Nicotina, Tabaco

y Adiccion

La nicotina, quimico que existe naturaimente en las plantas de tabaco, es una droga altamente adictiva. Esta
presente en los productos de tabaco para fumar (p. )., cigarrillos, cigarros, pipa, pipa de agua) — productos
de tabaco sin humo y muchos cigarrillos electronicos. La adiccion a la nicotina es el motivo fundamental por

el cual la gente continta usando productos de tabaco.

Nicotina y Adiccion

La nicotina tiene un efecto potente sobre el cerebro
de los adolescentes y adultos consumidores de
tabaco, lo que lleva a la adiccion.

= Cuando alguien fuma un producto de tabaco, la
nicotina es inhalada en los pulmones, donde es
absorbida en el flujo sanguineo y transportada al
cerebro en segundos.?

= Segun el tipo de producto, los consumidores de
tabaco sin humo primero absorben la nicotina a
través de las membranas mucosas de la boca
o nariz, y el tracto gastrointestinal, antes de ser
transportada al cerebro.®

= |a exposicién a la nicotina cambia la forma en
que funciona el cerebro, generando un incremento
en la liberacién de dopamina y haciendo que los
consumidores de tabaco sientan placer."

= La nicotina también afecta los receptores del
cerebro, basicamente haciendo que el cerebro
necesite nicotina para mantener el funcionamiento
normal.’
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La evidencia sugiere que la
exposicion a la nicotina durante
la adolescencia, un periodo critico
para el desarrollo cerebral, puede
tener consecuencias adversas
duraderas para el desarrollo
cerebral. JJ

Informe de 2014 del
Director de Sanidad de EE. UU.

= Con el tiempo, los consumidores de tabaco

desarrollan tolerancia a la nicotina. Es decir, un
consumidor de tabaco requerirda mas nicotina
para experimentar los mismos efectos que antes
experimentaba con menores cantidades. Asi,

o |a tolerancia a la nicotina genera un aumento
del uso de tabaco, y

o finalmente, un consumidor de tabaco se
adaptara a un cierto nivel de nicotina y usara
tabaco para mantener un nivel de nicotina
corporal que esté dentro de un rango
confortable.?

Debido a los cambios en el cerebro de los
fumadores como resultado de la exposicién
continua a la nicotina, las personas que fuman

de forma regular generalmente experimentan
sintomas de abstinencia fisica dentro de las horas
después del ultimo cigarrillo.*

s Existen muchos sintomas de abstinencia
fisica y emocional, incluidos los siguientes:
mareos, depresion, ira, ansiedad, irritabilidad,
problemas para dormir, problemas de
concentracion, agitacion, dolores de cabeza,
fatiga, mayor apetito, aumento de peso,
problemas digestivos, problemas bucales,
presion en el pecho y una menor frecuencia
cardiaca.?

s Muchos consumidores de tabaco que quieren
dejarlo no lo logran debido a los potentes
sintomas de abstinencia fisica y los cambios
de conducta necesarios para superar la
dependencia.?
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Nicotina, Tabaco, y Adiccion

Nicotina y los Jovenes

La dependencia a la nicotina puede comenzar durante o
antes de la adolescencia.

= Un estudio comparativo del uso de tabaco en
43 paises determind lo siguiente:

= Entre los estudiantes (de 13 a 15 afos) que
alguna vez habian fumado, casi el 25% fumo su
primer cigarrillo antes de los 10 afios; y

s Manipur, India tuvo el indice mas alto de
iniciacién en el consumo de tabaco antes de
los 10 afos (87.8% de los que alguna vez
fueron fumadores).®

= Dado que la juventud y la adolescencia son periodos
criticos de crecimiento y desarrollo, los jovenes son
mas susceptibles y sensibles a los efectos de la
nicotina y pueden hacerse adictos mas rapido que los
adultos.®

* Los jévenes que comienzan a fumar durante la
adolescencia son mas propensos a convertirse en
adictos y pasar al consumo diario de tabaco que las
personas que comienzan a fumar en la adultez.”

= Los sintomas de adiccion tales como abstinencia,
ansia de cigarrillos e intentos fallidos para dejar
de fumar, pueden aparecer dentro de las primeras
semanas del consumo de tabaco.?

Mensajes Claves

= | os productos de tabaco son altamente adictivos
porque contienen nicotina.

= Los jévenes son particularmente susceptibles a
hacerse adictos a la nicotina y los productos de
tabaco.

= Las politicas que hacen que los productos de
tabaco sean menos asequibles, menos atractivos,
menos socialmente aceptables y menos disponibles
para los jovenes reduciran el riesgo de adiccién

al tabaco por parte de los jévenes. Estas politicas

incluyen:

s Aumentos de los impuestos al tabaco y otras
medidas que incrementan el precio de los
productos de tabaco (Articulo 6 del CMCT de la
OMS);

= Proteccion integral contra la exposicion pasiva al
humo de tabaco (Articulo 8 del CMCT de la OMS);

Manipulacion de la Nicotina

Las investigaciones de la industria tabacalera sobre la
nicotina han guiado el disefio de productos a través de
los afios.

= Los documentos internos de las compariias que
se remontan a la década de 1950 revelan cémo la
industria tabacalera ha estudiado ampliamente el rol
y los efectos de la nicotina y como disefiar mejor los
cigarrillos para proporcionar nicotina a los fumadores
y optimizar sus efectos para crear y sostener la
dependencia a la nicotina.®

= Las compariias tabacaleras usan aditivos, tales como
amoniaco, azlcares, y acido levulinico, para permitir
que los fumadores extraigan nicotina del tabaco con
mayor facilidad, acelerar la absorcién de nicotina por
parte de los pulmones, y acentuar el envio de nicotina
al cerebro.™

= Si bien la nicotina es el principal quimico adictivo del
tabaco, la combinacién de nicotina y caracteristicas
del disefio en los cigarrillos modernos y otros
productos de tabaco aumentan el riesgo de adiccion,
de hecho superando los riesgos de adiccién por
cocaina, heroina, alcohol, o marihuana.™

3 de cada 4 Cantidad de fumadores adolescentes que
terminan fumando en la adultez, aunque
intenten dejar de fumar después de algunos

® 6 06 o
ainos (como resultado de la adiccion a la
nicotina y los desafios relacionados con el
hecho de dejar de fumar).®

s Advertencias sanitarias graficas grandes en los
productos de tabaco (Articulo 11 del CMCT de la
OMS);

= Prohibiciones integrales a la publicidad,
promocidén y patrocinio de productos de tabaco
(Articulo 13 del CMCT de la OMS); y

s Medidas que prohiben la venta de tabaco a
personas menores de 18 anos y otras medidas que
limitan el acceso a productos de tabaco a menores
de edad (Articulo 16 del CMCT de la OMS).

= Como parte del abordaje integral para proteger

a los jévenes contra la adiccion al tabaco, los

paises también pueden regular el contenido de los

productos de tabaco, incluyendo nicotina, mentol y

otros saborizantes (Articulos 9 y 10 del CMCT de la

OMS).
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