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PALABRAS CLAVE Resumen

Tabaquismo; Objetivo: Se decidié comprobar que el tratamiento antitabaquico no era menos efectivo en la
Deshabituacion poblacion psiquiatrica que en la sana.

tabaquica; Material y métodos: Estudio de cohortes retrospectivo, descriptivo y comparativo. Se utilizd
Exito de tratamiento; chi-cuadrado, razon de verosimilitud y t de Student. Significacion estadistica p < 0,05. Realizado
Fracaso; en el Complejo Hospitalario Universitario de Albacete durante los anos 2008-2012, con todos
Recaida; los pacientes atendidos en la Unidad de Tabaquismo.

Comorbilidad Resultados: El estudio incluyo a 1.484 pacientes, el 48,6% mujeres, edad 46,8 aios, y edad
psiquiatrica de inicio al consumo 17,6. Nimero de intentos previos 1,48 y 25,39 cigarrillos-dia. Test de

Fagerstrom, 6,04; Richmond, 8,13; y cooximetria, 16,65 ppm. Enviados desde atencion prima-
ria (38,7%) y Neumologia (33%); tipo de tabaco, 75,8% rubio. El 15% con enfermedad pulmonar
obstructiva crénica, el 8% con asma, el 9,4% con sindrome de apneas-hipopneas del suefo, el
28,7% con enfermedad respiratoria, el 4,6% cardiovascular, el 3,5% ambas, el 7,2% con her-
nia hiato, el 3,8% con enfermedad tiroidea, el 19% hipertension, el 10,7% diabetes y el 29,4%
dislipidemia. El 7,1% consumian drogas, un 12,6% alcohol y el 39,3% tenian, comorbilidad psi-
quiatrica (CPs). Los que padecian o no CPs fueron equiparables excepto en sexo, edad de inicio,
Fagerstrom, Richmond, procedencia, asma, hernia de hiato, enfermedad tiroidea, hipertension
arterial y drogas. No acudi6 a la 2.2 visita el 49,3% y hubo diferencias entre el tratamiento que
se ofrecio a los que tenian CPs. Completaron el tratamiento el 22,3% en CPs, sin diferencias
existentes, asi como tampoco en los que se trataron y no abandonaron, fracaso y dias de abs-
tinencia. Si se detectaron respecto al éxito (p=0,008), el 13% con CPs y el 18,2% en los que
no.
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Introduccién

Conclusion: El tratamiento antitabaquico en pacientes psiquiatricos es efectivo. Hay un
aumento en la probabilidad de éxito en pacientes sin comorbilidad psiquiatrica.

© 2017 Sociedad Espafola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Publicado por Elsevier
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Comparative analysis: Effectiveness of nicotine addiction treatment in people with
psychiatric comorbidity

Abstract

Objective: To determine whether or not nicotine addiction treatment was less effective in
psychiatric than in the healthy population.

Material and methods: A retrospective, descriptive and comparative cohort study was conduc-
ted in Albacete University Hospital during years 2008-2012 on all patients that attended the
Tobacco Cessation Unit. The statistical tests used were Chi-squared, likelihood ratio, and the
Student t test. Statistical significance P <.05.

Results: The study included a total of 1,484 patients, of which 48.6% were female. The mean
age was 46.8 years, and the mean age of starting smoking was 17.6 years. The mean number of
previous attempts to quit was 1.48, and mean number of cigarettes smoked was 25.39. They
had a mean Fagerstrom score of 6.04, a Richmond score of 8.13, and a mean carbon monoxide
level of 16.65 ppm. Most patients were referred from Primary Care (38.7%) and Chest Diseases
department (33%), and the type of tobacco smoked was *‘light’’ in 75.8%. There was 15% with
chronic obstructive pulmonary disease, 8% with asthma, and 9.4% with obstructive sleep apnoea
syndrome. Furthermore, there was respiratory disease in 28.7%, cardiovascular disease in 4.6%,
and both in 3.5%. Hiatus hernia was present in 7.2%, thyroid disease in 3.8%, hypertension in 19%,
diabetes in 10.7%, and dyslipidaemia in 29.4%, Drugs were used by 7.1%, and 12.6% consumed
alcohol. There was 39.3% psychiatric comorbidity (PC), and were comparable except in gender,
age of onset, Fagerstrom, Richmond, source of referral, asthma, hiatus hernia, thyroid disease,
hypertension, as well as drugs and treatment. Drug treatment was completed by 22.3% in the
PC group, with no significant difference. There were differences in success (P=.008), but not
in failure and relapse rates.

Conclusion: Anti-smoking treatment in psychiatric patients is effective. An increase in the
probability of treatment success is observed in patients without psychiatric comorbidity.

© 2017 Sociedad Espafola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Published by Elsevier
Espana, S.L.U. All rights reserved.

la tuberculosis, la malaria y el sida juntos®, llegando
a ser la primera causa de mortalidad en los paises
desarrollados’-"°.

El tabaquismo es una enfermedad sistémicay, como tal, esta
incluida en la version del 2015 de la Clasificacion Interna-
cional de Enfermedades de la Organizacion Mundial de la
Salud, la CIE-10, en el apartado F-17 (Trastornos mentales y
del comportamiento debidos al consumo de tabaco)'-?. Per-
tenece al grupo de las adicciones y esta catalogada por el
Manual diagndstico y estadistico de los trastornos menta-
les (DSM V)? de la American Psychiatric Association como
enfermedad.

El tabaquismo es la causa aislada mas importante de mor-
bimortalidad prematura prevenible y evitable en los paises
desarrollados®. Mdltiples enfermedades y condiciones pato-
logicas estan directamente causadas o se han relacionado
con la exposicion al tabaco’.

El tabaco fumado es responsable de aproximadamente
5 millones de muertes anuales a lo largo del mundo y
otras 600.000 personas mueren por el humo de «segunda
mano» (tabaquismo pasivo). El tabaco mata mas que

Si no se toman medidas, el tabaco se estima que puede
matar en el siglo xxi a 1.000 millones de personas.

A nivel mundial existen cada vez mas fumadores, aunque
en paises desarrollados como EE. UU., Canada y en la Union
Europea se ha estabilizado o ha comenzado a disminuir'!
la tasa de los mismos. En el afio 2012 fumaba el 21% de la
poblacion mundial que tenia 15 0 mas afos y la cantidad de
hombres que fumaba era 5 veces mayor a la de mujeres (36
vs. 7%)"2.

Ya en el afo 1986 se corrobord una fuerte asociacion
entre el tabaco y la sintomatologia psiquiatrica’®, existiendo
una relacion proporcional entre la intensidad de la clinica
psiquiatrica y la dependencia del tabaco'.

En las sociedades desarrolladas, un porcentaje muy alto
de los fumadores presenta enfermedad psiquiatrica detec-
table. Tanto es asi que el consumo de tabaco puede ser
considerado un marcador de enfermedad psiquiatrica y
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