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Resumen

Introducción:  El  consumo  de  tabaco  lleva  asociado  un  importante  riesgo  para  la  salud.  El obje-
tivo fue  determinar  la  relación  entre  el  estado  de  la  calidad  de vida  relacionada  con  la  salud
(CVRS) y  la  condición  de fumador  de  la  población  general  adulta  en  España.
Métodos:  Se  emplearon  datos  de la  Encuesta  Nacional  de  Salud  2011-2012  que  recogen  infor-
mación de  CVRS  en  población  general  mayor  de  15  años.  Adultos,  mayores  de 18  años,  se
clasificaron en  3 grupos  excluyentes,  de  acuerdo  con  el  consumo  actual  de  tabaco:  fumadores
(fumadores diarios  de,  al  menos,  un  año),  exfumadores  de  uno  o  más  años  desde  la  cesación
tabáquica y  sujetos  que  nunca  habían  fumado  (no  fumadores).  La  CVRS  se  evaluó  con  la  versión
española del  cuestionario  EQ-5D-5L  incluida  en  la  Encuesta  Nacional  de Salud.
Resultados:  Se  analizaron  19.604  registros:  4.723  (24,09%)  fumadores,  3.797  (19,37%)  exfuma-
dores y  11.084  (56,54%)  no fumadores,  de ambos  sexos,  con  18  o  más años,  extraídos  de  la
Encuesta Nacional  de  Salud.  Los  fumadores  mostraron  puntuaciones  medias  ajustadas  (IC del
95%) de  utilidad  de  0,903  (0,899-0,908)  y  de 75,36  (74,06-76,69)  en  la  escala  visual  analógica  de
valoración  del  estado  actual  de  salud,  0,924  (0,919-0,929)  y  76,85  (76,67-78,07)  en  los  exfuma-
dores, y  0,902  (0,899-0,905)  y  76,25  (75,02-77,51)  en  los  no  fumadores,  p  <  0,01  entre  grupos,
ambas  variables.
Conclusiones:  En  la  población  general  española,  los exfumadores  mostraron  mejores  valores  de
utilidad y  valoración  del  estado  de  salud,  apoyando  la  hipótesis  de que  dejar  de  fumar  podría
estar asociado  con  una  mejora,  aunque  discreta,  de la  CVRS.
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Health-related  quality-of-life  in the  smoking  general  population  of  Spain:  An

approach  from  the  National  Health  Survey

Abstract

Introduction:  Smoking  has been  associated  with  an  important  health  risk.  The  aim  was  to
analyze the  health-related  quality  of  life  (HRQoL)  status  of  the  adult  Spanish  general  population
included in the  National  Health  Survey  according  to  its  smoking  status.
Methods:  Data  were  included  from  National  Health  Survey  for  the  year  2011-2012  with  informa-
tion of  HRQoL  status  in general  population  over  15  years  of  age.  Adult  male  and  female,  18  years
of age  or above,  were  categorized  into  3  exclusive  groups  according  to  their  current  smoking
status:  smokers  (daily  smokers  of  any form  of tobacco,  at least  the  previous  12  months),  ex-
smokers of  one  or  more  years  since  quitting  smoking  and  people  who  have never  smoked  (non
smokers). HRQoL  was  assessed  with  the  Spanish  version  of  the  EQ-5D-5L  questionnaire  included
into the  National  Health  Survey.
Results:  A total  of  19,604  records  were  analyzed:  4,723  (24.09%)  smokers,  3,797  (19.37%)
ex-smokers,  and  11,084  (56.54%)  non  smokers,  male  and  female  with  18  years  of  age or  above.
Smokers showed  significantly  adjusted  mean  scores  (95%  CI) in  utility  of  0.903  (0.899-0.908)
and 75.36  (74.06-76.69)  in the  visual  analogue  scale  of  current  state  of  health,  ex-smokers
0.924 (0.919-0.929)  and  76.85  (76.67-78.07),  and  non  smokers  0.902  (0.899-0.905)  and  76.25
(75.02-77.51),  P <  .01  between  groups  in  both  variables.
Conclusions:  In  the  Spanish  general  population,  subjects  who  are  ex-smokers  showed  better
utility values  and  state  health  scores,  supporting  the  hypothesis  that  quitting  smoking  could  be
associated  with  a  discreet  improvement  of  HRQoL.
©  2015  Sociedad  Española  de Médicos  de Atención  Primaria  (SEMERGEN).  Published  by  Elsevier
España, S.L.U.  All  rights  reserved.

Introducción

El  tabaquismo  está considerado  como  uno  de  los factores  de
riesgo  más  graves  para  la  salud  a  largo  plazo1,  constituyendo
una  de  las amenazas  más  grandes  para  la  salud  pública  según
la  Organización  Mundial  de  la  Salud2.  En  2011  se  estimó  que
el  tabaco  fue  el  causante  del  16%  de  las  muertes  en  hombres
y  del  7%  en  mujeres  a  nivel  mundial,  cifras  que  se  tradu-
cen  en  cerca  de  6  millones  de  defunciones  debido  a esta
adicción3.  En  España  el  tabaquismo  se  considera  la princi-
pal  causa  de  muerte  evitable4; concretamente,  durante  el
año  2006  se  produjeron  53.155  muertes  atribuibles  al  con-
sumo  del  tabaco en  individuos  mayores  de  34  años,  lo que
supuso  el 14,7%  de  todas  las  muertes  en  adultos  en  España.
Cabe  destacar  que  la  diferencia  en estos  datos  es  significa-
tiva  entre  hombres  y mujeres,  observándose  un  25,1  y 3,4%
de  muertes  provocadas  por el  tabaco,  respectivamente5.

La  razón  por  la que  el  tabaco  provoca  tantas  muertes  a
nivel  mundial  radica  en que  su consumo  se  encuentra  aso-
ciado  a  un  incremento  del  riesgo  de  padecer  enfermedades
vasculares  y  del  aparato  respiratorio,  incluyendo  procesos
oncológicos.  Asimismo,  el  tabaquismo  genera  una  reduc-
ción  de  la calidad de  vida  relacionada  con la salud  (CVRS),
siendo  significativamente  diferente  en fumadores,  exfuma-
dores  y  no  fumadores6.  Desde  1987,  cada  5  años  se lleva
a  cabo  en  nuestro  país  una  encuesta  diseñada  para  reco-
ger  información  referente  al  estado  de  salud,  las  limitación
de  la  actividad,  los  hábitos  de  vida  y  el  grado  de  acceso
y  uso  de  los servicios  sanitarios  de  la  población  general
española7.  El  objetivo  de  la Encuesta  Nacional  de  Salud  de

España  (ENSE)  es poder  evaluar  los  diferentes  problemas  de
salud  de los grupos  poblacionales  de España. Esta  encuesta
es  un  instrumento  que  recopila  información  representativa
de  la  población  según  sexo  y  edad  en relación  con  aspectos
como  enfermedades,  accidentes  sufridos,  uso de  servicios
sanitarios  y  medicamentos,  hospitalizaciones,  CVRS,  visitas
médicas,  consumo  de tabaco y  alcohol,  hábitos  alimenticios,
etc.  Por  ello  es  una  herramienta  indispensable  a la  hora  de
elaborar  una  extensa  base  de  datos  que  permite  analizar  y
planificar  medidas  sanitarias8. Entre  los  datos  que  integran
la  última  ENSE  2011-2012,  por  primera  vez se  incluye  la  ver-
sión  española  del  cuestionario  EQ-5D-5L,  desarrollado  por
el  grupo  EuroQol  (http://www.euroqol.org/).  El EQ-5D-5L
es  un  instrumento  que,  además  de valorar  la  CVRS,  permite
extraer  los valores  de utilidad  (valoraciones  de  las  prefe-
rencias  sociales  de  los  individuos)9,  así  como  la valoración,
o  juicio,  que  los  individuos  hacen  de su estado  actual  de
salud  en  una  escala  visual  analógica  (EVA)  con  formato
de termómetro.

La  CVRS  es  un concepto multidimensional  que  incluye
indicadores  del estado  funcional  (funciones  físicas,  psico-
lógicas  y sociales),  de  la enfermedad  y  de las  percepciones
de la  salud10.  Podemos  definir  la CVRS  como  el  grado  de
bienestar  derivado  de la  evaluación  que  la  persona  realiza
de  diversos  dominios  o aspectos  de su  vida,  considerando
el  impacto  que  en  estos  tiene  su  estado  de salud11.  La
información  de los  individuos  proporcionada  por  la CVRS  es
muy  interesante  desde  el  punto  de vista  clínico  y  social,
pues  orienta  sobre  padecimientos  e informa  a  los  princi-
pales  gestores  sanitarios  para  implantar  distintas  políticas

http://www.euroqol.org/
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sanitarias12.  La  importancia  de  la  información  obtenida  a
través  de  la CVRS  se debe  a que  este  parámetro  no  solo
incluye  la  dimensión  de  bienestar  físico  y  psicológico,  sino
que  además  contempla  otros  dominios  o  facetas  como  son
el  dolor,  la  autonomía  y  el  desempeño  de  actividades,  el
funcionamiento  social  o la  propia  percepción  general  de  la
salud.  El  nivel  de  salud  percibido  por el  individuo  puede
aportar  una  importante  información  en  relación  con  uno  de
los  hábitos  nocivos  para  la salud  que  mayores  costes  genera
al  sistema  sanitario  de  nuestro  país13,  pudiendo  ayudar  a
medir  la  efectividad  de  nuevas  intervenciones  sanitarias
sobre  la  población,  en este  caso  fumadora,  en España, en
un  contexto  donde  cada  vez  será  más  importante  conocer
cómo  influyen  en  la CVRS14.

Con  anterioridad,  se han  realizado  análisis  comparati-
vos  de CVRS  y  tabaquismo  tanto  en  investigaciones  locales15

como  internacionales16,17,  pero  ninguno  con  un  alcance  o
representatividad  nacional  en  población  general  española
mayor  de  18  años. De este  modo,  parece  pertinente  el  obje-
tivo  de  este  trabajo,  que  fue  analizar  la  CVRS  de  la  población
general  española mayor  de  18  años  en función  de  su  hábito
tabáquico.

Material y métodos

La  principal  fuente  de  datos  de  este  trabajo  ha  sido  la ENSE8.
Para  este  trabajo  se han  utilizado  los datos  del último  estu-
dio  disponible  (correspondiente  al  período  2011-2012),  y
que  fueron  publicados  el  13  de  marzo  de  2013  por  el  Ins-
tituto  Nacional  de  Estadística  en su  página  web8,  donde  se
encuentra  disponible  de  manera  gratuita  a  través  de  un con-
junto  de  microdatos  anonimizados.  La  ENSE,  mediante  una
encuesta  transversal,  ha recogido  información  relativa  a  la
población  residente  en  España  y cuenta  con una  muestra
representativa  de  21.007  hombres  y  mujeres  de  la  pobla-
ción  general  adulta  española  (mayor  de  15  años  de  edad).
Como  se  ha  comentado,  este  análisis  ha  tratado  de  evaluar
la  CVRS  del  individuo  en función  de  su  estatus  tabáquico
actual:  fumador,  exfumador  y nunca  fumador.  Para ello  se
ha  empleado  el  cuestionario  de  autopercepción  incluido
en  la  ENSE,  el  EQ-5D-5L9,  que  es  la versión  expandida
a  5 niveles  de  respuesta  del cuestionario  EQ-5D  original,
que  se  ha  considerado  como  uno  de  los cuestionarios  más
comúnmente  utilizados  para  medir  estados  de  salud  y está
ampliamente  validado  en  diferentes  contextos  culturales  a
nivel  internacional18.  El  cuestionario  está configurado  por  5
dimensiones  (movilidad,  cuidado  personal,  actividades  coti-
dianas,  dolor  o malestar  y  ansiedad  o  depresión)  que,  a
su  vez,  constan  de  5  niveles  de  gravedad  para  valorar  la
respuesta  del  individuo  (1-Sin  problemas,  2-Con  problemas
leves,  3-Con  problemas  moderados,  4-Con  problemas  gra-
ves  y 5-Con  imposibilidad  total).  De este  modo  permite  un
total  de  3.125  estados  de  salud,  cada  uno  de  los  cuales  se
encuentra  definido  por un  código  de  5 dígitos  que  indica  el
nivel  de  problemas  encontrados  en  cada  una  de  las  distintas
dimensiones.  Adicionalmente,  el  cuestionario  incluye  una
EVA,  la cual  pretende  evaluar  el  estado  de  salud  percibido
por  el entrevistado  mediante  un  termómetro  graduado  de 0
a  100,  valorándose  de  este  modo su  estado  de  salud  en  el
momento  de  la  entrevista.  Una puntuación  de  0  equivale
al  peor  estado  de  salud  posible,  generalmente  la  muerte,

mientras  que  una  puntuación  de  100 es equivalente  al  mejor
estado  de salud  posible.

Población  de  estudio

En  primer  lugar  se  han  trasladado  los  datos  de  toda  la
muestra  poblacional  de la  ENSE  a  un  documento  común
en  Microsoft  Office  Excel® 2007, sobre los cuales  se han
agregado  los  valores  de utilidad  calculados  a partir  de  las
respuestas  obtenidas  en el EQ-5D-5L.  La utilidad  se  define
como  el  valor  atribuido  por  la  sociedad  a un estado  de salud
comparado  con  otros  estados  posibles.  Para  su cálculo  se  ha
usado  una  tabla  de conversión  proporcionada  por  el  grupo
EuroQol  en  los  diferentes  países,  entre  los  que  se ha incluido
España19.  Dicha  conversión  ha relacionado  el  número  obte-
nido  por los  5 niveles  del  EQ-5D-5L  con  un valor  de  utilidad
expresado  en una  escala  donde  el  peor  estado  de salud  es
0  (equivalente  a  la  muerte)  y  el  estado  de salud  perfecta
se  define  con  el  valor  uno,  pudiendo  existir  estados  peores
a  la  muerte  representados  con  valores  negativos.  Depen-
diendo  del  método  por el  que  se revela  el  valor  de utilidad
que  le  corresponde  al estado  de salud  actual  del  individuo,
este  constituye  una  representación  de  las  preferencias  de
los  individuos  por su estado  de salud20.  Organismos  como  el
National  Institute  for  Health  and Clinical  Excellence  (NICE)
en  Inglaterra  lo  utilizan  como  el  valor  medidor  de  salud21.

Para  la elaboración  de los  grupos  de estudio  se han
establecido  unos  criterios  de exclusión  sobre  la  muestra
poblacional;  en  primer  lugar,  se  ha eliminado  del estudio
la  población  menor  de  18  años  de edad;  en  segundo  lugar,
se  han  excluido  los individuos  que  llevaban  menos  de  un
año  sin  fumar,  pues  el  criterio  para  considerar  a un fumador
como  exfumador  requiere  que  hayan  transcurrido,  al menos,
12  meses  sin  fumar  de  manera  continuada;  en  tercer  y último
lugar,  también  se  han  excluido  a  los  fumadores  esporádicos
que  no  consumen  tabaco  diariamente.  Tras  aplicar  los  crite-
rios  de  exclusión,  se ha clasificado  a la  muestra  en  3 grupos
exclusivos  entre  sí, caracterizados  por  los  hábitos  tabáqui-
cos:  fumadores,  exfumadores  y  no  fumadores  (nunca  han
fumado).  El grupo  de fumadores  se ha establecido  bajo  la
premisa  de ser  fumador  diario  de cualquier  forma  de tabaco;
por  su parte,  para  considerarse  exfumador  deberían  haber
permanecido  un  mínimo  de un  año sin  consumir  tabaco,
como  se ha comentado  anteriormente;  y  finalmente  los  no
fumadores,  que  no  han  consumido  nunca  ninguna  forma  de
tabaco.  En  todos  los casos,  el  estatus  tabáquico  es  declarado
por  el  individuo  en  la  ENSE.

Análisis  de  los  datos

Se ha llevado  a cabo un análisis  preliminar  de  los  grupos
de estudio  de la  muestra  mediante  la elaboración  de  tablas
dinámicas.  La  información  resultante  ha permitido  vincular
la información  básica de  los  grupos  y  describir  las  princi-
pales  características.  Además,  se ha  utilizado  el  programa
estadístico  IBM® SPSS® versión  19.0  para comparar  las  varia-
bles  de percepción  EVA  y  la  utilidad con la edad,  mediante
la  utilización  del  coeficiente  de  correlación  de Pearson  que
relaciona  linealmente  variables  cuantitativas.  Mediante  este
programa  también  se ha desarrollado  un  análisis  entre  los
grupos  tabáquicos,  definidos  previamente,  y su  CVRS. Las
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Figura  1 Grupos  de  análisis.

comparaciones  entre  grupos  se  han  realizado  mediante  un
modelo  lineal  general  multivariante  ajustando  por covaria-
bles  sociodemográficas,  de  estado  de  salud  y  hábitos  de vida
para  controlar  el  efecto  de  posibles  variables  de  confusión
sobre  la  CVRS.  Las  principales  variables  de  confusión  por
las  cuales  se  han  ajustado  fueron:  sexo,  edad, presencia  de
accidentes  en el  año  anterior,  número  de  comorbilidades,
reducción  de  la  actividad,  el  índice  de  masa  corporal  y  el
estado  civil.

Resultados

Del  total  de  21.007  individuos  presentes  en  la  ENSE  se han
analizado  19.604  registros;  4.723  (24,09%)  de  fumadores,
3.797  (19,37%)  de  exfumadores  y  11.084  (56,54%)  de no
fumadores  (fig. 1). Los  3  grupos  de  clasificación  de la  mues-
tra  han  sido  heterogéneos  y presentaron  diferentes  carac-
terísticas  sociodemográficas  y  estados  de  salud  (tabla  1).
En  la  variable  sexo se ha observado  que  la población  feme-
nina  analizada  suponía  el  54,8%  del total  de  la muestra  y
ha  supuesto  el  doble  del número  de  hombres  en el  grupo
de  no  fumadores.  En  relación  con  la variable  edad,  ha sido
característica  una  media  mayor  en  el  grupo  de  exfumadores
y  no  fumadores  (56,33  y 55,11  años,  respectivamente)  que
en  el  de  fumadores  (44,05  años),  observándose  una  mayor
concentración  de  fumadores  en edades  jóvenes  y medias
que  en  el  resto.  En  la  figura  2  se ha incluido  la  descripción
de  los  datos  de  la ENSE.  Tanto  el  estado  de  salud  valorado
en  la EVA  como  el  valor  de  utilidad  han mostrado  una  rela-
ción  inversamente  proporcional  a la  edad  de  los  individuos,
llegando  a utilidades  de  0,73  y  percepciones  EVA  de 62,1
en  los  mayores  de  71  años. Los  coeficientes  de  correlación
de  Pearson  han  sido negativos  y, en ambos  casos, de una
intensidad  moderada;  r = −0,405 y  r = −0,442  (p  <  0,0001),
respectivamente.

Tras  ajustar  por sexo,  edad, accidentes  previos,  número
de  comorbilidades,  reducción  de  actividad,  índice  de  masa
corporal  y  estado  civil, los  valores  de  utilidad  medios
(IC  del  95%)  han  resultado  ser de  0,903  (0,899-0,908)  en  los
fumadores,  0,924 (0,919-0,929)  en  los  exfumadores  y 0,902
(0,899-0,905)  en  los  no  fumadores  (p  < 0,001  en  ambos  casos
en  las  comparaciones  de  exfumadores  versus  fumadores  y
no  fumadores).  En  los  valores  de  la  EVA  se ha observado
que  las  puntuaciones  medias  ajustadas  han  sido de 76,85
(75,67-78,07)  en  los  exfumadores,  75,36  (74,06-76,69)  en
los  fumadores  (p  <  0,001  versus  exfumadores)  y  76,25  (75,02-
77,51)  en  los no  fumadores  (p  =  0,003,  versus  exfumadores)

(fig. 3). En  la  tabla  2 se  han  desglosado  los  datos  incluidos
en  la  figura  3,  diferenciando  entre  sexos.

En  la  figura  4  han  sido  incluidas  las  puntuaciones  de
cada  una  de  las  5  dimensiones  del cuestionario  EQ-5D-5L
según  el  estatus  tabáquico  de la  muestra.  Los  resultados
han  mostrado  menores  puntuaciones  medias  significativas
en  el  grupo de exfumadores  que  en  los  grupos  de fumado-
res y  no  fumadores;  1,223  frente a  1,280  (p <  0,001)  y 1,298
(p  < 0,001),  respectivamente,  en  la  dimensión  de  movili-
dad;  1,081  frente  a 1,118  (p =  0,004)  y 1,150  (p  < 0,001),
respectivamente,  en la  dimensión  de autocuidado,  1,166
frente  a  1,221 (p <  0,001)  y  1,246  (p < 0,001),  respectiva-
mente,  en  la dimensión  de actividades  cotidianas,  1,411
frente  a  1,459 (p =  0,005)  y  1,450  (p = 0,011),  respectiva-
mente,  en  la dimensión  de  dolor/malestar,  y  1,201 frente
a  1,313  (p <  0,001)  y 1,245  (p =  0,001),  respectivamente,  en
la  dimensión  de ansiedad/depresión.  Además,  se han  com-
parado  el  grupo de  fumadores  con el  de no  fumadores  y solo
se han  obtenido  diferencias  significativas  en  las  dimensio-
nes  de autocuidado  y  ansiedad/depresión;  por su parte,  los
fumadores  han  obtenido  una  puntuación  de 1,118  frente  a
1,150  en  el  grupo  de no  fumadores  (p  = 0,001)  para  la  dimen-
sión  de autocuidado,  y  por otro  lado,  dentro  de la  dimensión
de  ansiedad/depresión,  los  fumadores  han  mostrado  una
puntuación  de 1,313  frente  a  1,245  de  los no  fumadores
(p  < 0,001).

Discusión

La  proporción  de fumadores  de la  muestra  supuso  una  dismi-
nución  con  respecto  a la misma  cifra  publicada  en  la anterior
ENSE,  del año 200622,  siendo  entonces  de 26,4%.  Además,
este  porcentaje  se convirtió  en  la  cifra  más  baja  en  los  últi-
mos  25  años22.  Ha  sido característico  que  la media  de  edad
de  los  fumadores  haya  sido más  de 10  años  inferior  a la  de
exfumadores  y  no  fumadores;  esto  ha supuesto  que  el  33,94%
de la  muestra  inferior  a  47  años  haya  sido fumadora.  Este
hecho  coincide,  por lo  general,  con  que  los  fumadores  no
advierten  los  síntomas  de  enfermedades  relacionadas  con
el  consumo  de tabaco  hasta  la cuarta  década  de su  vida23.
Dicha  característica  podría  haber  enmascarado  los  resulta-
dos  de la  CVRS  de no  haber  ajustado  por edad  la  relación
entre  los diferentes  grupos,  ya  que  podría  asumirse  una  per-
dida  en  la  CVRS  a causa  de problemas  derivados  de la  edad.
Dentro  del objetivo  principal  de este  estudio  de  analizar  la
relación  entre  los  hábitos  tabáquicos  de la  población  general
española  con  los  datos  de CVRS,  los resultados  han  mostrado
que  dejar  de  fumar  se  asocia  a puntuaciones  medias  ajus-
tadas  de calidad  de  vida  significativamente  más  elevadas,
tanto  cuando  se expresa  en  valores  de utilidad  como  en  la
valoración  que  los  individuos  hacen  de su  estado  actual  de
salud  según  la EVA.  Estos  resultados  han  sido  obtenidos  a par-
tir  de un tamaño de efectivos  que  es representativo  de la
población  general  española, siendo  esto  una  de las  principa-
les fortalezas  de utilizar  la ENSE  para el  análisis  presentado
en  este  trabajo.

Los  resultados  de  CVRS  observados  son  coherentes  con
otras  publicaciones  a nivel  internacional16,17,24. De igual
manera,  los  resultados  también  han  mostrado  de manera
significativa  un  mayor  valor  medio  ajustado  de la EVA  por
parte  de los  no  fumadores  frente  al  grupo de fumadores,
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Tabla  1  Características  de  la  muestra

Fumador
(n  = 4.723)

Exfumador
(n  = 3.797)

No  Fumador
(n  =  11.084)

Total
(n  = 19.604)

Sexo,  n  (%)

Hombre  2.638  (55,9)  2.544  (67,0)  3.688  (33,3)  8.870  (45,2)
Mujer 2.085  (44,1)  1.253  (33,0)  7.396  (66,7)  10.734  (54,8)

Edad en  años,  n  (%)

Media  (DE)  44,05  (13,81)  56,33  (15,87)  55,11  (20,08)  52,68  (18,62)
≤ 35  1.383  (29,3)  404  (10,6)  2.288  (20,6)  4.075  (20,8)
35-46 1.383  (29,3)  687  (18,1)  2.015  (18,2)  4.085  (20,8)
46-58 1.226  (26,0)  1.026  (27,0)  1.614  (14,6)  3.866  (19,7)
58-71 577  (12,2) 959  (25,3) 2.210  (19,9) 3.746  (19,1)
> 71 154  (3,3) 721  (19,0) 2.957  (26,7) 3.832  (19,5)

Estado civil,  n  (%)

Soltero  1.702  (36,0)  657  (17,3)  2.781  (25,1)  5.140  (26,2)
Casado 2.289  (48,5)  2.558  (67,4)  5.610  (50,6)  10.457  (53,3)
Viudo 202  (4,3)  332  (8,7)  2.170  (19,6)  2.704  (13,8)
Separado legalmente  195  (4,1)  97  (2,6)  198  (1,8)  490  (2,5)
Divorciado  331  (7,0)  152  (4,0)  313  (2,8)  796  (4,1)
No sabe/no  contesta  4 (0,1)  1  (0,0)  12  (0,1)  4  (0,0)

Accidente, intoxicación  o quemadura  en  los  últimos  12  meses,  n  (%)

Sí 442  (9,4)  267  (7,0)  911  (8,2)  1.620  (8,3)
No 4.281  (90,6)  3.530  (93,0)  10.173  (91,8)  17.984  (91,7)

Número de enfermedades  o problemas  de  salud  crónicos  o de  larga  duración,  n

0 1.503  648  2.652  4.803
1 1.109  734  1.952  3.795
2 729  598  1.434  2.761
3 422  507  1.115  2.044
4 302  368  914  1.584
5 214  234  750  1.198
6 163  213  577  953
7 92  168  475  735
8 59  100  353  512
9 42  67  246  355
10 28  58  193  279
11 24  35  130  189
12 17  21  95  133
13 8  10  67  85
14 4  9 56  69
15 0  11  30  41
16 3  9 18  30
17 3  3 13  19
18 1  3 6  10
19 0  0 4  4
20 0  1 3  4
21 0  0 1  1

IMC

Media (DE)  32,14  (48,27)  31,75  (40,99)  33,97  (52,17)  33,06  (49,15)

DE: desviación estándar; IMC: índice de masa corporal.

indicando  una mejor  percepción  del estado  de  salud.  No
obstante,  hay  que  señalar  que  las  diferencias  observadas
han  sido  de  magnitud  discreta.  Asimismo,  también  fue  sig-
nificativo  que  el  grupo  de  no  fumadores  poseía  una menor
utilidad  media  ajustada  que  el  grupo  de  exfumadores.  Este

resultado  puede  haber  sido  debido  a diversas  razones;  entre
ellas,  puede  ser que  el  cuestionario  EQ-5D-5L,  utilizado  en
la  ENSE,  a  pesar  de estar ampliamente  validado  a nivel
internacional18,  no  sea  suficientemente  sensible  para  per-
cibir  la diferencia  de calidad  de vida  entre  no  fumadores  y
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Figura  2  Escala  visual  analógica  descriptiva  y  utilidad  por  grupos  de  edad.
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Figura  3  Escala  visual  analógica  y  utilidad  ajustadas  según  el hábito  tabáquico.
Los valores  de  p  fueron  ajustados  por  covarianzas:  sexo,  edad,  accidentes  previos,  número  de  comorbilidades,  reducción  de
actividad, índice  de  masa  corporal  y  estado  civil.

Tabla  2  Escala  visual  analógica  y  utilidad  ajustadas  según  sexo  y  hábito  tabáquico

Sexo  Fumador  Exfumador  No  fumador

EVA

Hombre  74,93  (74,36-75,51)a 76,41  (75,81-77,01)  76,89  (76,40-77,38)b

Mujer  76,01  (75,35-76,66)c 77,64  (76,81-78,46)d 75,87  (75,51-76,24)

Utilidad

Hombre 0,903  (0,897-0,909)e 0,930  (0,923-0,936)f 0,911  (0,905-0,916)
Mujer 0,906  (0,899-0,913)  0,917  (0,908-0,926)g 0,896  (0,892-0,900)h

EVA: escala visual analógica.
Los valores de p fueron ajustados por  covarianzas: sexo, edad, accidentes previos, número de comorbilidades, reducción de actividad,
índice de masa corporal y  estado civil. El valor p no está incluido cuando no es significativo

a p = 0,002 vs exfumador.
b p  < 0,001 vs fumador.
c p  = 0,002 vs exfumador.
d p  < 0,001 vs no  fumador.
e p  < 0,001 vs exfumador.
f p  < 0,001 vs no  fumador.
g p  < 0,001 vs no  fumador.
h p  = 0,038 vs fumador.
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Figura  4  Dimensiones  de  EQ-5D-5L  ajustadas  según  hábito  el  tabáquico.
Los valores  de  p  fueron  ajustados  por  covarianzas:  sexo,  edad,  accidentes  previos,  número  de comorbilidades,  reducción  de
actividad, índice  de  masa  corporal  y  estado  civil.

exfumadores;  este  motivo  ha  sido  expuesto  por otros  auto-
res  que  obtuvieron  resultados  similares  con la  utilización  del
cuestionario  genérico  de  CVRS  SF-3625.

Los  resultados  que  se han  obtenido  en  las  5 dimen-
siones  comprendidas  en  el  EQ-5D-5L  (movilidad  percibida,
autocuidado,  actividades  cotidianas,  dolor/malestar  y
ansiedad/depresión)  han  mostrado  que  al  igual  que  en los
resultados  de  utilidad  y EVA,  los exfumadores  muestran  pun-
tuaciones  medias  significativamente  mejores  que  los  grupos
de  fumadores  y no  fumadores.  Al comparar  el  grupo  de

fumadores  con el  de no  fumadores  dentro  de las  diferentes
dimensiones  se ha encontrado  que  los  2 únicos  resultados
significativos  fueron,  por  un lado,  una  mejor  puntuación
media  ajustada  de la  dimensión  de ansiedad/depresión  en
no  fumadores  que  en  fumadores,  lo cual  podría  estar  vincu-
lado  a que  perfiles  que  presentan  depresión  y  autoestima
baja  están  asociados  con el  inicio de consumo  de tabaco23;
además,  existen  estudios  que  demuestran  que  los  fumadores
son  más  propensos  a sufrir  síntomas  de ansiedad  y depre-
sión  que  los no  fumadores26,27. Y  por  otro lado,  la dimensión
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de  autocuidado  ha obtenido  una puntuación  media  ajustada
significativamente  mejor  en fumadores  que  en  no  fumado-
res,  lo  cual  indica  que  el  tabaquismo  no  estaría  asociado  con
limitaciones  del autocuidado  del individuo.

Dados  estos resultados  al analizar  la  CVRS  con  el  cuestio-
nario  EQ-5D-5L,  una  posible  solución  para  mejorar  la  calidad
de  la  ENSE  sería  incluir  algún  cuestionario  adicional  de CVRS
para  discernir  mejor  las diferencias  entre  los grupos  tabá-
quicos.  Un  buen  ejemplo  de  ello  sería  la  escala  de  calidad  de
vida  World  Health  Organization  Quality  of Life  Instrument,
brief  version,  por  su  capacidad  de  evaluar  la  calidad  de vida
en  fumadores28.

Entre  las  posibles  limitaciones  del estudio,  en  primer
lugar,  destacamos  la  exclusión  del grupo  de  exfumadores
que  llevaban  menos  de  un año  sin fumar;  esta  decisión  fue
tomada  principalmente  para  evitar  posibles  recaídas  en  el
tabaco,  y  debido  a  que  el  tamaño  de  la  población  podía  per-
mitirlo,  así  como  para  disponer  de  un  grupo  nítido  en  el  que
valorar  el  efecto  de  la  cesación  tabáquica  de  forma  perma-
nente.  En  segundo  lugar,  en  el  grupo  de  fumadores  no  se han
incluido  los  fumadores  ocasionales,  es decir,  los  que  fuman
pero  no  diariamente.  Esta  limitación  se entiende  al  con-
siderarse  un  grupo  con  características  sociodemográficas,
hábitos  de vida  e  historia  de  consumo  de  tabaco  diferen-
tes  a  los  consumidores  de  tabaco  diarios29; no  obstante,
se  trata  de  una  proporción  demasiado  baja  como  para  que
haya  podido  modificar  sensiblemente  los  resultados  obser-
vados  (2,65%  de  la  población  mayor  de  18  años).  Por  último,
merece  la pena  mencionar  que  el  estatus  tabáquico  ha resul-
tado  de  la  declaración,  o  revelación,  del  propio  individuo
encuestado  en la ENSE, sin  contrastar,  por  otros  métodos
más  objetivos,  la  situación  de  tabaquismo,  como  determi-
naciones  de  coximetría,  etc.

En  conclusión,  en  la población  general  española,  los exfu-
madores  mostraron  mejores  valores  de  utilidad  y calidad  de
vida  relacionada  con  la  salud  con  la  utilización  del  EQ-5D-5L,
apoyando  la  hipótesis  de  que  dejar  de  fumar  estaría  asociado
con  una  mejora  de  la CVRS,  si  bien  de  magnitud  discreta.
No  obstante,  también  es  importante  incidir  en que  en vista
de  los  resultados  es posible  que  el  cuestionario  EQ-5D-5L
no  sea  el  mejor  para  medir  la  CVRS  en  hábitos  tabáquicos.
Debido  a  la importancia  que  tiene  la condición  tabáquica
sobre  la  salud,  sería  interesante  incluir  dentro  de una
encuesta  nacional  como  es la  ENSE  un  cuestionario  de CVRS
que  capte  mejor  las  diferencias  entre  los  distintos  hábitos
tabáquicos.
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