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Resumen

Introduccioén: Diferentes estudiosy registros han puesto de manifiesto que el 10-20% de | os pacientes
siguen fumando tras un sindrome coronario agudo (SCA) y esto empeora el prondstico alargo plazo. Nuestro
objetivo fue analizar laevolucién del habito tabaguico en una muestra contemporanea de pacientes tras un
SCA y laactitud de los cardiélogos en cada situacion.

M étodos: Estudio multicéntrico, observacional y prospectivo. Cadainvestigador incluyé el mismo nimero
de pacientes fumadores y no fumadores tras un SCA. De los de los 42 centros reclutadores 35 accedieron a
realizar el seguimiento por lo que 715 pacientes fueron incluidos en € estudio. Se verificoO mediante
coximetriala abstinencia a tabaquismo.

Resultados: De los 715 pacientes (edad media 61,5 + 12,0 afios y 79,7% varones), 359 (50,2%) eran
fumadores en el momento del SCA, 170 (23,8%) exfumadoresy € resto nunca fumadores. El 27,6% de los
pacientes seguia fumando en larevision del tercer mes (media 110,1 + 20,2 dias) y €l 29,0% en larevision
del afio (376,6 + 44,4 dias). El 75,5% de los pacientes que fumaban en la visitadel tercer mes, seguian
fumando a afio. Unicamente se recomendé algin tratamiento farmacol gico de apoyo para el abandono del
tabaquismo en el 10,3% de |os pacientes fumadores a altay en el 29,5% de |os que seguian fumando en la
visitadel tercer mes. No se observaron diferencias en la mortalidad ni reingreso por angina, SCA o
insuficiencia cardiaca en funcién del abandono o persistencia del tabaquismo ni en larevision del tercer mes
ni al afo. En e andlisis multivariante, gjustado por edad, sexo, factores de riesgo y antecedentes clinico, la
presencia de cardiopatia i squémica previa fue la Unica caracteristica que se asoci6 independientemente ala
prescripcion de un algun tratamiento farmacol dgico de apoyo a abandono del tabaquismo a alta (OR: 2,73,
1C95% 1,11-6,72; p = 0,03) y no se identificé ninguna variable asociada ala prescripcion en el tercer mes.

Conclusiones: La persistenciadel habito tabaguico tras un sindrome coronario agudo es superior a 25% en
el primer afo y la actitud de los cardiélogos muy poco activa frente a este importante factor de riesgo.



