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RESUMEN

Introducción: al igual que el consumo de 
tabaco en pipa de agua, el uso de cigarrillos 
electrónicos (CE) está aumentando a nivel 
mundial. Los jóvenes son el grupo más vul-
nerable para iniciar el uso de productos de 
tabaco por calentamiento (PTC). La novedad, 
las percepciones sobre su inocuidad, una am-
plia variedad de sabores y la influencia de los 
pares son algunos ejemplos de factores que 
contribuyen a la popularidad de los PTC entre 
los jóvenes. 

Objetivo: conocer las percepciones de los 
adolescentes sobre los riesgos y los beneficios 
asociados al consumo de PTC, incidiendo en su 
posible relación con el tabaquismo futuro y en la 
necesidad de implementar medidas preventivas 
eficaces desde Atención Primaria (AP).

Material y métodos: revisión no sistemática de 
la literatura. 

Resultados: el uso de CE a menudo precede al 
tabaquismo convencional en los adolescentes, 
lo que sirve como una puerta de entrada a la 
dependencia de la nicotina.

Conclusiones: muchos adolescentes están mal in-
formados sobre los peligros del consumo de PTC, 
y algunos creen que es un sustituto seguro de los 
cigarrillos convencionales. El uso de PTC pro-
duce niveles de nicotina que son similares a los 
producidos por fumar, y también son adictivos.

Se necesitan programas para educar a niños, 
padres, profesionales de la salud y población 
general sobre lo que se conoce acerca de los PTC.
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Palabras clave: Electronic Nicotine Delivery 
Systems (sistemas electrónicos de suministro de 
nicotina), Adolescent Behavior (conducta del 
adolescente), Smoking Water Pipes (tubos de 
agua para fumar).

INTRODUCCIÓN 

Los productos de tabaco por calentamiento (PTC) 
son consumidos por 350 millones de personas en 
133 países de todo el mundo (1) siendo causa de 
enfermedades potencialmente prevenibles, con 
una composición química diversa que abarca 
sustancias tóxicas y potentes carcinógenos. (2) 

Los estudios actuales informan un uso creciente 
de PTC en adolescentes y adultos. (3,4,5)

Fumar en la edad adulta está estrechamente re-
lacionado con fumar durante la adolescencia: el 
90% de los fumadores adultos fumaron su primer 
cigarrillo antes de los 18 años y prácticamente 
todos comenzaron a fumar antes de los 26 años. 
Fumar es generalmente más frecuente entre los 
grupos con niveles educativos y socioeconómicos 
más bajos. (6)

Incluso probar un cigarrillo durante la infancia 
o la adolescencia se asocia con un riesgo exce-
sivo sustancial de tabaquismo futuro.  Es par-
ticularmente probable que la experimentación 
temprana se asocie con el tabaquismo en la edad 
adulta joven y una menor probabilidad de dejar 
de fumar en la mediana edad. (6)

Estudios recientes muestran claramente que, el 
uso de productos de tabaco alternativos se está 
convirtiendo en un comportamiento (de riesgo) 
cada vez más popular entre los jóvenes y que 
su uso está asociado con el consumo (posterior) 
de tabaco convencional. Aunque, encontramos 
los efectos más fuertes para los CE con nicotina, 
existen hallazgos similares para los cigarrillos 
electrónicos (CE) sin nicotina y pipa de agua. (7,8)

Existen hallazgos que sugieren, que las formas 
más nuevas de tabaco, probablemente, aumenten 
la vulnerabilidad de los adolescentes al uso de 
marihuana y al uso dual de marihuana y tabaco 
(9), así como al consumo de alcohol, posible-
mente en función del uso social o de un mayor 

acceso y disponibilidad de estos productos entre 
los jóvenes. (10, 11, 12)

El objetivo de este trabajo es conocer las percep-
ciones de los adolescentes sobre los riesgos y los 
beneficios asociados al consumo de PTC, inci-
diendo en su posible relación con el tabaquismo 
futuro y en la necesidad de implementar medidas 
preventivas eficaces desde AP. 

Es continuación de: Mestraitua Vázquez A, Botello 
Díaz B, Maestre Sánchez V, et al. ¿Vapeamos? Pro-
ductos de tabaco por calentamiento. Placer o realidad. 
Med fam Andal. 2020; 3: 182-197. ISSN-e: 2173-5573, 
Disponible en https://www.samfyc.es/wp-content/
uploads/2020/12/v21n3_artRevision_vapeamos.pdf

 
MATERIAL Y MÉTODOS

Se llevó a cabo una revisión no sistemática y 
análisis de artículos publicados en el período 
2014-2021, escritos en inglés o español, sobre 
productos de tabaco sin humo y adolescentes en 
las bases de datos PubMed, Scielo y UpToDate 
utilizando los descriptores MeSH: “Electronic 
Nicotine Delivery System”, “Adolescent Beha-
vior”, “Smoking Water Pipes” y su traducción 
en DeCS: “Sistemas Elctrónicos de suministro de 
Nicotina”, “Conducta Adolescente”, “Tubos de 
Agua para fumar”. La bibliografía en este trabajo 
se encuentra actualizada hasta el año 2021.

Los buscadores utilizados fueron la Biblioteca 
Virtual del Sistema Sanitario Público de Anda-
lucía (BV-SSPA) y Google Académico.

Productos de tabaco por calentamiento. Placer 
o realidad para los adolescentes

Además de fumar tabaco combustible, muchos 
adolescentes usan formas alternativas no com-
bustibles de tabaco inhalado, como bidis, kreteks, 
snus, pod-mod o JUUL, narguile y CE, así como ta-
baco sin humo, incluido el tabaco de mascar (salsa) 
y rapé. (6) (Ver glosario de términos en anexo 1).

¿Quién usa cigarrillos electrónicos?

Los  CE son productos de alta ingeniería que 
representan una amplia variación en la configu-

https://www.samfyc.es/wp-content/uploads/2020/12/v21n3_artRevision_vapeamos.pdf
https://www.samfyc.es/wp-content/uploads/2020/12/v21n3_artRevision_vapeamos.pdf
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ración del producto, componentes y caracterís-
ticas de seguridad. (13) Pueden ser desechables, 
recargables mediante un contenedor de carga, 
o recargables con cartucho de un solo uso. (13, 
14) Tienen diversas denominaciones. (Anexo 2, 
punto 5).

Los CE entraron en el mercado en 2003 en China 
y en los mercados de Estados Unidos y Europa 
en 2006. En muchas áreas, los CE ingresaron al 
mercado como productos de consumo sin regu-
lación gubernamental. Inicialmente, producidos 
por pequeñas empresas, las compañías tabaca-
leras han comprado algunas de estas empresas 
y están desarrollando estos productos. Están 
disponibles tanto online como en puntos de venta 
tradicionales. (14)

Los CE son utilizados principalmente por fuma-
dores que quieren dejar de serlo, por fumadores 
que quieren reducir el consumo de tabaco o por 
exfumadores. Algunas encuestas han mostrado 
que un pequeño número de no fumadores utilizan 
estos productos. (1, 3, 15) También es común el uso 
dual de CE y cigarrillos convencionales. (15, 16)

India es el mayor consumidor de PTC con una 
prevalencia de uso entre hombres y mujeres de 
29,6% y 12,8%, respectivamente. (1) Las encues-
tas nacionales de estudiantes de secundaria de 
Estados Unidos revelan una fuerte tendencia al 
alza en el uso de CE durante la última década, 
especialmente de dispositivos de CE de la marca 
JUUL (“juuling”) entre los adolescentes. El au-
mento reportado en el uso de CE por estudiantes 
de secundaria entre 2011 y 2018 fue mayor que 
el aumento en el uso de cualquier otro producto 
de tabaco. (14)

Un estudio que evaluó las percepciones de los 
adolescentes sobre el daño y la adicción a la mar-
ca más vendida, JUUL, entre los adolescentes de 
los Estados Unidos concluyó que, la mayoría de 
los adolescentes de 13 a 17 años creían que usar 
un CE JUUL conllevaría, al menos, algún riesgo 
de desarrollar problemas de salud y adicción, y 
una pequeña, pero significativa proporción de 
adolescentes, creía que usar un CE JUUL no les 
causaría daño ni riesgo de adicción. (17)

Las encuestas sobre el consumo de tabaco pueden 
no captar el alcance completo del uso de CE por 
parte de los jóvenes, porque algunas preguntas 

de la encuesta no contienen los términos que los 
jóvenes reconocen para describir los CE. (14) Es 
importante preguntar explícitamente sobre todas 
las formas de uso de nicotina, incluido el uso de 
JUUL y CE, porque los adolescentes pueden no 
mencionar el tabaco sin humo u otras fuentes 
de nicotina cuando se les pregunta sobre taba-
quismo. (6) La Encuesta Nacional de Tabaco en 
Jóvenes de 2020 (NYTS) revela una disminución 
en el uso de los CE entre los adolescentes esta-
dounidenses. (18) En 2020 el 19,6 por ciento de 
los estudiantes de secundaria informaron el uso 
actual de CE, en comparación con el 28 por ciento 
en 2019; entre los estudiantes de secundaria el 
4,7% reportó su uso actual en comparación con 
el 11% en 2019. (18)

En cuanto a los patrones de uso, el CE (ocasional 
o habitualmente) es más común entre los grupos 
de edad más jóvenes, los hombres y los adultos 
blancos no hispanos, y generalmente, son usua-
rios no diarios del producto. (14)

Los adolescentes que usaron CE o narguile en 
comparación con los que no lo hicieron, fueron 
más propensos a informar sobre el inicio y el 
uso actual de marihuana, así como el uso dual 
de tabaco y marihuana. (9,19)

Es de destacar que los CE a menudo se utilizan 
para vaporizar cannabis u otras sustancias. (6)

¿Quién usa pipas de agua?

Una pipa de agua (PA) se compone de un com-
partimento superior e inferior conectados por 
una tubería. La parte superior consiste en un 
cuenco donde se coloca el tabaco o la melaza y 
se cubre con papel de aluminio perforado sobre 
el cual se coloca carbón ardiendo. En la parte in-
ferior del aparato hay una jarra de agua cubierta 
por una junta, en la que sobresale una manguera 
y una válvula de liberación para eliminar el humo 
estancado. (5) Por lo tanto, fumar PA implica 
la inhalación de carbón y humo de tabaco. (20, 
21). Otros términos como shisha, hookah, narghi-
le, arghile, hubble-bubble y goza se utilizan como 
sinónimos de PA. (4)

Se ha documentado el consumo de tabaco en PA 
desde, al menos, el siglo XVII. El uso de PA se 
produce en África, Asia, Europa, Pacífico occi-
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dental y América, pero es particularmente fre-
cuente en el Mediterráneo oriental, especialmen-
te entre adultos jóvenes. La dulzura y variedad 
de sabores del tabaco para PA y la percepción 
errónea de que el humo que inhalan los usuarios 
no es peligroso, probablemente contribuya a la 
popularidad del producto. La naturaleza social 
del consumo de PA también puede aumentar su 
atractivo. (20) El consumo de tabaco en PA ha 
existido durante cientos de años y, en relación 
con los CE, suele ser más frecuente entre los 
jóvenes y adolescentes, expone a los usuarios a 
más sustancias tóxicas en concentraciones más 
altas y se ha asociado con una mayor carga de 
enfermedad. (20) 

Las PA se han extendido de las culturas árabes 
a las occidentales, quizás debido a la creciente 
globalización e inmigración, y la mayoría de los 
nuevos usuarios son de grupos de edad más jóve-
nes, particularmente estudiantes universitarios. 
(4) En los países occidentales es más probable que 
los usuarios sean hombres jóvenes, no blancos, 
de alto nivel socioeconómico. Teniendo en cuenta 
estos datos, es probable que el consumo de tabaco 
de PA debilite el Plan de Acción Global de la Or-
ganización Mundial de la Salud (OMS), uno de 
cuyos objetivos es lograr una reducción relativa 
del 30% en el consumo mundial de tabaco para 
el año 2025. (22) Una revisión reciente sobre los 
motivos, actitudes y creencias hacia el consumo 
de tabaco en PA identificó que los usuarios de 
PA generalmente perciben que es relativamente 
inofensivo en comparación con el consumo de 
cigarrillos convencionales. (20, 22, 23, 24) Las 
razones subyacentes para esto incluyen la acep-
tación social, la relajación, el placer y la confianza 
en la capacidad de dejar de fumar. (22) 

El uso de narguile es un predictor de la iniciación 
posterior de otros productos de tabaco combus-
tibles y sistemas electrónicos de suministro de 
nicotina, lo que tiene importantes implicaciones 
para los programas de prevención. (25)

Patrones de conducta en los jóvenes 

Las percepciones de los riesgos y los beneficios 
son construcciones clave en una serie de modelos 
de comportamiento de salud que se utilizan para 
conceptualizar y explicar por qué los individuos 
adoptan comportamientos saludables y no sa-

ludables (tabla 1). Las percepciones de riesgo 
también dependen de los principios sociales que 
sitúan el riesgo en contextos culturales y tempo-
rales específicos. Las percepciones de riesgo se 
forman a través de una serie de canales, como las 
propias experiencias, las experiencias de otros en 
la comunidad y los mensajes que se dan de las 
figuras de autoridad con respecto al riesgo. (26)

La información de los medios de comunicación, 
la familia, los amigos y el entorno escolar ayudan 
a formar las percepciones de los adolescentes so-
bre estas creencias, posicionando las discusiones 
sobre el riesgo y el beneficio en contextos cultu-
rales más amplios para poder obtener una mejor 
comprensión de las creencias de los adolescentes. 
Dichos hallazgos se pueden utilizar en campañas 
e intervenciones de salud pública destinadas a 
educar a los adolescentes sobre los daños y las 
percepciones erróneas asociadas con cada uno de 
estos productos, con el objetivo final de reducir 
el uso. (26, 27, 28, 29, 30)

El uso de CE imita los guiones conductuales 
del consumo de cigarrillos, implica movimien-
tos de la mano a la boca, inhalación (que lleva 
el aerosol del CE a la boca), inhalación de la 
mezcla hacia los pulmones y exhalación. Por 
lo tanto, los adolescentes y adultos jóvenes, in-
cluso aquellos que usan principalmente CE sin 
nicotina, pueden adquirir y aprender guiones de 
comportamiento relacionados con el tabaquismo 
mediante el uso de CE que, en última instancia, 
hacen que la transición a fumar cigarrillos sea 
más natural. (31) 

La curiosidad, se considera que se desarrolla des-
pués de que alguien experimenta sentimientos 
desagradables de incertidumbre y está motivada 
para reducirlos a través de un comportamiento 
exploratorio, se ha asociado con el uso futuro de 
cigarrillos y se ha citado como una razón para 
la experimentación y la iniciación con los CE. 
Los estudios han encontrado que los jóvenes y 
adultos jóvenes que creen que los CE son menos 
dañinos que los cigarrillos convencionales tienen 
más probabilidades de sentir curiosidad por los 
CE y experimentar con ellos. (32)

Las percepciones comparativas del riesgo del 
tabaco varían ampliamente según el tipo de pro-
ducto de tabaco y el grupo de edad. Si bien las 
percepciones de menor riesgo pueden estar aso-
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Tabla 1. Factores que influyen en la actitud frente al tabaquismo
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ciadas con el uso de productos, las percepciones 
de que sean de mayor riesgo que los cigarrillos 
no necesariamente disuaden a las personas de 
su uso. (28)

Nicole E. Nicksic et al encontraron dos princi-
pales motivadores del uso de CE en jóvenes y 
adultos: como “alternativa a los cigarrillos” y 
para tener “entorno social más amplio”. (33) En 
su estudio, Adam Arshad et al observaron que 
las razones para la iniciación de PA detectadas 
en el hemisferio norte incluyeron curiosidad, 
influencia de pares/social y querer superar la 
ansiedad social asociada con nuevas situaciones 
mientras aún participa en una actividad legal. 
(4) La razón más común fue la oportunidad de 
socializar, y otras razones fueron el aburrimiento, 
falta de otras fuentes de entretenimiento, relativa 
facilidad de acceso, hábito, estrés, representación 
de los medios y la creencia de que PA es menos 
dañina que fumar cigarrillos. En países del he-
misferio sur se añadían como razones, cumplir 
con las expectativas culturales y la influencia 
familiar. Los estudiantes, en algunos países 
árabes, mencionaron la aceptabilidad social y la 
tolerancia hacia la PA como su principal motiva-
ción para el uso, ya que el tabaquismo femenino 
estaba muy mal visto por la sociedad árabe. Del 
mismo modo, los musulmanes masculinos en 
el Medio Oriente describieron el uso de la PA 
como forma cultural y religiosamente aceptable 
de fumar tabaco. (4)

Comprender qué características individuales y 
sociodemográficas están asociadas con el uso de 
otras sustancias, según los diferentes subgrupos 
o “clases” de adolescentes, en función de las 
razones informadas para vapear, arrojará más 
luz sobre la heterogeneidad de los vapeadores 
y por qué lo hacen.  También puede ayudar a 
identificar qué vapeadores están en mayor riesgo 
de vapeo y uso de otras sustancias, incluido el 
uso actual y futuro de cigarrillos tradicionales. En 
general, el vapeo está asociado y es predictivo de 
otros comportamientos de riesgo, como el uso 
de cigarrillos convencionales y el uso de otras 
sustancias. (31, 34)

Influencia de la publicidad

Los adolescentes están expuestos a la publici-
dad del tabaco en el punto de venta, productos 

promocionales, internet, redes sociales y la de-
mostración del consumo de tabaco en películas 
y televisión. (6, 35, 36) Además, las empresas 
tabacaleras fomentan las ventas reduciendo los 
precios de algunos productos de tabaco. Hay 
buena evidencia de que la exposición de los ado-
lescentes al marketing del tabaco está asociada 
con una mayor incidencia de iniciación y una 
mayor frecuencia de uso de productos del tabaco 
(cigarrillos, CE y narguiles). (6, 32, 37, 38, 39, 40) 

En un ensayo controlado aleatorio, los adoles-
centes que vieron anuncios de televisión de 
CE opinaron un 54% más que probarían un CE 
pronto y un 43% que probarían un CE durante el 
próximo año, en comparación con los adolescen-
tes que no estuvieron expuestos a los anuncios 
televisivos de CE. También era más probable que 
estuvieran de acuerdo en que los CE se puedan 
usar en lugares donde no se permite fumar. 
(41) Una mayor exposición se ha asociado con 
mayores probabilidades de uso. (42, 43) Tal es la 
envergadura de la influencia de la publicidad en 
los jóvenes que, incluso hay redes sociales que 
proporcionan instrucciones sobre cómo preparar 
aceites o ceras derivados de la marihuana para 
usar en dispositivos de CE. (35) Estos hallazgos 
subrayan la necesidad de regular el marketing 
de sistemas electrónicos de administración de 
nicotina, particularmente en las tiendas mino-
ristas. (44)

La difusión y el marketing que estos productos 
han tenido en Estados Unidos han sido especta-
culares. Baste decir, que durante la ceremonia de 
entrega de los premios Grammy del año 2010, los 
CE se entregaron como regalo entre los asistentes 
a la misma, e incluso han sido promocionados 
en algunas películas americanas. (45) Diversas 
marcas contienen aromatizantes atractivos para 
los jóvenes cuyo riesgo no es la toxicidad en sí 
misma, sino su poder de atracción para captar a 
primeros consumidores. (15, 46, 47) 

La exposición a los anuncios de CE también 
puede afectar la percepción de riesgo de los 
adolescentes de fumar cigarrillos, que es un pre-
dictor significativo del inicio del hábito de fumar. 
Se debe considerar la posibilidad de regular los 
canales y el contenido de los anuncios de CE 
para minimizar la exposición de los adolescentes 
y sus posibles efectos nocivos en quienes nunca 
han fumado. (48)
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Accidentes relacionados con el consumo de 
cigarrillos electrónicos

Se han informado diversas lesiones asociadas 
al uso de los dispositivos como quemaduras 
debidas al mal funcionamiento, ya sea mientras 
se almacena (por ejemplo, en un bolsillo) o du-
rante el uso, como lesiones explosivas y lesiones 
químicas. (14, 49) La mayoría de las quemaduras 
ocurrieron en la parte superior de la pierna / 
tronco inferior. (49) Diversas vías de exposición 
al líquido del CE (ingestión oral, parenteral o 
contacto con la piel) también pueden causar 
daños como convulsiones, lesiones cerebrales 
anóxicas, acidosis láctica y muerte. (14) El riesgo 
de intoxicación por nicotina del dispositivo es 
mínimo, pero el líquido puede ser peligroso o 
letal si se ingiere, especialmente en niños pe-
queños. (50, 13)

La mayoría de los informes de no usuarios fueron 
en adultos. Los informes en niños incluyeron la 
muerte infantil, quemaduras después de una 
explosión de CE y problemas respiratorios tras 
la exposición pasiva al aerosol. (51) Se han infor-
mado exposiciones no intencionales, incluida la 
ingestión de líquidos electrónicos y la inhalación 
de aerosoles de CE en pacientes pediátricos, 
y el número de informes relacionados con CE 
recibidos por los centros de envenenamiento 
está aumentando. La nicotina se absorbe rápi-
damente en los pulmones y fácilmente a través 
de la piel, las membranas mucosas y el tracto 
gastrointestinal. La dosis letal media de nicotina 
se estima en 30-60 mg para adultos, y la dosis 
letal para los niños se considera de 10 mg. Aun-
que la intoxicación grave por nicotina debido 
a los cigarrillos tradicionales es relativamente 
rara, las altas concentraciones de nicotina en los 
líquidos electrónicos (hay disponibles líquidos 
con concentraciones de hasta 100 mg / ml) pue-
den presentar un mayor riesgo de toxicidad por 
nicotina después de la inhalación, ingestión o 
exposición dérmica. (35)

Hay algunos informes de envenenamiento y 
muerte después de la ingestión accidental o 
intencional del líquido del CE, así como quema-
duras orales y abdominales, laceraciones orales, 
fractura y avulsión dental por la explosión de 
un CE mientras estaba en la boca. (35, 49, 52) 
Los riesgos asociados con el uso de baterías de 
los CE requieren mayor estudio. Se desconocen 

los mecanismos de fallo y la frecuencia de los 
riesgos de quemaduras, golpes y explosiones. 
(35, 49, 52) 

Se ha informado sobre la asfixia con componen-
tes de CE. También se han descrito casos de uso 
indebido de forma intencional de productos de 
líquido electrónico. (35)

Medidas preventivas en Atención Primaria

Las percepciones de los riesgos y beneficios son 
constructos clave en una serie de teorías del 
comportamiento de salud, y proporcionan una 
base explicativa de por qué los individuos se 
involucran en comportamientos de riesgo. (53) 
Debido a que la mayoría de los consumidores 
crónicos de tabaco comenzaron a fumar durante 
la adolescencia, prevenir el inicio del hábito de 
fumar durante la infancia y la adolescencia es 
una estrategia lógica para reducir el tabaquis-
mo crónico y sus consecuencias para la salud. 
Atención Primaria (AP) tiene un papel especial 
como autoridad de salud para las familias, y 
existe evidencia de que los adolescentes ven a los 
médicos como la fuente preferida de información 
sobre fumar y dejar de fumar. (6)

Los aspectos que preocupan sobre el uso de CE 
por parte de los jóvenes son la dependencia de la 
nicotina que, en última instancia podría conducir 
al consumo de tabaco combustible, y la normali-
zación del comportamiento de fumar, que puede 
contribuir al uso de cigarrillos convencionales. Si 
se permiten los CE donde está prohibido fumar, 
se podría revertir la “desnormalización” de la 
conducta de fumar conseguida por la difusión 
de la legislación del tabaco. (14)

El médico de AP necesita capacitación y recursos 
para participar en esfuerzos efectivos de control 
del tabaco (54). Debe preguntar sobre todas las 
formas de uso de nicotina, incluyendo tabaco 
convencional, CE y otras fuentes alternativas 
de nicotina, por parte del paciente y sus pares. 
El médico debe consultar sobre vapeo utilizan-
do una variedad de términos para capturar 
diferentes tipos de dispositivos electrónicos de 
administración de nicotina, incluidos CE, JUUL, 
cápsulas o mods de cápsulas, pipas o narguiles 
electrónicos, bolígrafos o pipas de vaporizador 
o atomizadores. (4, 6, 54)
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En lugar de centrarse en los efectos a largo plazo 
del tabaquismo crónico, el profesional sanitario 
debe enfatizar los efectos inmediatos del taba-
quismo como la tos crónica, las exacerbaciones 
de asma, el mayor riesgo de infecciones pulmo-
nares, la aterosclerosis y el desarrollo rápido 
de la dependencia a la nicotina. Fumar entre 
adolescentes y adultos jóvenes no está asociado 
con una pérdida de peso significativa, contrario 
a las creencias de los jóvenes. (6)

Los adolescentes y los adultos jóvenes general-
mente no son conscientes de los componentes 
que se encuentran en los nuevos productos de 
tabaco y su humo o aerosol, y desconocen que 
los CE contienen algunas de las mismas sustan-
cias químicas que se encuentran en los cigarri-
llos. Esto puede deberse a percepciones erróneas 
sobre el riesgo relativo de los productos de tabaco 
nuevos y al hecho de que los productos de tabaco 
nuevos normalmente no tienen advertencias o 
divulgaciones sobre ellos. (55)

Es necesario realizar campañas de mensajes e 
intervenciones para abordar las muchas percep-
ciones erróneas y los riesgos del uso de CE en 
los adolescentes. Estas campañas de prevención 
deben abordar explícitamente los riesgos del 
uso de CE y PA, así como los riesgos del uso de 
cigarrillos convencionales. (53, 56, 57, 58)

Debido a que los Médicos de Familia y los Pedia-
tras desempeñan un papel clave en la reducción 
de los comportamientos de riesgo de los adoles-
centes, sus esfuerzos, ya sea a través de la práctica 
clínica o expresando su apoyo a la regulación, son 
cruciales para prevenir nuevos aumentos en el 
uso de CE entre los jóvenes. Mejorar las habilida-
des y oportunidades de los médicos para evaluar 
y asesorar sobre el uso de CE podría ayudar a 
evitar que los adolescentes se involucren en este 
comportamiento de riesgo. (59)

RESUMEN DE EVIDENCIAS

Entre los adultos jóvenes, el uso actual de CE 
aumentó de 2014 a 2018 entre los exfumadores, 
del 10,4% al 36,5% y entre los que nunca fumaron, 
del 1,5% al 4,6%. La prevalencia de uso de CE 
entre los fumadores actuales de CE se mantuvo 
estable. (14)

Morell et al, descubrieron que las percepciones 
de los riesgos relacionados con el tabaquismo 
disminuyen a medida que aumenta el número de 
amigos que fuma y que ilustran el impacto que 
las relaciones interpersonales pueden tener en 
las percepciones. Además, los estudios muestran 
que los adolescentes tradicionalmente recopilan 
información de salud de fuentes personales como 
familiares y compañeros, y de otras fuentes 
impersonales como medios de comunicación 
masivos como películas, televisión, redes sociales 
e internet. (26)

Diferentes encuestas y un análisis transversal 
de datos secundarios de un ensayo aleatorizado 
muestran que la mayoría de los usuarios de CE 
perciben estos productos como una herramienta 
para dejar los cigarrillos convencionales o para 
reducir el riesgo de enfermedades relacionadas 
con el tabaco. (16, 60, 61) 

En una revisión sistemática, Adam Arshad et al 
observaron que las influencias socioculturales y 
de los compañeros fueron los principales factores 
contribuyentes que alentaron a los estudiantes a 
iniciar tabaco para PA. Además, la dependencia 
de PA tenía dos componentes: psicológico y social. 
Esto se vio agravado por la percepción general de 
que PA es una alternativa menos dañina, menos 
adictiva y más sociable que el tabaquismo. (4)

Casi todos los estudios demostraron que los 
encuestados subestimaron las propiedades 
adictivas de PA, y los estudiantes no se consi-
deran dependientes, declararon tener poco o 
ningún riesgo de convertirse en adictos a la PA 
y percibían que es menos adictiva que fumar 
cigarrillos. (4)

En general, los estudiantes rechazaron bastante 
las políticas empleadas para reducir el uso de PA, 
afirmando que no tenían acceso a las campañas 
de salud pública, o que las actuales campañas 
en torno a PA no eran buenas. Sin embargo, al 
recibir información sobre PA, los estudiantes 
mostraron una mayor preocupación por el uso 
de PA. (4) Esto pone de relieve una tendencia 
preocupante de la ineficaz política actual de PA, 
y los esfuerzos actuales para frenar su uso no 
tienen éxito para disuadir a los estudiantes. (4)

Pocos estudios epidemiológicos han analizado 
los efectos crónicos del uso de CE en jóvenes que 
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comienzan a usarlos o en fumadores que hacen 
la transición al uso exclusivo de CE. (61)

Los estudios indican que la exposición de la 
población a la “verdad antitabaco” se asoció con 
cambios positivos en las actitudes, las creencias 
y las intenciones de evitar fumar. Los resultados 
sugieren que, bien ejecutadas las campañas anti-
tabaco pueden cambiar las creencias y actitudes 
de los jóvenes, mientras que campañas patroci-
nadas por la industria del tabaco pueden tener 
una influencia contraproducente. (6)

RECOMENDACIONES

El consumo de tabaco a menudo comienza du-
rante la adolescencia, pero puede tener impor-
tantes efectos sobre la salud durante toda la vida. 
Debido a la dependencia de la nicotina y los fac-
tores sociales, el inicio del tabaquismo durante la 
adolescencia está estrechamente relacionado con 
el tabaquismo persistente en la edad adulta. (6)

Aproximadamente el 80% de las personas que 
comienzan a fumar durante la adolescencia 
continuarán fumando en la edad adulta, y un 
tercio de estas personas morirán prematuramen-
te debido a una enfermedad relacionada con el 
tabaquismo. (6)

Se necesitan programas para educar a niños, 
padres, profesionales de la salud y población 
general sobre lo que se conoce acerca de los PTC. 
Además, se necesita una implementación más 
robusta de estrategias efectivas de control del 
tabaco enfocadas a prevenir la iniciación juvenil 
y el uso de productos de tabaco tradicionales y 
novedosos. (35)

Si bien existen reglamentaciones sobre las con-
centraciones de sustancias químicas en otros 
productos disponibles comercialmente, como 
pesticidas, medicamentos y aditivos alimenta-
rios, no hay políticas de este tipo disponibles 
para los PTC. (1)

A pesar de muchas evidencias sobre el efecto 
peligroso de los PTC, no se ha hecho mucho 
hincapié en su regulación, centrando la mayoría 
de los esfuerzos en la regulación de los cigarrillos 
convencionales. (1)

Es crucial controlar los estándares de seguridad y 
producción tanto de los CE como de los líquidos 
electrónicos. Los productos deben venderse en 
envases a prueba de niños para evitar la intoxi-
cación accidental por nicotina. El envase del 
líquido electrónico debe indicar de forma clara 
y precisa una lista completa de ingredientes, la 
concentración exacta de nicotina en la solución, 
así como información sobre posibles riesgos para 
la salud. (50)
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Bidi: cigarrillo indio delgado hecho con 0,2 a 0,3 gramos de hebras de tabaco envueltas en una hoja 
de tendu o temburini (el ébano de Coromandel, cuyo nombre científico es Diospyros melanoxylon) y 
atada con un hilo de color en una o ambas puntas. Se trata de una palabra en idioma hindí. el consu-
mo de bidi implica mayor ingesta de nicotina, monóxido de carbono y alquitrán que los cigarrillos 
convencionales.

Dispositivos electrónicos: los dispositivos también se conocen como “sistemas electrónicos de sumi-
nistro de nicotina”, aunque esto no es preciso porque se pueden diseñar para que no suministren ni-
cotina. “Cigarrillos electrónicos” tampoco es un término preciso. Aunque la mayoría de los “cigarrillos 
electrónicos” tienen la forma de sus equivalentes de tabaco combustible (p. Ej. Cigarrillos, cigarros, 
pipas, pipas de agua o shishas), también pueden fabricarse para que se vean como objetos cotidianos, 
como bolígrafos y memorias USB, para las personas que desean utilizar el producto sin que otras 
personas lo noten. (62) “Cigarrillos electrónicos” es el término más popular para estos dispositivos, 
y “sistemas electrónicos de suministro de nicotina” es el término más formal, científico y legal. (62)

Los CE tienen diversas denominaciones: https://www.cdc.gov/tobacco/basic_information/e-
cigarettes/pdfs/electronic-cigarettes-infographic-spanish-508.pdf

Heets marca IQOS: “cigarrillos de tabaco sin calor “, son dispositivos que calientan el tabaco a una 
temperatura inferior a la que queman los cigarrillos de tabaco. 

Juuling: término que se utiliza cuando se utiliza el dispositivo de la marca JUUL.

Términos como “shisha, narguile, arghile, hubble-bubble y goza” se usan como sinónimos de pipa 
de agua. (4)

Kretek: son cigarrillos hechos con una mezcla de tabaco , clavo de olor y otros sabores. La palabra 
“kretek” en sí misma es un término onomatopéyico para el crujido de los clavos ardientes. Kreteks 
son, con mucho, la forma más fumada de cigarrillos en Indonesia , donde son preferidos por aproxi-
madamente el 90% de los fumadores.

Rapé: Tabaco en polvo que se aspira por la nariz.

Salsa: tabaco de mascar.

Snus: es un estimulante sin humo que contiene nicotina, y que a diferencia del rapé, se consume por 
vía oral (bajo el labio superior). Se consume en Finlandia, Suecia, Noruega, EEUU, Rusia, Dinamarca, 
Canadá, Malasia, Israel, India, Austria y Suiza.

Vaping: es el proceso de inhalar un aerosol que se crea al calentar un líquido o cera que contiene varias 
sustancias, como nicotina, cannabinoides (p. ej. Tetrahidrocannabinol, cannabidiol), saborizantes y 
aditivos (p. ej. Glicerol, propilenglicol). (6) El término “vaping” se usa para distinguir el proceso de 
fumar un cigarrillo convencional. (1)

Anexo 1. Glosario de términos

https://es.wikipedia.org/wiki/Cigarrillo
https://es.wikipedia.org/wiki/India
https://es.wikipedia.org/wiki/Tabaco
https://es.wikipedia.org/wiki/Tendu_(%C3%A1rbol)
https://es.wikipedia.org/wiki/Temburini
https://es.wikipedia.org/wiki/%C3%89bano_de_Coromandel
https://es.wikipedia.org/wiki/Diospyros_melanoxylon
https://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_hind%C3%AD
https://es.wikipedia.org/wiki/Nicotina
https://es.wikipedia.org/wiki/Mon%C3%B3xido_de_carbono
https://es.wikipedia.org/wiki/Alquitr%C3%A1n
https://www.cdc.gov/tobacco/basic_information/e-cigarettes/pdfs/electronic-cigarettes-infographic-spanish-508.pdf
https://www.cdc.gov/tobacco/basic_information/e-cigarettes/pdfs/electronic-cigarettes-infographic-spanish-508.pdf
https://en.wikipedia.org/wiki/Cigarette
https://en.wikipedia.org/wiki/Tobacco
https://en.wikipedia.org/wiki/Clove
https://en.wikipedia.org/wiki/Onomatopoeia
https://en.wikipedia.org/wiki/Indonesia
https://es.wikipedia.org/wiki/Nicotina
https://es.wikipedia.org/wiki/Rap%C3%A9
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1.	 Organización Mundial de la Salud - Iniciativa Libre de Tabaco. Preguntas y respuestas sobre 
cigarrillos electrónicos o sistemas electrónicos de suministro de nicotina (ENDS) - declaración, 
julio de 2013. OMS, Ginebra. Disponible en: https://apps.who.int/gb/fctc/PDF/cop6/FCTC_
COP6_10Rev1-sp.pdf

2.	 Ministerio de Sanidad. Gobierno de España. Disponible en: https://www.mscbs.gob.es/ciuda-
danos/proteccionSalud/tabaco/legislacion.htm
Información para los adolescentes y sus familias sobre los cigarrillos electrónicos disponible en 
el sitio web de los Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades (CDC): 

3.	 Centers for Disease Control and Prevention. Smoking & Tobacco Use. Available in: https://www.
cdc.gov/tobacco/basic_information/e-cigarettes/spanish/acerca-de-los-cigarrillos-electronicos.
html

4.	 Centers for Disease Control and Prevention. Newsroom. Available in: https://www.cdc.gov/
media/releases/2019/1205-nyts-2019.html

5.	 Centers for Disease Control and Prevention. Tips From Former Smokers. Available in: https://
www.cdc.gov/tobacco/campaign/tips/index.html

6.	 Centers for Disease Control and Prevention. Cigarrillos electrónicos ¿Cuál es la conclusión? 
Available in: https://www.cdc.gov/tobacco/basic_information/e-cigarettes/pdfs/electronic-
cigarettes-infographic-spanish-508.pdf
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1. Señala la respuesta falsa

1.	 El aumento reportado en el uso de cigarrillos electrónicos por estudiantes de secundaria de EEUU 
entre 2011 y 2018 fue mayor que el aumento en el uso de cualquier otro producto de tabaco. 

2.	 Los cigarrillos electrónicos son utilizados principalmente por fumadores que quieren dejar de 
serlo, por fumadores que quieren reducir el consumo de tabaco o por exfumadores. 

3.	 Es común el uso dual de cigarrillos electrónicos y cigarrillos convencionales. 

4.	 Los adolescentes que usaron cigarrillos electrónicos o narguile en comparación con los que no 
lo hicieron, no fueron más propensos a informar sobre el inicio y el uso actual de marihuana.

Respuesta correcta: 4

La respuesta 4 es una afirmación falsa, ya que los adolescentes que usaron cigarrillos electrónicos o 
narguile en comparación con los que no lo hicieron, fueron más propensos a informar sobre el inicio 
y el uso actual de marihuana, así como el uso dual de tabaco y marihuana. 

El resto de las afirmaciones son ciertas.

2. Señala la respuesta correcta

1.	 En los países occidentales es más probable que los usuarios de pipas de agua sean mujeres jóvenes, 
no blancas, de bajo nivel socioeconómico.

2.	 Fumar pipa de agua implica la inhalación de carbón y humo de tabaco.

3.	 Los usuarios de pipas de agua generalmente perciben los riesgos en comparación con el consumo 
de cigarrillos convencionales.

4.	 El uso de narguile no es un predictor de la iniciación posterior de otros productos de tabaco 
combustibles y sistemas electrónicos de suministro de nicotina.

Respuesta correcta: 2

La respuesta 1 es una afirmación falsa, ya que en los países occidentales es más probable que los 
usuarios de pipas de agua sean hombres jóvenes, no blancos, de alto nivel socioeconómico

La respuesta 3 es una afirmación falsa, ya que los usuarios de pipas de agua generalmente perciben 
que es relativamente inofensivo en comparación con el consumo de cigarrillos convencionales.

La respuesta 4 es una afirmación falsa ya que el uso de narguile es un predictor de la iniciación pos-
terior de otros productos de tabaco combustibles y sistemas electrónicos de suministro de nicotina.

Preguntas test
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3. Señala la respuesta verdadera acerca de los patrones de conducta en los jóvenes

1.	 El vapeo no está asociado ni es predictivo de otros comportamientos de riesgo.

2.	 Dos principales motivadores del uso de cigarrillos electrónicos en jóvenes y adultos son “alter-
nativa a los cigarrillos” y “entorno social más amplio”. 

3.	 Los cigarrillos electrónicos y los cigarrillos convencionales no comparten guiones conductuales 
de consumo. 

4.	 La información de los medios de comunicación y la familia no ayudan a formar las percepciones 
de los adolescentes sobre los riesgos.

Respuesta correcta: 2

La respuesta 1 es una afirmación falsa ya que, el vapeo está asociado y es predictivo de otros compor-
tamientos de riesgo como el uso tradicional de cigarrillos y el uso de otras sustancias.

La respuesta 3 es una afirmación falsa ya el uso de cigarrillos electrónicos imita los guiones conduc-
tuales del consumo de cigarrillos. 

La respuesta 4 es una afirmación falsa ya que la información de los medios de comunicación, la familia, 
los amigos y el entorno escolar ayudan a formar las percepciones de los adolescentes sobre los riesgos.

4. Señala la respuesta falsa acerca de la influencia de la publicidad de los productos de tabaco en 
los adolescentes

1.	 Hay evidencia de que la exposición de los adolescentes al marketing del tabaco está asociada 
con una mayor incidencia de iniciación y una mayor frecuencia de uso de productos del tabaco 

2.	 Las empresas tabacaleras fomentan las ventas reduciendo los precios de algunos productos de 
tabaco.

3.	 Diversas marcas contienen aromatizantes atractivos para los jóvenes cuyo riesgo no es la toxicidad 
en sí misma sino su poder de atracción para captar a primeros consumidores.

4.	 La exposición a los anuncios de cigarrillos electrónicos no es un predictor del inicio del hábito 
de fumar.

Respuesta correcta: 4

La respuesta 4 es una afirmación falsa ya que la exposición a los anuncios de cigarrillos electrónicos 
puede afectar a la percepción de riesgo de los adolescentes de fumar cigarrillos, siendo un predictor 
significativo del inicio del hábito de fumar. El resto de las respuestas son afirmaciones correctas.

Preguntas test (continuación)
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5. Señala la respuesta falsa acerca de los accidentes relacionados con el consumo de cigarrillos 
electrónicos

1.	 La dosis letal media de nicotina se estima en 30-60 mg para adultos, y la dosis letal para los niños 
se considera de 10 mg. 

2.	 Hay informes de envenenamiento y muerte después de la ingestión accidental o intencional del 
líquido del cigarrillo electrónico, así como quemaduras orales y abdominales, laceraciones orales, 
fractura y avulsión dental por la explosión mientras el cigarrillo estaba en la boca.

3.	 No se han informado casos de ingestión de líquidos electrónicos y la inhalación de aerosoles de 
cigarrillos electrónicos en pacientes pediátricos.

4.	 Se han informado diversas lesiones asociadas al uso de los dispositivos como quemaduras debidas 
al mal funcionamiento o durante el uso, como lesiones explosivas y lesiones químicas.

Respuesta correcta: 3

La respuesta 3 es una afirmación falsa ya que sí se han informado exposiciones no intencionales, in-
cluida la ingestión de líquidos electrónicos y la inhalación de aerosoles de CE en pacientes pediátricos,

El resto de las afirmaciones son ciertas.

6. Señala la respuesta falsa en relación a las medidas preventivas del tabaquismo en adolescentes 
en Atención Primaria 

1.	 Prevenir el inicio del hábito de fumar durante la infancia y la adolescencia es una estrategia lógica 
para reducir el tabaquismo crónico y sus consecuencias para la salud. 

2.	 El médico de AP necesita capacitación y recursos para participar en esfuerzos efectivos de control 
del tabaco. 

3.	 Es necesario un mensaje integral en el que los médicos discutan los riesgos y desacrediten los mi-
tos de todos los productos de tabaco con sus pacientes, en particular la cachimba y los cigarrillos 
electrónicos y no solo los cigarrillos convencionales.

4.	 Todas son verdaderas.

Respuesta correcta: 4 Todas las afirmaciones son ciertas.

Preguntas test (continuación)


