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PRONOSTICO

Los hijos de madres que fumaron durante la gestacion presentaron una mayor incidencia de
enfermedades respiratorias de vias bajas durante los dos primeros ainos de vida

José Cristobal Bufiuel Alvarez. ABS Girona-4. Girona. Espafia. p416ucua@pgirona.scs.es
José Luis Montén Alvarez. Centro de salud “Mar Baltico”. Madrid. Espafa. jimonton@ya.com

Referencia bibliografica: Lannero6 E, Wickman M, Pershagen, Nordvall L. Maternal smoking during pregnancy increases
the risk of recurrent wheezing during the first years of life (BAMSE). Respiratory Research 2006; 7: 3

Resumen estructurado:

Objetivo: determinar la influencia del consumo de tabaco
durante la gestacién en el desarrollo de episodios de
sibilancias (ES) durante los dos primeros afios de vida.

Diseno: estudio de cohortes con participantes incluidos a
los 2 meses y seguidos hasta los 2 afos de edad (periodo de
estudio: febrero de 1994 a noviembre de 1996).

Emplazamiento: comunitario. Nifios del drea de Estocolmo
(Suecia).

Poblacion de estudio: durante el periodo de estudio
nacieron en el area de Estocolmo 7.221 nifos de los que se
consideraron elegibles 4.089. Los motivos para la exclusion
fueron: cambio de domicilio previsto durante el periodo de
seguimiento, insuficiente conocimiento del idioma sueco
y tener un hermano ya incluido en el estudio (1.256),
enfermedad grave del recién nacido (no consta nimero),
direccion postal incorrecta (477) o negativa a participar (399).

Evaluacion del factor de riesgo: los padres que
participaron en el estudio rellenaron un cuestionario en el
momento de ser incluidos sus hijos en su centro de atenciéon
primaria (edad mediana:: 2 meses, cuestionario QO0). Se
recogieron variables de exposicién: variable independiente
principal: habito tabaquico (HT) materno durante el
embarazo (HTME): definido como el consumo de 1 0 mas
cigarrillos en cualquier momento del embarazo. Variable
secundaria: exposicién pasiva a un ambiente con humo de
tabaco (AHT). Serecogieron también los antecedentes de
alergia de los padres (asma, rinoconjuntivitis alérgica,
eczema) y la clasificacion socioecondémica segun el tipo de
trabajo paterno. El mismo cuestionario se realizé por via
postal alos 12 (Q1) y 24 meses (Q2).

Medicién de resultados: en los cuestionarios Q1 y Q2
se midieron, ademas de las variables recogidas en QO, las
siguientes variables de resultado: 1) episodios recurrentes
de sibilancias (ERS) a la edad de dos anos, definido como
tres o mas ES a partir de los 3 meses de edad en
combinacion con uso de corticoides inhalados y/o signos
de hiperreactividad bronquial (sibilancias o tos severa
cuando el nifio jugaba o estaba excitado, o tos nocturna
no relacionada con resfriado comun; 2) asma
diagnosticado por un médico al aflo (Q1) y a los 2 afos
(Q2); 3) alguin ES y/o tos nocturna no asociada a resfriado
comun. Los resultados se recogieron mediante
cuestionario alos padres alos 2,12y 24 meses de edad
del nifo.

Resultados: de los 4.089 padres, 3.771 respondieron los
3 cuestionarios. EIHTME se asocié a mayor riesgode ESRala

edad de 2 anos (Odds Ratio [OR]: 2,2; intervalo de
confianza del 95% [IC 95%: 1,3-3,6]). El riesgo resulto
ser mayor cuando la madre fumaba durante el primer y/
o segundo trimestre: OR: 2,5 [IC 95%: 1,5-4]). El HTME
también se asocié a un mayor riesgo de ser diagnosticado
de asma (OR: 2,1;1C 95%: 1,2-3,7) y de presentar algun
episodio aislado de sibilancias a la edad de 2 afios (OR:
1,7;1C 95%: 1,2-2,4). La exposicion pasiva a AHT, sola o
asociada ala exposiciénintrattero también se asocid a
un incremento de ESR (OR: 1,6; IC 95%: 1,2-2,3).

Conclusiones: la exposicién al humo del tabaco
intradtero es un factor de riesgo para el desarrollo de
ESR durante los dos primeros afos de vida.

Conflicto de intereses: los autores declaran no tener.

Fuente de financiacion: asociacion sueca de asma y
alergia, Swedish council for building research, swedish
foundation for health care sciences and allergy research,
Sven Jerring Foundation y 3MPharma.

Comentario critico:

Justificacion: la exposicion al humo de tabaco es un
factor de riesgo conocido para el desarrollo de diversas
enfermedades durante la infancia’3. Hasta lafecha no se
habia realizado ningun estudio que analizara
exclusivamente los efectos de la exposicion del fetoalo
largo de toda la gestacién, en mujeres que no
abandonaron el HT, sobre la incidencia de enfermedades
respiratorias de vias bajas en el nifio durante la primera
infancia. La demostracién de dicha asociacion es
importante de cara a ofrecer a las mujeres gestantes
consejo para fomentar el abandono de este habito.

Validez o rigor cientifico: se trata de un estudio de
cohortes de emplazamiento comunitario cuyos
participantes fueron seguidos desde el nacimiento hasta
la edad de dos afos, tiempo suficiente para que tuviera
lugar el resultado de interés. Se realizé ajuste estadistico
por posibles variables de confusion. Se definieron con
claridad las variables de respuesta, aunque pudo existir
cierta subjetividad de los padres alahora derespondera
algunas de las variables mas “blandas’, especialmente
“algun ES y/o tos nocturna no asociada con resfriado” asi
como subjetividad de los médicos responsables del
cuidado del nifo a la hora de etiquetarlos como
asmaticos. Durante el periodo de estudio nacieron en el
area de Estocolmo 7.221 nifios de los que 4.089 (56,6%)
cumplieron los criterios de elegibilidad. Los que no los
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cumplieron se debian a causas tales como posible cambio
de domicilio en los dos afos siguientes, insuficiente
conocimiento del idioma, direccion incorrecta de los
padres o enfermedad seria en el neonato. Es dificil que
algunos de estos factores guarden relacién con el factor
de estudio y/o con la variable de respuesta (cambio de
domicilio, direcciéon incorrecta, 1.256 nifios) pero en los
casos en que existié enfermedad neonatal (nimero de
afectados no comunicado) o negativa de los padres a
participar (399) si pudo existir, pudiendo haberse
introducido cierto sesgo en lacomposicién de la muestra.
EIHT de los padres fue mas prevalente entre los no que
no aceptaron participar (399) y entre los que no
respondieron las 3 encuestas (298). Este hecho pudo
introducir un sesgo en la medicién de los resultados, en
todo caso infraestimando la magnitud de la asociacién
entre HTME y enfermedad respiratoria. No consta
explicitamente que los investigadores responsables de
determinar la variable de respuesta y el HTME
permanecieran ciegos a la exposicién y al resultado. Sital
ciego efectivamente no existid, los autores pudieron, en
teoria, haberintroducido un sesgo en la interpretacién de
los resultados, posiblemente a favor de la asociaciéon de
interés. Todos estos datos sugieren que los resultados de
este estudio han de ser interpretados con precaucion.

Relevancia clinica: los resultados de este estudio,
realizado en menores de 2 afos, concuerdan con los de
Gilliland et al en ninos escolares’ (incremento de la
probabilidad de asma diagnosticado por un médico (OR:
1,8; [IC 95%: 1,1-2,9]) y de asma sintomatico en el
momento del estudio (OR: 2,3; [IC 95%: 1,3-4]). Esta misma
exposicion se ha relacionado también con una mayor
incidencia de enfermedades del oido medio? La exposicion
aun AHT también es un conocido factor de riesgo para
padecer ERS en lainfancia precoz*y tardia®.

Aplicabilidad en la practica clinica: la exposicién
exclusivamente intrauterina al humo de tabaco, sobre todo
alinicio de la gestacién, puede ser un factor de riesgo para
el desarrollo de ERS y/o asma diagnosticada por un médico
durante la primera infancia. Son necesarios otros estudios
prospectivos que, con un seguimiento mas prolongadoy
menos sujetos perdidos durante el seguimiento, ayuden
a confirmar estos resultados y esclarecer sus repercusiones
futuras.

La informacién proporcionada por este trabajo es
concordante con la de otros realizados en edades mas
tardias. Es conveniente tener presente este hecho para
informar de manera adecuada a las gestantes sobre la
conveniencia de abandonar el HT durante el embarazo,
animandolas a que lo vean como una oportunidad para su
abandono definitivo.
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