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Resumen

Objetivos. Analizar las tendencias seculares de muerte por rotura de aneurismas adrticos en varones en €l
periodo 1980-2016 y su relacion con el habito tabaquico.

Material y métodos: Se examinaron las tendencias de mortalidad por aneurisma de aorta (expresadas en tasas
brutas por millon de habitantes) en el periodo 1981-2016. Se utilizaron los datos aportados por las
defunciones por causa de muerte recogidas anualmente por el Instituto Nacional de Estadistica (INE) [Cédigo
171 (Aneurismay diseccién aorticos) de la Clasificacion Internacional de Enfermedades, CIE-10)] y
agrupadas en intervalos de 5 afios. A partir de las sucesivas Encuestas Nacionales y Europeas de Salud se
recogio €l% de varones actualmente fumadores > 16 afios en €l periodo 1945 (primero en que consta dicho
dato) hasta 2017. Se consign6 también el N° de unidades de cgjetillas de tabaco vendidas en los afios en que
serealizaron las Encuestas de salud, obtenidas a partir del Comisionado Nacional para el Mercado de
Tabacos (CNMT) u Organismos antecesores.

Resultados: Mostrados en lafigura. Se observa desde 1980 aumento progresivo de la mortalidad por
aneurisma en varones hasta el pico en 2001 (81 x millon h.) para decrecer progresivamente, aungue en los
ultimos afios parece haberse estancado. Dicho pico de mortalidad muestra en Espafia un decalgje de unos 20
anos a partir del % maximo de fumadores en Esparia (1980: 59,3%). La mortalidad global en varones para
todo €l periodo ha sido cercade 7 veces mayor que en las mujeres. En estas |a mortalidad se ha mantenido
estable a pesar del aumento del % de fumadoras [del 0,9% (1945) al méximo 27,2% (2001)] con descenso
progresivo ulterior.
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Discusion: Cercadel 1% de fallecimientos en varones > 55 afios estan causados por la rotura de aneurismas
adrticos abdominales. La mayoria de estos son asintomaticos y su rotura, con frecuenciala primera
manifestacion clinica, conlleva alta mortalidad (65-85%). Entre los factores de riesgo para dicho proceso esta
el sexo vardn, laedad avanzada > 65 afios y €l tabaguismo (riesgo x 7). En Espafia, al igual que otros paises
(EEUU) se observa un decalgje de unos 20 afios entre el pico de mortalidad por aneurisma arterial adrtico y

el periodo del maximo% de fumadores.

Conclusiones. Dado que €l factor de riesgo mas importante para la muerte por aneurisma adrtico lo
constituye el tabaguismo, lalucha contra dicho habito constituye la medida mas eficaz para disminuir la
mortalidad por dicho proceso. El estudio de |as series histdricas corrobora este dato, si bien se ha producido
un estancamiento en el descenso de las muertes en |os Ultimos afios.
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