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RESUMEN

Introduccién. Como futuros profesionales de la salud los estudiantes de Enfermeria
tienen un papel importante en la promocién, prevencion e integracién de habitos saludables

con respecto al tabaco

Objetivo. El objetivo general del estudio ha sido analizar y comparar el consumo de
tabaco y su patron de consumo entre estudiantes universitarios de Enfermeria y el resto de

titulaciones.

Metodologia. Se trata de un estudio descriptivo transversal utilizando un cuestionario

anénimo y realizado en la Universidad de Burgos entre Marzo y Mayo de 2017.

Resultados. 397 estudiantes, 197 de Enfermeria y 202 de otras titulaciones
participaron en el estudio. La prevalencia global de consumo de tabaco fue del 21.4%,
existiendo diferencias estadisticas entre los estudiantes de Enfermeria (14,4%) y el resto de
titulaciones (28,2%) (p=0,001). La mayoria de estudiantes se iniciaron en el consumo antes
de comenzar los estudios universitarios. Todos los estudiantes mostraron una dependencia
baja a la nicotina segun el test de Fagerstrom. Los conocimientos sobre la relacion del
consumo de tabaco y las consecuencias de este fueron parciales en Enfermeria. Hay una
relacion estadistica en relacién al consumo de otras sustancias con la titulacion, sexo, curso
y significativa en cuanto al consumo de tabaco, siendo los fumadores los que consumen en
mayor medida otras sustancias, sobre todo alcohol y marihuana/hachis. Los estudiantes de
enfermeria declararon recibir mas recomendaciones del personal sanitario respecto a habito

tabaquico y, en general, promueven mas que se respete las prohibiciones de fumar

Discusidn y conclusién. Los estudiantes de Enfermeria presentaron unas cifras de
consumo inferiores, se declararon promotores del respeto a las prohibiciones sobre consumo,
no obstante, presentaron deficiencias formativas en relaciéon a algunos conocimientos de las
consecuencias. Los hombres fumadores presentaron las prevalencias mas altas de consumo
de otras sustancias. Seria conveniente revisar las guias docentes del grado de Enfermeria
como futuros promotores de estilos de vida saludables, promover campafias de prevencion
en secundaria y de abandono de tabaco en la Universidad, siendo el consejo sanitario de los

profesionales un instrumento importante.

Palabras clave. Tabaquismo, prevalencia, estudiantes, actitudes, conocimientos
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ABSTRACT

Introduction. As future health professionals, Nursing students play an important role in

promoting, preventing and integrating healthy habits with regard to tobacco

Objective. The general objective of the study was to analyze and compare the consumption
of tobacco and its pattern of consumption among university students of Nursing and the rest

of degrees.

Methodology. This is a cross - sectional descriptive study using an anonymous questionnaire

and carried out at the University of Burgos between March and May 2017.

Results. 397 students, 197 nursing and 202 other degrees participated in the study. The
overall prevalence of tobacco consumption was 21.4%, with statistical differences between
Nursing students (14.4%) and the remaining degrees (28.2%) (p = 0.001). The majority of
students began in the consumption before beginning University studies. All students showed
a low nicotine dependence according to the Fagerstrom test. The knowledge about the relation
of tobacco consumption and the consequences of this were partial in Nursing. There is a
statistical association in relation to the consumption of other substances with the degree, sex,
course and significant in the consumption of tobacco, being the smokers who consume more
other substances, especially alcohol and marijuana / hashish. Nursing students reported
receiving more health worker recommendations regarding smoking, and in general, they

promote more respect with smoking bans.

Discussion and conclusion. Nursing students presented lower consumption figures,
declared themselves promoters of compliance with the prohibitions on consumption,
nevertheless, presented formative deficiencies in relation to some knowledge of the
consequences. Male smokers had the highest prevalence of consumption of other substances.
It would be advisable to review the teaching guides of the Nursing degree as future promoters
of healthy lifestyles, promote secondary prevention campaigns and tobacco cessation at the

University, being the health advice of professionals is an important instrument.

Keywords. Smoking, prevalence, students, attitudes, knowledge
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INTRODUCCION

El tabaquismo, segiin Cubero® es una de las principales causas de mortalidad en los
paises desarrollados, asociandose su consumo al desarrollo de cancer y enfermedad
pulmonar obstructiva crénica, entre otras enfermedades®  En Espafia, segtn la OMS®: el
consumo de tabaco y las enfermedades asociadas al mismo causan en Espafia unas 50.000
muertes al afilo y mas de seis millones en el mundo. Si no se toman medidas las 100 millones
de muertes debidas al tabaco en el siglo XX se puede convertir en 1 billén en el siglo XXI.
También la OMS @ ha manifestado en su dia que el tabaquismo constituye la primera causa

prevenible de morbi-mortalidad en paises desarrollados.

Ferrero © refiere que en los paises occidentales las causas principales de muerte, son
consumo de tabaco, sida y quizas la obesidad, situandose muy por delante el tabaguismo.
Como se ha dicho anteriormente el consumo de tabaco causa una elevada mortalidad, y si no

se aplican medidas idéneas, se predicen 10 millones de muertes anuales en el afio 2030®:

La Ley 82/2005( fue un avance en la prevencién del tabaquismo, al prohibir la
publicidad directa e indirecta, y un paso mas timido en cuanto al consumo en lugares publicos,
existiendo campos para la mejora. De hecho, y a pesar de la aprobacién de la Ley, Espafia
se situaba en la posicion catorce respecto a Europa en lo que respecta a las medidas de
control del tabaquismo®- Esta ley se modifica con la Ley 42/2010 del 30 de diciembre,
afiadiendo y modificando apartados para llevar a cabo la prohibicién de fumar en espacios

cerrados®

Segun la Encuesta Nacional de Salud del 2011-12 © |a prevalencia de consumo de
tabaco ha descendido, frenando el consumo en mujeres fumadoras, aunque en jévenes no
hay diferencia en cuanto al sexo. En cuanto a habitos de vida y consumo de tabaco, el 41.1%
de las personas inician el consumo a los 16 afios, siendo 18 afios la edad de inicio de consumo

regular.

Segun la Encuesta sobre Uso de Drogas en Estudiantes de Ensefianzas Secundarias
(ESTUDES) el 55% de los fumadores comienzan a fumar antes de los 18 afios % lo que
implica que un porcentaje de los universitarios vienen con el habito tabaquico adquirido.
Segln la Encuesta sobre alcohol y otras drogas en Espafia (EDADES) Y desde 2011
aumenta de un 40.2% a 40.7% el consumo de las sustancias legales como el tabaco, aunque

los jovenes que fuman tabaco ha disminuido con respecto a los afios 90.



MASTER UNIVERSITARIO DE INVESTIGACION EN CIENCIAS SOCIOSANITARIAS
AUTOR: M. ARANZAZU FEBRERO ORTIZ DE QUINTANA.

La prevalencia de consumo de tabaco en hombres es mayor que en mujeres, aunque
las diferencias por sexo se han acortado notablemente con el paso de los afios. Mientras que
en 1993 el 32,1% de la poblacién de 16 y mas afios (44.0% de los hombres y 20.8% de las
mujeres) consumia tabaco a diario, en 2011 se alcanz6 el menor diferencial, 27.9% en
hombres y 20.2% en mujeres. En la Encuesta Europea de Salud en Espafia 2014 el descenso
ha sido mayor en mujeres. El porcentaje de la poblacion que fuma a diario ha alcanzado el
nivel mas bajo de las ultimas década en ambos sexos. Fuma el 27.6% de los hombres y el
18.6% de las mujeres, 23% en total. La tendencia al descenso se produce en todos los grupos
de edad, pero es especialmente marcada en jovenes. Las mujeres del grupo de 15 a 24 afios
han pasado de fumar el 21% en 2011 al 15.5% en 2014, mientras que en los hombres de este

grupo ha descendido también, pero solo un punto porcentual (de 22.5% a 21.6%)1?

Las primeras experiencias con el tabaco se producen en la infancia y adolescencia,
consolidandose en la juventud. El tabaco es la segunda droga mas extendida entre los
estudiantes de 14-18 afios tras el alcohol, registrandose que el 38.4% de los alumnos ha
fumado tabaco en alguna ocasién en su vida, el consumo diario es de 8.9%, porcentaje que
se ha reducido de forma considerable en la Ultima década®®. Por sus caracteristicas
evolutivas, la adolescencia se convierte en facilitador de inicio del consumo de drogas 4. Si
se mantiene el consumo siendo adultos, la mitad morira por su exposicion al tabaco, aun sin
ser grandes fumadores . El mayor riesgo de muerte son para los que fuman regularmente
(el 90% comienzan entre los 13-18 afios), convirtiéndose en fumadores de por vida %7, Un
nivel de educacion alto se considera factor protector para no fumar @81 aunque un porcentaje
de universitarios suele iniciar o consolida el habito de fumar durante los estudios

universitarios®@9.

Existen multitud de trabajos en entornos universitarios donde se han evaluado la
prevalencia y actitudes frente al tabaco @*2®). Un tercio de los estudiantes de Medicina que
fuma actualmente se inicié durante sus estudios universitarios ?®. Nos podemos plantear si
es eficaz y suficiente la informacion que se da durante los estudios en la Facultad de Ciencias
de la Salud. Nerin, Guillen, Mas y Sanchez ©% en su estudio de prevalencia en la Facultad de
Medicina de Zaragoza u otros estudios en la Facultad de Ciencias de la Salud de Leén ¢132
han demostrado la necesidad de realizar mas intervenciones, como un entorno adecuado,

mejorar la informacién y formacion en tabaquismo en las Facultades de Ciencias de la Salud.

La fundacion Atenea © afirma que el 74.7% de los universitarios ha probado alguna
vez el tabaco, siendo la segunda sustancia como prueba y consumo después del alcohol. No

hay diferencias en cuanto al consumo de tabaco y el sexo, pero si en cuanto a la edad.



MASTER UNIVERSITARIO DE INVESTIGACION EN CIENCIAS SOCIOSANITARIAS
AUTOR: M. ARANZAZU FEBRERO ORTIZ DE QUINTANA.

El consumo de tabaco guarda relaciéon con el conocimiento y las convicciones respecto
a la salud; las opiniones negativas seran sostenidas por los no fumadores, mientras que los
fumadores presentan menos conocimientos, no personalizan los riesgos y no detectan a corto

plazo los dafios ©®

La etapa universitaria conlleva una serie de cambios que van determinando unas
costumbres y unos hébitos de riesgo que pueden mantenerse durante toda la vida,
repercutiendo en la salud. Se planteo6 el siguiente estudio, para determinar si hay diferencias
con respecto al habito tabaquico en los estudiantes universitarios de la Facultad de Ciencias
de la Salud en el Grado de Enfermeria con respecto a otras titulaciones, debido a la formacién
tedrica y practica de los primeros. Y analizar si no hubiese diferencia entre ambos, si hay que
incidir mas en la promocion, prevencion e integracion de habitos saludables con respecto al
tabaco a los universitarios en Ciencias de la Salud, no solo como beneficio propio, sino
también como beneficio a la comunidad, como futuros profesionales de la Salud que van a ser
en el futuro. Es cierto que hay muchos estudios sobre el tabaquismo en universitarios, pero

no hay comparaciones entre estudiantes de Ciencias de la Salud y otras disciplinas.

El objetivo general del estudio ha sido analizar y comparar el consumo de tabaco y su
patrén de consumo entre estudiantes universitarios de Enfermeria y el resto de titulaciones.
Ademds se ha realizado una determinacién y comparacion de conocimientos, actitudes y

opiniones sobre tabaquismo y el papel de los profesionales de la salud en ambos grupos.



MASTER UNIVERSITARIO DE INVESTIGACION EN CIENCIAS SOCIOSANITARIAS
AUTOR: M. ARANZAZU FEBRERO ORTIZ DE QUINTANA.

METODOLOGIA

Se realizé un estudio descriptivo transversal donde se analiz6 el consumo de tabaco y
sus patrones de consumo en estudiantes de la Universidad de Burgos. La recogida de datos

se realizé entre los meses de Marzo a Mayo de 2017.

La muestra poblacional final estuvo compuesta por 397 estudiantes: 195 de la Facultad
de Ciencias de la Salud (Enfermeria) y 202 de las Facultades de Ciencias, Derecho,
Educacion y Politécnica, repartiendo ambas muestras entre alumnos de 1° hasta 4° curso. Se
incluyeron en el estudio todos aquellos estudiantes matriculados en la Universidad de Burgos
gue cumplimentaron de forma voluntaria la encuesta mientras que fueron excluidos todos
aquellos cuestionarios que no fueron contestados de forma coherente o estuvieran

incompletos y los que no cumplan los criterios de inclusion.

Los datos fueron recogidos mediante un cuestionario anénimo que se administraba a
cada alumno, en la Facultad de Ciencias de la Salud durante las préacticas en las salas por el
mismo investigador y del resto de las Facultades a través de profesores responsables de los

alumnos siendo recogido y enviado por este profesor a través de correo interno de la Facultad.

El cuestionario fue disefiado de acuerdo a las recomendaciones de la Oficina Regional
Europea de la Organizacién Mundial de la Salud ®%. Las variables independientes recogian
informacion demografica (edad, género, Facultad, curso, estudios previos) y de salud
(consumo de alcohol o de otras drogas) mientras que las variables dependientes informaban
sobre el consumo de tabaco (desde que no ha fumado nunca, fumador que lo ha dejado,
fumador que lo ha dejado, que no quiere dejarlo o que esta dispuesto a intentarlo, y estudiante
vapeador). En el Anexo | se presenta el cuestionario empleado recogiéndose ademas
variables sobre los conocimientos de los riesgos y consecuencias del consumo de tabaco
sobre la salud y si esto les preocupa, sobre las actitudes que los alumnos tienen frente al
tabaco y de las opiniones sobre el papel que desempefia un profesional de la salud frente a

este habito

En los estudiantes exfumadores se recogi6é informacion sobre la edad de comienzo
del habito, tiempo que lleva sin fumar y dos motivos por los que dejo el habito mientras que
entre aquellos estudiantes que se declararon fumadores se incluyé la edad en la que probé el
primer cigarrillo, cuando empezé a fumar de forma regular, motivo principal del comienzo del
habito, nimero de cigarrillos que fuma y como los fuma, si fuma las personas con las que

convive y quien, si el grupo de amigos fuma, si empezé a fumar en la Facultad. Ademés se
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recogié informacién sobre la dependencia a la nicotina y la motivacion para su abandono
segun el Test de Fagerstrom y de Richmond respectivamente. El test de Fagerstrom se
compone de 6 items cuyas respuestas tienen una puntuacion maxima de 10 y segun la
puntuacién nos puede dar 4 < baja dependencia, 5-6 dependencia media y > 7 alta
dependencia ©® El test de_Richmond, esta formado por 4 items cuyas respuestas tienen una
puntacion maxima de 10 y segun la puntuacién nos puede dar 4 < baja motivacion, 5-6

motivacién media y > 7 alta motivacién 9

Los datos recogidos se extrapolaron a una tabla de datos del programa estadistico
SPSS.24 que sirvié también para analizar los datos. El andlisis para las variables cualitativas
se realiz6 mediante Chi Cuadrado. Para relacionar variables cuantitativas y cualitativas (2
categorias) se utiliza la T-student en caso de normalidad de varianzas y ANOVA para variables
cuantitativas y cualitativas (mas de dos categorias) para homogeneidad de varianzas y

cuando no hay homogeneidad el test no paramétrico de Kruskall-Wallis.

El estudio fue aprobado por el Comité de ética de la Universidad de Burgos (anexo Il)
recibiendo un informe favorable (anexo lll). Se pidié autorizacién por escrito al decano de la
Facultad de Ciencias de la Salud (anexo 1V) y autorizacion verbal a los profesores de otras
Facultades para que colaboraran en repartir los cuestionarios. El anonimato de los
participantes estaba garantizado en todo momento y fueron informados sobre el objetivo y la

metodologia del estudio (anexo V)
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RESULTADOS

Caracteristicas sociodemograficas

Se recogieron un total de 397 encuestas, 195 del Grado de Enfermeria y 202 de otras
titulaciones, lo que supuso una tasa de participacion del 81.93% (195/238). En la tabla 1 se
representa la distribucién por curso académico, sexo y estudios previos. En Enfermeria la
mayoria eran mujeres (85.1%), procedian de bachiller (81.5%) y presentaron un promedio de
edad de 21.8 afios (DT=4.24; minimo de 18.4 y maximo de 46.7). Respecto al resto de
titulaciones la procedencia mayoritaria era de Bachiller (92.6%), siendo el 55.9% mujeres y
presentando una media de edad de 20.79 afios (DT 2.34, minimo: 18.46 maximo: 31.15). En
Enfermeria a diferencia de otras titulaciones se presentaron otras procedencias como

mayores de 25 afios (1%), diplomado y licenciado (0.50% cada uno) y graduado (2.10%)

Tabla 1. Frecuencias de la distribucion de curso académico, sexo y estudios previos por

Facultad
Grado de Otras Grados
Enfermeria Universitarios
% n %
Primero 60 38.5 96 61.5
Segundo 54 56.8 41 43.2
Curso
Tercero 39 534 34 46.6
Cuarto 42 57.5 31 42.5
Hombre 29 14.90 89 44.10
Sexo

Mujeres 166 85.10 113  55.90
Bachiller 159 81.50 187 92.60
FP 28 14.40 15 7.40

Procedencia Mayor de 25 2 1 0 0
de estudios  Diplomado 1 0.50 0 0
Licenciado 1 0.50 0 0
Graduado 4 2.10 0 0
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Consumo del tabaco y exposicion

La prevalencia global de tabaquismo entre los estudiantes universitarios analizados
fue del 21.4% (85/397). Se encontraron diferencias estadisticas por titulacion de modo que
los estudiantes de Enfermeria (14.4%; 28/195) fumaban menos que los de otras titulaciones
(28.2%; 57/202) (P=0.011). Dentro de otras titulaciones hubo un estudiante que se declar6
vapeador y otro vapeador y fumador. No se encontraron diferencias de consumo por sexo,

procedencia de estudios, curso y edad representada en la tabla 2

Tabla 2. Frecuencias de la distribucion del tipo de consumo por titulo, sexo, curso y estudios de

procedenciay edad

Tabla de consumo n % valor p
Titulaciones Enfermeria 28 14.4 0.011
Otras titulaciones 57 28.2
Sexo Hombre 25 21.20 0.563
Mujeres 60 21.50
Procedencia Bachiller 69 19.90 0.447
Otras procedencias 16 31.37
Curso Primero 34 21.8
Segundo 22 23.2
Tercero 14 19.2 0-933
Cuarto 15 20.6
Mean DT
Edad Fumadores 22.19 2.23 0.245
No fumadores 21.07 0

Los estudiantes universitarios que se declararon fumadores se iniciaron en el consumo
de cigarrillos a la edad de 14.5 afios (DT=1.6; minimo de 11 y maximo de 16). Se encontraron
diferencias estadisticas por grado de estudio de modo que los estudiantes de Enfermeria se
iniciaron a los 14.3 afios de edad y los de otras titulaciones a los 15 afios de edad (p=0.038).

En la tabla 3 se presentan estos datos.

10
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Tabla 3. Estadisticos descriptivos. Edad de comienzo

Desviacion
Titulaciones N Minimo Méaximo Media )
estandar
Grado enfermeria 195 1 1 1.00 .000
} A qué edad probo el
Enfermeria ) 28 11 18 15.04 1.575
primer
N valido (por lista) 28
Otros grados 202 2 2 2.00 .000
A qué edad probo el
Otros Grados ) 55 11 19 14.25 1.613
primer
N valido (por lista) 55

El motivo principal por el que se iniciaron en el consumo fue porque fumaban todos
sus amigos (p=0.678), entre los estudiantes de enfermeria en un 35.7% y el de otros grados
en un 40%.

La dependencia a la nicotina segun el test de Fagerstrom fue baja entre los estudiantes
universitarios (2.7; DT=1.9). Por grado de estudio los de Enfermeria presentaron un promedio
de 2.1 (DT=1.5; minimo de 0 y un maximo de 5) mientras que aquellos de otros grados
presentaron un puntuacion de 2.93 (DT=2.1; minimo de 0 y maximo de 8) (p=0.01). Los
estudiantes de enfermeria presentaron de modo significativo diferencias estadisticas en
relacion a la dependencia nicotinica. No se encontraron diferencias en cuanto a la

dependencia por sexo, procedencia de estudios y edad representada en la tabla 4

Tabla 4. Frecuencias de la distribucion de dependencia por titulo, sexo, estudios de procedencia

y edad
Tabla de dependencia (dependencia baja) n % valor p
. . Enfermeria 23 82.14
Titulaciones 0.011
Otras titulaciones 28 50.90
Hombre 19 76
Sexo . 0.168
Mujeres 48 82.75
. Bachiller 53 80.30
Procedencia . 0.925
Otras procedencias 14 82.35
Mean DT
Fumadores 21.81 1.04 1
Edad
No fumadores 21.18 3.35

11
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En cuanto al test de Richmond los estudiantes fumadores de Enfermeria presentaron
una motivacion moderada para el abandono del tabaco, mostrando una media de 4.46
(DT.2.57; Minimo: 0; Maximo: 10) y en los estudiantes de otras titulaciones una motivaciéon
baja con una puntuacion media de 3.53 (DT. 2.34 Minimo: 0 y Maximo: 9). En el conjunto de
titulaciones han tenido una media de 3.84 (DT 2.45), con una motivacion baja para dejar de
fumar. No se encontraron diferencias de consumo por Facultad, sexo, procedencia de
estudios y edad representada en la tabla 5

Tabla 5. Frecuencias de la distribucién de motivacién por titulo, sexo, estudios de procedenciay

edad
Tabla de motivacién (motivacién baja) n % valor p
. . Enfermeria 12 42.85
Titulaciones 0.288
Otras titulaciones 28 52.83
Hombre 12 48
Sexo i 0.958
Mujeres 28 48.27
. Bachiller 31 46.96
Procedencia 0.656
Otras procedencias 9 52.94
Mean DT
Fumadores 21.73 1.15 1
Edad
No fumadores 21.18 3.35

Ante la pregunta de si les gustaria dejar de fumar segun el curso académico, los
estudiantes de Enfermeria se mostraron mas de acuerdo segun avanzaba el curso académico
de modo que existia relacion entre los que les gustaria dejar de fumar a medida que avanza
el grado (media de curso 2.60, DT: 0.995, 20/28), mientras que en el resto de grados no existié
relacion entre estas variables con una significacién p=0.954 (media del curso 2.06, DT: 1.243,
32/55)

En la tabla 6 se presenta la relacion entre exposicion al aire contaminado por humo de
tabaco en los dltimos dias y si alguna de las personas que convive en el domicilio fuma. Se
ha observado como el 66% de los estudiantes que no han estado expuestos al humo de
tabaco convivian con personas que no fumaban, mientras que el 52.9% de los estudiantes
que habian estado expuestos al humo declararon convivir con personas que fumaban.
Existieron diferencias estadisticamente significativas a la hora de relacionar la exposicion al
humo de tabaco y la convivencia con personas fumadoras (p<0.001). También se encontraron

diferencias estadisticas (p<0.001) entre los estudiantes fumadores y la convivencia con
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alguna persona fumadora, siendo un 63.52% (54/85) los estudiantes que fuman y conviven

con fumadores.
Tabla 6. Exposicion al humo en los Gltimos dias y personas que fuman en el domicilio

Ha estado expuesto al humo en los ultimos dias. n (%)

no si valor p
fuma alguna de las personas que no 136 (66%) 90 (47.10%)
convive en el domicilio si 70 (34%) 101 (52.90%) 0.000
Total 206 (100%) 191 (100%)

Conocimientos de los problemas de salud en cuanto al habito tabaquico

En la tabla 7 se presentan los resultados de las opiniones de los estudiantes al
relacionar una serie de enfermedades y el tipo de relacién causal con el consumo de tabaco.
Se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre el grado de Enfermeria y el
resto de titulaciones al relacionar el consumo de tabaco como causa principal en un mayor
porcentaje a la mayor parte de las patologias que se mencionan en esta tabla. El Cancer de
vejiga y la enfermedad vascular periférica no las identificaron como causa en un 36.40%
(71/195) y un 15.40% (30/195) respectivamente.

En cuanto a la relacién del conocimiento de los problemas de salud entre la exposicién
al humo ambiental del tabaco y el fumador pasivo, también se encontr6 una relacion
estadisticamente significativa entre Enfermeria y el resto de titulaciones (Tabla 8), excepto a
la hora de identificar el asma infantil donde no se encontro relacion estadistica (p=0.448). Los
estudiantes del grado en Enfermeria no identificaron el bajo peso al nacer como una causa
en un 16.90% (33/195).
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Tabla 7. Distribucion de la identificacién de las causas de los efectos directos del consumo de

cancer de
pulmén
bronquitis
cronica
enfisema
pulmonar
cancer de
garganta
enfermedad
vascular
periférica

cancer de vejiga

enfermedad
coronaria
cancer de
laringe
leucoplasia
cavidad bucal

tabaco con una serie de enfermedades en frecuencias absolutas y porcentaje

causa principal

Enfermeria

187 (95.90%)
126 (64.60%)

82 (42.10%)

163 (83.60%)

a1 (21%)

32 (16.40%)
66 (32.80%)
160 (82.10%)

116 (59.50%)

Otras
Titulaciones

169 (93.70%)
88 (43.60%)
70 (34,70%)

133 (65.80%)

24 (11.90%)

20 (9.90%)
43 (21.30%)
107 (53%)

65 (32.20%)

una causa mas

Enfermeria

8 (4.10%)
65 (33.30%)
90 (46.20%)

32 (16.40%)

124 (63.60%)

92 (47.20%)
112 (57.40%)
34 (17.40%)

60 (30.80%)

Otras
Titulaciones

28 (13.90%)
98 (48.50%)

88 (43.60%)

59 (29.20%)

101 (50%)

69 (34.20%)
83 (41.10%)
79 (39.10%)

73 (36.10%)

no existe relacion
Enfermeria

1(0.50%)

7 (3.60%)

6 (3.10%)

29
(14.90%)

5 (2.60%)
0

2 (1%)

Otras Enfermeria
Titulaciones
4(2%) 0
4(2%) 3 (1.50%)
6 (3%) 16 (8.50%)
4(2%) 0
24
0,
13 (6.40%) (12.30%)
42
40 (19.80%) (21.50%)
16(7.90%) 12 (6.20%)
3 (1.50%) 1(0.50%)
6 (3%) 17 (8.70%)

desconozco la relacién

Otras valor
Titulaciones p
1(0.50%) 0,00
12 (5.50%) 0,00
38(18.80%) 0,02
& (3%) 0,00
64 (31.70%) 0,00
73(36.10%) 0,00
60(29.70%) 0,00
13 (6.40%) 0,00
58 (28.70%) = 0,00

Tabla 8. Distribucién de la identificacion de las causas de los efectos directos del consumo de

cancer de pulmoén

enfermedad
respiratoria

enfermedad
cardiovascular

Otros problemas
respiratorios en
nifios: bronguitis,
neumonias...

asma infantil

bajo peso de recién
nacidos

tabaco con una serie de enfermedades en frecuencias absolutas y porcentaje

causa principal

Enfermeria

120
(61.50%)

107
(54.90%)

33 (16.90%)

73 (37.40%)

67 (34.40%)

82 (42.10%)

Otras
Titulaciones

103 (51%)

87 (43.10%)

23 (11.40%)

46 (22.80%)

69 (34.20%)

40 (19.80%)

una causa mas

Enfermeria

73 (37.40%)

83 (45.10%)

142 (72.80%)

101 (51.80%)

105 (53.80%)

80 (41%)

Otras
Titulaciones

36 (42.60%)

106 (52.50%)

123 (60.90%)

123 (60.90%)

98 (48.50%)

64 (31.70%)

no existe relacion

Enfermeria

2 (1%)

9 (4.60%)

12% (6.20%)

12 (6.20%)

2 (4.10%)

Otras Enfermeria
Titulaciones

9 (4.50%) 0

3 (4%) 0

23(11.40%) 11 (5.60%)
21 (10.40%) 9 (4.60%)

19 (9.40%) 11 (5.60%)
28(13.90%) 25 (12.80%)

desconozco la relacion

Otras valor p
Titulaciones
4 (2%) 0,006
1(0.50%) 0,001
33 (16.20%) 0,00
12 (5.90%) 0,011
16 (7.90%) 0,448
70 (34.70%) 0,00
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Entre los estudiantes de Enfermeria fumadores que no querian dejar de fumar les
preocupaba en mayor porcentaje las consecuencias del consumo del tabaco sobre la salud
en relacién a aquellos que querian dejarlo (66.7% vs 87.5%; p=0.042). Mientras que en los
estudiantes de otras titulaciones que querian dejar de fumar les preocupaba en mayor
porcentaje estas consecuencias en relacion a aquellos que querian dejarlo que les
preocupaba poco (49.2% vs 63%; p=0.083)

En cuanto a las consecuencias nocivas que la exposicién al aire contaminado por
humo de tabaco pueda tener entre los no fumadores, tanto a los estudiantes de Enfermeria
como a los de otras titulaciones les preocupaba bastante, en cuanto a Enfermeria un 75%
(12/16) de los que no quieren dejar de fumar y un 58.3% (7/12) de los que quieren. Y en otras
titulaciones un 46.4% (13/28) de los que no quieren dejar de fumar y un 63% (17/27) de los
qgue quieren. Teniendo una relacion significativa entre el consumo de los estudiantes de
enfermeria y las consecuencias nocivas para el fumador pasivo (p<0.001) y no teniendo

relacién para los estudiantes de otras titulaciones (p=0.140).

Consumo de otras sustancias

En latabla 9 se representa la prevalencia global de consumo de otras sustancias entre
los estudiantes universitarios estudiados con un 60.70% (241/397) siendo esta prevalencia en
los fumadores del 81.17% (69/85) y presentando una relacién significativa entre los
estudiantes fumadores y los no fumadores (p<0.001). Se encontraron diferencias estadisticas
por titulacién observando que entre estudiantes de Enfermeria (54.35%; 106/195) el consumo
de otras sustancias fue menor que entre los de otras titulaciones (66.38%; 135/202), en
relacién con el sexo los estudiantes hombres se declararon mas consumidores (71.18%:
p=0.014) que las mujeres y por curso se observé que los estudiantes de cursos superiores
consumen mAas otras sustancias en relacion a los de primer curso (p=0.004). No se

encontraron diferencias estadisticas de consumo por procedencia de estudios.
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Tabla 9. Frecuencias de la distribucion de consumo de otras sustancias por titulo, sexo, estudios

de procedencia, curso y prevalencia de consumo de tabaco

Tabla de consumo n % valor p
Titulaciones Enfermeria 106 54.35 0.002
Otras titulaciones 135 66.38
Sexo Hombre 84 71.18 0.014
Mujeres 157 56.27
Procedencia Bachiller 216 62.42
. 0.994
Otras procedencias 25 49.01
Curso Primero 91 58.33
Segundo 53 55.78
0.004
Tercero 46 63.01
Cuarto 51 69.86
Consumo de tabaco Fumadores 69 81.17
No fumadores 172 51.12 <.001

El andlisis estadistico ha mostrado como existe dependencia o relacién entre la edad
y el consumo de otras sustancias, tanto en Enfermeria (p=0.012) en la figura 1 y en otras

Facultades (p=0.039) en la figura 2.

Figura 1. Edad y otras sustancias Enfermeria
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Figura 2. Edad y otras sustancias en Otras Facultades
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otras sustancias

En cuanto a las sustancias que mas declararon consumir se ha observado como son
el alcohol y la marihuana/hachis. El alcohol en un 48.1% en los no fumadores (153/318) y un
43.52% en los fumadores (37/85) y la marihuana/hachis con o sin consumo de alcohol en los
no fumadores en un 4.71% (15/318) y en los fumadores en un 14.11% (12/85). Existiendo

estudiantes consumidores de marihuana/hachis que no se consideran fumadores.
Profesional sanitario y actitud ante el tabaco

En la tabla 10 se muestra las recomendaciones que el personal sanitario les ha dado
en cuanto al consumo de tabaco existiendo relacion significativa, de manera que los
estudiantes de Enfermeria han recibido mas recomendaciones para que dejen de fumar o
continden sin fumar que los estudiantes de otras titulaciones (p=0.002), probablemente por la

proximidad que tienen con estos profesionales

Tabla 10. Distribucién de las recomendaciones del personal sanitario con respecto al tabaco y la

Facultad
Facultad n (%)
Enfermeria Otras valor p
Facultades
Le han siempre 36 (18.50%) 21 (10.40%)
recomendado
) nunca 96 (49.20%) 120 (59.40%)
que deje de
fumaroque  2gunavez 50 (25.60%)  34(16.80%) 0.002
continte sin no saben que 13 (6.70%) 27 (13.40%)
fumar fumo
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En la tabla 11 se presentan los resultados de las opiniones de los estudiantes en

cuanto si respetan las prohibiciones de fumar, encontrando que los estudiantes de Enfermeria

promueven mas estas prohibiciones que los de otras Titulaciones (p=0.003).

Tabla 11. Distribucion de la promocion de respetar las prohibiciones de fumar

promueve que las personas respeten
las prohibiciones de fumar

Facultad n (%)

Enfermeria Otras
Facultades
si, habitualmente 139 (71.30%) 118
’ (58.40%)
si, de vez en
cuando 47 (24.10%) 57 (28.20%)
no, nunca 9(4.60%) 27 (13.40%)

valor p

0.003
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DISCUSION

Caracteristicas sociodemograficas

El presente estudio ha tenido una tasa de participacion del 81.93% en estudiantes de
Ciencias de la Salud en el grado de Enfermeria, siendo esta participacion parecida a la de

otros estudios similares®?

En Enfermeria fue mayor la participacibn en comparacion con otros estudios
desarrollados en Facultades de Ciencias de la Salud en Espafia e Hispanoamericana donde
la participacion fue del 74.5%©", 70.4%® y 77%9 respectivamente. La participacion de las
muijeres en otras titulaciones fue menor coincidiendo con otros estudios con un 52.4%%“0. La
edad media de los estudiantes coincide con otros estudios en diferentes Universidades
Esparfiolas®:37-%41)  La mayor parte de los estudiantes procedian de Bachiller, coincidiendo
estos resultados con el estudio de Wanden-Berghe y cols®® y difiriendo del estudio de

Fernandez y cols G donde era menor.
Consumo del tabaco y exposicion

La muestra de estudiantes analizada presentd una cifra de no fumadores del 79.5%,
siendo similar a los estudios de Navarro de Saez y cols ®®y Wanden-Berghe y cols ©® que
presentaron unas cifras del 76% y 75.3% respectivamente y difiriendo del estudio Rodriguez
Géazquez y cols donde fue del 60.4%“? y de otros de Facultades espafiolas con un 61.9%®*®
y un 57.5%@ respectivamente, siendo estos dos Ultimos estudios realizados antes de la Ley
42/2010 que regula varios aspectos del consumo de tabaco. Hay un porcentaje considerable
de universitarios de otras titulaciones que no han fumado, coincidiendo con el estudio de
alimentacion y consumo de sustancias de Castafieda Vazquez et al. en la Universidad de

Sevilla con un 68,4%% en hombres y un 63,6% en las mujeres no fumadores“?

Se encontrd asociacién estadistica entre el consumo de tabaco y ser estudiante o no
de Ciencias de la Salud de modo que los estudiantes de Enfermeria fumaban menos que los
de otras titulaciones. Los resultados difieren de los presentados por Mas et al. donde un 27%
de los alumnos eran fumadores (17.20 media de edad)®®, pero coincidiendo con un estudio
en Facultad de Medicina de Guatemala y otro de la Facultad de Ciencias de la Salud de Ledn

donde la prevalencia fue de un 15.9% (rango16-19 afios)“® y (18.2%)®" respectivamente.
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El resto de las titulaciones presentaron una prevalencia de consumo de un 37.3%
(15.25 media de edad), datos diferentes en cuanto a prevalencia de consumo en relacion al
proyecto uniHcos hasta el 2013 de la Facultad de Le6n que fue de un 5% “9, y coincidiendo
con el estudio de Sanchez Lépez en la Universidad Complutense @b en el que 38.7% de las
mujeres y el 38,8% de los hombres eran fumadores y no viendo diferencias estadisticamente
significativas entre ambos grupos en la frecuencia de fumadores (x*>= 0,001, p=0,511). LIlama
la atencion sobre todo con los estudiantes de Enfermeria quieren dejar de fumar en un

porcentaje mas bajo que los de otras titulaciones.

La edad media de inicio de consumo entre los estudiantes fue de 14.5 afos, cifra
inferior a la ENS de 2011 (16 afios) @ y de la Encuesta Nacional sobre Alcohol y Drogas
(EDADES) “” que muestra una edad media de 16.4 afios, pero coincidiendo con el Informe
de 2016 sobre alcohol, tabaco y drogas ilegales en Espafia donde dice que el primer consumo
es a los 13.9 afios, comenzando el habito a los 14.6 afios, datos que se comenzaron a ver
desde el afio 2010“®. Estos datos difieren en un estudio realizado en Espafia en estudiantes
de 6° curso de Medicina donde el 32.54% afirma haber iniciado el consumo de tabaco mientras
realizaba los estudios de Medicina ?9. La prevalencia de consumo de tabaco de toda la
muestra fue del 21.5% coincidiendo este dato con el de la Encuesta Europea de Salud en

Espafia 20142 donde fumaba el 23% entre los mayores de 15 afios.

El total de estudiantes estudiados coincidieron en sefialar como el motivo principal de
inicio de consumo el hecho de que fumaran casitodos sus amigos, coincidiendo con el estudio
de Fernandez et al. y el de la Facultad de Antioquia con un 59.1% @7 y un 41.2% ©“2
respectivamente. Segun el informe 2016 sobre alcohol, tabaco y drogas en el que se analiz6
el consumo de determinadas sustancias (alcohol, tabaco, cannabis, cocaina) en funcién de la
presencia que tiene en el grupo de amigos del estudiante, se observé que la proporcion de

consumidores aumenta entre los alumnos que tienen amigos consumidores de estas®“®

Todos los estudiantes presentaron baja dependencia a la nicotina, este resultado
difiere con un estudio hispanoamericano donde se observo que los estudiantes de Enfermeria
tenian una dependencia alta-moderada, siendo las mujeres mas dependientes que los
hombres “2- . Entre los de enfermeria se observé una motivacion moderada para abandonar
el tabaco incluso les gustaria dejar de fumar a medida que avanza la carrera, frente a los de
otras titulaciones que tienen una motivacion baja, probablemente porque estos Ultimos no ven
los riesgos que produce el tabaco de una manera mas directa. Este resultado coincide con
otro estudio en la Facultad de Ledn @7, en cambio en un estudio hecho en la misma Facultad

entre los afios 2003-10 el grado de motivacion para dejar de fumar de estos estudiantes fue
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bajo “®. Hay que tener en cuenta que la dependencia al tabaco se puede presentar como
una enfermedad crénica®. Probablemente su consumo sea ocasional, social o controlado o
incluso puede ser un consumo regular, que no suele presentar criterios de dependencia de
sustancias por no tener dificultades si tienen que reducir el consumo ©9. En otros estudios
con estudiantes de Ciencias de la Salud también querian dejar de fumar 76,3% de los
estudiantes y el 56,6% lo intentd alguna vez, incluso estos fracasaron en un 47.3%

manifestando una dependencia de 31.1%?°)

Los estudiantes que convivian con personas fumadoras se encuentran mas expuestos
al tabaco, la literatura coincide en afirmar que si se reduce la exposicién al humo de tabaco
incluso de los fumadores pasivos se puede evitar cualquier patologia asociada a él ®V. En el
Informe de 2016 sobre alcohol, tabaco y drogas ilegales en Espafia se observa que la
proporcion de estudiantes que fuman tabaco cada dia es superior entre aquellos que conviven
con algun fumador. En este sentido, el Informe afirma que el 12,9% de los que conviven con
algun fumador también consume tabaco a diario, cifras que aumentan en nuestro estudio a
un 63.52%. Sin embargo, la prevalencia en el colectivo que no convive con ningun fumador
se reduce al 4,9% “® segun el Informe, coincidiendo en una prevalencia menor en nuestro

estudio.
Conocimientos de los problemas de salud en cuanto al habito tabaquico

Los estudiantes de enfermeria conocian mejor los riesgos de los problemas de salud
gue el resto de las titulaciones, lo cual demuestra que el nivel de conocimientos es bueno
aunque no identificaron el consumo con el Cancer de vejiga y el bajo peso al nacer
coincidiendo con otro estudio en estudiantes de la Salud®”. Seria conveniente no solo enfocar
la prevencién del tabaco y sus consecuencias en la educacién secundaria si no también hacer
campafas destinadas a los estudiantes universitarios, en este caso para abandonar el habito,
puesto que la mayoria empiezan a fumar antes del comienzo de su vida universitaria, y en el
caso de los estudiantes de Ciencias de la Salud en una adecuada formacién en conocimientos
de prevencion y promocién del habito tabaquico y en adoptar actitudes adecuadas con cuanto
a su consumo puesto que van a ser futuros profesionales dedicados a dar educacién a la

poblacion.
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A los estudiantes de Enfermeria que son fumadores les preocupa las consecuencias
del consumo de tabaco tanto para su salud como para la salud de otras personas que estén
expuestas al aire contaminado por el humo del tabaco, probablemente esté relacionado a que
estan mas sensibilizados al tener mas conocimientos y sobre todo por estar mas cerca de la

realidad de estas consecuencias
Consumo de otras sustancias

Los estudiantes hombres presentaron mayor prevalencia de consumo de otras
sustancias y esta se incrementaba por curso. Esta relacion fue mas significativa entre los
estudiantes fumadores, sobre todo con el alcohol y la marihuana/hachis. Estos resultados
coinciden con la Encuesta sobre Alcohol y Drogas de 2013-14“" que afirma que la mayor
prevalencia de consumo de alcohol se encuentra en el grupo de adultos jovenes de 15 a 29
afios, siendo el botellon mas frecuente entre los 15 y 24 y siendo los hombres los que
consumen en mayor proporcion que las mujeres. Los consumidores de marihuana y hachis
no se consideraron fumadores lo cual puede haber reducido la prevalencia de fumadores entre
los estudiantes en un 3.77% mas (15/397). Segun la Fundacion Atenea, un 25.6% de la
poblacion universitaria no ha probado ninguna sustancia ilegal, pero los que la consumen
superan al consumo de la poblacion general, alcohol 86%, cannabis 32.2% y cocaina 5.5%©?,
Comparando nuestro estudio con el de la Fundacion un 87.15% (346/397) no han probado
ninguna sustancia ilegal, alcohol un 58.43%, cannabis un 12.34% y cocaina un 0.50%. Como
conclusion esta encuesta de la Fundacion afirma que la poblacion universitaria tiene una baja
percepcién del riesgo de consumo de sustancias, menor en los hombres, especialmente sobre
el consumo de alcohol y cannabis, en nuestro estudio la prevalencia de consumo es menor y
los estudiantes que no han probado ninguna sustancia ilegal tienen un porcentaje mayor
probablemente porque hay una muestra parecida entre estudiantes de otras titulaciones y de

enfermeriay estos mejoran el resultado final.
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Profesional sanitario y actitud ante el tabaco

Los estudiantes de enfermeria han recibido mas recomendaciones de los
profesionales sanitarios, con respecto al consumo de tabaco que los de otras titulaciones,
probablemente por la cercania que tienen con ellos tanto en las aulas como en las préacticas
externas. Se ha demostrado que el consejo sanitario con una intervencion breve es una de
las intervenciones esenciales y mas coste-efectivas en el tratamiento del tabaquismo®?:
incluso aumenta la probabilidad de conseguir la abstinencia, y esta intervencién es mas eficaz
cuanto mas intensa es®® Los estudiantes de enfermeria promueven mas que otros
estudiantes a que respeten las prohibiciones de fumar en sitios determinados, seguramente
porque se estan formando como futuros profesionales de la salud y estan mas concienciados
en respetar los lugares en los que no se pueden fumar, estas prohibiciones cuyas medidas
tuvieron una mayor repercusion social con la ley antitabaco del 2010® que extendia la
prohibicion de fumar a cualquier tipo espacio de uso colectivo, local abierto al publico, que no

esté al aire libre.
Limitaciones

Entre las limitaciones del estudio podemos mencionar que la generalizacion de los
hallazgos debe hacerse con precaucién puesto que hay una muestra pequefia de los
estudiantes de otras titulaciones aunque se intentd que hubiese un nimero parecido en cada
curso. Otras limitaciones son las preguntas cerradas del cuestionario y esto significa que los
participantes solo pueden elegir las opciones disponibles y que al ser un estudio transversal
s6lo puede proporcionar una instantanea de un momento dado. También hay que considerar
la limitacion del tiempo para recoger el cuestionario puesto que a principios de mayo se
acababan las clases y comenzaba el periodo de exdmenes periodo en el cual era mas dificil

recogerlas.
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CONCLUSIONES

Los estudiantes de enfermeria presentaron cifras de consumo de tabaco
estadisticamente inferiores al del resto de titulaciones analizadas. La dependencia a la
nicotina fue baja en el conjunto global de los estudiantes universitarios y la motivaciéon fue
moderada en enfermeria y baja en otras titulaciones. Los estudiantes que mas fuman conviven

con personas fumadoras

Los estudiantes hombres fumadores afirmaron consumir mas sustancias,
incrementandose su consumo por curso académico. Destaca que entre los aquellos

estudiantes que declararon consumir marihuana no se consideraban fumadores.

Los estudiantes de enfermeria universitarios promueven el respeto a las prohibiciones
en lugares en los que no se puede fumar y les preocupa mas las consecuencias del tabaco
en mayor medida que entre el resto de estudiantes. Como futuros profesionales sanitarios
deberan promover habitos saludables haciendo educacion para la salud y consejo sanitario,
realizando una evaluacion de los resultados para ver donde se puede incidir mas para poder

mejorarlos.

Hay que implementar modificaciones necesarias en las guias docentes e identificar las
deficiencias que puedan existir para que los estudiantes de Enfermeria puedan identificar los
riesgos del tabaco y de otras sustancias. Estos estudiantes van a ser futuros promotores de

la salud siendo su actuacion un modelo social y sanitario.

Hay que centrarse mas en programas de abandono del tabaco, puesto que la mayoria
ha comenzado a fumar antes de iniciar sus estudios universitarios asi como programas tanto
de prevencion como de abandono en otras sustancias puesto que aumenta su consumo a
medida que avanza la carrera. Hay que establecer medidas de prevencién en la educacién
secundaria debido a que los estudiantes comenzaron a fumar antes del comienzo de la

Universidad.
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ANEXO |

CUESTIONARIO DE TABAQUISMO

Fecha de encuesta: /]

DATOS PERSONALES

Sexo: Hombre OO Mujer O

Fecha de nacimiento: / /

Facultad: Enfermeria O Otras

Curso: Primerod Segundo O Tercerod Cuarto O

Estudios previos que le han dado acceso al grado:

Bachiller 0 FP [ Mayor25 [0 Diplomado O Licenciado 0 Graduado O

1. ¢Cual de las siguientes formas describe mejor su consumo de tabaco o de cigarrillo

electronico en la actualidad?

* No fumador que nunca he fumado O 1

* No fumador que lo he dejado o 2

« Fumador que no quiere dejar de serlo O 3

» Fumador que esta dispuesto a realizar un serio intento de abandono [ 4
« Vapeador (cigarrillo electrénico) O 5

+ Fumador y vapeador O el

» No vapeador que lo ha dejado o 7
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la. Actualmente, ¢fuma alguna de las personas con las que convive en su domicilio?  Si
O NoO

1b. (Ha estado expuesto a ambientes cargados de humo de tabaco en los ultimos dias?
Sid NoOO

2. En general,

« ¢Hasta qué punto le preocupan los riesgos y las consecuencias del consumo de tabaco sobre
la salud? Mucho 0 Bastante 1 Poco 0 Nada [

» ¢Y las consecuencias nocivas que el humo de tabaco ambiental pueden tener en personas que
no son fumadoras? Mucho [0 Bastante 0 Poco [ Nada [

3. ¢Algunavez su médico/enfermerale harecomendado que deje de fumar, si es fumador,
0 que continue sin fumar, si no fuma?

« Siempre O Nunca O Algunavez O No saben que fumo O
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4. A continuacion, tiene una relacién de problemas de salud. Para cada uno de ellos,
guisiera que me dijera la relacién que usted cree que existe entre el consumo de tabaco y la

aparicion del problema:

No
Causa Una ) Desconozco
Problema o i existe y
principal causa mas » la relacion
relacion

Céancer de pulmon | O O O
Bronquitis crénica ([ O O O
Enfisema pulmonar O O O O
Céancer de garganta | O O O

Enfermedad vascular
O O O O

periférica

Cancer de vejiga O O O O
Enfermedad coronaria (| a O O
Cancer de laringe O O O O

Leucoplasia cavidad
| O | O

bucal
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5. A continuacién, le voy a citar algunos de los motivos que pueden tener importancia

para hacer que un futuro profesional de la salud abandone el habito tabaquico. Para cada uno

de ellos sefiale por favor el grado de importancia que pueden tener segln su propia opinién:

Muy Bastante Poco Nada
importante importante importante importante
Proteger la salud O O O O
Evitar la  aparicibn  de O O O O
sintomas/enfermedades relacionadas
con el consumo de tabaco
Presion ejercida por O a O O
profesionales sanitarios
Dar buen ejemplo O O O O
No molestar a personas O O O O
préximas
Evitar el ambiente cargado de O O O O

humo de tabaco

6. ¢ Promueve usted que las personas respeten las prohibiciones de fumar?

. * Si, habitualmente O Si, de vez en cuando 0 No, nunca O
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7. Paracada uno de los distintos problemas de salud que le voy a leer, indique la relacion
gue usted cree que existe entre la exposicién al humo ambiental del tabaco/ser fumador pasivo

y la aparicion de estos problemas de salud:

Problema Causa Una No Desconozco
principal causa mas existe la relacion
relacion
Céancer de pulmoén O O O O
Enfermedades respiratorias O O O O
Enfermedades O O O O

cardiovasculares

Asma infantil O O O O

Otros problemas O O O O
respiratorios en nifios (bronquitis,

neumonias...)

Bajo peso de recién nacidos (| O O O
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8. En esta pregunta se recogen una serie de frases sobre el papel que desempefian los

profesionales de lasalud ala horade prevenir el habito tabaquico. Exprese su grado de acuerdo:

Muy Bastante Poco Nada

de acuerdo de acuerdo de acuerdo | de acuerdo

Los consejos de los
profesionales de salud son muy 0 0 0 0
importantes para ayudar y
convencer a una persona para que
deje de fumar

Los profesionales de salud
nunca deberian fumar delante de sus O O O O

pacientes para dar buen ejemplo

Los profesionales de salud
desempefian un papel de modelo O O O O

social en relaciéon con el habito

Los fumadores tienen muy en

cuenta las recomendaciones de los

_ O O O O
profesionales de salud sobre los
efectos nocivos del tabaco
Los profesionales de salud
tienen la obligacién de intentar
d O d d

convencer a sus pacientes para que

dejen de fumar
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9. Respecto del consumo de sustancias:
11.1. No consumo ninguna sustancia [

11.2. Consumo (sefiale las sustancias que consume): Tabaco [ Alcohol O
Marihuana/hachis O

Cocaina O ExtasissMDMA O Metanfetamina/Cristal 0 Heroina O  Hongos O

S| ERES NO FUMADOR PUEDES ENTREGAR EL CUESTIONARIO Y GRACIAS POR TU
COLABORACION.

SI ERES EXEUMADOR PASA A LA PREGUNTA 10

SI ERES FUMADOR PASA A LA PREGUNTA 13

10. ¢ A qué edad empez6 a fumar? afios

11. ¢ Cuéanto tiempo hace que dejé de fumar? dias
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12. ¢ Cudles fueron los dos principales motivos que le llevaron a dejar de fumar?

El tabaco dafiaba mi salud [ Econdémicos O Porque era un habito sucio

El tabaco perjudicaba mi salud OJ Por el mal ejemplo [ Por presiones familiares

El tabaco dafia la salud de otros I No queria que el tabaco me dominara 0 Otros [

PUEDES ENTREGAR EL CUESTIONARIO Y GRACIAS POR TU
COLABORACION

FUMADORES

13. (A qué edad probé su primer cigarrillo?

14. ;Desde qué edad fuma regularmente?

15. ¢ Cuantos afos lleva fumando?
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16. ¢ Por qué empez6 a fumar? (motivo principal)

* Fumaban casi todos mis amigos [ [J

* Fumaba mi mejor amigo (alguien importante para mi) O O
* Me sentia mayor, independiente 0 [

* Para sentirme mas integrado [ [

* Me gustaba el sabor y olor 0

* Otros (especificar) ||

17. Respecto del consumo de cigarrillos:

17.1. Si es fumador diario, ¢,cuantos cigarrillos fuma al dia? ____ cig./dia

17.2. Si es fumador ocasional, sefiale el consumo que mejor se ajuste a su realidad:

a.- cig. /semana b.- cig. / mes

18. Actualmente los cigarrillos los fuma:

Enteros hasta el filtro 0 Casi todo el cigarrillo (I

apago

La mitad del cigarrillo 0 Lo enciendoy lo
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19. Actualmente ¢fuman algunas de las personas con las que convive en su domicilio?

Sid No[O

20. En caso afirmativo, sefiale cual:

Padre 0O Madre OO Pareja 00 Compaifiero piso O O Otros O OO

21. ¢ Considera a su grupo de amigos como fumadores?

Sid0 NoO

22. (Empezé a fumar en la universidad?

Sid No[O
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23. TEST
« ;Cuantos cigarrillos fuma aldia? 1a100 11-200 21-300 =310
+ ¢, Cuanto tiempo pasa entre que se levanta y se fuma su primer cigarrillo?
Menos de 5minuto 0 De6a30mind De 31a60mind Mas de 60 min
* ¢ Fuma por las mafianas? Sid No [
« ¢ Encuentra dificil no fumar en lugares donde esta prohibido? Si0 No [
« ¢, Fuma cuando esta enfermo? Sid0 No O

* ¢, Qué cigarrillo le produce mayor satisfaccion? El primero del dia 0 Otros [J

24. TEST

* ;Le gustaria dejar de fumar? No OO Si[d

« ,Cuanto interés tiene en dejarlo? Nada [0 Algo O Bastante 0 Mucho O

* ¢ Intentaria dejar de fumar en las proximas semanas?

Definitivamente no [ Quizas O sid Definitivamente si [J

* ; Cabe la posibilidad de que usted sea un exfumador en los préximos seis meses?

Definitivamente no O Quizas O sid Definitivamente si [

PUEDES ENTREGAR EL CUESTIONARIO Y GRACIAS POR TU
COLABORACION
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ANEXO I

A/A del Presidente Comision de Bioética

UNIVERSIDAD DE BURGOS de la Universidad de Burgos
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
GRADO EN ENFERMERIA

Documentacion para la solicitud de autorizacion previay expresa de procedimientos

Daniel Fernandez Garcia, con DNI 09799906C, profesor/a del area de ENFERMERIA,
en el Departamento de ENFERMERIA Y FISIOTERAPIA de la Universidad de Le6n y tutor/a
responsable de M2 Aranzazu Febrero Ortiz de Quintana con DNI 13128658M, alumno/a del
Master en investigacion en Ciencias sociosanitarias de la Facultad de Ciencias de la Salud de
Ledn

EXPONE:

Que con el objetivo de realizar el Trabajo de Fin de Master en la titulacién de Master
en investigacion en Ciencias sociosanitarias pretende llevar a cabo el proyecto titulado
“Consumo de tabaco en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud y Derecho: estudio
comparativo”

Se adjunta memoria del proyecto para su evaluacion.

SOLICITA:

Informe favorable por parte de la Comisién de Bioética de la Universidad de Burgos
para llevar a cabo el proyecto anteriormente referenciado y poder presentarlo como Trabajo

de Fin de Master.

Burgos a 10, de febrero de 2017 _.

/7/;‘
/N
/

Fdo: M2 Aranzazu Febrero Ortiz

Fdo: Daniel Fernandez Garcia .
de Quintana

Tutor/a de Trabajo de Fin de

Alumno/a de Trabajo de Fin de
Master

Master

Investigador/a responsable

Investigador/a
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ANEXO Il

UNIVERSIDAD DE BURGOS
COMISION DE BIOETICA

AMABLE CORCUERA TORRES. Presidente de la Comisiéon de Bioética de la
Universidad de Burgos. ante el escrito presentado por D. DANIEL FERNANDEZ
GARCIA Y DNA. M* ARANZAZU FEBRERO ORTIZ DE QUINTANA (Facultad de
Ciencias de la Salud). por el que solicitan informe favorable de la citada Comision para la
realizacion de un cuestionario sobre tabaquismo. en el marco del Trabajo Fin de Master
(Master de investigacion en ciencias sociosanitarias), comprometiéndose todos los agentes
implicados a solicitar el oportuno consentimiento y a garantizar el anonimato y el deber de
secreto profesional. MANIFIESTA

- Que en la reunién de la Comision de Bioética de 18 de febrero de 2016 se acordd
informar favorablemente todos aquellos provectos de TFG/TFM de las distintas
titulaciones de la Universidad. cuya metodologia consistiera en la obtencién o
tratamientos de datos a través de cuestionarios. encuestas u otros instrumentos analogos
siempre v cuando se garantice el respeto a la legislacion vigente respecto al
consentimiento informado. el derecho a la intimidad v el uso de datos de caracter
personal. En estos casos. se autoriza al Presidente v/o al Secretario de la Comision a
emitir un informe que manifieste tales extremos. que serd remitido a los solicitantes.

- Que. en el caso planteado se cumplen las condiciones y los requisitos anteriormente
mencionados. por lo cual se emite INFORME FAVORABLE para la realizaciéon del
cuestionario solicitado.

Lo que se traslada a los solicitantes. a los efectos oportunos. en Burgos. a 13 de enero de
2017.

'J:\. 2% o I‘d_ k.

co= -
R —
— KT

Fdo.: Amable Corcuera Torres.
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ANEXO IV

lllmo Sr Decano:

Mi nombre es M2 Aranzazu Febrero Ortiz de Quintana y en la actualidad me
encuentro realizando el Trabajo de fin de Master bajo la tutela de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad de Leén dirigida por mi tutor Daniel
Fernandez Garcia, profesor de dicha Facultad, cuyo titulo es “Consumo de
tabaco en estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud y Derecho:
estudio comparativo” cuyo objetivo principal es describir la prevalencia del
consumo de tabaco y los patrones de consumo en los universitarios de ambas

Facultades

Por tanto, necesitaria su aprobacioén para poder distribuir dicho cuestionario
andnimo entre estos alumnos entre los meses de febrero, marzo, abril y mayo

de 2017 para posteriormente realizar el andlisis de los datos obtenidos

Por todo ello necesitaria su beneplacito, si procede agradeciéndole de
antemano su amabilidad

Atentamente

‘(.

Aranzazu Febrero

Informado favorablemente
EL DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
UNIVERSIDAD DE BURGOS

~Fdo: Fernando Lara Ortega
Burgos, 10 de marzo de 2017
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ANEXO V

Estimado alumno:

Mi nombre es Aradnzazu Febrero Ortiz de Quintana, enfermera del Hospital
Universitario de Burgos y profesora asociada de la Facultad de Ciencias de la Salud en el

grado de enfermeria

Solicito su ayuda y colaboracién para rellenar un cuestionario que forma parte de mi
Trabajo de fin de Master en Investigacion en Ciencias Sociosanitarias que actualmente estoy
cursando, el cual se titula “Consumo de tabaco en estudiantes de la Facultad de Ciencias de
la Salud y Derecho: estudio comparativo”. Este estudio tiene como objetivo principal describir
la prevalencia del consumo de tabaco y los patrones de consumo en los universitarios de

Ciencias de la Salud y de Derecho

La encuesta, que es totalmente voluntaria y anonima, consta de unos items
sociodemogréficos, seguidos de una serie de cuestiones cerradas (de respuesta multiple o

Unica), y de opinién con relacion al tema de estudio.

Siempre se respetara su confidencialidad, cumpliendo la Ley de Proteccién de Datos
15/1999. Tendra el derecho de retirarse del estudio, si en algin momento de la encuesta asi
lo desea.

Es breve y no le va a llevar mas de 15 minutos completarla.

De antemano le doy las gracias por su colaboracion, sin la cual no seria posible llevar

a cabo ese estudio

Si alguna/o de vosotras/os, quiere mas informacién sobre el trabajo, los objetivos o

cualquier informacién que desee, quedo a vuestra disposicién. Mi correo es

mafebrero@ubu.es
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