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El fumar y la salud 

Mario Colinabarranco González, Secretaría de Enseñanza Clínica, 
Facultad de Medicina, UNAM. 

Se calcula que en México el 70% de los varones y el 35% 
de las mujeres mayores de 15 años tienen el hábito de 

fumar y que esta adicción afecta a cerca de 20 millones de 

mexicanos. 
Así como en otros países, muy desarrollados, en México 

se ha observado que los individuos fumado res tienen el 
doble de probabilidades de morir a ntes de los 65 años de 

edad que los no fumadores, siendo semejante la probabi­

lidad para los hombres y las mujeres. Existe evidencia de 

que aquellos que, en un momento oportuno, deciden 

dejar de fumar tienen la ventaja de recuperarse casi en su 
totalidad conforme pasa el tiempo. 

Los padecimientos que más se asocian al hábito de 
fumar son los relacionados con el aparato respiratorio, 

como la bronquitis y el enfisema pulmonar, pudiendo 

afirmarse que todo aquel que fuma es susceptible de 

desarrollar bronquitis. Otros problemas asociados y más 
graves son: tumores pulmonares, la insuficiencia cardíaca 
y la insuficiencia vascular cerebral y la presencia de gastri­
tis. 

El tabaquismo en la mujer embarazada puede provocar 

alteraciones en el desarrollo normal del embarazo y af ec­

tar al recién nacido, así se encuentra que en las mujeres 

fumadoras (de 20 o más cigarros al día) hay una mayor 

frecuencia de abortos espontáneos, de prematuros y de 
niños con bajo peso al nacer. 

También se ha encontrado en los fumadores una falla en 
sus mecanismos de defensa, lo cual propicia un aumento 

o una mayor propensión a padecer infecciones resp irato­
rias. 

Los efectos del tabaquismo no solamente se limitan a los 

fumadores activos, sino que también afectan a las perso­

nas sanas no fumado ras que están en contacto, en una u 

otra forma con ellos, y que han sido catalogadas como 
fumadores pasivos. Así. la incidencia de pulmonías y 
bronquitis en niños menores de cinco años es cuatro veces 
mayor cuando los padres son fumadores, al igual que la 
frecuencia de problemas asmáticos. El taba·quismo es 

difícil de eliminar ya que el fumar produce una satisfac­

ción poderosa e inmediata en el individuo, ya sea de tipo 

far!11acológico, psicológico, emocional o social. 
El agente que produce la adicción es la nicotina. Al 

fumar, cada aspiración nos permite absorber de 50 a 150 
microgramos de nicotina o de 1 a 2 miligramos por 

cigarro. La gran mayoría de los que fuman, buscan el 

efecto de la nicotina. Esta última, según la dosis que el 

cuerpo posea, actúa en el cerebro como estimulante ( eufo­

rizante), como depresor o como tranquilizante. Los fuma-
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dores empedernidos necesitan un estímulo de nicotina 

cerebral cada 20 o 30 minutos durante el tiempo que estén 

despiertos. La depend encia es producida por la inhala­

c ión y absorción casi instantá nea de la nicotina , o sea, la 

recompensa del fumar" es inha lar". Se puede obtener un 

efecto nicotínico má s lento a través de la mucosa oral. 

Sólo e l 2% de los fumadores em plean los cigarr illos de 

manera inte rmitente u ocasional. Por lo anterior, pode­

mos entender al tabaquismo como un há bito psicol ógico . 

¿Po r qué se empieza a fumar'! Está demostrado que el 

orga nismo human o no posee Ja neces idad d e te ner la 

nicotina como parte de sus funciones. El fumar es una 

conducta aprendida y ex isten dos circunsta ncias que pre­

di sponen a que fume n los jove nes: el que uno o ambos 

padres fumen y la presión que se genere en el grup o social 

que frecuenten (imitación) el joven fuma para se ntirse 

más adulto y para oponerse a los adultos. 
La forma y razones que hace n que un sujeto fume, 

podemos considerarlas como características persona les , 

si n embargo, e n lo gene ral , se considera que exis ten 6 

razones para fumar y ellas so n las sigu ientes (pueden 

presentarse solas o combinadas). 

1) Para es timularse ( 10% de los fum ado res) ej. : s in un 

cigarrillo no puedo empezar a trabajar. 

2) Para manipular aspec tos sensoriales y motores ( 10% ) 

ej.: la ceremonia de ence nd er un cigarro. disfrutar e l 

manejo de los cigarros. el observar como se desplaza el 

humo. etcé tera . 

3) Por relajació n placentera ( 15% ) ej.: disfrutar un ciga­

rrillo después de comer o beber, este grupo pued e tener 

éxito en dejar de fumar. 

4) Para reducir las tensiones (30%) ej .: fumar en situa­

ciones de enojo, pres ión , mied o, etcétera. Este grupo posee 

gran dificultad para dejar el há bito. 
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5) Por adicción psicológica (25%) el fumador posee com­

pleta dependencia a sus cigarrillos. Este grupo de fuma­

d o res, sólo podrá dejar el hábito si lo hace en forma 

radical (todo o nada) . 

6) Por hábito ( 10% ). El fumar se convierte es una cos­

tumbre y no obtiene gran satisfacción por hacerlo, 

este grupo de sujetos , si analiza la razón de por qué 

fum a y Jo enti e nde, puede fácilm en te d ejar el hábit o. 

Lo más importante para dejar de fumar es tener la 

convicción de 4ue en efecto se desea suspender el taba­

quism o. Para algunas personas la adicción es tan fu e rt e 
que no lo dejarán a corto o med iano pla zo . A dichas 

personas se les puede recome ndar: e l fumar menos ciga­

rros cada día . e l inhalar menos veces por cigarr illo. el 

'inhalar menos profundamente. el fumar menos de cada 

cigarrillo y el cambiar de marca buscando una con menos 

nicotina . Algunos obstáculos que se mencionan para no 

dejar de fumar son: la tri steza. el ri esgo de e ngo rdar. la 

probabilidad de tener una situaci ón de emergencia ¡,cómo 

manejarla sin cigarros''. el temor de no tener autocontrol. 

el perder las gana ncias psicológicas de la adicc ión y la 

presión del grupo social 4ue -se frecuenta. 

Es importante se ñalar que el hábit o de fumar afecta no 

solamente la sa lud del fumador , sino tambié n su eco no­

mía , repercutiendo en los gastos de su familia y de la 

sociedad en que vive, ya que las enfermedades relaciona­

das con el consumo de ta baco constituyen causas impor­
tantes de incapacidad en el trabajo , provocando ausen­

tism o laboral por invalid ez, aument o en la demanda de 

atención médica y muertes prematuras. 

U na vez conocidos Jos riesgos que es ta adicción acarrea 

y recordando que el continuar fumando, nos reducirá 4 

años nuestra vida tota l futura ¿SEGUIREMOS FU ­

MA ND O?. 
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