
El tabaquismo está considerado en nuestro medio la pri-
mera causa de enfermedad y muerte evitable (1,2). Desde
hace muchos años las autoridades sanitarias y diferentes sec-
tores de la sociedad buscan medidas para reducir su consumo,
la verdad sea dicha, sin terminar de conseguirlo.

Los últimos datos de prevalencia de tabaquismo en
España están en torno al 31% en la población mayor de 15
años (3), proporción aún superior a las existentes en otros
países europeos como Suecia (20%), Portugal (23,3%), Rei-
no Unido (27%), Dinamarca (27%), Italia (27,5%) o los
Países Bajos (27,5%) (4). La recomendación de la Organi-
zación Mundial de la Salud (OMS) es reducir a menos del
20% el número de fumadores en cada país y aunque se apre-
cia una cierta tendencia al descenso del consumo de tabaco
(5-7), la realidad es que estamos muy lejos de cumplir este
objetivo. 

Ahondando en esta ardua lucha, en junio de 2003, el
gobierno español firmó el Convenio Marco para el Control del
Tabaco de la Organización Mundial de la Salud (8) y reciente-
mente publicó la Ley 28/2005, de 26 de diciembre, de medi-
das sanitarias frente al tabaquismo y reguladora de la venta, el
suministro, el consumo y la publicidad de los productos del
tabaco (9). 

Aún es pronto para saber lo que ocurrirá en nuestro país,
pero lo lógico sería pensar que esta nueva legislación contri-
buirá al descenso en el consumo de tabaco en nuestro país, de
forma similar a lo ocurrido en Italia tras la entrada en vigor de
una ley incluso más restrictiva, con fecha 1 de enero de 2005.
Al cabo de tan solo un año, se observó un descenso de
500.000 fumadores (10).

La actual situación social de fumadores y no fumadores
no debería generar una especie de guerra sin cuartel entre
ambos grupos. Un principio filosófico elemental establece
que la libertad de una persona acaba donde empieza la de
otra. Todas estas medidas contra el tabaco no deben enten-
derse ni como un ataque al fumador, ni como una actitud
paternalista demostrándole o imponiéndole lo que es bueno
o malo. Debe entenderse tan solo como una cuestión de res-
peto hacia la voluntad del no fumador, obligado a convertir-
se hasta el momento en fumador pasivo. Por ejemplo, un no

fumador, que trabaja en un restaurante donde se permita
fumar, no tiene elección: o se convierte en un fumador pasi-
vo (con las consecuencias que ello trae para su salud) o
pierde su puesto de trabajo. Sin embargo a la inversa, el
fumador cliente de ese mismo restaurante, puede levantarse
en cualquier momento y salir al exterior y fumar cuanto le
plazca.

Y si por una parte, la lucha contra el tabaquismo avan-
za, por otra también lo hace la ciencia conociendo mejor
los mecanismos fisiopatológicos por los que el tabaco es
perjudicial. Así, Martín de Diego y cols. (11) efectúan un
estudio en una población de 762 varones aparentemente
sanos, con una edad media de 41 años, en donde existen
fumadores, exfumadores y no fumadores y determinan los
niveles de proteína C reactiva (PCR) por una técnica
ultrasensible, observando que existe una elevación esta-
dísticamente significativa de los niveles de esta proteína
en los grupos de exfumadores y fumadores. De forma ine-
quívoca, estos autores establecen que el aumento de la
PCR guarda una relación directa con el número de ciga-
rrillos al día, los miligramos de alquitrán y los miligra-
mos de nicotina consumidos, así como con la duración del
hábito tabáquico, siendo este último el factor más deter-
minante.

Todo ello pone una vez más de manifiesto la asocia-
ción entre el consumo de tabaco y niveles de PCR indicati-
vos de inflamación crónica, lo cual se sospechaba desde
hace tiempo, incluso en fumadores pasivos, al observarse
por ejemplo, en los niños que viven en un ambiente con
padres fumadores, una mayor prevalencia de procesos
inflamatorios e infecciosos de repetición, como otitis, rini-
tis y faringitis (12,13). Sin embargo, hasta que punto el
conocido efecto aterogénico es debido al proceso inflama-
torio o a la coexistencia de una infección crónica como
describieron en 2002 Kiechl y cols. (14) entre otro posi-
bles factores, es un tema que queda aún por dilucidar. No
cabe duda, que un mejor conocimiento fisiopatológico de
la forma en que el tabaco produce el daño ayuda en la
ardua lucha para erradicar el tabaquismo en nuestra socie-
dad. Y artículos como el actual, que demuestra que en una
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población de varones sanos ex-fumadores y fumadores
existen datos bioquímicos que indican la existencia de una
inflamación crónica y un aumento del riesgo cardiovascu-
lar, sin duda ayudan a ello.
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