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RESUMEN

El tabaquismo constituye un problema de salud de gran magnitud a nivel mundial, y en
Cuba muestra una tendencia al aumento de su incidencia, sobre todo, en las edades de la
adolescencia. Se realiz6 un estudio de intervencion en el Consultorio Médico No. 1 del

Policlinico Universitario “René Vallejo Ortiz”, del municipio Manzanillo, en el periodo
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comprendido de enero a julio del 2023, con el objetivo de evaluar el resultado de la
aplicacion de un programa de intervencion educativa para disminuir los riesgos asociados
al tabaquismo. El universo estuvo conformado por los 114 pacientes fumadores del area,
seleccionada una muestra de 50 pacientes por muestreo aleatorio simple. Se estudiaron
las variables: edad, sexo, nivel educacional, edad de inicio del tabaquismo, enfermedades
asociadas al habito de fumar, nivel de conocimiento. En el estudio predominé el sexo
masculino en las edades de 45 a 59 afios, con nivel educacional secundaria terminada, se
identifico la adolescencia como edad en la que comenzaron a fumar. La patologia
predominante asociada al tabaquismo fue la Hipertensién arterial. Con la aplicacion del
Programa educativo, se incrementd el nivel de conocimiento acerca de los riesgos del
habito de fumar y como disminuir los mismos, la mayoria de los pacientes se motivd hacia
la deshabituacion tabaquica, demostrandose el impacto positivo de la investigaciéon en la
comunidad estudiada.

Palabras claves: Factores de riesgo; Promocidn; Prevencién; Tabaquismo.

Abstract

Smoking constitutes a health problem of great magnitude worldwide, and in Cuba it shows
a tendency to increase its incidence, especially in adolescence. An intervention study was
carried out in the Medical Office No. 1 of the René Vallejo Ortiz University Polyclinic, in the
municipality of Manzanillo, from January to July 2023, with the objective of evaluating the
results of the application of an educational intervention program to reduce the risks
associated with smoking. The universe consisted of 114 smoking patients in the area, with
a sample of 50 patients selected by simple random sampling. The following variables were
studied: age, sex, educational level, age of smoking onset, pathologies associated with
smoking, level of knowledge. In the study, the predominant age group was male, between
45 and 59 years old, with secondary education level completed; adolescence was

identified as the age at which they started smoking. The predominant pathology
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associated with smoking was arterial hypertension. With the application of the
educational program, the level of knowledge about the risks of smoking and how to
reduce them increased, most of the patients were motivated to quit smoking,
demonstrating the positive impact of the research in the community studied.

Key words: Risk factors; Promotion; Prevention; Smoking.

RESUMO

O tabagismo é um problema de salde de grande magnitude em todo o mundo, e em Cuba
ha uma tendéncia de aumentar sua incidéncia, especialmente na adolescéncia. Foi
realizado um estudo de intervencdo no Consultério Médico n? 1 da Policlinica
Universitaria "René Vallejo Ortiz", no municipio de Manzanillo, no periodo de janeiro a
julho de 2023, com o objetivo de avaliar o resultado da aplicagdao de um programa de
intervencdo educativa para reduzir os riscos associados ao tabagismo. O universo foi
composto por 114 pacientes fumantes na drea, e uma amostra de 50 pacientes foi
selecionada por amostragem aleatdria simples. As seguintes varidveis foram estudadas:
idade, sexo, escolaridade, idade de inicio do tabagismo, doengas associadas ao tabagismo
e nivel de conhecimento. No estudo, predominou o sexo masculino, com idade entre 45 e
59 anos, com ensino médio completo, e a adolescéncia foi identificada como a idade em
gue comecaram a fumar. A patologia predominantemente associada ao tabagismo foi a
hipertensao arterial. Com a aplicacdo do programa educativo, o nivel de conhecimento
sobre os riscos do tabagismo e como reduzi-los aumentou, a maioria dos pacientes foi
motivada a parar de fumar, demonstrando o impacto positivo da pesquisa na comunidade
estudada.

Palavras-Chave: Fatores de risco; Promoc¢do; Prevencao; Tabagismo.
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Introduccion

El tabaquismo, constituye una de las mayores amenazas para salud publica que ha tenido
que afrontar el mundo, considerado como una enfermedad crénica por la adiccién al
tabaco, provocada principalmente, por uno de sus componentes activos, la nicotina; la
accion de dicha sustancia acaba condicionando al abuso de su consumo. Se identificara
con diagndstico de tabaquismo a toda persona que a consecuencia del consumo repetido
de cualquier producto del tabaco ha desarrollado un sindrome de dependencia, el cual
puede producir alteraciones fisicas y psicoldgicas. (!

En el dmbito mundial el tabaco provoca una mortalidad mucho mayor que la que se
atribuye al uso del alcohol y las drogas ilegales en conjunto. En el afio 2000, el tabaco
mato a casi 5 millones de personas en el mundo, y puede constituir la puerta de entrada
gue frecuentemente introduce a los jévenes a otras drogas. La Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) ha pronosticado que la cantidad de fumadores en 2025 serd alrededor de
1600 millones de personas. En Cuba en los ultimos anos los indicadores de consumo de
cigarrillo y tabaco en la poblacién han mostrado un aumento gradual y constante, cada
vez son mas las personas que se inician en el consumo a edades tempranas. >3

El caracter de epidemia atribuido al tabaquismo, se torna en Cuba, nuestro contexto; aun
mas grave, dado lo arraigado del habito de fumar en la poblacion por la condicién de pais
productor. Estudios realizados reflejan que “el cubano se considera un pueblo de
fumadores” y el habito de fumar se encuentra estrechamente vinculado a las tradiciones,
el folklor e inclusive a las luchas sociopoliticas. 4

El abandono del habito de fumar constituye un proceso en el que la persona fumadora
tiene que tener conciencia de su responsabilidad personal y social en relaciéon con su

salud, con el objetivo de superar su conducta adictiva. Es posible reducir los danos que

@@@ Esta obra de Multimed se encuentra bajo una licencia
@ eaeen|  https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/




(MU":H’LMED VERSION ON-LINE: ISSN 1028-4818
> RPNS-1853

provoca el tabaquismo sobre la salud al ser un factor de riesgo factible de modificacion, de

modo que se logre un aumento de la calidad de vida de las personas con esta afectacion.
(5)

Fomentar la sistematicidad en torno a la educacidn antitabdquica requiere adn de grandes
esfuerzos que contribuyan a su disminucidn y/o abolicion por parte de todas las personas
qgue de una forma u otra consumen el téxico o conviven con fumadores, ya que para
enfrentar las situaciones que derivan de este periodo se hace necesaria la creacion o
fortalecimiento de recursos efectivos. 4

Entre las acciones mas efectivas para evitar el tabaquismo estd la prevencion, la cual
puede iniciarse desde edades tempranas y asi permite preparar a los adolescentes en
materia de conocimientos y fomentar actitudes que contrarresten el habito de fumar. (€
La problematica sobre el uso del tabaco se constatd, a través de visitas al hogar, de
intercambios con adolescentes, jovenes y adultos fumadores o no, en el Consultorio
Médico de la Familia No.1 del Policlinico Universitario lll “René Vallejo Ortiz”, de
Manzanillo, detectdndose insuficientes conocimientos de los fumadores sobre los riesgos
asociados al habito de fumar.

Este trabajo tuvo como objetivo evaluar un programa educativo sobre los factores de
riesgo asociados al habito de fumar, en el Consultorio médico de la familia No. 1 del

Policlinico Universitario Ill “René Vallejo Ortiz”, del municipio Manzanillo.

Métodos

Se realizé un estudio de intervencion a pacientes fumadores con riesgo, del Consultorio
médico de la familia No. 1 del Policlinico Universitario lll “René Vallejo Ortiz” del municipio
Manzanillo, en el periodo de enero a julio del 2023.

Poblacion de estudio y muestra.
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El universo de estudio estuvo constituido por los 114 pacientes fumadores que vivian en el

area de salud, de los cuales se tomd una muestra de 50 pacientes, de manera aleatoria y
que tenian riesgo asociados al tabaquismo.

Criterios de inclusion:

Voluntariedad para participar en el estudio.

Capacidad de los pacientes para cooperar con las informaciones y actividades necesarias
para realizar la investigacion.

Permanencia en el drea de salud durante la investigacion.

Criterios de exclusion:

Fallecimiento del fumador durante el estudio.

Abandono de area de salud durante la investigacion.

Procedimientos éticos

Al inicio de la investigacién se informd a los participantes sobre las caracteristicas de la
investigacion, el respeto a la informacién que brindaran y su privacidad; la beneficencia y
utilidad del estudio, el cual no requirid poner en riesgo su vida ni la realizacién de
procederes invasivos, y se requirio su voluntad de participar en el mismo, la cual quedd
plasmada por escrito. (Anexo 1)

Métodos de investigacion

Para la realizacion del estudio se emplearon los siguientes métodos de investigacion.

Métodos tedricos

Analisis y sintesis: para la revision bibliografica, conocer el estado actual del problema,
estudiar el fendmeno y conocer sus particularidades a la vez que condujo a establecer
caracteristicas generales.

Historico-légico: en el estudio del objeto y su campo para revelar las regularidades y

tendencias que en los mismos se han manifestado.
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Inductivo-deductivo: en el estudio de los aspectos tedricos que sirvieron de sustento para

la investigacion.

Sistémico y estructural funcional: en la adecuacién del programa, mediante la
determinacién de sus componentes y las relaciones entre ellos, conformando una nueva
concepcidon del manejo del habito de fumar para la prevencién de patologias como la
hipertensién arterial, cancer, cardiopatia isquémica, disfuncién sexual, infertilidad, entre

otras.

Métodos empirico

La observacidn: permite apreciar el comportamiento sistematico y evolutivo del nivel de
conocimiento de los adultos fumadores, acerca de los riesgos asociados a este nocivo
habito.

La entrevista: permite evaluar cualitativamente la percepcion que tienen los fumadores,
de lo saludable que resulta dejar de fumar.

La encuesta: para identificar el comportamiento de las principales variables, asi como el
nivel de conocimiento de los fumadores en torno a los riesgos asociados al tabaquismo.
Criterio de expertos: para evaluar la concepcién del programa de actividades elaborado,
asi como para obtener juicios criticos sobre la posible efectividad de ponerse en practica

el programa educativo, a través de una encuesta a los especialistas.

Operacionalizacidn de las variables
I. Edad: es una variable cuantitativa discreta continua, se analizé afios cumplidos por
carné de identidad, se dividié de la siguiente forma:
menores de 20 aios.
e 21 a30afos.
e 31a40afos.

e 41 a 50 anos.
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e 51 afios y mas.

Il. Sexo: masculino y femenino. Segun sexo bioldgico. Variable cualitativa nominal
dicotdmica.
lll. Nivel educacional: cualitativa ordinal, segin grado escolar concluido, se dividié en:
lletrado: aquellos que no han recibido estudios académicos.
Primaria: entendiéndose aquellos que han cursado estudios hasta el sexto grado.
Secundaria Basica: entendiéndose aquellos que han cursado estudios hasta el 9no grado.
Pre-universitario: aquellos que han cursado estudios hasta duodécimo grado.
Universitario: aquellos que han culminado sus estudios universitarios.
IV. Edad de inicio de consumo: se refiere a la edad en la que los pacientes objeto de
estudio comenzaron a fumar, variable cuantitativa discreta, se dividid en:

e menos de 20 aios.

e 21a25afos.

e 26 afiosy mas.
V. Patologias asociadas al habito de fumar en los pacientes estudiados: se definieron las
enfermedades que se asocian y que a su vez estan condicionadas por el tabaquismo.
Variable cualitativa nominal politdmica, se dividid en:

e Hipertensién Arterial.

e Coronariopatias.

e Enfermedad cerebrovascular.

e (Cancer de cualquier localizacién.

e Disfuncién sexual.

e Infertilidad.
VI. Nivel de conocimientos: se define como la informacidn cientifica correcta que se tiene
respecto al tema. Esta variable sirvié para comparar los resultados sobre el nivel de
conocimientos antes y después de la aplicacion del programa educativo sobre los factores

de riesgo asociados al tabaquismo, considerandose en:
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Adecuado: calificadas con bien todas las preguntas o tres con bien y una con regular.
Inadecuado: cuando tres preguntas estan calificadas de regular 6 dos de regular y una de
mal 6 mas de tres preguntas con mal.

Se aplicé una encuesta compuesta por cuatro preguntas confeccionadas con un lenguaje
asequible a los fumadores. (Anexo 2)

Para la aplicacidon de la encuesta se tuvo en cuenta las siguientes condiciones:

Horario de la tarde (mds adecuado para los encuestados y para el investigador).
Ambiente exento de factores agresores o distractores a la aplicacién del instrumento y
con condiciones de privacidad (aula de una escuela de la comunidad).

Posibilidad de responder directamente las preguntas, o a través del encuestador (que
recogid/consignd de ser necesario las respuestas en los casos que se detallaron en el

apartado Técnica y Procedimientos).

Programa educativo

Por ser un estudio de intervencidon educativa consto de 4 etapas:
e Informativa.
e Diagndstica.
e Intervencidn propiamente dicha.

e Evaluativa.

En la etapa informativa se procedid a recopilar materiales, revision de articulos y
referentes bibliograficos, asi como la revisidon de las variables estudiadas, confrontacién
con los referentes tedricos para lograr toda la documentacion necesaria para realizar la
intervencion.

En la etapa diagndstica se procediod a aplicar el instrumento evaluativo confeccionado por

los autores para determinar el nivel de conocimiento sobre riesgos asociados al
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tabaquismo antes y después de aplicado el programa educativo, para evaluar el nivel de
comprensién del programa mediante la modificacién del conocimiento.

Para la aplicacion de la misma se tuvo en cuenta:

Que fuera en un lugar adecuado, tranquilo.

Se utilizé un lenguaje, asequible al interlocutor.

Criterios para evaluar los conocimientos de los pacientes.

Etapa de intervencion

Durante esta etapa y para poder alcanzar el objetivo de la investigacién; después de
aplicar la primera encuesta se realizaron las sesiones de trabajo por los investigadores;
con una frecuencia semanal de 2 horas de duracién para cada subgrupo, en un local
habilitado al efecto en la comunidad y en horario factible para los participantes de 3 a 4
pm, el grupo estuvo integrado por los 50 fumadores, fueron divididos en dos subgrupos
de 25 pacientes cada uno para facilitar el trabajo, teniendo en cuenta que son pacientes
que no presentan impedimentos fisicos o mentales y que pudieran trasladarse al local
donde se efectuaron las actividades.

Durante estas actividades se desarrollaron los temas educativos y se aplicaron las técnicas
participativas al inicio, durante y al finalizar cada una; teniendo como premisa la creacién
de espacios de reflexiéon grupal e intercambio, y diferentes charlas como motivacion;
ubicando al grupo como principal agente de cambio, en este caso para la adquisicion de
conocimientos adecuados sobre los riesgos asociados al tabaquismo.

La etapa evaluativa se realizé en la ultima sesidn de impartido el programa mediante una
técnica evaluativa de respuesta de cuestionario (ver anexo 2), donde se determiné la
efectividad del programa educativo, se efectuaron en las sesiones de trabajo y se evalud el

nivel de conocimientos alcanzado por los fumadores.

Programa Educativo

Objetivo general
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Favorecer el desarrollo del programa educativo para elevar el nivel de conocimientos

acerca de los riesgos asociados al habito de fumar.

Objetivos Especificos.

1. Propiciar la concientizacién en los fumadores de las complicaciones que puede producir
el habito de fumar.

2. Comprender la importancia de la deshabituacion tabaquica en la mayor brevedad

posible.

Estructura del programa

e Duracioén: 16 horas.

e Sesiones: 6.

e Temas: 1 por sesiéon con 5 actividades cada uno, excepto la sesién sexta que se
dedicara al cierre del programa.

e Participantes: grupos de 25 fumadores.

e Frecuencia: cada 7 dias.

e Hora: sesién de la tarde (1 hora a partir de las 3:00 pm).

e Lugar: consultorio médico de familia No. 1.

Efectividad: se define como el grado en que la intervencién logré modificar positivamente
el nivel de conocimiento sobre los riesgos asociados al tabaquismo, se determind
mediante la diferencia porcentual entre el nivel de conocimiento adecuado antes y
después de aplicado dicho programa educativo.

Técnicas y procedimientos

Se aplicd una encuesta compuesta por cuatro preguntas (Ver Anexo 2) confeccionada con
un lenguaje asequible a los fumadores con riesgo a padecer entidades como: el cancer, la

hipertension arterial, coronariopatias, enfermedad cerebrovascular, disfunciéon sexual,
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infertilidad, entre otras. Para la obtencidn de la informacidon se revisaron las historias
clinicas familiares del area de salud.

De la aplicacién de la encuesta se obtuvo la informacién referente a los conocimientos
gue tenian los adultos sobre los riesgos asociados al tabaquismo. Para la confeccion y
aprobacion de la encuesta y el programa educativo se tuvo en cuenta el criterio de veinte
expertos entre los que encontraban especialistas de Medicina General Integral, Medicina
Interna, Psiquiatria, Sociologia, Psicopedagogia y Psicologia.

El procedimiento para la aplicaciéon de la encuesta, asi como del test de funcionamiento
familiar (FF-SIL) se confecciondé directamente por el encuestado, o por el investigador en
caso que dicho investigado poseia algun impedimento referente al llenado del formulario
(bajo nivel cultural, iletrado, lesiones, deficiencias que impidan esta accién).

El procesamiento estadistico de la informacién se realizd6 empleando niumeros absolutos,
porcentuales e indices.

Para la realizacion del estudio se obtuvo informacién de las historias clinicas familiares y
del cuestionario elaborado para tal efecto, haciendo una amplia revisién bibliografica de
los tdpicos a analizar y discutir en este trabajo.

Para determinar el impacto del Programa educativo se utilizé el Test Mc Nemar a partir
del software Epistat con un nivel de significacién 0.05. Los resultados se mostraron
finalmente en tablas estadisticas y mediante el empleo de las medidas ya citadas.
Aspectos éticos. La investigacion se realizd cumpliendo con los principios éticos para la
investigacion médica en humanos, establecidos en la declaracién de Helsinki, ademas se
regird por los preceptos de la ética y la deontologia médica, asi como las regulaciones
estatales vigentes en la Republica de Cuba para la realizacién de estudios biolégicos. 7)
Fue avalada por el Comité de ética de la institucién, sometida a consideracion y aprobada

por el Consejo cientifico del Policlinico Universitario “René Vallejo Ortiz”.
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Resultados

La tabla 1 muestra la distribucién de fumadores por grupos de edad y sexo, observandose
un predominio del grupo de 51 y mas afios con 23 fumadores, para un 46 % del total de la
muestra estudiada, seguido del estrato agrupado entre 41 a 50 afios con 10 pacientes que
representa el 20%. Los menores de 20 afios y los de 31 a 40 afios con 7 fumadores para
un 14% y luego los de edad comprendida entre los 21 y 30 aflos con 3 pacientes para un
6%, con predominio del sexo masculino con 37 fumadores que representd un 74%, y el

sexo femenino con un 26% del total.

Tabla 1. Distribucion de los pacientes segiin edad y sexo.

Sexo
Total
Rango de edad Femenino Masculino

No % No % No %

Menores de 20 afios 1 2 6 12 7 14

21-30 1 2 2 4 3 6

31-40 3 6 4 8 7 14

41-50 1 2 9 18 10 20

51y mas 7 14 16 32 23 46
Total 13 26 37 74 50 100

La tabla 2 muestra la distribucidon de pacientes segun el nivel educacional alcanzado, 2
pacientes eran iletrados (4%), 8 habian alcanzado la primaria terminada (16%); con
secundaria basica terminada se estudiaron 9 fumadores (18%); 24 terminaron el

preuniversitario (48%) y 7 alcanzaron el nivel universitario (14%).

Tabla 2. Distribucion de los pacientes segun el nivel educacional.

Total
Nivel educacional
No %
lletrado 2 4
Primaria 8 16
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Secundaria 9 18
Preuniversitario 24 48
Universitario 7 14
Total 50 100

En la tabla 3, se representa la edad en que los fumadores iniciaron el consumo de
cigarrillos y/o tabaco, observandose que 34 de ellos (68%) comenzaron a fumar antes de

los 20 afos, entre los 21 y 25 iniciaron el consumo de cigarrillos 9 (18%) y 7 fumaron por

primera vez, después de los 26 anos (14%).

Tabla 3. Distribucion de los pacientes segtin edad de inicio de consumo de cigarros y/o tabacos.

Total
Edad en que iniciaron el consumo
No %
Menos de 20 afios 34 68
21 a 25 aios 9 18
26 y mas anos 7 14
Total 50 100

En la tabla 4, se muestra la distribucién de los fumadores segun patologias asociadas al
tabaquismo, presentando 29 de ellos hipertension arterial, representados por el 58%, 12

portaban coronariopatias (24%), 6 tenian antecedentes de enfermedad cerebrovascular

(12%), 1 infertilidad (2%) y 2 con disfuncién sexual (4%).

Tabla 4. Distribucién de fumadores segun patologias asociadas al tabaquismo.

Patologias asociadas al habito No %
Hipertension Arterial 29 58
Coronariopatias 12 24
Enfermedad Cerebrovascular 6 12
Infertilidad 1 2
Disfuncion Sexual 2 4
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Total 50 100

En la tabla 5, al comparar el nivel de conocimientos acerca de los riesgos asociados al
tabaquismo se demostrd, que antes del estudio existia un inadecuado nivel de
conocimientos en 39 fumadores, que representaron el 78% y 11 fumadores demostraron
tener un adecuado nivel de conocimientos (22%); una vez aplicado el Programa educativo
predomind el nivel de conocimientos adecuado, con 43 casos que representaron el 86% y
7 fumadores que representaron el 14% mantuvieron un inadecuado nivel de

conocimientos.

Tabla 5. Nivel de conocimientos acerca de los riesgos asociados al tabaquismo.

Antes Después
Nivel de conocimiento
No % No %
Adecuado 11 22 43 86
Inadecuado 39 78 7 14
Total 50 100 50 100
Discusion

En cuanto a la relacién de la edad y el sexo con el habito de fumar descrita en el estudio,
el resultado coincide con el de otros autores en sus investigaciones, en los que predomina
el sexo masculino en el grupo de edades comprendidas entre 45 a 55 afios. (&)

El predominio de los hombres en la investigacién es similar a los encontrados por Elmo
Fernandez y Zenaida Carbonell en sus estudios. (>

Segun el sexo, el resultado recogido se corresponde con los obtenidos en la investigacion
desarrollada en Cienfuegos por el doctor Pérez Martinez, donde el 65 % de los fumadores

eran hombres. (10
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Resultados similares a los encontrados en este estudio se muestran en la investigacidn

realizada por Moraima Martell demostrando que en la poblacién estudiada el grado
preuniversitario fue el de mayor prevalencia para un 64 %. /)

El presente estudio difiere de los resultados de la investigacién realizada por Pérez
Martinez donde el nivel de escolaridad que prevalecié en los fumadores fue el secundario,
con 16 pacientes para un 35,6 %, seguido del nivel preuniversitario con un 24,4 % vy
Ledesma Valdés, que en su estudio “Caracteristicas psicosociales de pacientes fumadores
del municipio La Palma” evidencia que el 57,4 % de los fumadores estudiados alcanzé un
nivel escolar de primaria. 1011)

Resultados similares al de esta investigacién fueron los obtenidos por Pla y colaboradores
en los estudios realizados que muestran que al menos el 70 % de los fumadores, iniciaron
con este habito antes de los 19 afios. (12

En el estudio realizado por EImo Fernandez se demostré que la adolescencia ha sido el
punto de partida para fumar indiscriminadamente, sin medir sus consecuencias, sin tener
en cuenta cudn perjudicial resulta inhalar el humo del cigarrillo o el tabaco, no solo para el
que lo hace irresponsablemente, sino para todo aquel que est4 a su alrededor. (*3)
Fernandez y colaboradores en su estudio “Tabaquismo y su relacién con las enfermedades
cardiovasculares”, plantean que la modificacidn de los riesgos puede reducir los episodios
cardiovasculares. )

Con respecto a las enfermedades asociadas al tabaquismo, nuestros resultados
coincidieron con los obtenidos por José Guerra en su investigacién; en el que la
Hipertension arterial estuvo presente en el 45.6 % de los casos; seguido de la Cardiopatia
isquémica, que representd el 21.1 % de los casos. ¥

Los resultados del estudio son semejantes con investigaciones realizadas por Maria
Corvalan en una Universidad de Chile, y al encontrado por Ana Maria Quinzadn en su

estudio en la Secundaria Basica “Argenis Burgos". (148)
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Estudios realizados por Peiia en el Consejo médico ante el problema del tabaquismo en

México y en una Universidad Argentina encontraron como patologias, asociadas al
tabaquismo el cancer bucal, de laringe y pulmdn, no coincidiendo con los resultados de la
presente investigacién, lo que no quiere decir, que no se tuvo en cuenta, sino que la
pesquisa activa debe encaminarse hacia la busqueda de morbilidad oculta de estas
entidades que en el mundo cobran hoy muchas vidas. (1%

Liems Renda, en su investigacion mostré que el nivel de conocimientos en los sujetos
estudiados es elevado en los aspectos particulares sobre el habito de fumar. (1¢)

De igual forma el indicador de bien o adecuado, fue el de mayor representatividad con un
49,3% en el estudio realizado por Moraima Martell, aspecto que evidencia que el acto
nocivo del tabaquismo es de conocimiento del grupo poblacional estudiado. ”)

En el estudio realizado, se considerd que la baja percepcion y el desconocimiento de los
factores de riesgos asociados a la nocividad del consumo de cigarrillo y/ tabaco son los
responsables de los resultados encontrados.

El tabaquismo es una adiccién quimica que no es facil de vencer, pero si la persona acepta
recibir la ayuda de profesionales de la salud, los resultados pueden ser mas beneficiosos,
se dice que el 3% de los fumadores dejan de fumar espontaneamente, pero si reciben
ayuda profesional esto se puede incrementar hasta 3 veces. (17)

Finalmente, los autores consideran, que controlar el tabaquismo y sus consecuencias es
una tarea de todos los profesionales de la salud y requiere de un abordaje intersectorial y

comunitario que permita promover cambios en el estilo de vida de las personas.

Conclusiones

En el estudio predomind el sexo masculino en las edades de 45 a 59 afios, con nivel
educacional secundaria terminada, se identificd la adolescencia como edad en la que

comenzaron a fumar. La enfermedad predominante asociada al tabaquismo fue la
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hipertensién arterial. Asimismo, con la aplicaciéon del Programa educativo se incrementd

el nivel de conocimiento.
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ANEXOS

ANEXO 1

Consentimiento informado.

Yo paciente fumador

perteneciente al CMF No 1. Policlinico 3, he sido informado debidamente por los
investigadores sobre las caracteristicas del estudio Intervencién educativa para disminuir
los riesgos asociados al tabaquismo.

Declaro en pleno ejercicio de mis facultades estar de acuerdo en:

e participar en el mismo, una vez conocidas sus caracteristicas.

e que la informacion que brinde sera utilizada exclusivamente con fines
investigativos para mi propio beneficio y el de la comunidad y no sera divulgada
indebidamente.

e que los procedimientos a utilizar no entrafian riesgo o posibilidad alguna de dafio

para la salud y si para la beneficencia.

Y para que asi conste, firmo el presente.

Firma.
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ANEXO 2

Encuesta

Estimado participante: Los investigadores que realizan el presente estudio le agradece de
antemano que responda de la manera mas sincera y exacta la siguiente encuesta.

Gracias.

Datos Personales
Edad: anos Sexo segun corresponda (F) (M).

Grado de Escolaridad. Margue con una cruz (x) el que corresponda.

lletrado Preuniversitario
Primaria Universitario

Secundaria Basica

1- ¢A qué edad inicié usted el consumo de cigarrillos?

del0 a 20 afios de 21 a 25 anos de 26 a 60 afos

2- Responda si padece usted alguna enfermedad crdénica de las qué enunciaremos a
continuacion:

_____Hipertensién Arterial

_____Enfermedad Cardiovascular

_____Enfermedad Cerebrovascular

____ Disfuncién sexual

Infertilidad
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3- Mencione otras enfermedades (3) que sean ocasionadas por el habito de fumar.

4- Mediante qué medios de comunicacion o personas recibe informacidn sobre los dafios

gue puede ocasionar el consumo de cigarros.
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