
FUNDAMENTOS // El efecto de los espacios libres de humo en el uso de cigarros electrónicos no ha sido demostrado empíricamen-
te. El objetivo de esta revisión sistemática fue evaluar la influencia de las políticas de espacios libres de humo y vapeo en el uso de 
cigarros electrónicos en adultos jóvenes y adultos. 

MÉTODOS // Se realizó una revisión sistemática según los criterios PRISMA en las bases de datos Web of Science, PubMed y SCOPUS. 
Las palabras clave utilizadas fueron: Electronic Nicotine Delivery Systems, Smoke-Free Policy, Young Adult y Adult. Se incluyeron 
estudios que analizaron el uso de cigarros electrónicos en los espacios libres de humo en adultos de quince años o más. La búsqueda 
se realizó entre enero de 2010 a marzo de 2022. El riesgo de sesgo se analizó con la Herramienta de Evaluación de Métodos Mixtos.

RESULTADOS // La búsqueda identificó 861 registros. Se excluyeron 840 registros por no cubrir los criterios de inclusión. La muestra 
final incluyó diez estudios sobre espacios libres de humo, seis estudios sobre espacios libres de vapeo y cinco estudios sobre espa-
cios libres de humo/vapeo. El principal riesgo de sesgo en los estudios fue el muestro y las mediciones utilizadas. La mayoría de los 
estudios asocian el uso de cigarro electrónico y los espacios libres de humo.

CONCLUSIONES // Los estudios sugieren que el uso de cigarros electrónicos y los espacios libres de humo y vapeo están asociados. 
Se requieren estudios con mayor calidad de la evidencia y la aplicación simultanea de los espacios libres de humo/vapeo.

PALABRAS CLAVE // Cigarro electrónico; Política libre de humo; Adulto joven; Adulto; Revisión sistemática.

RESUMEN

BACKGROUND // The effect of smoke-free spaces on the use of electronic cigarettes has not been empirically demonstrated. The 
objective of this systematic review was to evaluate the influence of smoke-free and vape policies on the use of electronic cigarettes 
in young adults and adults.

METHODS // A systematic review was carried out according to PRISMA criteria in the Web of Science, PubMed and SCOPUS databases. 
Keywords used were: Electronic Nicotine Delivery Systems, Smoke-Free Policy, Young Adult and Adult. We included studies that analyzed 
the use of electronic cigarettes in smoke-free spaces in adults aged fifteen years and older. The search was conducted from January 2010 
to March 2022. Risk of bias was analyzed with the Mixed Methods Assessment Tool.

RESULTS // The search identified 861 records. A total of 840 records were excluded because they did not meet the inclusion criteria. 
The final sample included ten studies on smoke-free spaces, six studies on vape-free spaces and five studies on smoke-free spaces 
and vape-free spaces. The main risk of bias in the studies was the sampling and measurements used. Most studies associate the use 
of electronic cigarettes and smoke-free spaces.

CONCLUSIONS // Studies suggest that the use of electronic cigarettes and smoke-free spaces and vape are associated. Studies with 
higher quality of evidence and simultaneous implementation of smoke-free and vape-free spaces are required.

KEYWORDS // Electronic cigarettes; Smoke-free policy; Young adult; Adult; Systematic review.
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INTRODUCCIÓN

LOS CIGARROS ELECTRÓNICOS (TAMBIÉN 
llamados sistemas electrónicos de adminis-
tración de nicotina o vaporizadores) son nue-
vos productos de tabaco que surgieron como 
una alternativa para dejar de fumar (1), presen-
tándose bajo una publicidad de reducción de 
riesgo y de daños a la salud. Sin embargo, la 
eficacia como producto antitabaco de los ciga-
rros electrónicos es cuestionable (2,3), de modo 
que el riesgo-beneficio a la salud de estos pro-
ductos es un tema de debate. 

Al respecto, existe evidencia concluyente 
de que los cigarros electrónicos exponen a los 
usuarios a niveles más bajos de sustancias quí-
micas tóxicas en comparación con los cigarros 
de combustión (4), pero, por otra parte, también 
hay evidencia de que los cigarros electrónicos 
contienen metales (cadmio, plomo, níquel, 
estaño, cobre) (5,6), carbonilos (acetaldehído, 
acetona, acroleína, formaldehído) (7-12), carci-
nógenos (8,13,14) y/o radicales libres (11,15), entre 
otras substancias químicas perjudiciales para 
la salud. Estas sustancias provocan resulta-
dos negativos para la salud individual a corto 
plazo, tales como un aumento en exacerbación 
del asma, presión arterial diastólica y estrés 
oxidativo. Asimismo, este consumo representa 
un problema de Salud Pública, debido al para-
dójico incremento de la frecuencia e intensidad 
del consumo de tabaco combustible que pro-
voca entre adolescentes y adultos jóvenes (4).

Desde la introducción de los cigarros elec-
trónicos en los mercados globales a mediados 
y finales de la década de 2000, el uso de estos 
dispositivos ha aumentado significativamente 
entre los adultos en muchos países (16,17,18). 
Esto ha generado preocupación en las comu-
nidades científicas, quienes visualizan esta 
innovación tecnológica como una amenaza 
para el control del consumo de tabaco (19), 
debido a que los cigarros electrónicos gene-
ralmente contienen nicotina, la cual produce 
adicción (20), y conduce, de acuerdo con algu-

nos estudios, al consumo posterior de cigarros 
convencionales (21,22,23).

En respuesta a lo anterior, en 2013 y 2016 la 
Organización Mundial de la Salud (OMS) emi-
tió una serie de recomendaciones en políticas 
de salud, tales como: la regulación o prohibi-
ción de la venta y posesión de cigarros electró-
nicos a los menores de edad; prohibición de la 
publicidad; regulación de los lugares de venta; 
prohibición del uso de sabores atractivos para 
menores de edad; impresión de un etiquetado 
adecuado en los dispositivos y los e-líquidos; 
prohibición de afirmaciones implícitas y explí-
citas sobre la eficacia de los cigarros electróni-
cos; y prohibición del uso de cigarros electró-
nicos en espacios compartidos (20,24). De todas 
las anteriores medidas, la prohibición de venta 
y los espacios libre de humo son las más imple-
mentadas a nivel mundial para el control del 
uso del cigarro electrónico (25).

Respecto a los espacios libres de humo, hay 
pruebas de que esta política de control del 
tabaco reduce la prevalencia del tabaquismo 
convencional (26,27,28), por lo que varios paí-
ses han adaptado esta regulación para restrin-
gir el uso de los cigarros electrónicos en espa-
cios compartidos y, así, minimizar los ries-
gos potenciales para la salud de los usuarios 
y proteger a los no usuarios de la exposición a 
sus emisiones (20). No obstante, los efectos de 
esta política sobre el uso de cigarros electróni-
cos hasta este momento no han sido demos-
trados empíricamente. 

Si bien es necesario continuar con la inves-
tigación sobre la seguridad y la eficacia de los 
cigarros electrónicos, también es importante 
analizar el impacto de los espacios libres de 
humo sobre la reducción de las prevalencias 
del uso de cigarros electrónicos. Por lo tanto, 
el objetivo de esta revisión sistemática fue 
analizar la influencia de las políticas de espa-
cios libres de humo y vapeo en el uso de ciga-
rros electrónicos en adultos jóvenes y adultos. 
Para ello, se llevó a cabo una revisión de la 
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literatura para identificar y caracterizar el uso 
de cigarros electrónicos en los espacios libres 
de humo y vapeo. 

MATERIAL Y MÉTODOS

Pregunta de investigación. La presente revi-
sión se centró en la siguiente pregunta de 
investigación: ¿La implementación de espa-
cios libres de humo/vapeo influye en el uso 
de cigarros electrónicos en adultos jóvenes y 
adultos? En la Tabla 1 se presentan las pala-
bras utilizadas según la metodología PEO 
(Población, Exposición y Resultado, por sus 
siglas en inglés) para establecer los criterios 
de elegibilidad de los estudios en la búsqueda 
bibliográfica (29).

Búsqueda bibliográfica. Este estudio siguió 
las pautas de la declaración PRISMA (en 
inglés, Preferred Reporting Items for Systema-
tic Reviews and Meta-Analyses) (30). Se realiza-
ron búsquedas bibliográficas en las bases de 
datos de Web of Science, PubMed y SCOPUS 
desde 2010 hasta marzo de 2022 para identi-
ficar estudios sobre el uso de cigarros electró-
nicos y los espacios libres de humo. Se eligió 
este periodo de tiempo debido a que en 2013 se 
publicó el primer informe de la OMS para ayu-
dar a los países de todo el mundo a desarrollar 
políticas de cara a regular los cigarros electró-
nicos en los espacios libres de humo (24). La 
búsqueda bibliográfica se limitó a los idio-
mas inglés, portugués y español. Se emplea-
ron términos relacionados con el uso de ciga-
rro electrónico y los ambientes libres de humo 
de tabaco/vapeo, combinando los siguientes 
descriptores MeSH (en inglés, Medical Sub-
ject Headings) con sus respectivos sinónimos: 
Smoke-Free Policy, Electronic Nicotine Delivery 
Systems, Young Adult y Adult. Se utilizaron los 
operadores booleanos OR y AND para refinar 
la búsqueda, como se muestra en la Tabla 2. 

Criterios de inclusión y exclusión. Para que 
los resultados de la revisión sistemática sean 
comparables y precisos, se incluyeron aque-

llos estudios que analizaron el uso de cigarros 
electrónicos en los espacios libres de humo, 
que incluyeran a población de adultos jóvenes 
(quince a veintinueve años) y adultos (más de 
veintinueve años). Se excluyeron de la revi-
sión los estudios de tipo cualitativos, resúme-
nes de congresos, capítulos de libros o artícu-
los que no reportaran resultados empíricos. 

Extracción y análisis de datos. Se realizaron 
cuatro etapas en el proceso de revisión: 

a )  Un revisor ejecutó la búsqueda electrónica 
de registros en las bases de datos y eliminó 
los registros duplicados con el apoyo del 
paquete informático de gestión de referen-
cias Endnote© version X9 (31).

b )  Dos revisores evaluaron los registros de 
forma independiente (simple ciego) para su 
inclusión utilizando la aplicación web-mó-
vil Rayyan para revisiones sistemáticas (32). 
Los artículos fueron excluidos si el título 
y el resumen no se centraban en el uso de 
cigarros electrónicos y las políticas libres 
de humo y/o vapeo. Si el artículo no podía 
ser rechazado con certeza, se revisó el arti-
culo a texto completo. Las diferencias se 
resolvieron mediante discusión y consenso 
entre los revisores.

c )  Un revisor extrajo los datos de los estudios 
incluidos mediante un formulario y un 
segundo revisor verificó estos datos. Se 
extrajo la siguiente información de cada 
estudio: 1) autor; 2) año de publicación; 3) 
lugar del estudio; 4) diseño y muestra; 5) 
recolección de datos y tasa de respuesta; 
6) medición de las variables de estudio; y 
7) resultados. Además, se examinaron las 
listas de referencias de todos los estudios 
incluidos para identificar cualquier estudio 
adicional que cumpliera con los criterios 
de inclusión. El nivel de la evidencia de los 
estudios se evaluó mediante la escala de 
la Practicing Chiropractors’ Committee on 
Radiology Protocols, debido a que incluye 
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en su valoración estudios observaciona-
les y no se limita a los ensayos clínicos (33). 
El riesgo de sesgo se analizó a nivel de los 
estudios con la Herramienta de Evaluación 
de Métodos Mixtos, en su apartado 4 para 
estudios observacionales (34).

d )  Después de la extracción de datos, análisis 
y discusión de los estudios incluidos, los 
hallazgos se sintetizaron cualitativamente 
por categorías de espacios libres de humo 
y/o vapeo debido a la heterogeneidad 
metodológica sustancial entre las medicio-
nes y resultados.

RESULTADOS

Resultados de la búsqueda. La búsqueda ini-
cial en las bases de datos identificó 861 regis-

tros, de los cuales 131 registros fueron elimina-
dos por duplicidad. Después de examinar los 
títulos y resúmenes de cada registro, se exclu-
yeron 672 artículos. De los cincuenta y ocho 
artículos restantes evaluados para la elegibili-
dad, treinta y siete artículos fueron excluidos 
por no cubrir los criterios de inclusión (pobla-
ción, resultados y diseño del estudio). Final-
mente, se incluyeron un total de veintiún artí-
culos en esta revisión sistemática [Figura 1]. 

Características de los estudios. Todos los 
estudios se realizaron en países de altos 
ingresos, principalmente en Estados Uni-
dos (35,42,44,45,47,48,50,53,55). Las edades de los 
participantes fueron de quince a setenta y dos 
años. El número de participantes fue de 395 a 
894.997 personas. De los estudios que informa-
ron el sexo, en promedio el 50,3% fueron hom-

Tabla 1
Metodología PEO.

Población Adulto joven, Adulto

Exposición Espacios libres humo/vapeo

Resultado Uso del cigarro electrónico en ambientes libre de humo/vapeo

Tabla 2
Estrategia de búsqueda ejecutada en PudMed(a).

Búsqueda Términos

#1 (“Young Adult” OR Adult)

#2
("Electronic Nicotine Delivery Systems" OR "Electronic Cigarettes" OR "E-Cigs" OR "E Cigs"  

OR "E-Cig" OR "E Cig" OR "E-Cigarettes" OR "E Cigarettes" OR "E-Cigarette" OR "E Cigarette"  
OR "Electronic Cigarette" OR "Cigarette, Electronic" OR "Cigarettes, Electronic")

#3

("Smoke-Free Policy" OR "Policies, Smoke-Free" OR "Policy, Smoke-Free" OR "Smoke Free Policy" 
OR "Smoke-Free Policies" OR "Smoking Ban" OR "Ban, Smoking" OR "Bans, Smoking"  

OR "Smoking Bans" OR "Smoking Prohibition" OR "Prohibition, Smoking" OR "Prohibitions,  
Smoking" OR "Smoking Prohibitions")

#4 #1 AND #2 AND #3

(a) Se utilizaron estrategias similares para las otras bases de datos.
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Número de registros identificados  
mediante búsquedas en bases de datos

(n=859)

Número de registros cribados
(n=730)

Número de artículos de texto  
completo evaluados para  

su elegibilidad 
(n=58)

Número de estudios incluidos  
en la síntesis cualitativa 

(n=21)

Número de registros eliminados por duplicidad
(n=131)

Número de registros adicionales  
identificados mediante otras fuentes 

(n=2)

Número de registros 
excluidos por título  

y resumen
(n=672)

Número de artículos  
de texto completo  

excluidos,  
con sus razones   

- Resultados (n=27)
- Población (n=9)

- Diseño del estudio (n=1)

Figura 1
Diagrama PRISMA.
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bres. Los datos se obtuvieron en su mayoría 
a través de encuestas en línea disponibles en 
web (37-39,44-46,50,53-55) y de entrevistas persona-
les (36,41-43,51,52). Los criterios de inclusión fueron 
tener una edad específica (en todos los estudios 
revisados), asistir a la universidad (35,37,38,47,50) 
o a un hospital (43), ser usuarios de cigarros elec-
trónicos (39,40,42,43,46,48,52,53,55), consumir alco-
hol (44), tener trabajo (54) y/o ser población no 
institucionalizada (36,44,45). Solo un estudio no 
describió sus criterios de inclusión (49) [Tabla 3].

Evaluación de la calidad y riesgo de sesgo.  
El total de los estudios revisados (35-55) presen-
tan un nivel bajo de evidencia científica (IV) 
debido a que presentan diseños observaciona-
les de corte transversal (33). Por otro lado, en la 
Figura 2 se observa la evaluación del riesgo de 
sesgo de los estudios, en la cual solo tres estu-
dios mostraron un riesgo bajo de sesgo a nivel 
individual (36,41,53); por lo tanto, se considera 
que la evidencia tiene un alto riesgo de sesgo 
para la mayoría de los estudios incluidos. A 
nivel global, los altos riesgos de sesgo que se 
identificaron en la mayoría de los estudios fue-
ron en la estrategia de muestreo (no probabilís-
tico), las mediciones utilizadas (no adecuadas) 
y la falta de respuesta (falta de información o 
tasas bajas de respuesta) en los estudios. 

Medición de variables. El uso de cigarros elec-
trónicos se midió en los estudios mediante pre-
guntas autoinformadas sobre frecuencia de 
uso en alguna vez en la vida (38,40,45,47,49,52,53), 
en los últimos seis meses (43), en los últi-
mos treinta días (35,37,39,41,42,50-52,54), uso 
actual (44,45,47,48,53), uso de cigarro electrónico 
sin especificar el tiempo (36,46,47,48,53) y ex usua-
rios de cigarros electrónicos (46). Un estudio uti-
lizó el instrumento de Índice de Dependencia de 
Cigarros Electrónicos de Penn State (55).

Los espacios libres se midieron a través de 
preguntas autoinformadas sobre el uso de 
cigarros electrónicos en espacios libres de 
humo (39,41,43,45,46,49,50,53-55), de vapeo (36,38-

40,44,48,51) y de humo/vapeo (35,37,42,47,52), las 
cuales difirieron en concepto y operacionali-

zación. Algunos estudios evaluaron un antes 
y después de los espacios libres de humo y/o 
vapeo (35,47,50), otros compararon el uso de ciga-
rro electrónico entre estados con o sin leyes de 
espacios libres de humo y/o vapeo (40,42,45,48,52), 
unos preguntaron a los participantes si habían 
vapeado (36,37,39,41,43,44,46,51,53-55) u observado 
a personas vapear (38,39) en los espacios libres 
de humo y/o vapeo. Solo un estudio utilizó la 
Escala de Control de Tabaco para evaluar las 
prohibiciones de fumar en lugares públicos y 
de trabajo (49).

Resultados de los estudios.

Espacios libres de humo. En siete estudios 
encontraron asociación estadística entre el uso 
de cigarros electrónicos y los espacios libres de 
humo. El uso de cigarro electrónico aumentó 
por día (F [2,3752]=51,04; p<0,001) al inicio 
(Media=1,19; SD=1,50), al mes (Media=3,10; 
SD=6,04) y al año (Media=2,62; SD=5,62) des-
pués de implementar los espacios libres de 
humo (50). Además, se identificó que vivir 
(efecto marginal ME=0,17; p<0,05) (39) o tra-
bajar (ARR=3,86; IC95%=1,97–7,57) en luga-
res donde se permite vapear en áreas libres de 
humo se asoció con un aumento en la proba-
bilidad de vapear (54). Así mismo, los vapea-
dores que usaban el cigarro electrónico a dia-
rio (AOR=2,04; IC95%=1,39–3,01; AOR=2,08; 
IC95%=1,17–3,70) (41,53), con más frecuen-
cia al día (t[3958]=3,78; p<0,001) (55), que eran 
más dependientes (AOR=3,10; IC95%=1,36–
7,07; t[3958]=3,23; p=0,001) (43,55), que uti-
lizaban al cigarro electrónico para reducir 
(AOR=2,38; IC95%=1,86–3,05), abandonar 
(AOR=1,52; IC95%=1,20–1,92) o como alter-
nativa (AOR=1,71; IC95%=1,37–2,13) del con-
sumo de cigarro convencional se asociaron con 
mayor probabilidad de uso de cigarro electró-
nico en lugares libres de humo (41).

Contrario a lo anterior, un estudio reportó 
correlación negativa de uso alguna vez de 
cigarros electrónicos (rsp=-0,40; IC95%=-
0,70–-0,04) en los espacios libres de humo (49) 
y dos estudios no hallaron asociaciones esta-
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Tabla 3
Características de los estudios incluidos en la revisión.

Autor/
Año/
Lugar

Diseño/ 
Muestra

Recolección  
de datos/
Tasa de 

respuesta

Medición de las variables

ResultadosUso de cigarro 
electrónico

Espacios libres 
de humo/vapeo

Allen y 
Stuart, 
2019(35)

EE.UU.

Transversal- 
Correlación
Muestreo no  

probabilístico
n=1.470  

universitarios 
de 18-26 años.

No especifica.

Uso del cigarro 
electrónico  

en los últimos 
treinta días.

Antes/después 
de los espacios 
libres de humo/

vapeo en la 
universidad.

Después de la implementación de 
los espacios libres de humo y vapeo, 
no se observó una diferencia en 
la prevalencia del uso de cigarros 
electrónicos (26,3% frente al 27,5%; 
AOR=1,04; IC95%=0,76-1,42).

Azagba  
et al., 

2020(36)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=19.091 

participantes 
>18 años.

Julio 2018 
TR=84,5% 
Entrevista  

en hogares.

Uso del cigarro 
electrónico

Número de días 
en el último 

mes que usaron 
cigarros.

Restricciones 
de vapeo 

en el trabajo 
y hogar.

Los encuestados con restricciones 
parciales (AOR=0,51; IC95%=0,40-0,66) 
y totales (AOR=0,07; IC95%=0,05-
0,09) de vapeo en el hogar tenían 
menor probabilidad de uso actual de 
cigarros electrónicos en comparación 
con aquellos sin restricción de vapeo 
en el hogar. La restricción de vapeo 
parcial (AOR=0,86; IC95%=0,53-1,39) 
o total (AOR=0,73; IC95%=0,51-1,06) 
en el lugar de trabajo no difirió 
significativamente en el uso actual de 
cigarros electrónicos en comparación 
con aquellos sin una restricción de 
vapeo en el lugar de trabajo.

Braverman 
et al., 

2018(37)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico 
n=5.691 

universitarios 
>18 años.

Mayo-junio 2013
TR=26%
Encuesta 

en línea basada 
en la web.

Uso del cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Vapear en 
espacios libres 

de humo/
vapeo en la 
universidad.

El incremento en los días de uso de 
cigarro electrónico en el último mes 
(X2 de Wald=3,27; p=0,35) no predijo de 
manera significativa la frecuencia del 
incumplimiento de los espacios libres 
de humo/vapeo en la universidad.

Brown  
et al., 

2016(38)

EE.UU. 

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico 
n=930 

universitarios 
de >18 años.

Abril 2015
TR=No 

especifica
Encuesta 

en línea basada 
en la web.

Uso del cigarro 
electrónico 

en alguna vez 
en la vida.

Observar a 
alguien vapear 
en los espacios 

libres de 
vapeo en la 
universidad.

Las políticas de los campus sobre los 
cigarros electrónicos no se asociaron 
(X2) con el uso de los cigarros 
electrónicos alguna vez o con 
el uso actual. 

Cheng  
et al., 

2016(39)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=2.078 

participantes 
de >18 años.

2016
TR=15,2% 
a 44,2%

Encuesta en 
línea basada en 

la web.

Uso de cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Observar a 
alguien vapear 

en espacios 
públicos libres 

de humo.
Vapeo en 

espacios libres 
de vapeo en el 

trabajo.

Vivir en lugares donde se permite 
vapear en áreas libres de humo se 
asoció significativamente con un 
aumento en la probabilidad de vapear 
(efecto marginal ME=0,17; p<0,05). 
El trabajar en lugares donde está 
prohibido el vapeo no se asoció con 
una menor probabilidad de vapeo 
(p>0,05). 

TS: tasa de respuesta; EE.UU.: Estados Unidos; n: muestra.
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Tabla 3 (continuación)
Características de los estudios incluidos en la revisión.

Autor/
Año/ 
Lugar

Diseño/ 
Muestra

Recolección  
de datos/
Tasa de 

respuesta

Medición de las variables

ResultadosUso de cigarro 
electrónico

Espacios libres 
de humo/vapeo

Du et al., 
2020(40)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=894.997 

participantes 
>18 años.

2016 y 2017
TR=No 

especifica
Encuesta 

telefónica.

Uso del cigarro 
electrónico 

en alguna vez 
en la vida.

Estado con leyes 
estatales 

de prohibición 
de vapeo 

en interiores.

Las razones de probabilidad del 
uso actual de cigarros electrónicos 
fueron menores significativamente 
(AOR=0,90; IC95%=0,83-0,98) para 
las leyes estatales que prohíben 
el uso de cigarros electrónicos en 
áreas interiores de lugares de trabajo 
privados, restaurantes y bares.

Dunbar 
et al., 

2020(41)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=2.051 

participantes 
>18 años.

Octubre 2014 a 
octubre 2015

TR=No 
especifica
Entrevista 

en hogares.

Uso de cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Estado con leyes 
estatales 

de prohibición 
de vapeo 

en interiores.

Uso informado de cigarro electrónico 
para reducir el consumo de cigarros 
(AOR=2,38; IC95%=1,86-3,05), para 
dejar el tabaco (AOR=1,71; IC95%=1,37-
2,13), o por la creencia de que el 
cigarro electrónico ayuda a dejar de 
fumar (AOR=1,52; IC95%=1,20-1,92) 
se asoció significativamente con 
mayor probabilidad de uso de cigarro 
electrónico en lugares libres de humo. 
Los usuarios diarios de cigarro 
electrónico tenían significativamente 
más probabilidad de informar el uso de 
cigarro electrónico espacios libres de 
humo (AOR=2,04; IC95%=1,39-3,01). 

Friedman 
et al., 

2021(42)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=87.334 

participantes de 
18 a 54 años.

2014-2018
TR=Entre 53% 
(en 2017) y el 
58,9% (2014)

Entrevista 
en hogares.

Uso de cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Vapeo en 
espacios libres 

de humo.

Los lugares de trabajo libres de 
humo se asociaron con reducciones 
significativas en el vapeo 
recientemente (β=-0,040; IC95%=-
0,072– 0,007). Agregar restricciones 
de vapeo a las leyes de lugares de 
trabajo libres de humo no generó 
reducciones adicionales en el vapeo 
reciente (β=0,008; IC95%=-0,021-
0,036, p=0,568).

Gallus 
et al., 

2020(43)

EE.UU. 

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=395 

participantes 
>18 años.

Junio 2016  
a julio 2018

TR=No 
especifica
Entrevista  

en hospitales. 

Uso del cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Estado con leyes 
estatales de aire 
libre de humo/

vapeo.

El uso de cigarros electrónicos en al 
menos 1 espacio interior libre de humo 
fue significativamente más frecuente 
en aquellos que habían usado cigarros 
electrónicos durante 1-2 meses 
(AOR=2,82; IC95%=1,49-5,34) o 3 meses 
o más (AOR=3,22; IC95%=1,69-6,15) en 
comparación con <1 mes, y en usuarios 
con un alto nivel de dependencia de la 
nicotina (en comparación con un FTND 
<6; AOR=3,37; IC95%=1,70-6,69 para 6-7, 
y AOR=3,10; IC95%=1,36-7,07 para una 
puntuación ≥8). 

TS: tasa de respuesta; EE.UU.: Estados Unidos; n: muestra.
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Tabla 3 (continuación)
Características de los estudios incluidos en la revisión.

Autor/
Año/Lugar

Diseño/ 
Muestra

Recolección  
de datos/
Tasa de 

respuesta

Medición de las variables

ResultadosUso de cigarro 
electrónico

Espacios libres 
de humo/vapeo

Hershberger 
et al., 

2016(44)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=617 adultos 

que beben 
alcohol >21 años.

TR=No 
especifica
Encuesta  
en línea 
basada  

en la web.

Uso actual 
cigarro 

electrónico.

Vapeo en 
espacios libres 

de vapeo (bares).

La prohibición del cigarro electrónico 
se asoció con una menor probabilidad 
de ser un usuario actual (OR=0,12; 
p<0,001) o un usuario dual (usar cigarros 
convencional y electrónico) (OR=0,07; 
p<0,001). Los vapeadores usan cigarros 
electrónicos con menos frecuencia 
cuando los cigarros electrónicos están 
prohibidos que cuando están permitidos 
(B=-1,26; p=0,01).

Huang  
et al., 

2016(45)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=17.522 adultos 

>21 años.

Febrero-marzo 
2013 

TR=No 
especifica

Encuesta en 
línea basada 

en la web.

Uso del cigarro 
electrónico en 
alguna vez en 
la vida y uso 

actual.

Estado con leyes 
estatales libres 

de humo.

No hubo diferencias significativas 
en el uso de cigarros electrónicos 
(alguna vez en la vida OR=0,80; IC5% 
0,63-1,02, p=0,071; uso actual OR=0,85; 
IC5%=0,62-1,17, p=0,314) entre las 
personas que vivían en estados con 
prohibiciones integrales de fumar 
con respecto a aquellas en donde 
los estados no tenían prohibiciones 
integrales de fumar.

Kiyohara 
y Tabuchi, 

2018(46)

Japón

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=1.243 adultos 
de 20 a 69 años.

Enero-febrero 
2015

TR=No 
especifica

Encuesta en 
línea basada 

en la web.

Usuarios 
actuales y 
exusuarios 
de cigarros 

electrónicos.

Vapeo en 
espacios libres 

de humo  
(trabajo y 

restaurantes).

No hubo diferencias significativas entre 
el uso actual de cigarros electrónicos 
en espacios libres de humo de 
restaurantes (AOR=1,30; IC95%=0,96-
1,76) y lugares de trabajo (AOR=0,99; 
IC95%=0,72-1,35) en comparación con 
los ex usuarios de cigarro electrónico.

Leavens  
et al., 

2020(47)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=1.907 

universitarios
Edad media= 

19,5 años. 

2013 al 2016
TR=No 

especifica.

Uso de alguna 
vez en la vida, 
uso ocasional 
y uso actual 
de cigarro 

electrónico.

Antes/Después 
de la política de 
campus libre de 

humo/vapeo.

En comparación con los estudiantes 
de 2013 (antes de la prohibición), los 
estudiantes de 2015 (después de la 
prohibición) eran significativamente 
menos propensos a no ser nunca 
usuarios que a ser usuarios actuales  
de cigarros electrónicos  
(β=-0,77; IC95%=-1,30–-0,20).

Lee et al., 
2019(48)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=240.849 

adultos de 18 
a 59 años.

2016
TR=No 

especifica
Encuesta 

telefónica.

Usuario actual 
de cigarro 

electrónico.

Estados con y 
sin políticas 

estatales libres 
de vapeo.

La prevalencia actual del uso de cigarro 
electrónico fue menor en los estados 
con una política libre de aerosoles que 
en los estados sin una política libre 
de aerosoles (p<0,001). Los adultos 
que vivían en los estados con una 
política libre de aerosoles tenían menor 
probabilidad de vapear que los adultos 
que vivían en los estados sin dicha 
política (AOR=0,79; IC95%=0,64-0,97).

TS: tasa de respuesta; EE.UU.: Estados Unidos; n: muestra.
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Tabla 3 (continuación)
Características de los estudios incluidos en la revisión.

Autor/
Año/ 
Lugar

Diseño/ 
Muestra

Recolección  
de datos/
Tasa de 

respuesta

Medición de las variables

ResultadosUso de cigarro 
electrónico

Espacios libres 
de humo/vapeo

Lidón- 
Moyano 
et al., 

2017(49)

27 Países 
de Europa

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=26.751 adultos 

>15 años.

Febrero y marzo 
de 2012
TR=No 

especifica.

Uso de alguna 
vez cigarro 
electrónico.

Escala de Control 
de Tabaco en 
la dimensión:  

Restricciones de 
fumar en lugares 

públicos  
y de trabajo.

Existe correlación negativa 
significativa entre las prohibiciones de 
fumar en lugares públicos con el uso 
de alguna vez de cigarros electrónicos 
(rsp=-0,40; IC95%=-0,70–-0,04).

Llanes 
et al., 

2019(50)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=3.755 

universitarios 
>17 años.

2015
TR=base 8,6%, 
mes 10,04% y 

año 8,4%.
Encuesta  

en línea basada 
en la web.

Uso cigarro 
electrónico 

durante  
los últimos 
treinta días.

Antes/Después 
de la política de 
espacios libres 

de humo.

Hubo una diferencia significativa entre 
el número de días de uso de cigarros 
electrónicos a lo largo del tiempo  
F (2,3752)=51,04; p<0,001. En promedio, 
el número de días de uso de cigarros 
electrónicos al inicio (Media=1,19, 
SD=1,50) aumentó al mes (Media=3,10, 
SD=6,04) y al año (Media=2,62, SD=5,62) 
después de la implementación.

Matilla- 
Santander 

et al., 
2017(51)

España

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=600 adultos 

de >18 años.

Febrero y junio 
de 2015
TR=No 

especifica
Entrevista  
en barrios  

de Barcelona.

Usuario 
de cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Vapeo en 
espacios libres 

de vapeo en 
lugares públicos, 

de trabajo  
y privados.

Ser un usuario de cigarros electrónicos 
con nicotina se asoció con una mayor 
probabilidad de utilizar el dispositivo 
en los lugares de trabajo (AOR=2,01; 
IC95%=1,34-3,01), y una menor 
probabilidad de utilizarlo en clubes 
nocturnos (AOR=0,56; IC95%=0,39-0,82). 
Ser un fumador actual de tabaco se 
asoció con una mayor probabilidad de 
usar cigarros electrónicos en casa  
(OR=3,17; IC95%=1,22-8,22).

Nguyen y 
Bornstein, 

2021(52)

Canada.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=215.216 

adultos de 19 
años o más.

2013 al 2017
TR=70% en 
promedio

Entrevista en 
provincias 

canadienses.

Uso de alguna 
vez en la vida 
y uso en los 

últimos treinta 
días de cigarro 

electrónico.

Estados con 
política de 

espacios libres 
de humo/vapeo.

Después de las prohibiciones, el uso 
de cigarros electrónicos en los últimos 
30 días no cambió significativamente 
en las provincias con prohibición en 
comparación con las provincias sin 
prohibición (β=0,004; IC95%=-0,025-
0,032; p=0,783).

Shi et al., 
2017(53)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo 

probabilístico
n=952 adultos 
de 18-44 años.

Febrero y marzo 
de 2014

TR=No especifica
Encuesta  

en línea basada 
en la web.

Uso de alguna 
en la vida y 

actual de cigarro 
electrónico.

Vapeo en 
espacios libres 

de humo.

Los usuarios diarios de cigarro 
electrónico tenían mayor probabilidad 
de haber vapeado en entornos libres 
de humo que los usuarios no diarios 
(AOR=2,08, IC95%=1,17-3,70; p=0,012).

Siripong-
vutikorn 

et al., 
2021(54)

Japón

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=5.646 

trabajadores de 
15 a 72 años.

Enero-marzo 
2018

TR=No 
especifica
Encuesta  

en línea basada 
en la web.

Uso de cigarro 
electrónico 

en los últimos 
treinta días.

Vapeo en 
espacios libres 
de humo en el 

lugar de trabajo.

Los trabajadores informaron tasas 
significativamente más altas (ARR=3,86; 
IC95%=1,97-7,57) de uso de cigarros 
electrónicos en los lugares de trabajo con 
políticas libres de humo que permitían el 
uso de cigarros electrónicos en interiores 
en comparación con lugares de trabajo 
donde no se permitían.

TS: tasa de respuesta; EE.UU.: Estados Unidos; n: muestra.
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dísticamente significativas entre el uso de 
cigarros electrónicos y las políticas de espa-
cios libres de humo en restaurantes, lugares 
de trabajo (46) y en estados con y sin prohibi-
ciones integrales de fumar (45).

Espacios libres de vapeo. En cinco estudios 
indicaron correlación del uso de cigarros elec-
trónicos en los espacios libres de vapeo. Los 
participantes con restricciones de vapeo en el 
hogar (Parcial AOR=0,51; IC95%=0,40–0,66; 
Total AOR=0,07; IC95%=0,05–0,09) (36), en 
bares (OR=0,12; p<0,001) (44) y en los estados 
donde vivían (AOR=0,90; IC95%=0,83–0,98; 
AOR=0,79; IC95%=0,64–0,97) (40,48) tenían 
menor probabilidad de uso actual de ciga-
rros electrónicos en comparación con aque-
llos participantes que eran residentes de luga-
res sin restricción de vapeo. Además, un estu-
dio identificó que, en espacios no regulados, 
el uso de cigarros electrónicos con nicotina se 
asoció con mayor probabilidad de usar el dis-
positivo en el trabajo (AOR=2,01; IC95%=1,34–
3,01) y menor probabilidad de usarlo en clubes 
nocturnos (AOR=0,56; IC95%=0,39–0,82) (51).

A diferencia de lo anterior, dos estu-
dios informaron que la restricción de vapeo 
(parcial AOR=0,86; IC95%=0,53–1,39; total 
AOR=0,73; IC95%=0,51–1,06) en el lugar de 
trabajo (36) y en la universidad (38) no difirieron 
significativamente en el uso de cigarros elec-

Figura 2
Evaluación del riesgo de sesgo de los estudios 
incluidos en la revisión sistemática.
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Tabla 3 (continuación)
Características de los estudios incluidos en la revisión.

Autor/
Año/ 
Lugar

Diseño/ 
Muestra

Recolección  
de datos/
Tasa de 

respuesta

Medición de las variables

ResultadosUso de cigarro 
electrónico

Espacios libres 
de humo/vapeo

Yingst 
et al., 

2017(55)

EE.UU.

Transversal-
Correlación
Muestreo no 

probabilístico
n=3.960 adultos

Edad media= 
40,9 años.

Diciembre 2012 
a mayo 2014.

TR=No 
especifica
Encuesta  

en línea basada 
en la web.

Índice de 
Dependencia 
de Cigarros 

Electrónicos de 
Penn State.

Vapeo en 
espacios libres 

de humo.

Los vapeadores que eran más 
dependientes al cigarro electrónico  
(t (3.958)=3,23, p=0,001) y lo usaban con 
mayor frecuencia al día (t (3.958)=3,78, 
p<0,001) tuvieron mayor probabilidad de 
no respetar los espacios libres de humo.

TS: tasa de respuesta; EE.UU.: Estados Unidos; n: muestra.
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trónicos en comparación con aquellos partici-
pantes que residían en lugares sin una restric-
ción de vapeo. 

Espacios libres de humo/vapeo. En dos estu-
dios hallaron correlaciones estadísticamente 
significativas entre menor uso de cigarros 
electrónicos y las políticas de espacios libres 
de humo/vapeo. Los participantes con restric-
ciones de vapeo en la universidad (después de 
la prohibición β=-0,77; IC95%=-1,30–-0,20) (47) 
o en el trabajo (β=-0,040; IC95%=-0,072–-
0,007) (42) tuvieron mayor probabilidad de no 
ser usuarios de cigarros electrónicos o de dis-
minuir la frecuencia de consumo en compa-
ración con los participantes que residían en 
lugares sin restricciones. 

Paradójico a los estudios anteriores, dos 
estudios informaron que no existe correla-
ción entre el uso de cigarros electrónicos y 
los espacios libres de humo/vapeo. Después 
de las prohibiciones de vapeo en estados 
(β=0,004; IC95%=-0,025-0,032; p=0,783) (52) o 
en la universidad (después de la prohibición 
AOR=1,04; IC95%=0,76-1,42) (35), el uso de 
cigarros electrónicos no cambió significativa-
mente en los lugares con prohibición en com-
paración con los lugares sin prohibición. Ade-
más, un estudio informó que el incremento en 
los días de vapeo (X2 de Wald=3,27; p=0,35) (37) 
no predijo la frecuencia del incumplimiento 
de los espacios libres de humo/vapeo en la 
universidad.

DISCUSIÓN

LOS RESULTADOS DE ESTA REVISIÓN EVI-
dencian que los espacios libres de humo 
y/o vapeo están asociados al uso de cigarros 
electrónicos en los adultos jóvenes y adul-
tos. Se identificaron tres tipos de políticas: 
la primera fue espacios libres de humo, enfo-
cada a la prohibición de fumar cigarro con-
vencional; la segunda fue espacios libres de 
vapeo, enfocada a la prohibición de uso de 
cigarros electrónicos; y la tercera fue espa-
cios libres de humo/vapeo, enfocada a la pro-

hibición de fumar cigarros convencionales y 
electrónicos. 

La mayoría de los estudios (n=15) respal-
dan asociaciones estadísticamente significati-
vas entre el uso de cigarros electrónicos y los 
espacios libres de humo y/o vapeo. Las inves-
tigaciones que evaluaron los espacios libres 
de humo reportaron mayor probabilidad de 
uso de cigarros electrónicos (39,41,43,49,50,53-55). 
Los factores que aumentan la probabilidad de 
uso de cigarros electrónicos en estos espacios 
fueron el vapeo diario (dependencia) y utili-
zar el cigarro electrónico para dejar de fumar. 
Por lo que estos resultados sugieren que los 
participantes usan el cigarro electrónico como 
alternativa a la prohibición de fumar ciga-
rro convencional en los espacios libres de 
humo (52), ya que en muchos países la nor-
matividad de prohibición no incluye al ciga-
rro electrónico (25), o bien debido a que pue-
den ser utilizados mediante un vapeo sigiloso 
en lugares donde están prohibidos (56). Estos 
resultados se consideran consistentes debido 
a que los estudios que obtuvieron alto y bajo 
riesgo de sesgo obtuvieron resultados simila-
res y los análisis fueron adecuados, además 
de que la mayoría de los estudios pregunta-
ron específicamente si habían utilizado ciga-
rros electrónicos en lugares donde estaba pro-
hibido fumar (41,43,49,53,54,55).

Contrario a los resultados anteriores, un 
estudio informó una correlación estadística-
mente negativa entre el uso de cigarros elec-
trónicos y los espacios libres de humo (49). 
Este resultado puede deberse a que se utilizó 
el uso alguna vez del cigarro electrónico como 
medida de prevalencia y una escala que eva-
lúa el grado de restricciones de los espacios 
libres de humo, diferente a los estudios que 
encontraron correlaciones positivas donde 
se utilizó el uso del cigarro electrónico en los 
últimos treinta días y preguntas específicas 
de consumo en los espacios libres de humo; 
no estratificar el consumo de los participan-
tes (uso alguna vez y uso actual) puede influir 
en el resultado de correlación negativa, ya que 
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algunos estudios han señalado que los consu-
midores no diarios tienen menor probabilidad 
de vapear en espacios libres de humo (41,55).

Por otro lado, dos estudios no identifica-
ron asociaciones estadísticamente significa-
tivas del uso de cigarros electrónicos con los 
espacios libres de humo (45,46). Algunas expli-
caciones plausibles a estos resultados pue-
den deberse a que en el estudio de Huang et 
al. (45) solo diferenciaron a los participantes 
que vivían en estados con y sin leyes estata-
les de espacios libres de vapeo, sin pregun-
tarles si habían usado el cigarro electrónico 
en los espacios libres de vapeo, lo que puede 
sesgar los resultados del estudio. Así mismo, 
en el estudio de Kiyohara y Tabuchi (46), ade-
más de que utilizaron un muestreo de conve-
niencia, no informaron sobre la tasa de res-
puesta; la baja prevalencia de usuarios de 
cigarro electrónico en Japón (57) y la falta de 
implementación de prohibiciones legislativas 
a nivel nacional que cubran todas las áreas 
para fumar pudieron sesgar los resultados  
del estudio.

Los hallazgos de las políticas de los espa-
cios libres de vapeo fueron más consistentes. 
La mayoría de los estudios hallaron menor 
probabilidad de uso de cigarros electróni-
cos en espacios libres de vapeo (36,40,44,48,51). 
Sin embargo, los resultados deben interpre-
tarse con cautela, debido a que en dos estu-
dios (40,48) solo identificaron los estados con 
leyes estatales de espacios libres de vapeo, sin 
preguntar a los participantes si usaron el ciga-
rro electrónico en los espacios libres de vapeo. 
Además, un estudio (51) solo preguntó el uso 
de cigarro electrónico en lugares públicos y 
privados sin considerar si los lugares aplica-
ban la política de espacios libres de vapeo. 

Por otro lado, un estudio no encontró dife-
rencias estadísticamente significativas entre 
las prevalencias de uso de cigarros electró-
nicos y los espacios libres de vapeo (38). Esto 
pudo deberse a que la evaluación del uso de 
cigarros electrónicos se realizó a partir de una 

pregunta indirecta sobre si los participantes 
habían visto a alguien usar cigarros electróni-
cos en la universidad. Debido a esto, al diseño 
muestral y a la falta de información de la tasa 
de respuesta se considera que los resultados 
pueden estar altamente sesgados. 

Con respecto a las políticas de espacios 
libres de humo y vapeo, se identificó reduc-
ción en el vapeo reciente (42) o menor probabi-
lidad de ser usuario actual de cigarros electró-
nicos (47) cuando se implementó esta política. 
En ambos estudios, las preguntas solo evalua-
ron si los estados en donde vivían los partici-
pantes contaban con leyes de espacios libres 
de humo y vapeo. En contraparte a los estu-
dios anteriores, tres estudios no encontraron 
diferencias estadísticamente significativas en 
la prevalencia del uso de los cigarros electró-
nicos después de la prohibición de fumar y 
vapear en universidades (35,37) y estados (52). 
De la misma manera que estudios anterio-
res, estos resultados se deben interpretar con 
precaución dado que no se preguntó especí-
ficamente sobre el uso del cigarro electrónico 
en los lugares mencionados, no se dio segui-
miento de los participantes para el antes/des-
pués de los espacios libres de humo/vapeo y el 
consumo de otros productos de tabaco en los 
participantes pudieron sesgar los resultados.

El estudio actual tiene algunas fortalezas, 
pues incluye estudios con muestras grandes 
y estimaciones del efecto ajustadas para posi-
bles factores de confusión. Además, los resul-
tados de los estudios con diseños de muestreo 
probabilísticos y de conveniencia fueron con-
sistentes. Sin embargo, deben señalarse algu-
nas limitaciones de nuestro estudio. Primero, 
la búsqueda se limitó a tres idiomas y bases de 
datos; estas características pudieron sesgar el 
número de estudios incluidos en esta revisión. 
En segundo lugar, hubo heterogeneidad en las 
mediciones de los espacios libres de humo y 
vapeo. En tercer lugar, los estudios incluidos 
fueron transversales, lo que no permite obte-
ner conclusiones causales sobre el uso de 
cigarros electrónicos y los espacios libres de 
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humo y/o vapeo. En cuarto lugar, tanto los 
datos de exposición como los de resultados se 
basan en autoinformes, lo que puede ser sus-
ceptible de información errónea. En quinto 
lugar, la mayoría de los estudios tuvieron 
tasas de respuesta baja que pueden limitar los 
resultados. En sexto lugar, la mayoría de los 
estudios no evaluaron el tipo de dispositivo 
de cigarro electrónico utilizado, la frecuen-
cia de uso, la composición del líquido electró-
nico o si los cigarros electrónicos contenían 
nicotina o no. Esta información es especial-
mente importante, ya que la exposición a la 
nicotina puede ser fundamental para el pos-
terior comportamiento de vapear. Finalmente, 
el uso de cigarros electrónicos coexistió gene-
ralmente con el consumo de cigarro conven-
cional en algunos estudios. En consecuencia, 
puede ser difícil probar que los espacios libres 
de humo y vapeo influyen en el uso de ciga-
rros electrónicos cuando ambos comporta-
mientos coexisten.

A modo de conclusiones, señalar que los 
estudios transversales sugieren que el uso de 
cigarros electrónicos y la implementación de 
espacios libres de humo y vapeo están aso-
ciados. En los espacios libres de humo existe 

mayor probabilidad de uso de cigarros elec-
trónicos y en los espacios libres de vapeo hay 
menor probabilidad de uso del cigarro electró-
nico. Por lo tanto, se requiere la implementa-
ción simultanea de estas políticas para redu-
cir el uso del cigarro electrónico. Con respecto 
a los espacios que aplican los espacios libres 
de humo y vapeo los resultados empíricos se 
consideran no consistentes. 

Con base a la fuerza y especificidad de aso-
ciaciones, la consistencia de los hallazgos 
en los estudios transversales, la temporali-
dad de la exposición y el riesgo de sesgo de 
los estudios se concluye que se requiere más 
evidencia de estudios con metodologías rigu-
rosas para confirmar los hallazgos encontra-
dos en esta revisión sistemática. Por ello, se 
deben realizar investigaciones longitudinales 
con seguimiento para evaluar el efecto de los 
espacios libres de humo y vapeo en el uso de 
los cigarros electrónicos. También se requiere 
incorporar en los estudios las variables con-
textuales que influyen en el uso de cigarro 
electrónico en los espacios libres de humo y 
vapeo, así como implementar investigacio-
nes de estas políticas en países de medianos 
y bajos ingresos.  
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