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- en- Mecanismos implicados en
la aterogénesis

- Impacto clínico

- Beneficios de la legislación
para reducir la exposición
al tabaco

- Efectos cardiovasculares de
los cigarrillos electrónicos
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Genética y EpigenéticaGenética y Epigenética

-- En relación con el riesgo de
iniciar el consumo de tabaco

- En relación con la intensidad del
consumo de tabaco

- En relación con la aterogénesis
inducida por el tabaco

- En relación con la evidencias que
apoyan la relación causal entre
consumo de tabaco y riesgo de
ECV.
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Efectos del tabaco sobre el sistema CVEfectos del tabaco sobre el sistema CV

- Inicio de la aterogénesis:

- Activación de células endoteliales,

disfunción y daño endotelial

- Disminución de disponibilidad de ON

- Disminución de la adhesión de células

progenitoras endoteliales derivadas de

los monocitos

- Alteraciones de la matriz extracelular

- Deterioro de la neovascularización

- Aumento células inflamatorias

M
ec

an
is

m
os

 



Morris P et al. J Am Coll Cardiol. 2015;66:1378-91 



Efectos del tabaco sobre el sistema CVEfectos del tabaco sobre el sistema CV

- Efectos sobre la hemostasia y la trombosis

- Desequilibrio protrombótico (celular e

intravascular).

- Aumento de la actividad y la adhesividad

de las plaquetas.

- Aumento de las concentraciones de

fibrinógeno, factor XIII, factor tisular.

- Disminución del tiempo de formación de

fibrina.

- Disminución de la capacidad fibrinolítica.
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Morris P et al. J Am Coll Cardiol. 2015;66:1378-91 



CardiopatíasCardiopatías

- Favorece la aparición de angina

(aumento de la demanda miocárdica de

O2).

- Aumento del riesgo de IAM.

- Aumento del riesgo de IC y de hospitali-

zaciones por IC.

- Aumento del riesgo de enfermedad

arterial periférica, aneurisma de aorta

abdominal e ictus.
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Tabaco y Mortalidad Vascular: Médicos Varones Ingleses 
Nacidos entre 1900 y 1930, Seguimiento 50 años

Beral V; Peto R.  ESC 09



The million women study: Tabaco y Mortalidad Vascular 
Beral V, 1996-2006; Peto R.  ESC 09



Relación dósis-respuesta entre tabaco y riesgo de CIRelación dósis-respuesta entre tabaco y riesgo de CI

Morris P et al. J Am Coll 
Cardiol. 2015;66:1378-91 

M.R. Law, N.J. Wald
Environmental tobacco smoke 

and ischemic heart disease
Prog Cardiovasc Dis, 46 

(2003),31–38



Relación dósis-respuesta entre tabaco y riesgo de CIRelación dósis-respuesta entre tabaco y riesgo de CI

M.R. Law, N.J. Wald. Environmental tobacco smoke and ischemic heart disease
Prog Cardiovasc Dis, 46 (2003),31–38



RevascularizaciónRevascularización

-Incremento de resultados adversos

tras angioplastia (SYNTAX,

HORIZONS-AMI, PLATO) (factor de

riesgo de trombosis intra “stent”).

-Incremento de complicaciones y

resultados adversos tras cirugía

coronaria y arterial periférica
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Int J Cardiol. 2013 Jul 31;167(2):575-
84. doi: 10.1016/j.ijcard.2012.01.080. 

Epub 2012 Feb 22.

Predictores de trombosis del stent 
(Meta-análisis)



Circ Cardiovasc Interv. 2015 May;8(5). pii: e002226. doi: 10.1161

Association of smoking status with health-related outcomes after 
percutaneous coronary intervention.
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Association of smoking status with health-related outcomes after 
percutaneous coronary intervention.



Eur Rev Med Pharmacol Sci. 2014;18(1):66-70. Predictors of reintervention after coronary artery bypass 
grafting. Inci S1, Arslan S, Bakirci EM, Tas MH, Gundogdu F, Karakelleoglu S.



Association of smoking status with health-related outcomes after 
percutaneous coronary intervention.

Eur Rev Med Pharmacol Sci. 2014;18(1):66-70. Predictors of reintervention after coronary artery bypass 
grafting. Inci S1, Arslan S, Bakirci EM, Tas MH, Gundogdu F, Karakelleoglu S.



ArritmiasArritmias

-Aumenta la incidencia de arritmias
auriculares (e.g. FA) y ventriculares

- Aumento del tono simpático
- Aumento de la fibrosis mio-

cárdica
-En portadores de DAI aumenta las
descargas inapropiadas y apro-
piadas.
-Aumenta el riesgo de muerte súbita.
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Middlekauff et al. JACC 
2014; 64: 1740-50 



Middlekauff et al. JACC 
2014; 64: 1740-50 



Middlekauff et al. JACC 
2014; 64: 1740-50 



Efectos beneficiosos del cese del h. tabáquicoEfectos beneficiosos del cese del h. tabáquico

-- Reducción de eventos cardiovasculares

- Disminución de la mortalidad global,

post-infarto

- Reducción de ictus, enfermedad aórtica y

enfermedad arterial periférica

- Legislación antitabaco:

- Disminución de hospitalizaciones por

IAM, de muertes por enf. coronaria,

de accidentes cerebrovasculares, y de

hospitalizaciones por cardiopatía
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The million women study: Tabaco y Mortalidad Vascular 
Beral V, 1996-2006; Peto R.  ESC 09



Tabaco y Mortalidad Vascular: Influencia de la retirada 
Nacidos entre 1900 y 1930, Seguimiento 50 años

Beral V; Peto R.  ESC 09



Legislación restrictiva e IAM en la Comunidad. Metanálisis 
Lightwood JM, Glantz S, Circulation 2009;120:1373-9



Impact of a partial smoke-free legislation on myocardial infarction incidence, 
mortality and case-fatality in a population-based registry: the REGICOR Study.

Agüero F et al. PLoS One. 2013;8(1):e53722.



Morris P et al. J Am Coll 
Cardiol. 2015;66:1378-91 



Efectos nocivosEfectos nocivos

- Aerosol con nicotina que es inhalado sin

combustión del tabaco

- Nicotina, carbonilos y partículas

- Absorción de nicotina similar a la de

los cigarrillos (mantiene la adicción)

- Aumento de catecolaminas y sus

efectos adversos hemodinámicos,

sobre lipidos, disfunción endotelial

y resistencia a la insulina

Ci
ga

rr
ill

os
 e

le
ct

ró
ni

co
s 



Efectos nocivosEfectos nocivos

- Carbonilos

- Degradación térmica del propylen

glycol (óxido de propyleno, carcinó-

geno 2B).

- El calentamiento del glycerol da lugar

a acroleina (irritante y oxidante),

formaldehido (carcinógeno e irritante)

y acetaldehido.

- Partículas

- Papel a determinar
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Barry A. Franklin. Curr Probl Cardiol 2015;40:207–238. 



Tareas:Tareas:
- los- Avanzar en el conocimiento de los

efectos cardiovasculares del tabaco y de
las nuevas formas de exposición a la
nicotina.

- Implementar políticas adecuadas para
evitar la exposición al tabaco

- Potenciar las terapias individuales contra
el hábito tabáquico: Desarrollo de
tratamientos para prevenir el inicio del
hábito tabáquico y favorecer el cese del
consumo.
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