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Actitud y eficacia de los cardidlogos
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Resumen

Introduccion y objetivos: el tabaquismo es uno de los factores més prevalentes entre los pacientes con sindrome coro-
nario agudo. El objetivo del estudio es analizar la actitud de los cardiélogos frente al tabaquismo de estos pacientes.
Métodos: registro prospectivo y multicéntrico de pacientes con sindrome coronario agudo. El objetivo primario se defi-
ni6 como abstinencia de tabaco y el secundario, incidencia de muerte o infarto no fatal.

Resultados: se incluy6 a 715 pacientes, de los que 365 eran fumadores. Durante el seguimiento (mediana, 375,0 [ampli-
tud intercuartilica, 359,3-406,0] dias), 110 (30,6%) pacientes recibieron algtn tipo de apoyo antitabaquico (el 19,7% al
altay el 37,6% en el tercer mes); las unidades antitabaquicas y la vareniclina fueron las estrategias mas empleadas. No se
observaron diferencias clinicas en funcién de recibir apoyo antitabaquico, salvo mayor prevalencia de cardiopatia isqué-
mica previa entre los que si lo recibieron. En el andlisis multivariable, la inica variable que se asocié independientemen-
te con recibir apoyo antitabdquico fue el antecedente de cardiopatia isquémica (odds ratio=3,16; intervalo de confianza
del 95%, 1,64-6,11; p<0,01). La tasa de abstinencia de tabaco en la visita del tercer mes fue del 72,3% y al afo, del 67,9%,
sin diferencias en funcion de haber recibido algiin apoyo antitabaquico. Durante el seguimiento hubo una tendencia no
significativa a menor incidencia del objetivo secundario entre los fumadores que consiguieron abstenerse de tabaco
(p=0,07).

Conclusiones: la utilizacion de estrategias de apoyo para el abandono del tabaquismo es baja entre los pacientes tras un
sindrome coronario agudo y es més frecuente entre los pacientes con cardiopatia isquémica previa.
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