
 
                  TABACO Y ENFERMEDADES REUMÁTICAS. 

El tabaco es un hábito nocivo que produce alteraciones en casi todos los órganos, no siendo saludable para nadie, 
independientemente de su estado de salud previo. Tiene influencia negativa sobre el pulmón y un aumento del riesgo 
cardiovascular  
Pero el tabaco, ¿también es malo desde el punto de vista reumatológico?. Los pacientes con enfermedades reumáticas 
inflamatorias tienen incrementado el riesgo de padecer enfermedades cardiovasculares respecto a la población 
general.  En otras enfermedades degenerativas como la osteoporosis también influye negativamente .Cada vez los 
reumatólogos somos más exigentes a la hora de evitar que nuestros pacientes fumen .  

TABACO  Y  ESPONDILOARTRITIS 
Espondilitis anquilosante, artropatía psoriásica, artritis asociada a la enfermedad de Crohn y colitis ulcerosa, etc... 
Todos estos pacientes tienen una especial afectación de la columna, pero también se afecta el pulmón, ya que 
disminuye la capacidad pulmonar al disminuir la movilidad de la caja torácica por la alteración en las articulaciones que 
unen las costillas tanto con el esternón como con la columna. Además existe riesgo de fibrosis pulmonar, el pulmón se 
hace rígido. Estas tres situaciones descritas, aumentan el riesgo de tener infecciones respiratorias, por lo que 
indudablemente, suspender el hábito tabáquico va a mejorar la evolución de la enfermedad. Pero además, al tratarse de 
una enfermedad inflamatoria, es fundamental evitar todos los factores de riesgo cardiovascular y el tabaco es uno de 
los más evidentes. 

TABACO  Y  ARTRITIS REUMATOIDE 
Nos enfrentamos a la enfermedad reumatológica inflamatoria por excelencia y por tanto, ya hemos dicho que los 
pacientes que la sufren tienen incrementado el riesgo de enfermedades cardiovasculares. un porcentaje de pacientes 
con artritis reumatoide, desarrollan una fibrosis pulmonar y por tanto, el tabaco empeorará su pronóstico. 
la A.R.  tienen un componente genético pero existen factores ambientales que favorecen su aparición. Está 
demostrada la influencia positiva que tiene el tabaco en la aparición de artritis reumatoide y sobre todo la artritis 
relacionada con los anticuerpos anticitrulinados, que es la que presenta una peor evolución. Una persona con 
antecedentes familiares de artritis reumatoide y que fuma, multiplica por diez el riesgo de tener esta enfermedad, 
riesgo que solo se multiplica por cuatro si no fuman.  

 TABACO  Y  OSTEOPOROSIS 
Aumenta su riesgo de desarrollar osteoporosis, una debilidad de los  huesos que causa fractura. 
Los  fumadores tienen 30% a 40% más de probabilidad de fracturarse la cadera que los no fumadores de lamismaedad. 
El tabaquismo debilita los huesos de varias maneras, incluyendo: 
 ◦ Algunos estudios han demostrado que fumar reduce el aporte de oxígeno a los huesos, y también a                                

muchos otros tejidos del cuerpo. 
 ◦ La nicotina en los cigarrillos enlentece la producción de células formadoras de hueso (osteoblastos),                                

y como resultado éstas generan menos hueso. 
 ◦ Fumar disminuye la absorción del calcio de la dieta. El calcio es necesario para la mineralización del                                

hueso, y con menos mineral en sus huesos, los fumadores desarrollan huesos frágiles (osteoporosis). 
 ◦ Fumar aparentemente descompone el estrógeno en el cuerpo más rápidamente. El estrógeno es                                

importante para construir y mantener un esqueleto fuerte en mujeres y hombres. 

- Podemos pues concluir que el tabaco es también perjudicial desde el punto de vista reumatológico: «si tiene una 
enfermedad reumática o antecedentes familiares de la misma, NO FUME». Afortunadamente, 
disponemos de grandes tratamientos que al disminuir la inflamación mejoran estas perspectivas, 
pero necesitamos su colaboración. 
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