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La situacion actual de la epidemia
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En el pasado las enfermedades transmisibles, desarrollando grandes epidemias, eran
las que dominaban la patologia humana y monopolizaban la atencién de los gobiernos y
autoridades sanitarias.

En el sigloXX, fundamentalmente, importantes descubrimientos cientificos y la
aplicacion sistematica de medidas sanitarias adecuadas, ha logrado reducir y hasta
erradicar a varias de ellas. Pero también en este siglo, el desarrollo tecnoldgico y el
estilo de vida que ha adoptado el hombre lo ha expuesto a muchos agentes que ponen
en riesgo su vida. De todos estos agresores generados vinculados al estilo de vida, el
mas intenso y grave, por sus importantes repercusiones sanitarias es el consumo de
tabaco. (1)

El tabaquismo no es una enfermedad infecciosa transmisible, sin embargo, el consumo
de tabaco se ha difundido amplia y rapidamente, en practicamente todos los paises o
culturas en la cuales ha ingresado, salvo que aspectos religiosos o culturales lo hayan
impedido. No ha respetado sexo, ni raza, ni edad, ni condicion econdmica o social.
Utilizando todos los medios de transporte, ha logrado llegar a los lugares mas alejados
de la tierra y abunda aun en zonas donde faltan o escasean elementos imprescindibles
para la vida humana (1)( 2).

Si bien desde hace siglos los médicos han venido advirtiendo sobre los dafios
vinculados al consumo de tabaco, es recién a mitad del siglo XX, con el estudio de Doll
y Hill sobre la relacién entre cancer de pulmén y tabaquismo, que se confirma en forma
inequivoca la relacién entre este consumo y una enfermedad mortal (3). Este estudio, y
otros, sirvieron de base al informe del Real Colegio Inglés (1962) y al del Cirujano
General de los Estados Unidos (1964), los cuales motivaron la implementacion de
medidas regulatorias que iniciaron un descenso de la prevalencia del consumo en estos
paises.

A pesar de ello, durante la segunda mitad del siglo XX, el tabaquismo aumento en
forma constante y alarmante a nivel mundial, fundamentalmente a expensas de los
paises no desarrollados, y las repercusiones fisicas generadas por el mismo se
constituyeron en la principal causa de muerte ,anticipada , evitable , en el mundo(4).

El tabaquismo se encuentra entre las mas grandes causa de muerte prematura y
prevenible de toda la historia de la humanidad (1)

Es por estas consideraciones que Organismos Internacionales dedicados a la salud,
como la Organizacién Mundial de la Salud (O.M.S), han decidido utilizar la
denominacion “epidemia” para referirse a la situacion sanitaria generada por el consumo
de tabaco a nivel mundial.

En 1999, se estimaba que aproximadamente 1.100.000.000 de los habitantes del
planeta eran fumadores, y si las tendencias actuales no se revierten, en el 2025, seran
mas de 1.600.000.000. (5)

Las etapas de la epidemia

Al observar la prevalencia de tabaquismo de los diferentes paises, y considerar
también sus diferencias con respecto al género, se podria pensar que no hay
consistencia en los patrones. Sin embargo, dichas diferencias sélo reflejarian la



existencia de distintos estadios evolutivos de la epidemia de tabaquismo en cada pais.
Se ha propuesto un modelo de 4 etapas, basado en la evidencia que proporcionan los
paises con mas larga historia de tabaquismo, que describe la evolucion tipica del
consumo Y la subsiguiente mortalidad, que se observarian en los diferentes paises ( Ver
powerpoint adjunto ) ( 6).

Estadio 1: ( ej: algunos paises en desarrollo, principalmente del Africa Subsahariana).
Las tasas de prevalencia masculina son menores al 15% pero incrementandose
rapidamente. La tasa femenina es menor del 5%. Las consecuencias sobre la salud no
son aun aparentes.

Estadio 2: (ej:China, Japdén, algunos paises asiaticos, latinoamericanos y de africa del
norte).

Las tasas de prevalencia en hombres alcanzan rapidamente a 50-80 %, con pocos
exfumadores. Las tasas en mujeres se incrementan 10 a 20 afios después. Las muertes
de hombres relacionadas con el tabaquismo, comienzan a incrementarse.

Estadio 3: ( ej: Este y Sur de Europa).

La prevalencia en hombres comienza a declinar, llegando a 40%. En las mujeres, la
prevalencia alcanza su maximo y llega a una meseta ( que es inferior a la alcanzada por
lo hombres), y comienza la declinacion.

Estadio 4: (Estados Unidos, Reino Unido, Canada, Paises del Oeste de Europa).

Se observa una lenta declinaciéon en ambos sexos. La mortalidad masculina ,vinculada
al tabaquismo, alcanza su pico mientras que la femenina comienza a incrementarse
rapidamente.

MODELO DE LA EPIDEMIA DE
CONSUMO DE TABACO
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El desvio de la Epidemia.

Actualmente fuma el 30% de la poblacion mundial. Si se contindia esta tendencia, en el
2020 alcanzaria el 35% (2).

El consumo de tabaco se ha transnacionalizado rapidamente, en las Gltimas décadas. Si
bien se ha mantenido estable en los paises mas desarrollado, ha venido creciendo



rapidamente en los paises con economias de ingresos medios desde la década de los
80. Ademas en los paises menos desarrollados han sufrido un incremento significativo y
rapido desde 1995.

Si no se toman medidas adecuadas, las 5 millones de muertes que hoy se atribuyen al
tabaco en el mundo, se duplicaran en 20 afios y la mayoria de esas defunciones
ocurriran el los paises menos desarrollados. Gréfica 1.
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El Tabaco en las Américas.

A nivel de las Américas, segun datos proporcionados por la Organizacién Panamericana
de la Salud (O.P.S.) el tabaco mata més de 1 millébn de personas por afio. De las
cuales corresponderian: a Latinoamérica 506.000 y al Caribe 5.601. Estos datos estan
basados en el informe de OPS, sobre la Salud en las Américas, edicion 2002, que
recoge informacion sobre mortalidad ocurrida entre 1990 y 1994.

El tabaco mata a uno de cada 5 latinoamericanos.

La OMS pronostica que en América Latina el nUumero de muertes causada por el tabaco
se va a triplicar en los préximos 20 afios.

La publicacién del Banco Mundial, Curbing the Epidemic, estimaba que el nimero de
fumadores en Latinoamérica era de 95 millones, lo que corresponderia al 8% del total
de fumadores a nivel mundial. Estos datos reflejarian los niveles de consumo de
mediados de la década de los 90 (5).
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