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RESUMEN

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo y transversal de 131 estudiantes de la
Secundaria Basica “Argenis Burgos”, atendidos en el Servicio de Estomatologia del
Policlinico Universitario “Julian Grimau Garcia” de Santiago de Cuba, desde abril de
2013 hasta igual periodo de 2014, a fin de determinar la prevalencia del tabaquismo
en alumnos de noveno grado, para lo cual se aplicé un cuestionario anénimo. Se
utilizé el porcentaje como medida de resumen. En la serie predominaron el habito de
fumar, sin diferencias en relaciéon con el sexo, y el desconocimiento de los dafios
causados por el tabaquismo a la salud general y bucal.
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ABSTRACT

An observational, descriptive and cross-sectional study of 131 students from the
“Argenis Burgos" junior high school, assisted in the Stomatological Department of
Julian Grimau Garcia™ University Polyclinic in Santiago de Cuba, was carried out from
April, 2013 to the same period of 2014, to determine the prevalence of nicotine
addiction among ninth-grade students, for which an anonymous questionnaire was
applied. The percentage was used as a summary measure. Smoking habit
predominated in the series, without differences related to sex, and lack of knowledge
about the damage caused by nicotine addiction to the general and oral health
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INTRODUCCION

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), el tabaquismo es la principal
causa evitable de mortalidad en la regién, pues ocasiona mas defunciones que el

sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA), el consumo de alcohol y de drogas
ilicitas, los accidentes de transito, asi como la violencia.®
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La mayoria de los peligros del tabaco no se evidencian en la salud del fumador hasta
pasados afos o incluso décadas después de iniciarse el consumo. Es por ello que,
mientras este aumenta en todo el mundo, la epidemia de enfermedades y muertes
conexas aun no ha alcanzado su punto algido.?

Cabe destacar que el fumador no solo dafia su salud sino también la de aquellas
personas que respiran el humo del cigarrillo aunque no fumen.®

Los nifios también son afectados por el tabaco, mas de 40 % del total tienen al menos
un progenitor que fuma; unos 700 millones, casi la mitad de los que viven hoy,
respiran aire contaminado.”

Al respecto, la tercera encuesta de factores de riesgo aplicada a mas de 9 millones de
cubanos arrojé que 24 % de la poblacién mayor de 15 afios fuma activamente, de ellos
16 % son féminas y 31 % varones; de la misma manera, mas de 50 % estan
expuestos al humo del tabaco ajeno. La media de edad para el comienzo de la
adiccion es de 17 afos, pero es muy preocupante que la brecha existente entre nifios y
nifas ha disminuido, pues anteriormente ellos fumaban primero y ellas después; ahora
el espacio entre su inicio es cada vez menor, debido a que 17 % de los adolescentes
de 13-15 afios tienen este habito, por tanto, ha habido un incremento en ese
segmento poblacional.®

La promocién de practicas saludables durante la adolescencia y los esfuerzos que
protejan mejor a este grupo etario frente a los riesgos, garantizardn a muchos una
vida mas larga y productiva.®

Ahora bien, el tabaquismo es el causante de numerosas muertes y enfermedades a
mediano y largo plazo que afectan la salud general y bucal. Como en numerosas
familias del area de salud del Policlinico Universitario “Julidn Grimau Garcia” se
practicaba este habito y los adolescentes se iniciaban en él por curiosidad e imitacion,
los autores decidieron determinar la prevalencia del tabaquismo, pues no se cuenta
con estudios de este tipo; de manera tal que que se pueda dirigir la educacién para la
salud en las consultas de consejeria bucal existentes en todas las escuelas para
desestimular su consumo, debido a que la adolescencia es considerada como la etapa
mas susceptible a desarrollar una adiccion.

METODOS

Se realiz6é un estudio observacional, descriptivo y transversal, con vistas a determinar
la prevalencia del tabaquismo en alumnos de noveno grado de la Secundaria Béasica
“Argenis Burgos”, pertenecientes al area de salud del Policlinico Universitario “Julian
Grimau Garcia” de Santiago de Cuba, atendidos en el Servicio de Estomatologia de
esta unidad, desde abril de 2013 hasta igual periodo de 2014.

El universo estuvo constituido por 131 estudiantes matriculados en noveno grado,
cuyos padres autorizaron su participacion en el estudio a través del consentimiento
informado.

Se recogi6 la informacién mediante una encuesta andnima para determinar la
prevalencia del habito de fumar en los adolescentes, la cual conté con 13 preguntas,
de ellas 11 seleccionadas de la Encuesta Mundial sobre Tabaquismo en Jévenes,
desarrollada por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) para analizar la evoluciéon
del consumo del cigarrillo entre los jévenes en paises de todo el mundo; para ello se
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us6 una metodologia comdn y un cuestionario Unico que fueron adaptados al pais por
el grupo de trabajo en tabaquismo del Programa de Enfermedades no Transmisibles de
Ciudad de La Habana. Ademaés, hubo 2 preguntas para identificar el nivel de
conocimientos que poseian los jovenes sobre los dafios provocados por el tabaco en la
salud general y bucal.

Entre las variables de interés para el estudio figuraron:
- Caracteristicas de los individuos: sexo

- Relacionadas con el consumo de productos del tabaco: condicién de fumador, no
fumador y haber fumado alguna vez, exposicidon al tabaquismo pasivo en el hogar,
expresada por la convivencia con fumadores; asi como forma de obtener el cigarrillo.

- Conocimientos con respecto al tabaco: informacion recibida sobre el dafio del tabaco
por parte de familiares, considerar que es facil dejar el habito, considerar el tabaco
dafino para su salud, creer que debe prohibirse fumar en lugares publicos,
considerar el tabaco una droga y si el humo ajeno era dafino a su salud; todas
operacionalizadas en: si y no.

- Conocimientos sobre los dafios que causa el tabaco en la salud general y bucal,

operacionalizadas en: inadecuado (menos de 70 % de respuestas correctas (3
incisos) y adecuado (70 % de respuestas correctas).

Para determinar la tasa de prevalencia se utilizé la siguiente formula:

Total de fumadores

Total de adolescentes encuestados

La recoleccién de los datos primarios se realizé de forma prospectiva y se
materializé en la labor de terreno, las variables se anotaron en la planilla de
vaciamiento confeccionada al efecto. Una vez obtenido el dato primario la
informacién se proces6 en una computadora mediante el programa Epinfo para
calcular las tablas de contingencias; se utilizé el porcentaje como medida de
resumen para los comentarios y se calculé la tasa de prevalencia de tabaquismo. No
se realizaron pruebas de significacion estadisticas, pues se trabajé con todo el
universo.

RESULTADOS

En este estudio la prevalencia del tabaquismo fue de 29,0 % con 38 adolescentes
fumadores, y 41,2 % (54 estudiantes) habian probado el cigarro alguna vez; cifras que
los autores consideran elevadas.

No hubo predominio en cuanto al sexo entre los fumadores; en los no fumadores
escasamente fue mayor el nUmero de féminas con 52,7 %; sin embargo, de los 54
adolescentes que refirieron haber fumado alguna vez el sexo masculino superé
discretamente al femenino con 53,7 %.

Resulta importante sefialar que 55,3 % refirieron que obtenian el cigarrillo a través de
tiendas y vendedores callejeros.
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Notese que 64,1 % de los estudiantes estaban expuestos al tabaquismo pasivo en el
hogar, de los encuestados con este habito 78,9 % convivian con padres o familiares
fumadores y 58,1 % refirieron no fumar. Este habito primé en la figura paterna con
26,8 % (tanto para fumadores como para los que no tenian el habito).

Solo 69,5 % de los adolescentes recibid informacién por parte de la familia sobre los
dafios del tabaco y aunque 108 encuestados lo consideraron como una droga, 56,5 %
refirié que es facil dejar de fumar.

Por otra parte, 90,8 % sabia que el cigarro causa dafos a la salud y 87,0 % que la
exposicion al humo del tabaco ajeno es perjudicial, pero solo 75,8 % estuvo de
acuerdo en que se prohiba fumar en los lugares publicos.

La tabla 1 muestra que 71,7 % de los estudiantes poseian conocimientos inadecuados
con respecto a los dafios que ocasiona el habito de fumar en la salud general y solo
28,2 % (37 alumnos) obtuvieron la calificacién de adecuado, por lo que existi6 mayor
desconocimiento entre los fumadores con 76,3 %. Asimismo, el mayor porcentaje de
los jévenes desconocian que el tabaquismo provoca infartos y disfuncion sexual, lo cual
influy6 en estos resultados.

Tabla 1. Conocimientos de los adolescentes sobre los dafios del tabaco a la salud en

general
Conocimientos Fumadores No fumadores Total
No. %" No. %* No. %*
Adecuado 9 23,7 28 30,1 37 28,2
Inadecuado 29 76,3 65 69,9 94 71,7
Total 38 100,0 93 100 131 100,0

*Porcentaje calculado sobre la base del total de columnas

Como se observa en la tabla 2, apenas la mitad de los encuestados (51,9 %) poseian
conocimientos adecuados sobre los dafios que el tabaco ocasiona a la salud bucal. De
los fumadores, 80,9 % mostraron conocimientos inadecuados en las preguntas
relacionadas con el dafio que causa el tabaquismo a los tejidos periodontales, y la
relaciéon con el cancer bucal (42,7 %).

Tabla 2. Conocimientos de los adolescentes sobre los dafios del tabaco a la salud

bucal
Conocimientos Fumadores No fumadores Total
No. %> No. %> No. %>
Adecuado 15 39,5 53 57,0 68 51,9
Inadecuado 23 60,5 40 43,0 63 48,1
Total 38 100 93 100,0 131 100,0

*Porcentaje calculado sobre la base del total de columnas

DISCUSION

Los estudios sobre el tema muestran diversos resultados, pero en general arrojan
cifras elevadas de prevalencia; concuerda con estos hallazgos los de la Encuesta
Mundial sobre Tabaquismo en Jévenes realizada en Cuba, en el 2001.’
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En cuanto al sexo, no se encontraron diferencias al igual que en la investigacion
realizada por Gonzalez et al;® sin embargo, Fernandez et al® obtuvieron mayor
prevalencia del tabaquismo en el sexo masculino, esto pudiera estar dado por las
diferencias de edades en la muestra estudiada.

La mayor parte de los adolescentes fumadores obtenian el cigarrillo a través de
tiendas, a pesar de las prohibiciones para su venta a menores, por lo que se violaba lo
establecido; ademas, la oferta de cigarrillos sueltos que se venden en la red minorista
de comercio abarata los precios. También existen los vendedores ilegales que
compran las cajas de cigarro y los comercializan al menudeo, forma usada
frecuentemente en los barrios, lo que hace mas asequible la obtencién del cigarro por
estos muchachos. La encuesta de factores de riesgo del 2010 evidencié que apenas a
5,5 % de los adolescentes no se les vendié cigarrillo debido a su edad.®

Es preocupante la exposicion al tabaquismo pasivo en el hogar, ello denota
desconocimiento y poca percepcion del riesgo por parte de la familia. Los estudios
realizados por el Instituto Nacional de Higiene y Epidemiologia de Cuba revelaron que
60 % de los adolescentes estan expuestos al tabaquismo pasivo, lo que ubica a este
pais como el primero de América con exposicién al humo del tabaco en el hogar.*

Otros estudios muestran prevalencias elevadas, entre ellos los de Fernandez et al® y
Ferrer et al** quienes obtuvieron que en la poblacién adolescente estudiada 67,3 y
55,0 %, respectivamente, estaban expuestos al tabaquismo pasivo en el hogar.

De hecho, dirigir la educaciéon para la salud a sensibilizar a los padres sobre los
peligros a los que estan expuestos sus hijos cuando alguien fuma en su presencia y las
ventajas que traen los espacios libres de humo es importante para proteger la salud,
pues la familia es vital en la educacién y en la formacién de estilos de vida saludables.

En general existe poco dominio de los dafios que ocasiona el tabaco a la salud general
y bucal, la falta de informacion le impide asumir a las personas conductas protectoras.
En las clinicas y los departamentos de educaciéon para la salud se aborda de forma
insuficiente el tema al igual que en la escuelas, pues en la mayoria de los casos se
limitan a realizar charlas poco motivadoras para los adolescentes, quizas sea porque
no se tiene total conciencia del peligro que ocasiona el tabaquismo a fumadores activos
y pasivos, asi como los efectos que a largo plazo puede causar el habito.

Los estomatoélogos deben involucrarse mas en este problema, puesto que las
enfermedades generales ocasionadas por el tabaquismo (infartos, cancer y otras)
tienen repercusion en su trabajo diario, debido a que estos pacientes son considerados
de riesgo por su enfermedad y por los medicamentos que consumen, los cuales
pueden influir en las afecciones bucales y estas, al mismo tiempo, pueden constituir un
factor agravante de su enfermedad de base; es por ello que prevenir el habito en las
edades tempranas debe ser una prioridad.
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