la fecha, no existen suficientes estudios cientificos independientes que

concluyan que los SEAN ayudan a dejar de fumar, o disminuyan las tasas de
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mortalidad asociadas al consumo de tabaco. Por ende, no son considerados
dispositivos de tipo médico, o farmacéutico ni han sido aprobados como un
tratamiento para el cese de tabaco por la FDA ni la OMS.

e Pasar de cigarrillos a los SEAN/SSSN, consistiria solo en sustituir el medio para
proporcionar la nicotina, razén por lo que la dependencia a ésta continua.

e [0os SEAN se promocionan como un producto “menos dafiino” que el cigarrillo
fumado, lo que podria generar una baja percepcion de riesgo y contribuir a
retrasar la decision de dejar de fumar. Sin embargo, esta afirmacion carece de
soporte cientifico.

e Varios estudios han encontrado muchas sustancias nocivas para la salud en el
vapor liberado al utilizar los SEAN/SSSN, entre ellas, la nicotina, que produce
efectos en la salud tales como:

- Enfermedades cardiovasculares (vasoconstriccion, taquicardia,
aumento de la presion arterial, disfuncion endotelial, aumento del
consumo de oxigeno del miocardio) e induce alteracion de los lipidos
(colesterol, triglicéridos entre otros).

- Resistencia a la insulina.

- Tumores; si bien la nicotina no es en si misma carcinogénica,
activaria las células malignas en un estadio posterior a la
carcinogénesis.

- Neurodegeneracion, toxicidad celular y dafio directo del ADN.

7. Hay pruebas concretas de que algunos SEAN aportan nicotina en niveles adictivos a
los consumidores, ademas su utilizacibn ha incrementado exponencialmente entre
menores de edad en algunos paises, y también siendo muy frecuente el consumo dual

de SEAN y cigarrillos normales entre fumadores activos.

8. Este consumo acarrea mayores gastos en el tratamiento de las adicciones de la

poblacién, para nuestro pais.

9. El brote de lesion pulmonar que se esta presentando en Estados Unidos esta asociado

al uso de cigarrillos electrénicos y vaporizadores (entendidos como SEAN/SSSN).
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Por ende, considerando todo lo anterior, se emite el presente Protocolo Nacional para la
Vigilancia del “Sindrome Pulmonar asociado al uso de SEAN/SSSN, también llamado SPA-
SEAN/SSSN”, el cual sigue los lineamientos dictados por el CDC ante lo que ellos
catalogan como Outbreak of Lung Injury Associated with the Use of E-Cigarette, or Vaping
(Brote de Lesion Pulmonar asociado al uso de Cigarrillo Electrénico o Vapeadores) asi
como las recomendaciones emanadas por la Secretaria del Convenio Marco de Control de
Tabaco de la Organizacién Mundial de la Salud (CMCT OMS).

4.1. Vigilancia Epidemioldgica

4.1.1. Objetivos

El objetivo de la vigilancia epidemioldgica es establecer el perfil epidemiol6gico de este
nuevo sindrome asociado al uso de los SEAN/SSSN, para para prevenir la presentacion
de los efectos en la salud de las poblaciones, en especial los jovenes, por lo tanto, se

plantea:

e Establecer el “Sindrome Pulmonar asociada al uso de SEAN/SSSN (SPA-
SEAN/SSSN)” como evento de notificacién obligatoria al Sistema de Vigilancia del
Ministerio de Salud, basado en la clasificacion que actualmente utiliza el pais (CIE-
10).

e Tipificar los casos atendidos en el pais, a nivel publico y privados, asociado al uso
de SEAN/SSSN, conociendo la distribucion de los casos a nivel nacional, a fin de
establecer el perfil epidemiolégico de los usuarios y los grupos de riesgo, para asi

determinar las medidas prevencion y control pertinentes a implementar.

4.1.2. Definiciones operativas

Para realizar la vigilancia, se toman en cuenta las experiencias desarrolladas por otros

paises, por lo cual se plantean las siguientes definiciones operativas estandarizadas.
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Definicién de caso sospechoso, probable y caso confirmado del Sindrome Pulmonar
asociado al uso de SEAN/SSSN.

Caso sospechoso:

Paciente que use SEAN/SSSN por al menos 90 dias antes del inicio de algunos de los
siguientes sintomas o signos clinicos: tos, disnea, taquipnea, dolor de pecho tipo pleuritico,
hemoptisis, taquicardia, fiebre, sensacion de resfrio o fatiga, o sintomas gastrointestinales
tales como: nduseas, vomitos, diarrea y dolor abdominal.
e Sin evidencia en el historial médico de diagndsticos alternativos: cardiacos,
reumatologicos o procesos neoplasicos.

Caso probable:

1. Caso sospechoso que cumpla con todos los siguientes criterios
e Infiltrado pulmonar, como opacidades en las radiografias de torax.
e Infeccién pulmonar identificada mediante cultivo o PCR, pero el equipo médico
sospecha de que no es la Unica causa de la lesion pulmonar subyacente. En
caso de que el centro médico no tenga acceso a esta prueba, y al considerarse

necesario, el paciente debera ser remitido al nivel superior de complejidad.

Caso confirmado:

Paciente que cumpla con los criterios de caso probable, mas todos los siguientes criterios:
1. Infiltrado pulmonar, como opacidades de vidrio esmerilando confirmado en Tomografia
Computarizada de térax.
2. Afeccién pulmonar persistente, ain con:

- Un panel viral respiratorio negativo (que incluya una PCR u otra prueba
confirmatoria negativa para influenza y otros virus que estén circulando).

- Todas las demas pruebas de enfermedades infecciosas respiratorias clinicamente

indicadas son negativas (ej: Antigeno de orina para Streptocooco pneumoniae,
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Legionella, cultivo en caso de tos productiva, lavado broncoalveolar (BAL),
hemocultivos, infecciones respiratorias oportunistas relacionadas con el VIH (si

corresponde).

Los casos sospechosos podran ser diagnosticados a nivel de todos los servicios de
salud, tanto publicos como privados, por parte del personal médico que atienda al paciente.
Estos casos deben remitirse al siguiente nivel de atencion

Los casos probables y confirmados podran ser establecidos a nivel de servicios de
emergencias, consulta externa y hospitalizacion, y el personal encargado de

establecer este tipo de caso seria:

1. Médico de Medicina Familiar y Comunitaria, o Médico Internista en conjunto
con un Médico de la Clinica de Cesacién de Fumado,

Médico Emergencidlogo

Médico Neumdlogo,

Médico Especialista en Cuidados Intensivos,

vk N

Jefe de un Servicio de Emergencias en conjunto con el encargado de Vigilancia

Epidemioldgica del centro médico.

Clasificacion de los casos segun CIE-10:

El Decreto N 40556-S establece que se los eventos deben clasificarse acorde con la
Clasificacién Internacional de Enfermedades vigente (CIE -10). La Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) establecio6 el cédigo temporal U07.0 para los Trastornos relacionados

con vapeo.

Por lo tanto, para efectos de notificacion se debe indicar como diagnéstico principal
“trastornos relacionados al vapeo” coédigo U07.0 y como diagndstico especifico los

recomendados por el CDC:

Para pacientes documentados con Sindrome Pulmonar asociado al uso de SEAN/SSSN,

asigne el cédigo para la afeccion especifica, como:
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e J68.0 Bronquitis y neumonitis debido a productos quimicos, gases, humos y
vapores; incluye neumonitis quimica.

e J68.8 Otras afecciones respiratorias debidas a inhalacion de gases, humos,
vapores y sustancias quimicas.

e J68.9 Afeccion respiratoria no especificada, debida a inhalacion de gases,
humos, vapores y sustancias quimicas.

e J69.1 Neumonitis por inhalacion de aceites y esencias; incluye neumonia
lipoidea.

e J80.X Sindrome de dificultad respiratoria aguda.

e J82.X Eosinofilia pulmonar, no clasificada en otra parte.

e J84.8 Otras enfermedades pulmonares intersticiales especificadas.

e J84.9 Enfermedad pulmonar intersticial, no especificada.

4.1.3. Notificacion y registro
a. Notificacién de caso probable y caso confirmado

Segun lo que establece el Reglamento de Vigilancia de la Salud decreto N 40556-S, en su
articulo N 36 sobre la introducciéon de un nuevo evento, la notificacion de los casos
presentados por el Sindrome Pulmonar asociado al Uso de SEAN/SSSN se incluye en
notificacion obligatoria por Directriz Ministerial, tanto del caso probable como del caso
confirmado, se asigna al grupo de riesgo B, por lo que su notificacion es individual y

semanal, mediante la Boleta VEOL1 (Ver Anexo 1).

El instrumento y flujo de informacién segun se establece en los articulos N 38 y N 43 del
Reglamento, los establecimientos de salud publicos y privados enviara la boleta VEO1
(fisica o digital), o por carga de datos al SINAVISA o registrara la boleta mediante la
plataforma SINAVISA cuando esta entre en funcionamiento, a las Areas Rectoras de Salud

correspondientes los dias martes antes del mediodia.

La Direccion de Vigilancia de la Salud llevara el registro de las notificaciones de casos
sospechosos, probables y confirmados asi como la informacién de relevancia relacionada

al evento.
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b. Andlisis de lainformacién

Se debe realizar un monitoreo de los casos presentados por el Sindrome Pulmonar
asociado al uso de SEAN/SSSN. En el ambito de los servicios de salud, éste debe ser
semanal, con el fin establecer un perfil epidemioldgico. Las Direcciones de Areas Rectoras
de Salud, y los niveles Regional y Nacional, deben llevar un monitoreo semanal de los
casos analizando los datos para la oportuna toma de decisiones. En todos los niveles de
gestion se deben utilizar herramientas como: graficos por grupos de edad y sexo, asi como
mapas, para tener una vision clara de la tendencia y distribucién de estos eventos, que nos

permitan detectar cambios no usuales de manera oportuna.

Para poder llevar a cabo este andlisis es indispensable contar con una naotificacién oportuna
tanto de los casos probables como de los confirmados del Sindrome Pulmonar asociado al
uso de SEAN/SSSN.

4.1.4. Abordaje de los casos

Para la evaluacién clinica para pacientes con antecedentes recientes de uso de cigarrillos
electrénicos o productos de vapeo y sospecha de lesién pulmonar, referirse al Lineamiento
nacional para el manejo de pacientes con sospecha de dafio pulmonar asociado al uso de
SEAN/SSSN.
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6. Anexos

Anexo 1. Boleta de Notificacion Individual de Vigilancia Epidemioldgica

La Boleta de Notificacion Individual de Vigilancia Epidemiolégica se encuentra en el

siguiente link:

https:https://www.ministeriodesalud.go.cr/index.php/vigilancia-de-la-salud/indicadores-de-

salud-boletines//www.ministeriodesalud.go.cr/index.php/vigilancia-de-la-salud/indicadores-

de-salud-boletines
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e Anexo 2 Recomendaciones Generales

Se recomienda:

e No utilizar productos de cigarrillos electronicos o productos de vapeo que contengan
THC.

e No comprar productos de cigarrillos electrénicos o productos de vapeo, particularmente
aguellos que contienen THC, en forma clandestina o de procedencia desconocida.

e No modificar o agregar cualquier sustancia a los SEAN/SSSN que no estén indicados
por el fabricante, incluidos los productos comprados en establecimientos minoristas.

e Abstenerse del uso de todos los tipos de SEAN/SSSN, dado que es la Unica forma de
asegurar que las personas no estén en riesgo mientras se continua con la investigacion por
parte de las autoridades de salud, hasta que las causas especificas del sindrome pulmonar
estén bien establecidas.

e Si usted es un adolescente o un adulto joven que esté tratando de dejar la nicotina o la
marihuana, obtenga recursos y apoyo en la CCSS o el IAFA.

e Si las personas contindan usando SEAN/SSSN, deben monitorearse cuidadosamente

los sintomas, y consultar en un centro médico de inmediato si desarrollan sintomas.

Se le informa a la poblacién en general que:

e El uso de SEAN/SSSN no es seguro para ninguna edad, incluidos los jévenes y los
adultos jovenes. La nicotina es altamente adictiva y puede dafiar el desarrollo cerebral de
los adolescentes, que continta desde los primeros afios hasta mediados de los afios 20.

e Los adultos adictos a la nicotina que usan SEAN deben sopesar todos los riesgos y
beneficios y considerar la posibilidad de utilizar terapias de reemplazo de nicotina que estén
aprobadas por la FDA.

e No hay un producto de tabaco seguro. Todos los productos de tabaco, incluidos los
cigarrillos electrénicos, productos de vapeo u otros dispositivos similares conllevan un

riesgo.

Independientemente de la investigacion efectuado ante el Brote de Lesion Pulmonar

presente en Estados Unidos, se concreta que:

e Los jévenes y los adultos jévenes no deben usar SEAN o0 SSSN.
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e Las mujeres embarazadas no deben usar SEAN o SSSN

e Las personas que actualmente no usan productos de tabaco no deben comenzar a usar
SEAN o SSSN.

e El uso de THC se ha asociado con una amplia gama de efectos sobre la salud,
particularmente con el uso prolongado de uso intensivo. La mejor manera de evitar efectos
potencialmente dafiinos es no usar THC, incluso a través de SSSN. Las personas con

trastorno por consumo de marihuana deben buscar terapia basado en evidencia.
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