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PUNTOS CLAVE

El consumo de cigarrillos electrénicos, productos tipo 1QOS
y cachimbas esta aumentando de manera alarmante entre los
ninos y adolescentes, y resulta imprescindible incluirlos expre-
samente en el consejo antitabaco.

Todas estas nuevas formas de fumar producen sustancias
toxicas, suponen un riesgo de adiccion a la nicotina y pueden
actuar como puerta de entrada al tabaquismo tradicional o al
consumo de otras sustancias.

RESUMEN

En los ultimos afios se esta produciendo un aumento alar-
mante del consumo de cigarros electronicos y de pipas de agua
en adolescentes. Otro producto alternativo al cigarrillo tradicio-
nal actualmente en boga es el IQOS’, incluido en el grupo de
Productos de Tabaco Calentado (PTC).

Todos ellos intentan transmitir una falsa imagen de inocui-
dad, pero liberan productos nocivos, pueden crear dependencia
y servir como puerta de entrada al tabaquismo tradicional.

Enlos cigarrillos electrénicos se produce un aerosol por el ca-
lentamiento de una capsula con liquido que suele, aungue no
siempre, contener nicotina, junto con saborizantes y otras sus-
tancias quimicas que pueden tener también efectos toxicos.

Los PTC son dispositivos que utilizan una bateria para calen-
tar un “cigarrillo” de tabaco prensado, sin alcanzar la tempera-

tura de combustion, por lo que producen menos sustancias
toxicas que el cigarrillo tradicional, pero no estan libres de ellas.
Mantienen un elevado riesgo de adiccion a la nicotina y ade-
mas pueden contribuir a una “renormalizaciéon” del consumo
de tabaco.

En las pipas de agua, cachimbas o shishas, se usa una mezcla
con aromas, saborizantes, conservantes y algun aglutinante,
que puede contener o no tabaco, se quema con carbdn vegetal
y el humo se hace pasar por un recipiente con agua antes de ser
aspirado. El hecho de que el humo del tabaco pase a través del
agua no elimina el efecto danino o adictivo de sus componen-
tes, incluido el de la nicotina. Ademas, la combustion del car-
bon aumenta la exposicion al mondxido de carbono.

VAPEO Y CACHIMBA, LAS NUEVAS FORMAS
DE FUMAR

¢Cual es la magnitud del problema del tabaquismo en la

infancia y adolescencia?

El tabaco es la primera causa de muerte evitable en los pai-
ses desarrollados. Segun la Ultima Encuesta Europea sobre Al-
cohol y otras Drogas (ESPAD), realizada en 2019, el 41% de los
estudiantes espafoles de 15y 16 afios han probado alguna vez
el tabacoy el 21% lo han hecho en los ultimos 30 dias. La edad
media de inicio en el consumo de tabaco son los 14,6 afios y
aproximadamente el 9% de la poblacién entre 14 y 18 afios
fuma®.
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Esimportante senalar que, aunque la prevalencia del consu-
mo de tabaco entre los adolescentes europeos muestra una
tendencia decreciente, se observa un incremento muy impor-
tante en el consumo de cigarrillos electronicos.

La mayor parte de las veces, los nifios y adolescentes co-
mienzan a fumar por experimentacion o imitacién social, pero
contintian fumando porque se vuelven adictos a la nicotina.
Tras inhalar el humo del tabaco, la nicotina se absorbe muy ra-
pidamente, tanto en la mucosa oral como en la respiratoria, de
manera que en 7 segundos llega al cerebroy se une a los recep-
tores nicotinicos, produciendo un efecto placentero y gratifi-
cante. Este es el mecanismo que desencadena la aparicion de
la dependencia fisica del tabaco y la aparicién de sindrome de
abstinencia cuando un fumador deja de fumar. De esta mane-
ra, la experimentacién con el tabaco puede conducir a un con-
sumo de larga duracion y dependencia.

Segun estudios recientes, la adiccion a la nicotina en adoles-
centes se produce con un menor consumo de cigarrillos que en
adultos, asi que la poblacion pediatrica puede ser particular-
mente vulnerable al desarrollo de la dependencia del tabaco.

Por otro lado, la edad de inicio en el tabaquismo se relaciona
con el aumento de la mortalidad de los fumadores, especial-
mente en aquellas personas que empezaron a fumar antes de
los 12 afos, y afecta sobre todo al riesgo de presentar enferme-
dades cardiovasculares.

La exposicion al humo ambiental de tabaco en Ia infancia
incrementa el riesgo de enfermedades respiratorias, otitis, rini-
tis,asmay muerte subita. Por otro lado, el tabaquismo materno
durante el embarazo puede asociarse a aborto, prematuridad,
retraso del crecimiento intrauterino, asi como reduccion de la
produccién de leche en madres fumadoras que amamantan?,

¢Qué son los cigarrillos electrénicos?

La Directiva 2014/40/UE define el cigarrillo electronico, tam-
bién conocido como Dispositivo Susceptible de Liberacion de
Nicotina (DSLN), como “un producto o cualquiera de sus com-
ponentes, incluidos los cartuchos y el dispositivo sin cartucho,
que pueda utilizarse para el consumo de vapor que contenga
nicotina a través de una boquilla. Los cigarrillos electronicos
pueden ser desechables, recargables mediante un contenedor
de carga, o recargables con cartucho de un solo uso”.

El cigarrillo electronico esta constituido basicamente por tres
elementos: bateria (mod), atomizador y cartucho (Figura 1). El
cartucho esta cargado con un liquido que puede llevar o no ni-
cotina a diferentes concentraciones, saborizantes (tabaco,
menta, frutas, canela) y diversos aditivos, sobre una base de
propilenglicol y glicerina vegetal. Cuando el sujeto “vapea”y la
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Boquilla

Calentador/El atomizador
calienta el liquido para producir
el vapor

Varios modelos tienen un
interruptor que activa el
calentador

Cartucho que
contiene el
liguido
Bateria

Microprocesador

Algunos dispositivos tienen un diodo
que emite luz en la punta para simular
el quemado de un cigarrillo

Figura 1. Partes de un cigarrillo electrénico.

bateria entra en funcionamiento, se calienta la resistencia del
atomizador y el liquido de su interior se convierte en vapor, sin
combustion. Por eso, consumir cigarrillos electronicos recibe el
nombre de “vapear”.

Hay cigarrillos electrénicos de tipo lapiz o vaper pen, mas
parecidos a un cigarrillo tradicional (Figura 2), y vaper mod y
vaper pod, con bateria mas potentey un tanque de mayor capa-
cidad (Figura 3).

También es popularmente utilizado el término erroneo de
“vapeador” o “vaper”, en referencia a la apariencia del aerosol
emitido, que contiene sustancias de color blanquecino debido
ala glicerina del producto. El término “vapeador” surge por tan-
to como una estrategia engafosa de mercadotecnia para re-
huir la expresion “cigarrillo electrénico”, que lleva consigo el
estigma de los cigarrillos tradicionales, y para intentar asociar
el producto con la inocuidad del vapor de agua®.

En otra categoria de productos de “riesgo reducido” estan
los productos de tabaco calentado (PTC).

¢Qué son los Productos de Tabaco Calentado?

Los PTC no son cigarrillos electronicos, sino productos que
calientan el tabaco para liberar nicotina. A diferencia de ellos,
los cigarrillos electronicos calientan liquidos que pueden con-
tener o no nicotina, y en la mayoria de los casos no contienen
tabaco.

Los PTC utilizan una bateria para calentar un “cigarrillo” de
tabaco prensado a temperaturas entre 300-350 °C, sin quemar-
lo, ya que la combustion se produce a 800-900 °C, por lo que, en
principio, producen menos sustancias toxicas.

En la literatura se utilizan diversos términos, que se conside-
ran como sindnimos: Productos de Tabaco Calentado, Sistemas
Calentadores de Tabaco o Productos de Riesgo Modificado. En
la literatura anglosajona se les llama Heated Tobacco Products
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Figura 2. Cigarrillo electronico tipo Pen.

(HTP), Tobacco Heat System (THS), Heat-Not-Burn Tobacco
(HNBT) y Modified Risk Tobacco Products (MRTP).

La marca mas conocida es IQOS, de Philip Morris (Figura 4).
IQOS es un acrénimo que proviene de la frase, en inglés: “l Quit
Ordinary Smoking”, es decir, “Yo dejo el tabaco habitual, con-
vencional”.

T e

[ e

Figura 3. Cigarrillo electrénico tipo vaper pod.
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El IQOS tiene un soporte con un sistema electrénico para
calentar la barra de tabaco que se coloca su interior, un carga-
dor que recarga el soporte después de cada uso y la barra de
tabaco prensado.

La publicidad de IQOS lo presenta como un producto de me-
nor riesgo, con empaquetado atrayente, similar a un IPhone y

Figura 4. Cigarrillo IQUOS.
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una apariencia de alta tecnologia, todo lo cual lo hace muy
atractivo, especialmente entre los jovenes, pero en el fondo es
una forma sofisticada de que sus usuarios consuman nicotina
en cantidades variables, pero capaces de producir o mantener
la adiccion a esta droga.

En un estudio realizado en Italia, casi la mitad de los consu-
midores de tabaco calentado nunca habian fumado, lo que su-
giere que 1QOS puede crear nuevas generaciones adictas a la
nicotina, ademas de “renormalizar” el consumo de tabacoen la
sociedad.

En el aerosol de 1QOS se detectan, en general, sustancias
téxicas en menor cantidad y concentracion que las detectadas
en el humo del cigarrillo convencional, pero con niveles preocu-
pantes de algunos componentes, especialmente acroleina. En
el momento actual no hay pruebas cientificas que demuestren
que los PTC sean menos nocivos que los productos de tabaco
convencionales. Todas las formas de consumo de tabaco son
nocivas, incluidos los PTC. El tabaco es intrinsecamente toxicoy
contiene carcinogenos, incluso en su estado natural®.

¢Cuales son los principales riesgos de los cigarrillos

electrénicos y los PTC?

En general, estos productos, que surgieron inicialmente
como herramienta de deshabituacidn tabaquica, se publicitan
como inocuos 0 mas saludables que el tabaco tradicional. Sin
embargo, aunque sean menos toxicos que los cigarrillos tradi-
cionales, se ha demostrado que, tanto su consumo como la ex-
posicion al aerosol que emiten, producen efectos perjudiciales
sobre la salud®®.

Al no producirse combustion de la mezcla, las sustancias
consideradas mas toxicas del tabaco, salvo la nicotina, no se
encuentran presentes en el vapor generado por los cigarrillos
electrénicos. Sin embargo, se han detectado sustancias como
formaldehido, acetaldehido, acroleina y diversos metales pesa-
dos, que, aunque se encuentran en cantidades mas bajas que
en los cigarrillos habituales, tienen capacidad para producir
patologfa. Todas ellas son consideradas como carcinogénicas,
sin un umbral determinado de seguridad para su consumo.
Ademas, algunas de estas sustancias tienen capacidad para
producir dano en el intersticio pulmonar. Por otro lado, un estu-
dio ha encontrado que el vapor que producen los cigarrillos
electronicos contiene particulas de tipo PM2,5 que, ademas de
ser perjudiciales para los consumidores activos, lo pueden ser
para los consumidores pasivos de este tipo de productos.

El propilenglicol y la glicerina son los componentes funda-
mentales del liquido. Ambas se consideran seguras cuando se
ingieren via oral, pero su inocuidad no ha sido claramente de-
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mostrada cuando son inhalados. Segun algunos estudios, la
inhalacion de propilenglicol de forma prolongada puede causar
irritacion de los ojos, garganta y vias aéreas, ademas de asociar-
se con el desarrollo de asma.

La concentracion de nicotina en el liquido de los cigarrillos
electrénicos puede oscilar entre 0y 36 mg/ml. Se han descrito
numerosas intoxicaciones asociadas con su uso, dado que la
manipulacion del liquido puede hacer que parte de esta nicoti-
na entre en contacto con la piel y produzca irritacion o bien
pueda ser ingerida de manera accidental (la ingestion de una
dosis de solo 6 mg puede ser letal para un nifio pequeno).

En 2019, la FDA emiti6 una alerta por la aparicion de un bro-
te enfermedad pulmonar grave causada por el vapeo, conocida
como E-cigor Vaping Associated Lung Injury (EVALI)"8, que afec-
td a mas de dos mil personas en Estados Unidos, con una edad
promedio de 24 afios, necesidad de respirador artificial en un
tercio de los casos y varias muertes. Aunque la investigacion
para determinarla causa exacta auin no ha concluidoy se estan
evaluando otras muchas sustancias que no estan descartadas,
la FDA ya ha recomendado que se prohiba el uso de sabores en
los liquidos de cigarrillos electrénicos para desincentivar su
consumo por parte de jévenes®.

Un estudio reciente revela que vapear pueden ser dafiino
para los vasos sanguineos, incluso cuando esta completamente
libre de nicotina®.

Segun establece Convenio Marco de la Organizacion Mun-
dial de la Salud (OMS) para el Control del Tabaco, existe poca
literatura cientifica independiente acerca de este tipo de dispo-
sitivos, pero es suficiente para advertir de sus riesgos a nifos,
adolescentes y mujeres embarazadas®®.

Si bien los cigarrillos electronicos y los PTC estan sometidos
a una regulacion mas laxa que los productos de tabaco, tanto a
nivel de consumo y venta, como de su publicidad y promocion,
se establecen para estos productos una serie de exigencias,
como son: que los liquidos de recarga no puedan exceder los 20
mg/ml de nicotina; que el volumen de los envases de recarga
no pueda ser superior a 10 mly que los dispositivos no pueden
llevar depdsitos o cartuchos con voliumenes superiores a 2 ml.

No obstante, el hecho de que con mucha frecuencia estos
productos se adquieran por internet dificulta su control, lo que
motiva que en ocasiones se emitan alertas relativas a liquidos
para cigarrillos electronicos con un contenido en nicotina y vo-
lumen que exceden los limites permitidos, implicando un ries-
go para la salud de los consumidores**.

La prevalencia de consumo de cigarrillos electronicos entre
los adolescentes estda aumentando en los Ultimos anos. Actual-
mente son la forma mas comun de consumo de tabaco entre
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los jovenes en Estados Unidos. En Espana, el 42% de los adoles-
centes refiere haberlo probado alguna vez y alrededor del 10%
en los ultimos 30 dias. Uno de los factores que han contribuido
asu popularidad es la creencia de que son mas seguros que los
cigarrillos tradicionales.

Preocupa especialmente la utilizacion cada vez mayor de ci-
garrillos electronicos por adolescentes sin historia previa signi-
ficativa de consumo de tabaco (uno de cada 4 usuarios de ciga-
rrillos-electrénicos era previamente no fumador), por lo que
pueden actuar como un producto de iniciacion para adolescen-
tes y preadolescentes, que con el tiempo pasan a consumir ta-
baco tradicional.

Por todo lo anterior, urge tomar medidas para reducir el ac-
ceso de los nifos y adolescentes a los cigarrillos electroni-
C053’12'13.

En lo que respecta a los pediatras de Atencion Primaria, es
necesario hacer una labor de educacion y concienciacion, por lo
que resulta imprescindible incluir recomendaciones antivapeo
en los consejos de prevencion del tabaquismo. Se debe pregun-
tar directamente a los adolescentes por su consumo y alertar a
los padres, ya que son sistemas dificiles de detectar por el esca-
so olor que desprenden.

¢Qué son las cachimbas o pipas de agua?

Las cachimbas, también conocidas como shishas, narguiles
o pipas de agua, son una alternativa al habito tabaquico tradi-
cional, especialmente utilizada por la poblacion joven.

Llama la atencion que, si bien los cigarrillos electronicos son
recogidos en la Directiva 2014/40/UE como DSLN, las cachim-
bas no se encuentran incluidas en este grupo, ya que requieren
carbon, agua y tabaco con manipulacion del consumidor, pu-
diéndose utilizar productos carentes de nicotina.

La cachimba no es un invento reciente. Naci6 en la India a
mediados del siglo XVl e histéricamente ha sido utilizada desde
el siglo XVI-XVII como manera habitual de socializacion por los
pueblos de Oriente Medio y Mediterraneo Oriental (norte de
Africa), especialmente dentro de la cultura arabe™.

Constan de una base o recipiente de vidrio donde se echa el
agua, al que se conecta una manguera con una boquilla des-
echable. Sobre esta base se sitla la cazoleta, un pequeno reci-
piente de ceramica con dos compartimentos, uno para el car-
bony otro para el tabaco, que se suelen separar con un papel de
aluminio perforado. El carbén calienta el tabaco, el humo circu-
la hacia el agua, se mezcla o “filtra” porella y es aspirado a tra-
vés de la manguera (Figura 5).
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2. Cazoleta

4. Manguera

\

e 3. Tubo Metalico

Figura 5. Partes de una cachimba clasica.

El tabaco de shisha puede contener o no nicotina y se com-
pleta con conservantes, aromas, aglutinantes o algun tipo de
plantas. El tabaco suele estar en su mayoria edulcorado con
variados sabores, a menudo infantilizados para captar a la po-
blacion mas joven (menta, fresa, tutti frutti, sandia, etc.), aun-
que también se puede fumar tabaco no edulcorado.

El mercado de las cachimbas ha evolucionado en los Ultimos
20 afos, con una gran variedad de tamafios y modelos. Recien-
temente se hanido introduciendo dispositivos electronicos que
disponen de bateria y de vapores “saborizados” sin necesidad
de utilizar carbon o tabaco (Figura 6).

¢Cual es la dimension real del consumo de cachimba?

Actualmente es una forma de fumar muy popular entre Ia
gente joven. En primer lugar, tiene un componente social muy
fuerte, ya que se suele consumir en grupo, requiriendo menos
inhalaciones por persona (lo cual atrae a un grupo no habitual-
mente fumador). En segundo lugar, resulta mas barato, tanto
porque el precio del tabaco de cachimba es mas barato que un
paquete de cigarrillos, como por compartir gastos debido a ese
componente habitualmente grupal.

En EE. UU,, se estima que entre un 15 y un 41% de estudian-
tes universitarios han fumado cachimba alguna vez, alcanzan-
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Figura 6. Dispositivo eléctrico con sabores vaporizados.

do el 18% en la poblacién de entre 15 y 18 afos™. Una parte
importante del aumento en el consumo de productos deriva-
dos del tabaco se debe al uso creciente de pipas de agua.

La aceptacion y el habito social han expandido internacio-
nalmente su uso en hosteleria en forma de teterias, incluyén-
dose posteriormente como oferta en discotecas y locales noc-
turnos. Actualmente hay una comercializacion consolidada en
el mercado, siendo de adquisicion facil en muchos estableci-
mientos e incluso disponible por Internet.

¢Cudles son los principales riesgos de la cachimba?

Si bien los fumadores de cachimbas suelen percibir esta
practica como menos dafiina que fumar cigarrillos, no solo no
esta exenta de riesgos, sino que tiene algunos no desdefia-
bles*®7:

* El hecho de que el humo del tabaco pase a través del
agua no elimina el efecto dafino o adictivo de sus com-
ponentes. La nicotina esta presente en el humo de las
pipas de agua, por lo que tiene similares consecuencias
neuroquimicas en el cerebro y por tanto produce adic-
cién. Ademas, se ha demostrado que el consumo de ca-
chimba aumenta la probabilidad de adoptar un habito
tabaquico posterior, suponiendo en los consumidores
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habituales ser incluidos como factor de riesgo de enfer-
medad pulmonar obstructiva crénica (EPOC) y canceres
asociados con el tabaco®,

* Puede ser una puerta de entrada para el consumo otras
sustancias, ya que la cachimba se presta a la posibilidad
de mezclar sus componentes. El tabaco aromatizado tie-
ne el riesgo de poder mezclarse con otro tipo de drogas
ilegales (como marihuana) y, por otro lado, se puede uti-
lizar otro liquido diferente al agua, como bebidas alcoh6-
licas, que funcionen de filtro.

* Tanto las boquillas compartidas para fumar como el
tubo son potenciales transmisores de enfermedades in-
fectocontagiosas. Si bien la gente cree que por utilizar
boquillas desechables esta exento de transmisién de
enfermedades, se ha demostrado que el tubo también
es un potencial transmisor de enfermedades infecciosas,
como hepatitis, herpes o tuberculosis*.

¢ Tras una sesion de 20-30 minutos de cachimba, se inha-
lan casi 10 | en humo condensado frente 300-500 ml de
humo de un cigarrillo. Una sesion de 45-60 minutos de
cachimba equivale a 100 cigarrillos en volumen de
humo'**, porque aumenta la exposicion a gran volu-
men de humo con alta concentracién de particulas que
contaminan el aire durante periodos mucho mas prolon-
gados. Ademas, todo contribuye a la produccion de hi-
drocarburos aromaticos policicliclos carcinégenos®.

* La combustién indirecta del carbon vegetal es igual de
nociva que la combustion directa del tabaco. Se ha de-
mostrado que el consumo de pipa de agua se expone a
mayores niveles de CO que fumar cigarrillos, siendo los
niveles de nicotina en humo similares®.

Todavia no se conocen muchos de los efectos a largo plazo
de estos habitos, pero publicaciones recientes estan dando a
conocer casos clinicos con afectacién pulmonar tipo neumo-
nias moderada-graves en pacientes jovenes cuyo denominador
comun ha sido el antecedente de estas practicas alternativas a
los cigarrillos®. Ademas, entre los fumadores cronicos de pipas
de agua se registra también una mayor incidencia de neumo-
patia obstructiva crénica, asmay periodontopatias®.

Debido a la normalizacion de este nuevo habito, el consumo
de tabaco en pipa de agua esta contemplado en el Convenio
Marco de la OMS para el Control del Tabaco, en el que se indica
que es necesario informar sobre los efectos de su uso y disipar
la idea de nocividad reducida asociada al mismo, especialmen-
te a menores y embarazadas®. Desde la OMS se han propuesto
recomendaciones y normativas especificas, que en Espafia se
han reflejado en el Real Decreto-ley 17/2017 de 17 de noviem-
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bre, en el que se prohibe la publicidad de las cachimbas, asi
como promocion, y comunicaciones comerciales.

Por todo lo anterior, se debe dar informacion a los padres y
adolescentes sobre este habito de consumo, ya que es conside-
rado a veces erroneamente como menos perjudicial que el de
tabaco.
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