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RESUMEN



Objetivo: Determinar la relacion entre factores de riesgo asociados al
consumo de tabaco en adolescentes I.E.P."Los Licenciados.” Ayacucho,
2019”. Es una investigacion de tipo cuantitativa y aplicada porque la
informacion se presentara, analizara e interpretara estadisticamente y de la
misma manera se utilizard el marco teorico existente, producto de la

Investigacion basica, busqueda de posibles aplicaciones précticas.

Material y Método: La investigacion es correlacional transversal, se
trabaj0 con una muestra de 143 estudiantes, para el recojo de la
informacion se utilizé un cuestionario tipo Likert de 10 items, la validez del
instrumento se logra mediante pruebas de conformidad a criterio de

expertos, obteniendo un valor aceptable para su aplicacion.

Enfoque de investigacidbn cuantitativa, donde la informacion sera
presentada, analizada e interpretada estadisticamente (Moisés, Ango,
Palomino y feria ,2018).

Tipo de estudio: aplicado, donde se utilizar4 el marco tedrico existente,
producto de la investigacion basica, en busca de posibles aplicaciones

practicas

Nivel de investigacion: correlacional, porque determinara la relacién
simétrica entre las variables. Disefio de estudio transversal, donde se

recopilarda informacion en momento (no ameritara seguimiento).

Area de investigacion: institucion educativa publica “los Licenciados”,
situado en el jr. 26 de enero no. 343 del distrito de Ayacucho, provincia de
Huamanga, del departamento de Ayacucho. Es una organizacién educativa

del nivel secundario con una demanda escolar de 591 estudiantes.

La confiabilidad se realizé mediante coeficiente Alpha de Cronbach
con un valor de 2 0,75 La prueba de hipétesis se realiza mediante prueba

de Rho de Espearman.

Resultados: En la tabla N° 01, se observa, que del 100% de
alumnosdelal.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019. 23,3% consume
tabaco, de los cuales 3,3% (1) son mujeres y el 20% (6) hombres. El 76,7%
de los alumnos no consume tabaco de las cuales 53.3% (16) son de sexo

femenino y solo el 23,3 % (7) son de sexo masculino.
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Conclusiones: Basado en una encuesta de conocimientos sobre los
peligros del consumo de tabaco en adolescentes de los cuales el 56,7 (17)
no presentan un conocimiento “deficiente” sobre el consumo de tabaco,

20,0% (6) un conocimiento “Regular”.

Palabras claves: Factores de riesgo, tabaco, consumo, adolescentes,

efecto, motivo prevalencia.
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Objective: To determine the relationship between risk factors associated
with tobacco consumption in adolescents |.E.P. "Los Licenciados."
Ayacucho, 2019. "It is a quantitative and applied research because the
information will be presented, analyzed and interpreted statistically and in
the same way the existing theoretical framework will be used, as a result of
the Basic Research, search for possible practical applications.

Material and Method: The research is cross-sectional correlational, it
worked with a sample of 143 students, a 10-item Likert-type questionnaire
was used to collect the information, the validity of the instrument is achieved
through tests according to expert criteria, obtaining an acceptable value for

your application.

Quantitative research approach, where the information will be presented,
analyzed and statistically interpreted (Moisés, Ango, Palomino y Feria,
2018).

Type of study: applied, where the existing theoretical framework, product of

basic research, will be used, in search of possible practical applications

Research level: correlational, because it will determine the symmetric
relationship between the variables. Cross-sectional study design, where

information will be collected at the moment (it will not merit follow-up).

Research area: public educational institution "Los Licenciados", located in
the jr. January 26 no. 343 of the district of Ayacucho, province of Huamanga,
of the department of Ayacucho. It is an educational organization at the

secondary level with a school demand of 591 students.

Reliability was determined using Cronbach's Alpha coefficient with a value
of 2 0.75. The hypothesis test was performed using the Espearman's Rho

test.

Results: In table N ° 01, it is observed that 100% of the students of the
I.E.P."The Graduates". Ayacucho, 2019. 23.3% consume tobacco, of which
3.3% (1) are women and 20% (6) are men. 76.7% of the students do not
consume tobacco, of which 53.3% (16) are female and only 23.3% (7) are

male.

vii



Conclusions: Based on a survey of knowledge about the dangers of
tobacco use in adolescents, of which 56.7 (17) do not present a “deficient”

knowledge about tobacco consumption, 20.0% (6) a knowledge “ Regular".

Key words: Risk factors, tobacco, consumption, adolescents, effect,

prevalence reason.
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I. INTRODUCCION

Dentro de las etapas del desarrollo humano, la adolescencia es una etapa
fundamental y critica para los seres humanos, es en este periodo donde se
presentan cambios fisicos, psicoldgicos y sociales, lo que va influir en la
imagen que tiene el adolescente de si mismo. De la misma, en esta etapa
el adolescente afirma su identidad, autonomia y se integra a nuevos grupos
sociales. Esta integracion a nuevos espacios sociales trae consigo ciertos
peligros o situaciones de riesgo, las cuales las podemos definir como
circunstancias, hechos, que incrementan la posibilidad de una conducta de
riesgo en los adolescentes, tal caso del consumo de tabaco o drogas, que

conlleva a los adolescentes a tener una conducta social no adecuada.

En la actualidad el tabaquismo es uno de los principales factores de
riesgo de varias enfermedades crénicas, como el cancer y las
enfermedades pulmonares y cardiovasculares. A pesar de ello, su consumo
sigue estando muy extendido en todo el mundo. Algunos paises tienen
leyes que restringen la publicidad del tabaco, regulan quién puede comprar
y consumir productos de tabaco y dénde se puede fumar, segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS). El consumo de tabaco,
principalmente en forma de cigarrillos, se encuentra incorporado en los
hébitos de conducta de nuestra sociedad de forma extensa desde los afios
treinta, coincidiendo con la expansion de la fabricacion industrial del
cigarrillo y su transformacion en una rentable industria (OMS)finalidad es
por lo cuall el consumo de tabaco es cusa que origina a nivel nacional que
estan haciendo y es importante prevenir estas casos que pueden pasar el
consumo de cigarrillo por eso hay prevenir poco para que hace vivir mucho

mas mejor en la vida saludable.

Esta situacion de riesgo de consumo de tabaco esta muy presente
en nuestro pais, region y en los estudiantes de la Instituciéon Educativa
Publica “Los Licenciados” de Ayacucho, lo cual constituye una problematica
latente de salud publica que afecta el sano desarrollo de adolescentes y
sobre todo afecta el rendimiento académico. Es por ello que mi

investigacién aborda esta problemética para conocer cual es realmente la



dimensién de la situacibn de riesgo en que se encuentran estos
adolescentes. Con el desarrollo de este trabajo queremos conocer y
prevenir estas situaciones de riesgo en los adolescentes de esta institucion
educativa, para que puedan desarrollarse de manera integral en nuestra

sociedad.

La problematica del consumo de tabaco es muy fuerte en nuestro
pais, somos conscientes de este problema de salud publica que afecta a
nuestros adolescentes que trunca muchas veces su futuro. Ante esta
problemética me propuse realizar esta investigacion para conocer factores
de riesgo asociados al consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P.

“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

La presente investigacion estéa dividida en VI capitulos, en el capitulo
| Introduccion, capitulo Il trabajamos el planteamiento del problema,
capitulo Ill marco tedrico, capitulo IV metodologias, capitulo V resultados y

el capitulo VI analisis de los resultados.

Con el desarrollo de esta investigacion, espero contribuir en el
conocimiento de los factores de riesgo de consumo de tabaco de los
alumnos de la institucién educativa “Los Licenciados” Ayacucho y que esta
problematica disminuya con el trabajo intersectorial de las autoridades
competentes, de igual forma me ayudd en mi formacién profesional en el

conocimiento de la salud publica, en bien de mi comunidad y pais



Il PLANTEAMIENTO DE PROBLEMA

2.1. Descripcion de larealidad problematica

La ciencia ha demostrado de forma inequivoca que la exposicion al humo
de tabaco es causa de mortalidad, morbilidad y discapacidad. Se ha
identificado méas de 4000 sustancias quimicas en el humo de tabaco, de los
gue al menos 250 son demostradamente nocivas para la salud y mas de
50 tienen efectos cancerigenos comprobados. Por tanto, no existe ningun
nivel de exposicion al humo de tabaco ajeno que no entrafie riesgo para la
salud (OMS, 2010)*

A nivel mundial, el tabaquismo provoca la pérdida de innumerables vidas
humanas y causa la muerte de mas de 7 millones de personas al afio.
También contribuye a aumentar la carga y la amenaza mundiales de
enfermedades no trasmisibles, como el céncer, las enfermedades
cardiovasculares, la diabetes y las enfermedades respiratorias cronicas,
entre otras. (OMS, 2018)3

En cuba, en el afo 2015, entre adolescentes de secundaria basica “Argenis
Burgos”, el 29% reportaron el consumo de tabaco. El 64,1 % estaban
expuesto al tabaquismo pasivo en el hogar (Quinzan MM, Solano Y, Lopez,
2015).4

En México, en el afio 2015, entre adolescentes de 12 a 15 afios, el 24.06%
inicio de consumo fue més frecuente en los adolescentes de 12 afios. El
23,7% no recibir informacién sobre los efectos nocivos del tabaco. (Trevifio
MG, 2015).5

En Colombia, en el afio 2017, entre adolescentes escolarizados del area
urbana de pamplona, el 13,4% afirmaron haber consumido al menos un

cigarrillo durante los ultimos 30 dias. (Martinez J, Pefiuela M, 2017).°

En Bolivia, en el afio 2018, entre jovenes del municipio de la Paz, un factor
de riesgo que resalta, es la curiosidad que dicen haber sentido por probar
la sustancia (Callisaya JI, 2018).”



En Ecuador, en el afio 2018, en la Unidad Educativa Espiritu Santo del
Canton Ambato, el 73,9% consumioé drogas. El 65,2% percibieron
susceptibles a sufrir dafos fisicos, psicolégicos y de relaciones familiares
debido al consumo de drogas (Villacis TM ,2018). 8

En Iquitos, en el ailo 2014, entre adolescentes escolarizados, el 32,8%
consumieron tabaco. El 61,2% de ellos se iniciaron el consumo de tabaco
por curiosidad (Soller CC y Rios OA ,2014).°

En Perq, en el 2017, el 19% de la poblacion de 15 y mas afos de edad
fumaron, al menos un cigarrillo (de manufactura industrial o artesanal), en

los Ultimos 12 meses.

Segun sexo, el tabaquismo es mas comun entre los hombres (31,5%) que
entre las mujeres (7,2%). Geograficamente, el mayor porcentaje de
personas de 15 y mas afios que han fumado cigarrillos en los Ultimos 12
meses se ubica en Madre de Dios (29,3%), el provincia de Callao (25,7%),
Pasco (25,3%), Junin (2 ,9%) y Ucayali (23,9%) y entre las provincias con
menores porcentajes se encuentran Piura (11,9%), Cajamarca (12,2%),
Ancash (12,5%). ), Cusco (12,7%), Lambayeque (12,8%) y Apurimac
(13,3%) se destacan. (INEI, 2018).1°

En el departamento de Ayacucho, segun esta misma fuente, en el 2014 el
18,5% de personas de 15 afios 0 mas que han fumado en los ultimos 12
meses; en el 2015 y 2016 el 17,3%; en tanto que el 2017, 17,8%. La

prevalencia de consumo actual para el afio 2017 fue el 9,6%.
La investigacion realizada a nivel internacional, nacional y regional
describe resultados heterogéneos en cuanto a la prevalencia del consumo

de tabaco y los factores asociados.°

En Ayacucho, en el afio 2016, entre adolescentes del colegio Luis

Carranza, el 59.9% se inici6 el consumo de tabaco (Alarcén PA, 2016).11

En la Institucion Educativa publica Los Licenciados, no se han identificado
investigaciones sobre las caracteristicas del consumo de tabaco en la
poblacién escolar. Sin embargo, por referencia de los directivos del plantel,

en el consumo de tabaco es una practica habitual entre adolescentes de
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sexo masculino, quienes recurren a esta practica en grupo y cuando salen

del colegio. Que la institucién educativa publica los Licenciados no hay alto

porcentaje de fumadores que salio en resultado.

2.2. Pregunta de investigacion general

¢Existen factores de riesgo relacionado al consumo de tabaco en

adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019?

2.3. Pregunta de investigacion especificos

¢, Cudl es la relacion que existe entre la dimension sexo y el consumo
de tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20197

¢, Cual es larelacion que existe entre la dimension edad y el consumo
de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20197

¢, Qué relacion existe entre la dimensidon conocimiento sobre los
peligros del consumo tabaco y el consumo de tabaco en
adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019?

¢ Cuédl es la relacion que existe entre la disponibilidad de cigarrillos
en casa y el consumo de tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019?

¢Cual es la relacion que existe entre la dimensién entorno
tabaquico y el consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 20197

¢ Cudl es la relacion que existe entre la dimensién presion de pares
y el consumo de tabaco en adolescentes de la |L.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019?

¢Cudl es la relacion que existe entre la dimensién exposicion a
publicidad y el consumo de tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019?

¢, Cual es la relacién que existe entre la dimensién funcionamiento
familiar y el consumo de tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los

Licenciados”. Ayacucho, 20197
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2.4.0bjetivo general

Determinar la relacién entre los factores de riesgo y el consumo de

tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20109.

2.5. Objetivos especificos

Identificar la relacion que existe entre la dimension sexo y el
consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”.
Ayacucho, 2019.

Identificar la relacion que existe entre la dimension edad y el
consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”.
Ayacucho, 2019.

Identificar la relacion que existe entre la dimension conocimiento
sobre los peligros del consumo tabaco y el consumo de tabaco en
adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.
Identificar la relacién que existe entre la disponibilidad de cigarrillos
en casa y el consumo de tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Identificar la relacion que existe entre la dimension entorno
tabaquico y el consumo de tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Identificar la relacion que existe entre la dimensién presion de pares
y el consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Identificar la relacion que existe entre la dimensién exposicion a
publicidad y el consumo de tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Identificar la relacién que existe entre la dimensién funcionamiento
familiar y el consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

15



2.6.Justificacion e importancia

La justificacion e importancia de la presente investigacion esta determinada
por la necesidad de prevenir en nuestros jovenes las conductas de riesgo
en especial el consumo de tabaco, lo que dificulta que tengan un buen
desempefio académico y un actuar de manera responsable en la sociedad.
En la esfera legal, la Ley de salud publica (num. 26842) establece que la
salud es una condicion indispensable para el desarrollo humano y un medio
esencial para lograr la felicidad individual o colectiva. Por lo tanto, la
proteccion de la salud es de interés publico y el Estado tiene la
responsabilidad de administrarla, monitorearla y promoverla. Por tanto,
toda persona tiene derecho a proteger su salud. En las condiciones que

establece la ley, el derecho a la proteccion de la salud es inviolable.

Justificacién Tedricamente, los resultados obtenidos amplian el marco
tedrico y empirico sobre factores de riesgo asociados al consumo de

tabaco, nos permitiran tener un mejor conocimiento sobre el tabaquismo.

Justificacion Aspecto préactico, la investigacion proporcionara
informacién confiable y actualizada al director de la institucion educativa
Los Licenciados Ayacucho para toma de decisiones, a fin de que formule

estrategias orientadas a prevenir el consumo de tabaco.

Justificacién Aspecto metodoldgico, la investigacion ha considerado el
disefio de un cuestionario para determinar los factores de riesgo asociados
al consumo de tabaco, que sera sometido a pruebas de fiabilidad y validez,

para ser utilizado en futuras investigaciones.

La investigacion tendra en consideracion los principios de confidencialidad
y consentimiento informado en la administracion de los instrumentos y en

el tratamiento en la informacion.

Su justificacion e importancia de la presente investigacion radica en que
permitira a las autoridades del sector salud y educacién implementar un
plan de accion en la regiébn Ayacucho para prevenir estos flagelos que

aguejan a nuestros jovenes.

Espero con este trabajo contribuir al conocimiento de esta problematica,

para que se puedan establecer en Ayacucho y en el Peru politicas de salud
16



publica que ayuden a revertir esta situaciébn en bienestar de nuestra

juventud y sociedad en general.

2.7. Alcances y Limitaciones

La presente investigacion propone estudia los factores que determinan el
riesgo asociado al consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019, por lo cual la investigacion tendra un
impacto en la comunidad educativa, pero por sobre todas las cosas en las
familias que ayudaran en la prevencion de esta problemética. De igual
forma mi investigacion tendra un alcance nacional y mundial ya que esta es
una problematica que afecta a muchas personas y familia en el Pera y el
mundo. Este trabajo es importante porque nos permitira conocer y prevenir

esta probleméatica en los jévenes que son el futuro del pais.

Dentro de las limitaciones podemos mencionar la falta de investigaciones
locales con respecto a la tematica, de la misma manera en el recojo de
informacion las personas encuestadas tenian algunos temores para brindar
informacion, a pesar que se les mencioné que el trabajo era totalmente

confidencial.
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. MARCO TEORICO
3.1. Antecedentes
INTERNACIONAL

Suérez MDL, Echevarria E, Sanchez M, Hernandez MI, Pérez MT y
Herndndez OA (2015) desarrollaron la investigacion “Comportamiento
del tabaquismo en los adolescentes del Reparto Fructuoso Rodriguez,
Cardenas”, Cuba. Objetivo. Caracterizar el comportamiento del
tabaquismo en adolescentes. Método. Enfoque cuantitativo, nivel
descriptivo y disefio transversal, sobre una poblacion de 447(100%)
adolescentes entre 10 y 19 afios. La técnica de recoleccion de datos fue la
encuesta y el instrumento, el cuestionario. Resultado. El 11,4% afirmaron
ser fumadores activos. De los adolescentes fumadores, el 58,8% tenian
entre 17 y19 afios y 78,4% correspondia al sexo masculino. El 7,8%
iniciaron a fumar entre los 8 y 11 afos, 56,9% con frecuencia diaria, 43,1%
adquirian personalmente de las tiendas y 62,7% fumaban en casa.
Conclusion. La mayoria de los adolescentes fumadores estudiados,
plantearon obtener el cigarro al comprarlo personalmente. Estos datos
hablan por si solos de la génesis de este problema, pues denotd el poco
control y permisividad que existe en las instituciones comerciales estatales

y en la familia.?

Quinzan AM, Solano Y, Lopez AC, Pérez LA y Ramén R (2015)
desarrollaron la investigacion: Prevalencia del tabaquismo en jovenes
de la escuela secundaria basica "Argenis Burgo”, Cuba Objetivo.
Determinar la prevalencia del tabaquismo entre los estudiantes de noveno
grado. Método. Enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio transversal,
sobre una poblacion 131(100%) estudiantes. La técnica de recoleccion de
datos fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario. Resultado. La
prevalencia del tabaquismo fue de 29%. El 55,3% refirieron que obtenian el
cigarrillo a través de tiendas y vendedores callejeros. El 64 ,1 % estaban

expuestos al tabaquismo pasivo en el hogar. ElI 71,7 % poseian
18



conocimientos inadecuados con respecto a los dafos que ocasiona el
hbito de fumar en la salud general, 80,9 % mostraron conocimientos
inadecuados en las preguntas relacionadas con el dafio que causa el
tabaquismo a los tejidos periodontales y la relacion con el cancer bucal.
Conclusion. Tres de cada diez estudiantes presentan el habito tabaquico,
sin diferencias en relacion de género. Predominé el desconocimiento de los

dafios causados por el tabaquismo.*?

Trevifio MG (2015) desarrollé la investigacion "Factores de riesgo de
tabaquismo en adolescentes: estado de Tamaulipas", Meéxico”.
Objetivo. Conocer la prevalencia del tabaquismo en estudiantes
adolescentes de 12 a 15 afios, las causas y factores de riesgo. Método.
Enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio transversal, sobre una
muestra probabilistica de 1122 (100%) estudiantes entre 12 y 15 afios. La
técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento, el
cuestionario. Resultado. La tasa de consumo de tabaco equivale a 24,06.
La edad de inicio del consumo de drogas es mas comun a los 12 afos; El
motivo mas comun fue la curiosidad (86,52%) y el 23,7% no recibio
informacion sobre los efectos nocivos del tabaco. Conclusion, Los
fumadores jovenes entienden que el consumo de tabaco es perjudicial para
la salud, es adictivo y también se convierte en un habito dificil de dejar, y

viceversa, todavia se encuentran por debajo de la edad de fumar.

Iglesias S, Mendiluza Y y Arteaga Y (2017) desarrollaron la investigacion
“El tabaquismo en adolescentes preuniversitarios de la ciudad de
Pinar del Rio, Cuba” Objetivo. Caracterizar el tabaquismo en
adolescentes de 15-17 afios de la ciudad de Pinar. Método. Enfoque
cuantitativo, nivel descriptivo y disefio transversal, sobre una muestra
estratificada de 74 adolescentes de los institutos pre-universitarios “Isabel
Rubio” y “Rafael Ferro”. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta
y el instrumento, el cuestionario. Resultado. ElI 26,8% fumaba.
Predominaron los de 16 afios y del sexo masculino. La mayoria no lo hacia
diariamente y por mas de un mes. Es relevante la influencia de profesores,

amigos y parejas. Los familiares constituyeron un factor de riesgo en la
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generalidad de los casos. Conclusion. Hubo una alta tasa de fumadores y

fue significativa la influencia de los fumadores en su entorno.®

Vega MG, Gonzalez GJ, Flores ME, Quintero PP, Padilla LF y Franco J
(2017) desarrollaron la investigacion “Tabaquismos en adolescentes:
entorno e interaccion entre pares. Los casos de Ciudad Juarezy la Zona
Metropolitana de Guadalajara”, México. Objetivo. Estudio fue comparar la
prevalencia en el consumo de tabaco en alumnos de escuela segundarias
publicas de dos areas geograficas. Método. Enfoque cuantitativo, nivel
descriptivo y disefo transversal, sobre una muestra por conglomerado de
2362(100%) adolescentes 11 a 17 afios. La técnica de recoleccion de datos
fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario. Resultado. Se encontré
una prevalencia de fumadores activos de 6.25% en la ciudad de Juarez y
7.1% en la zona metropolitana de Guadalajara. Conclusion. No hubo
diferencias significativas en la prevalencia entre las areas (p>0,05).16

Martinez J y Pefuela M (2017) desarrollaron la investigacion “Prevalencia
y factores asociados al consumo de cigarrillo tradicional, en
adolescentes escolarizados”, Colombia. Objetivo. Determinar la
prevalencia de tabaquismo y factores asociados en adolescentes de
secundaria. Método. Enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio
transversal, sobre una muestra estratificada de 831 estudiantes del sexto a
undécimo grado de los colegios del area urbana de Pamplona de una
poblacién de 4118(100%). La técnica de recoleccion de datos fue la
encuesta y el instrumento, el cuestionario. Resultado. El 13,4% afirmaron
haber consumido al menos un cigarrillo durante los ultimos 30 dias.
Conclusiéon. Tener 19 afos, cursar 11° grado, pertenecer al sexo
masculino y asistir a un colegio de caracter publico, mostraron las
mayores prevalencias de consumo con 40,0%, 22,8%, 14,5% y 14,1%,

respectivamente.’

Callisaya JI (2018) desarrolld la investigacion “Factores de riesgo y
proteccion ante el consumo de drogas en jovenes del municipio de La

Paz”, Bolivia. Objetivo. Describir los factores de riesgo y de proteccion
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para sugerir estrategias para prevenir el consumo de drogas en adultos
jovenes de 18 a 25 afios. Método. Enfoque cualitativo, nivel exploratorio y
disefio etnografico, sobre una muestra intencional de 94 jévenes. La técnica
de recoleccion de datos fue el grupo focal y el instrumento, el cuaderno de
campo. Resultado. Dentro de la familia, el principal factor de riesgo
asociado a los "patrones permisivos" de consumo de drogas por parte de
ambos padres (en menos casos) esta relacionado con los habitos y
actitudes de consumo de drogas, especialmente alcohol, en la familia.
'‘Opinion de los jovenes, este consumo es abusivo. Conclusion. Un factor
de riesgo importante fue la curiosidad que dijeron sentir al probar la
sustancia, es decir, cuéles eran los efectos y sensaciones de una sustancia
en particular, ya sea alcohol, tabaco o marihuana. Este factor esta

relacionado con la presion de los comparieros.*®

Villacis TM (2018) desarrollé la investigacion “Factores asociados al
consumo de drogas en la Unidad Educativa Espiritu Santo del Cantén
Ambato”, Ecuador. Objetivo. Analizar los factores asociados al consumo
de drogas en los adolescentes. Método. Enfoque cuantitativo, nivel
descriptivo y disefio transversal, sobre una poblacion de 23 (100%)
estudiantes entre octavo y tercer afio de bachillerato. Las técnicas de
recopilacion de datos son encuestas y el instrumento, el cuestionario.
Resultado. 73,9% consumo de drogas. El 65,2% serian vulnerables fisica,
psicolégicamente y en las relaciones familiares por consumo de drogas.
Conclusién. Los adolescentes en su adolescencia son menos conscientes
de la gravedad del consumo de drogas y lo ven como un hébito. La
susceptibilidad al consumo de drogas es mayor entre los adolescentes que

viven con un padre solo (44%).19

NACIONAL

Soller CC y Rios OA (2014)° desarrollaron la investigacion “Influencia del
entorno tabaquico en el inicio de consumo de tabaco por los
adolescentes escolares de la ciudad de Iquitos. Marzo a diciembre de

2014”, Perl. Objetivo. Determinar que el entorno tabaquico influye en el
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inicio de consumo de tabaco. Método. Enfoque cuantitativo, nivel
descriptivo y disefo transversal, sobre una muestra por conglomerado de
400(100%) estudiantes de 1°a 5°grado de educacion segundaria de 4
colegios emblematicos. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta
y el instrumento, el cuestionario. Resultado. El 32,8% consumen tabaco.
El 61.2% iniciaron el consumo de tabaco por curiosidad, el 34.4% porque
creia que le hacia sentir bien. EI 47.7% inici6 el consumo de tabaco con un
amigo, el 45.4% solo, 3% con su hermano y solo el 1.5% con el padre.
Conclusidn. Se hallg la asociacion entre el entorno tabaquico y el inicio del
consumo de tabaco (p<0,05); demostrando que la presencia del fumar
entre amigos, madre y compafieros de clase es un factor de riesgo

importante; incluso mas grande que los padres y hermanos que fuman.?°

REGIONAL

Alarcon PA (2016)° desarroll6 la investigacion “Factores asociados al
consumo de tabaco en adolescentes del colegio Luis Carranza,
Ayacucho, 2015”, Perd. Objetivo. Determinar los factores asociados al
consumo de tabaco en adolescentes del colegio Luis Carranza. Método.
Enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio transversal, sobre una
muestra probabilistica de 269 estudiantes de una poblacion de 892 (100%).
Las técnicas de recopilacion de datos son encuestas y el instrumento el
cuestionario. Resultado. El 59.9% se inici6 en el consumo de tabaco.
Conclusiéon. La edad de 17 a 19 afos (%°=23,94; p<0,05), el sexo
masculino (x?=38,7; p<0,05), la salida nocturna (x°=10,84; p<0,05), la
tendencia de una amistad que fuma (32=29,8; p<0,05) y la presencia de
familiares que fumaron (x2=47,2; p<0,05) se relaciona con el consumo de

tabaco.?!
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3.2. Bases teodricas
3.2.1. Riesgo

Probabilidad de ocurrencia de un evento o fendbmeno en un poblacion o
grupo, perteneciente a un lugar definido y durante un periodo de tiempo
determinado. El evento o fenébmeno puede ser una enfermedad o un evento
de interés. Suele expresarse mediante una variable dicotomica: si/no u

ocurre/no ocurre (Manterola y Otzen ,2015)??

Implica que la presencia de una caracteristica o factor aumenta la

probabilidad de consecuencias adversas (Pita, Vila y Carpente, 1997). 2

3.2.2. Factores de riesgo

Los factores de riesgo son definidos como cualquier caracteristica o
circunstancia detectable en individuos o0 grupos que se asocia con una
mayor probabilidad de dafio o efectos adversos para la salud. En general,
un factor de riesgo es un atributo o exposicién que aumenta la probabilidad

de enfermedad u otros dafios a la salud. (OPS, 2011:59).23

Estos factores de riesgo pueden, sumandose unos a otros, aumentar el
efecto aislado de cada uno de ellos produciendo un fenémeno no de
interaccion (Pita, Vila y Carpente, 1997).%4

Sin embargo, la presencia de un factor de riesgo no implica necesariamente
la existencia de una relacién de causa-efecto; implica que, a menos, se ha

establecido una asociacién a nivel individual (Lip y Rocabado, 2005:12).2°

3.2.3. CLASIFICACION FACTORES DE RIESGO

De manera general, los factores de riesgo se clasifican en

intrinsecos y extrinsecos (Londofio, 2014)2°

a) Factores intrinsecos: son propios del individuo y comprende los
aspectos genéticos, psicoldgicos e inmunologicos, etc.
b) Factores extrinsecos: Son propios del ambiente y comprende los

aspectos biolégicos (del agente), sociales, fisicos, etc.
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d)

f)

Segun la importancia de causacion se clasifican en predisponentes,
facilitadoras, desencadenantes y potencializadores. Todos pueden ser
necesarios, pero raramente son suficientes para provocar una
enfermedad o estado determinado (Bonita, Beaglehole, Kjellstrom,
2013)26

Factores desencadenantes: La exposicion a un agente patégeno o
nocivo especifico, puede asociarse a la aparicion de una enfermedad o
estado determinado.

Factores predisponentes: Condiciones que crean un estado de
susceptibilidad a un agente productor de enfermedad, como la edad, el
sexo, o el padecimiento precio de un trastorno de salud.

Factores facilitadores: Condiciones que favorecen el desarrollo de la
enfermedad, como la situacion de pobreza, deficiencia alimentaria,
vivienda inadecuada o la asistencia, médica insuficiente. Asimismo, las
circunstancias que favorecen la curacién de una enfermedad o el
mantenimiento de una buena salud también podria llamarse factores
facilitadores.

Factores potencializadores: Condiciones que pueden agravar una
enfermedad ya establecida, como la exposicion repetida o un trabajo

demasiado duro.

Célculo

a)

Riesgo relativo

Estime la magnitud del efecto para los expuestos al factor de riesgo frente

a los que no. Indica el nimero de veces que es mas probable que se
desarrolle una enfermedad en el grupo expuesto que en el grupo no

expuesto (Mirén y Alonso, 2008).%’

La organizaciéon panamericana de la salud dice que es la razén entre el

riesgo absoluto de enfermedad o muerte de las personas expuestas al
problema y el riesgo absoluto de enfermedad o muerte de las personas
que no estan expuestas al problema. (OPS, 2011: 67).%8
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En los estudios de cohortes, el riesgo relativo se estima directamente

b)

porque las tasas de incidencia en personas expuestas y no expuestas

se conocen de antemano.

RR =&

le

RR =45

c

c+d

Oportunidad de riesgo (OR)

Denominada razén de posibilidades, razén de productos cruzados,
razon de ventajas, razon de suertes, razon de momios u odds ratio
(OPS, 2011:72); desigualdad relativa y oportunidad relativa (Cerda,
veray Rada, 2013); razén de oposiciones, oposicién de probabilidades
contrarias y cociente de probabilidades relativas (Pita, Vila, Carpente,
1997). Es el cociente entre dos odds: odds de exposicién observada en
el grupo de casos(a/c) y odds de exposicion en el grupo control (b/c).
En el estudio caso-control, la razon de posibilidades (OR) es el cociente
entre las ventajas (odds) a favor de la exposicion en los casos (a/c) y
los controles (b/d) (OR de exposicidn). En un estudio de cohortes o un
estudio transversal, el OR es el cociente entre las ventajas (odds) a
Favor de la enfermedad en los expuestos (a/b) y los no expuestos
(c/d) (OR de enfermedad )(OPS,2011: 74).%°

Compara la historia de exposicion de los enfermos (casos) con la de
grupo de sujetos similares, pero sanos (controles o testigos) (OPS
2011:72).%°

En los estudios de casos y controles, la incidencia no se puede calcular
porque la poblacién de estudio se selecciona de individuos que han

desarrollado efectos o enfermedades, lo que equivaldria a prevalencia.

_ajc
OF\"—b—/C
OR =%

25



3.2.4. Tabaco

El tabaco es una planta de las Américas, tiene un olor fuerte, tallo grueso y
con muchas ramas, de las que salen unas hojas grandes y con nervios
marcados. Pertenece a la familia de las solanaceas (Solanaceae) y al
género Nicotina (Nicotiana). La especie mas cultivada, de mayor
importancia econdmica y conocida como tabaco comun es la Nicotiana
tabacum. (OMS, 2017).%°

a) El alquitran y el fenol. Es uno de los componentes sélidos del tabaco,
se desprende de la combustidn del papel y en menor medida del tabaco.
Se considera el productor mas importante de efectos cancerigenos en el
cuerpo. El fenol parece activar las células cancerosas previamente

inactivas

b) El mondéxido de carbono. Es un gas que se produce durante la
combustion del tabaco y el papel de fumar. La sangre se combina con la
hemoglobina y forma sustancias (carboxihnemoglobina) que provocan el
desplazamiento del oxigeno, produciendo asi un mejor oxigeno para los
tejidos y 6rganos del cuerpo, dando como resultado una sensacion de

embotamiento en el cerebro y lesiones sobre el sistema circulatorio.

c) La nicotina. Esta contenido en la planta del tabaco. En estado puro, es
una sustancia muy peligrosa debido a su toxicidad, la cantidad de

nicotina contenida en un paquete de cigarrillos seria suficiente para

matar a una persona.
Sexo:

se denomina sexo al conjunto de -caracteristicas biolégicas de un
organismo que permiten diferenciarlo como portador de uno u otro tipo de
células reproductoras o gametos (6vulos o espermatozoides), o de ambos
(organismos hermafroditas). En el caso de nuestra especie, como
organismos gonocoéricos que somos, estamos acostumbrados a hablar de
dos sexos, masculino (hombre) y femenino (mujer), asi como de una serie
de caracteristicas que nos permiten establecer diferencias entre ambos.

(De juan y Pérez, 2007)s1
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Edad.

La mayoria de las personas inician a fumar durante la infancia o la
adolescencia. Cuanto mas joven seas cuando inician a fumar, mayores

seran las posibilidades de que te vuelvas adicto a fumar. (32

Conocimiento sobre peligro del consumo de tabaco

El tabaco a lo largo de la historia ha vivido momentos de aceptacion social
y ha alcanzado proporciones enormes, no solo por el nimero de fumadores
en el planeta, sino también por las desastrosas consecuencias que tiene
sobre la salud y la vida humana. En este sentido, parece que la conciencia
de los hombres sobre los efectos nocivos de la nicotina y sus

consecuencias ha sido lenta. (Leon, Ferreira y Pillon, 2010)33
Disponibilidades de cigarrillos en casa.

Para los no fumadores con familiares que fuman en casa, la percepcién es
de desagrado o existe una negativa en la convivencia: “en la casa se
encierra todo el olor, no me gusta, jpara qué seguir como ellos?”. Asi
también, si los padres son fumadores, la informacion y advertencias que
dan son menos eficaces: “me dice [refiere a su mama] que no fume porque

es malo. (Aguilar, Rodriguez, Caballero, Arillo y Reynales, 2017)34

Entorno tabaquico

Presencia de un fumador o fumadores de cualquier modalidad en los

diversos medios donde se desenvuelva el sujeto. (Rabines, 2002)3s

Presion de pares

Asimismo, se ha comprobado que las influencias sociales son
determinantes en la iniciacion del consumo de drogas, particularmente la
presencia de amigos fumadores y bebedores de alcohol en la adolescencia
se ha asociado a un mayor consumo de éstas (Calleja y Aguilar, 2008;

Jiménez-Muro, Belmonte, Marqueta, Gargallo y Neron, 2009)3s
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La exposicion a la publicidad

La exposicion a la publicidad esta positiva y significativamente asociada a
un incremento en las probabilidades de que los jovenes experimenten con
el cigarrillo al menos una vez en sus vidas. Para los fumadores activos, la
exposicion a la publicidad esta positiva y significativamente asociada con
el numero de cigarrillos fumados. (Plamodon, Guindon y Pareja, 2017)s7

Funcionamiento familiar

El funcionamiento familiar es fuente de bienestar cuando se trata de
familias potenciadoras del desarrollo psicoemocional pero puede ser todo
lo contrario si se trata de aquellas disfuncionales o multi problemas, donde
las tensiones emocionales, la falta de afecto, la escasa o0 nula
comunicacion, la escases de limites y reglas y la inadecuada distribucion
de roles, entre otros, pueden generar problemas a los miembros de las
familias, no solo en el plano psicolégico, sino también en el social e incluso

en el biolégico.(Castelléon y Ledesma, 2012)s3s

3.2.5. Consumo de tabaco

El consumo de tabaco es uno de los principales factores de riesgo de varias
enfermedades crénicas como el cancer, enfermedades pulmonares y
cardiovasculares; bronquitis crénica, enfisema pulmonar, enfermedades
coronarias, Ulceras de estdbmago y duodeno, disminucion de la vision
periférica y de la capacidad de la vision nocturna, etc. A pesar de ello, su

consumo esta muy extendido en todo el mundo. (OMS, 2017)-%°

Entre los componentes del tabaco distinguen un gran nimero de sustancias
de las que se distinguen por su mayor presencia y toxicidad. (Bautista,
2005)40

3.2.6. Etiologia

El tabaquismo se origina por diversas causas, existen muchos factores que

puede ser determinantes para que la persona no fumadora, pueda decidirse

a probar el primer cigarrillo, desde el factor madre fumadora, a través del
28



cual, el aspecto genético impactara en la predisposicion generada hacia el
tabaquismo y también aquellas personas que muy probablemente saben
de las consecuencias que provoca ser un fumador activo. En la poblacion
joven, los factores involucran: placer, curiosidad, estrés, rebeldia y presion.
(Crishton, 2003)**

3.2.7. Clasificacion

La organizacion mundial de la salud el afio 2003 clasifico el tipo de consumo
en relacién al numero de cigarrillos consumidos al dia, sin tener en cuenta
aspectos como la intensidad del tabaquismo o problemas vinculados al
coNsumo:

a) Fumador habitual. Use tabaco, tabaco o pipa al menos una vez al dia.
Segun el numero de cigarrillos, los fumadores se clasifican de la siguiente
manera:

e Fumadores leves. Consuma menos de 5 cigarrilos al dia.
* Fumador moderado. Fuma un promedio de 6 a 15 cigarrillos al dia.
* Fumador severo. En promedio, fuma més de 16 cigarrillos al dia.
b) Ex fumador. La persona ha sido un fumador habitual, pero ha dejado de

fumar durante el al menos un afno.

c) Fumador ocasional. la persona fuma alrededor de uno o mas

cigarrillos, pero no fuma a diario.

d) Fumadores pasivos. Un individuo que no es fumador, pero sin saberlo
respira el humo que otros fumadores fuman a su alrededor.

e) No fumador. El individuo nunca ha fumado.

3.2.8. ADICCION
La adiccion cumple con las siguientes caracteristicas:
e Conducta compulsiva, repetitiva.

e No poder parar aun sabiendo el dafio que causa.
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e Tolerancia. cada vez se necesita mas sustancia para conseguir el

mismo efecto.

e Sindrome de abstinencia. aparicion de sintomas que causan disconfort

cuando disminuye o cesa el consumo’

e Alteracion de los aspectos de la vida diaria y social del adicto.
(OMS,2003)

Bautista  (2005), Identifico el siguiente tipo de fumador:
a) Fumador negativo. Un fumador es alguien que fuma en una situacion
de crisis o0 estresante y wusa el tabaco como relajante.
b) Fumadores hedonista. Es el fumador quien fuma de forma controlada

y disfruta del placer del humo.

c) Fumador crénico. Fumas continuamente sin siquiera saberlo, usas
tabaco en grandes cantidades y la gran mayoria de la gente no sabe por
qué fuma.
d) Fumadores de drogas en espera. Fumas constantemente y te sientes
incbmodo si te quedas sin cigarrillos. No podia estar sin un puro en la mano

y encendi6 uno tras otro.

e) Fumadores pasivos. Este es el tema, aunque no consume directamente
productos provenientes de las labores del tabaco, aspira las sustancias
toxicas y cancerigenas provenientes de su combustion y propagadas por el

humo que desprende la misma. (Bautista ,2005)4°
3.2.9. CONSECUENCIAS

A través de muchos estudios, se han podido establecer las siguientes

consecuencias del consumo del tabacon (Bautista, 2005)*°

» Los fumadores se someten a si mismos a un mayor riesgo de muerte o
incapacidad a edad temprana.

» EIl fumar incrementa considerablemente la probabilidad de padecer
cancer pulmonar, enfermedades del corazon y respiratorias.

» Elcancer del pulmén es una de las principales causas de muertes entre

los fumadores.
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» El tabaquismo esta relacionado con otras enfermedades como la
bronquitis y la osteoporosis.
» Los fumadores tienen un peor estado fisico general.

> En humanos, fertilidad reducida.
Prevalencia

El numero de casos de enfermedad, dolencia u otro fendbmeno (como
accidentes) registrados en una poblacidén determinada, sin distinguir entre
casos nuevos y antiguos. La prevalencia se refiere a todos los casos
nuevos y antiguos, mientras que la incidencia se refiere solo a los casos
nuevos. La popularidad puede referirse a un momento especifico
(popularidad transitoria) o a un periodo especifico (popularidad durante un
cierto periodo de tiempo) (Asociacion Espafiola de enfermeria en
Cardiologia, 2021)42

Edad del inicio

La adolescencia constituye un periodo critico en el desarrollo de conductas
adictivas. En particular, la edad a la que los jovenes se inician en el
consumo de alcohol no es una cuestion banal, habida cuenta de las
importantes repercusiones que posee a diferentes niveles. Sin embargo, se
sabe relativamente poco de por qué cada vez se empieza a consumir de

manera mas precoz. (Boubeta, Golpe, Barreiro, Gbmez, Isorna)4s

Frecuencia

Repeticion mayor o menor de un acto o de un suceso.

NUmero de veces que se repite un proceso periédico por unidad de tiemp
o.Numero de elementos comprendidos dentro de un intervalo en una distri
bucion determinada. (REA, 2021)44

Cantidad por dia

Segun la OMS (2006) el tipo de consumo esta asociado con el nUmero de
cigarrillos consumidos al dia, asi que se ha desarrollado como estrategia
para evaluar el nivel de consumo asumiendo como factor principal la
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frecuencia diaria de consumo, sin tener en cuenta otros aspectos clave

como la intensidad de la ingesta y los problemas asociados al consumo.ss
Tiempo de consumo

Segun el MINSA (2018) es el numero de cigarrillos fumados en cualquier
momento del dia a nivel nacional. La mayoria de escolares fumadores

actuales consumen menos de 1 por dia (53 %) o 1 por dia (30%)4s
Lugar de consumo

Segun el MINSA (2018) es el lugar donde se realiza el consumo los
cigarrillos. EI 30.3 % a nivel nacional declaré que se fumoé en su presencia
en lugares publicos cerrados y abiertos, asi como en la escuela o en algun

espacio abierto de la institucion escolar. MINSA (2018)47
Motivo

Segun el diccionario de psicologia (2021) Etimolégicamente, la palabra
motivo proviene del latin “motivus” que significa provocar movimiento,
implicando un hecho psicolégico que nos mueve a obrar, capacidad que
poseemos todos los seres animales, para satisfacer nuestras necesidades
fisicas, y en el caso de las personas, también las intelectuales. Un motivo
es un estado interior presupuesto de un organismo, con el fin de explicar
sus elecciones y su conducta orientada hacia metas. Desde el punto de

vista subjetivo, es un deseo o anhelo.ss

Efecto:

Del latin effectus. Aquello que sigue por virtud de una causa. Impresion
hecha en el animo. (REA, 2021)49
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3.3. ldentificacion de las variables

X. Factores de riesgo
X1 Sexo
X2. Edad
X3. Conocimiento sobre peligro del consumo de tabaco
XaDisponibilidades de cigarrillos en casa
Xs Entorno tabaquico
Xe Presion de pares
X7 Exposicion a publicidad

Xg Funcionamiento familiar

y. Consumo de tabaco
y1. Prevalencia

y2. Edad del inicio

ys. Frecuencia

ya. Cantidad por dia

ys. Tiempo de consumo
ye. Lugar de consumo
y7. Motivo

ys. Efectos
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IV. METODOLOGICAS
4.1. Tipo y nivel de investigacion

BASICA Cuantitativo, porque la informacion sera presentada, analizada e

interpretada estadisticamente (Moisés, Ango, Palomino y Feria ,2018).

Aplicado, porque se utilizard el marco tedrico existente, producto de la
investigacion béasica, en busca de posibles aplicaciones practicas (Moisés,
Ango, Palomino y Feria, 2018).

Correlacional, porque determinara la relacion simétrica entre las variables.

4.2. Disefio de investigacioén

Trasversal, porque la informacion sera acopiada en un solo momento (no

ameritara seguimiento).
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4.3. Operacionalizacion de variables

. . ESCALA
DEFINICION DEFINICION
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS DE
MEDICION
Es cualquiera | Se medira los | X1 Sexo () Femenino Nominal
caracteristicas o | factores de riesgo () Masculino 1.

. : con el cuestionario i
circunstancias sobre factores de | x,. Edad Afos Intervalo
Qetgptables €N | riesgo asociados al
individuos o grupos | consumo de tabaco () si
que estan | (conto, 2019), que () No
asociadas con una | consta de 16 items.
mayor probabilidad () Enfermedades
de dafio o efectos E’;J'E"n‘;gfr;e:dades

FACTORES
DE RIESGO adversos para la Xa. cardiovasculares
salud. En general, Conocimiento () Asma.
un factor de riesgo sobre peligro del () Enfermedad
es un atributo o consumo de cerebrovascular 3-5 ]
exposicion  que tabaco _ Nominal
aumenta la () Cadmio
babilidad d () Nicotina
probabilida € () Arsénico
enfermedad u otros () Amoniaco
dafios a la salud () Anhidrido carbénico
(OPS, 2011 pag.59
Xa4Disponibilidad () Si
es de cigarrillos () No
. 6-7
en casa () Si
() No
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Xs Entorno () Si
tabaquico () No
() Padre 8-10
() Madre
() Hermanos
() Si
() No
Xs Presion de () Si
pares () No )
() Si 11-12
() No
X7 Exposicién a ()Si 13
publicidad () No
XsFuncionamien ()Si 14 -16
to familiar () No
El consumo de tabaco | Se medira los | Y1. Prevalencia () No 17-22
es uno de los | factores de riesgo ()Si
ggﬁig%go principales factores de | asociados al tabaco
riesgo de varias | con el cuestionario | Y2. Edad del () 10-12 23
enfermedades sobre factores de | inicio ()13-14 Int |
cronicas como el | riesgo asociados al ()15-16 niervaio
cancer, enfermedades | consumo de tabaco
pulmonares y | (conto, 2019), que () Una sola vez Ordinal
cardiovasculares; consta de 13 items ) () Mensual rdina
bronquitis cronica, Y3. Frecuencia () Quincenal 24
enfisema  pulmonar, () Semanal
enfermedades () Interdiario
coronarias, Ulceras de () Diario
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estomago y duodeno,
disminucién de la
vision periférica y de la
capacidad de la vision
nocturna, etc. A pesar
de ello, su consumo
esta muy extendido en
todo el mundo. (OMS,
2017)

Y4. Cantidad por
dia

25

Y5. Tiempo de
consumo

) Una sola vez fumé
) Menos de 1 afio
) 1-2 afios

A~ AN SN~

26

Y6. Lugar de
consumo

()

() Escuela
() Colegio
() Calle

() Trabajo
() En fiestas
() Otro

27

Y7. Motivo

() Por curiosidad

() Por mis amigos lo hacen
() Porque me gusta

() Porque me tranquilizan
()Otro

28

Y8. Efectos

() Dolor de cabeza.

() No quiero dejar de fumar.
() Perdi amistades

() Mis padres me castigaron
() Otro

29

Razén

Ordinal

Intervalo
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4.4. Hipotesis

Hipotesis general

Existe una relacidn entre los factores de riesgo y el consumo de tabaco
en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019

Hipotesis especificas

- Existe una relacion entre el sexo y el consumo de tabaco en
adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

- Existe una relacion entre edad y el consumo de tabaco en
adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

- Existe relacion entre conocimiento sobre los peligros del
consumo tabaco y el consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

- Existe relacién entre disponibilidad de cigarrillos en casa y el
consumo de tabaco en adolescentes de la |L.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

- Existe relacion entre entorno tabaquico y el consumo de tabaco
en adolescentes de la |.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20109.

- Existe relacién entre presion de pares y el consumo de tabaco
en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

- Existe relacidén entre exposicion a publicidad y el consumo de
tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”.
Ayacucho, 2019.

- Existe relacién entre dimension funcionamiento familiar y el
consumo de tabaco en adolescentes de la |L.E.P. “Los

Licenciados”. Ayacucho, 2019.
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4.5. Poblacién — muestra

Constituida por 591(100%) adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”,

matriculados en el afio escolar 2018. La distribucion poblacional es la

siguiente:

GRADO N© %
PRIMERO 117 19,8
SEGUNDO 120 20,3
TERCERO 127 215
CUARTO 114 19,3

QUINTO 113 19,1

TOTAL 591 100,0

Fuente. Nominal de matricula.

4.5.1. Poblacién muestreada

Integrada 227 por adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”, segun

el siguiente criterio.

Criterio Inclusién Exclusion

Grado 40 - 5o 10 -20-30

Fuente. Elaboracion propia
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4.5.2. Muestra

TAMANO DE MUESTRA

Conformado 143 (63%) por adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”,

determinado con las siguientes ecuaciones de Fisher:

2
n 2Z a/2% Pq
e2

nf>——
1+(E:I)

Donde:

Zal2 =Nivel de confianza al 95% (1,96).
P: Probabilidad de éxito al 50 % (0,5)
g:1-P(0,5)

e: Error muestral relativo al 5% (0,05).
N: poblacion (227)

Calculo de las ecuaciones

(1,96)2(0,5)(0.,5) _(3,8416)(0,25)_ 09604

= =384.16= 385
(0,05)2 0,0025 0,0025
385 _ 385 _ 385 _385_ _
14228 )_1+(§) T 1417 2.7 142.59=143

227-1

4.5.3. Tipo de muestreo

Al azar simple, empleando la tabla de nimero aleatorios.
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4.6. Técnicas e Instrumentos: validacion y confiabilidad
4.7. Recolecci6on de datos
4.7.1. Técnica

Encuesta. Es un procedimiento de busqueda planificada y sistematica
de informacién que consiste en interrogar a los investigados sobre
datos que se desean conocer. Posteriormente se relinen estos datos
individuales para obtener, durante la evaluacion, datos agregados

(Dias de Rada Iguzquiza, 2002). 50

4.7.2. Instrumentos

Cuestionario sobre factores de riesgo asociados al consumo de
tabaco.

Autor. Javier Conto Tincopa (2019).
Procedencia. Universidad Alas Peruanas — Ayacucho.

Descripcidon. Constituido por dos bloques: | Datos generales, para
caracterizar a la muestra segun edad y sexo. |l datos especificos,
integrado por 29 preguntas distribuidas en dos variables: factores de
riesgo (sexo, edad, conocimiento sobre peligro del consumo de tabaco,
disponibilidades de cigarrillos en casa, entorno tabaquico, presion de
pares, exposicion a publicidad y funcionamiento familiar) y consumo de
tabaco:(prevalencia, edad del inicio, frecuencia, cantidad por dia,

tiempo de consumo, lugar de consumo, motivo y efectos).
Poblacién objetiva. Adolescentes.
Tipo de administracion. Colectivo (auto- administrado).

Tiempo de administracion. 20 minutos aproximadamente.
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Validez interna de contenido. Mediante la opinidon de expertos con la

participacion de los licenciados, maestros y doctores en ciencias de la

salud y areas afines.

N© APELLIDOS Y
NOMBRES

TITULO/GRADO
ACADEMICO

REFERENCIA

1 | Wilber Augusto Leguia

Maestro en Salud

Universidad Alas

Franco PUblica Peruanas

2 Luis Alberto Canola Magister en Universidad Alas
Rosas Educacion Peruanas

3 | Nancy Chachaima Magister en Universidad Alas

Pumasoncco

Psicologia Educativa

Peruanas

4 | Jeny Bendezu Prado

Maestro en Salud

Publica

Universidad Alas

Peruanas

La razon de validez de contenido seréa determinada

formula:

Donde:

__ne—N/2
N/2

RVC: Raz6n de validez del contenido.

con la siguiente

Ne: Numero de jueces que consideran el item esencial.

N: Numero de total de expertos.

Confiabilidad. En una muestra piloto de 10 adolescentes del nivel

secundario de la institucion educativa publica "Los Licenciados,

“‘mediante el calculo del coeficiente Alpha de Cronbach:
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K

Zo'iz
K—-1 2

or

IS}
|
/
[N

Donde:

K: NUmero de items.

o/ : Variacion de cada item.
g2 :Variacion total.
> : Sumatorio.

Un coeficiente de fiabilidad = 0,75 se considera aceptable para

propésitos de investigacion.
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V. RESULTADOS
5.1. Presentacion de los resultados

5.2. Interpretacion de los resultados

TABLA 01

CONSUMO DE TABACO, SEGUN SEXO DE LOS ADOLESCENTES
DE LA L.LE.P. “LOS LICENCIADOS”. AYACUCHO, 2019.

CONSUMO DE TABACO Total
SEXO FREC.
Si No
N 1 16 17
Femenino
% 3,3% 53,3% 56,7%
N 6 7 13
Masculino
% 20,0% 23,3% 43,3%
N 7 23 30
TOTAL
% 23,3% 76,7% 100,0%

Fuente: base de datos del anexo 01
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GRAFICA 01

Consumo de tabaco segun Sexo

No; 53%

60%

40% Si; 20% No; 23%
0%

B Femenino W Masculino

En la tabla N° 01, se observa, que del 100% de alumnosdelal.E.P

“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019. 23,3% consume tabaco, de los
cuales 3,3% (1) son mujeres y solo el 20% (6) son hombres. El 76,7%
de los alumnos no consume tabaco de las cuales 53.3% (16) son de

sexo femenino y solo el 23,3 % (7) son de sexo masculino.
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TABLA 02
CONSUMO DE TABACO, SEGUN EDAD DE LOS ADOLESCENTES
DE LA I.E.P. “LOS LICENCIADOS”. AYACUCHO, 2019.

CONSUMO DE TABACO
EDAD FREC. Total
Si No
N 0 14 14
15
% 0,0% 46,7% 46,7%
N 7 9 16
16
% 23,3% 30,0% 53,3%
N 7 23 30
TOTAL
% 23,3% 76,7% 100,0%
Fuente: base de datos del anexo 01
GRAFICA 02
Consumo de tabaco segun edad
No; 47%
50%
40%
30% Si; 23%
20%
10% Si; 0%
0%
Si No
M 15 afios M 16 afios

En la tabla N° 02, se observa, que del 100% (30) de alumnos de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019. 23,3% consume tabaco, de
los cuales 23,3% (7) son de 16 afios de los adolescentes. El 76,7% de
los alumnos no consume tabaco de las cuales 46,7% (14) son de 15

afios y solo el 30,0 % (9) son de 16 afios.
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TABLA 03

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE LOS PELIGROS DEL
CONSUMO DE TABACO EN ADOLESCENTES DE LA LE.P. “LOS
LICENCIADOS”. AYACUCHO, 2019.

CONSUMO DE TABACO | TOTAL
CONOCIMIENTO | FREC. Si No
DEFICIENTE N 5 17 22
% 16,7% 56,7% 73,3%
REGULAR N 2 6 8
% 6,7% 20,0% 26,7%
TOTAL N 7 23 30
% 23,3% 76,7% 100,0%

Fuente: base de datos del anexo 01
GRAFICA 03

Nivel de conocimiento sobre los
peligros del consumo de tabaco

60.0% No; 56.7%
50.0%

40.0%
30.0%

= No; 20%

Si; 16.7%
& Si; 6.7%
10.0%
0.0%

SI NO

M Deficiente @ Regular

En la tabla N° 03 se observo, el 16,7 % (5) de alumnos de la |.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019. Presentan un conocimiento “deficiente”
sobre el consumo de tabaco, 6,7 % (2) un conocimiento “Regular” y de
los cuales el 56,7 (17) no presentan un conocimiento “deficiente” sobre

el consumo de tabaco, 20,0% (6) un conocimiento “Regular”.
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TABLA 04

Consumo de tabaco, segun disponibilidad de cigarrillos en casa DE
LOS ADOLESCENTES DE LA IE.P. “LOS LICENCIADOS".
AYACUCHO, 20109.

CONSUMO DE TABACO | TOTAL
EN CASA FREC. :
. Si No
ALGUN
_ N 2 0 2
MIEMBRO DE | Si
% 6,7% 0,0% 6,7%
LA FAMILIA
N 5 23 28
FUMA No
% 16,7% 76,7% 93,3%
N 7 23 30
TOTAL
5 23,3% 76,7% 100,0%
Fuente: base de datos del anexo 01
GRAFICA 04

Consumo de tabaco, segun disponibilidad de
cigarrillos en casa

NO; 76.7%

80.0%

60.0%
SI; 16.7%
40.0%

SI; 6.7%
0,
A

0.0%

SI NO

M Si hay @ No hay

En la tabla N° 04 Segun la observacion, el 100% (30) estudiantes
respondieron de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019, el 23,3%
(7) evidencian en casa algun miembro de la familia fuma en relacion
con el consumo de tabaco, de los cuales 76,7% (13) no consideran en
casa algun miembro de la familia fuma esta asociado con el consumo

de tabaco.
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TABLA 05

CONSUMO DE TABACO, SEGUN ENTORNO TABAQUICO DE LOS
ADOLESCENTES DE LA I.E.P. “LOS LICENCIADOS”. AYACUCHO,

2019.
CONSUMO DE TABACO
FREC. : TOTAL
Si No
QUE N 2 0 2
Padre
MIEMBRO % 6,7% 0,0% 6,7%
DE LA N 0 1 1
Madre
FAMILIA % 0,0% 3,3% 3,3%
FUMA N 1 1 2
Hermanos
% 3,3% 3,3% 6,7%
N 4 21 25
No fuma
% 13,3% 70,0% 83,3%
N 7 23 30
TOTAL
% 23,3% 76,7% 100,0%

Fuente: base de datos del anexo 01

GRAFICA 05

70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

Miembro de la familia que consume tabaco

No fuma; 70%

Hermanos; 3.3%

Padre; 6.7% Madre; 0%
Padre; 0% Hermanos; 3.3% No fuma; 13.3%
Madre; 3.3%
-' Ay A ——p
Padre Madre Hermanos No fuma
HSi HNo

En la tabla N° 05 se observo con respecto a los estudiantes de la |.E.P.

‘Los Licenciados”. Ayacucho, 2019 entrevistados, el 6,7% (2)

evidenciandose que el consumo de tabaco mas frecuente en los

padres, el 3,3% (1) evidenciandose que el consumo de tabaco tiene
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consume tabaco en miembro de la familia.

TABLA 06

menor frecuencia en los hermanos de los cuales el 13,3% (4) no

CONSUMO DE TABACO, SEGUN PRESION DE PARES DE LOS

ADOLESCENTES DE LA L.LE.P. “LOS LICENCIADOS”. AYACUCHO,

20109.
SuUS CONSUMO DE TABACO | TOTAL
N FREC.
COMPANEROS Si No
DEL COLEGIO O N 5 3 8
Si
AMIGOS LE % 16,7% 10,0% | 26,7%
INVITARON A N > 20 22
FUMAR
No
% 6,7% 66,7% 73,3%
N 7 23 30
TOTAL
% 23,3% 76, 7% 100,0%
Fuente: base de datos del anexo 01

80.0%
60.0%
40.0%
20.0%
0.0%

GRAFICA 06

CONSUMO DE TABACO SEGUN
PRESION DE LOS PARES
ADOLESCENTES

Si le invitaron No le invitaron

No consume;
66.7%

Si consume; 6.7%

Si consume

Si consume; 16.7%

No consume; 10%

e

No consume
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En la tabla N° 06 Segun la observacion el 100% (30) encuestados de
los estudiantes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019, el 23,3
(7) evidencian consumo de tabaco en relacion que sus compafieros
del colegio o amigos le invitaron a fumar, de los cuales 76,7% (23) no
consideran que el consumo de tabaco en relacion sus compafieros del

colegio o amigos le invitaron a fumar.

TABLA 07
CONSUMO DE TABACO, SEGUN EXPOSICION A PUBLICIDAD DE
LOS ADOLESCENTES DE LA LE.P. “LOS LICENCIADOS".
AYACUCHO, 20109.

VE ANUNCIOS CONSUMO DE TABACO

TELEVISIVOS FREC. Si No TOTAL
QUE N 4 6 10

PUBLICITAN | Si % 13,3% 20,0% 33,3%
EL CONSUMO N 3 17 20

DE TABACO | No % 10,0% 56,7% 66,7%
N 7 23 30

TOTAL % 23,3% 76,7% 100,0%

Fuente: base de datos del anexo 01
GRAFICA 07

Consumo de tabaco segtin exposicion a publicidad

No consume
tabaco; 56.7%

60.0%
50.0%

40.0% No consume

i . 0,
30.0% . Sl; con.sr?r)n;y Si consume tabaco; 20%
20.0% abaco; =334 L tabaco; 10%
10.0%

0.0%
Si consume tabaco No consume tabaco

H Sivio HNovio
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En la tabla N° 07 se observdé que del 100% (30) encuestados de
alumnos de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019, el 23.3% (7)
evidencian consumo de tabaco en relacion que ve anuncios televisivos
que publicitan el consumo de tabaco, de los cuales 76,7% (23) no
consideran el consumo de tabaco en relacién ve anuncios televisivos

que publicitan del consumo de tabaco
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TABLA 08
CONSUMO DE TABACO, SEGUN FUNCIONAMIENTO FAMILIAR DE
LOS ADOLESCENTES DE LA ILE.P. “LOS LICENCIADOS".
AYACUCHO, 2019.

EXISTEN BUENA CONSUMO DE TABACO
COMUNICACION FREC. Si No TOTAL
ENTRE LOS
N 5 22 27
MIEMBROS DE LA
FAMILIA Si % 16,7% 73,3% 90,0%
N 2 1 3
No % 6,7% 3,3% 10,0%
N 23 30
Total % 23,3% 76,7% 100,0%
Fuente: base de datos del anexo 01
GRAFICA 08

80.0%
60.0%
40.0%
20.0%

Consumo de tabaco, segun
funcionamiento del hogar

Si; 16.7%

Si; 6.7%

No; 73.3%

" INo;3.3%

0.0%
Sl NO

M Buen funcionamiento @ Mal funcionamiento

En la tabla N° 08 Segun la observacion el 100% (30) encuestados de
los estudiantes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019, el
23,3% (7) evidencian el consumo de tabaco en relacion que existen
buena comunicacion entre los miembros de la familia de los cuales
76,7% (23) no consideran el consumo de tabaco que existan relacion

buena comunicaciéon entre los miembros de la familia.
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VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

6.1. Andlisis descriptivos de los resultados — Prueba de hipoétesis

Debido a la naturaleza de nuestras variables, se utilizd la prueba de
Rho de Espearman vy la prueba exacta de Fisher; para poder demostrar

nuestras hipotesis, tal como se detalla continuacion:

Prueba de Hipotesis especifica 1:

Ho: No existe una relacion entre sexo y el consumo de tabaco en
adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Hi: Si existe una relacion entre sexo y el consumo de tabaco en

adolescentes de la I.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Correlaciones
Ue efactos
leha
acationato
Conque  Que canfidad Farque anel
Sexde fiecuencia  decigarilos  Hacecuanto  Enquelugar  motvosfuma  consumo de
allalescent fuma fuma fiempofuma fma U fabaco
RhodeSpsaman  Sexdeadolescent  Coefente de 0 -4 o N 5 Y S AN 18
correlacian
i, (bilateral) . jiik 012 003 jiig 01 008
N ] 0 0 0 ] 0 0

Como se observa en la prueba Hho de spearman, en todos los
indicadores, la relacion es negativa, ademas que hay una relacion
indirecta moderada, por lo que se acepta la Hi. De acuerdo a esta
prueba, se puede afirmar en un margen del 99%, que si existe relacion
inversa entre sexo y el consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P.
“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.; es decir que los varones tienen

mayor consumo de tabaco que las damas.
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Prueba de Hipotesis especifica 2:

Ho: No existe relacion entre edad y el consumo de tabaco en
adolescentes de la |.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019

Hi: Si existe relacion entre edad y el consumo de tabaco en

adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019

Correlaciones
Ue factng
[eha
acationado
Congue — Que cantidad Por que anel
Eladde  fecuencia  decigamlos  Hacecuanto  Enquelugar  motvosfuma  constma d
adolescentss  fuma fima — fismpofima fuma g fahato
Rhode Speaman  Edaddeatdleseentss  Cosfilent e IR Y T Y B | . AR
Lamelation
510, (hilateral ‘ 3 it ot i ot il
! i i i i 10 Kl 1

Como se observa en la prueba Rho de Spearman, en todos los
indicadores, la relacion es negativa, ademas que hay una relacion
indirecta moderada, por lo que se acepta la Hi. De acuerdo a esta
prueba, se puede afirmar en un margen cercano al 99%, que si existe
relacion inversa entre la edad y el consumo de tabaco en adolescentes
de la L.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.; es decir que, a mas
edad, menor consumo de tabaco.
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Prueba de Hipdétesis especifica 3:

Ho: No existe relacion entre conocimiento sobre los peligros del
consumo tabaco y el consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Hi: Si existe relacion entre conocimiento sobre los peligros del
consumo tabaco y el consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Lorrelavivney

que efectos
[¢ ha
otacionado
Conque  Que cantidad Por que énel
fiecuencia  decigaillos ~ Hacecuanto  Enquelugar  mofvosfuma  Enquelugar  consumo de
fuma fuma tiempo fuma fuma Ud fuma fabiaco
Rho de Speaman  Sus compatieros del  Coefciente de k) A yi) i) B ) '
colegio o amigos I corelacion
L2 L Sig (bt [ n o 00 o 0 5
N 30 30 30 0 0 kli 0
Sus amigas de Coefiene de a n L L o L L
vecindario le invitarona ~ coelacion
fumar i
Sia. (ilateral) 042 093 000 001 003 001 003
N kli 0 0 0 0 ki 0

En la figura se observa que existe una relaciéon positiva media baja y
moderada, por lo que se acepta la Hi. De acuerdo a esta prueba, se
puede afirmar en un margen cercano al 99%, que si existe relacion
directa entre conocimiento sobre los peligros del consumo tabaco y el
consumo de tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”.
Ayacucho, 2019.
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Prueba de Hipétesis especifica 4:

Ho: No existe relacion entre disponibilidad de cigarrillos en casa y el
consumo de tabaco en adolescentes de la IL.E.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Hi: Si existe relacion entre disponibilidad de cigarrillos en casa y el
consumo de tabaco en adolescentes de la LLE.P. “Los

Licenciados”. Ayacucho, 2019.

(|ue efectos
leha
ocacionado
enel Conque  Quecantidad Parque
consumode  frecuencia  decigarllos  Hacecuanto  Enquelugar - mofivos fuma
tabaco fuma fuma fiempo fuma fuma Ud
Rho de Spearman  En S casa existen Coeficiente de
cigarrillos Lorrelacion
Si, (bilateral)
N Kl Kl 30 Rl 3 Rl
Ensucasatiens acceso  Cosficiente de
acigarrlos correlacion
Sig. (vilateral)
N £l 30 £l 3 30 Rl

En la figura se observa que no existe una relacion, por lo que se acepta
la Ho. De acuerdo a esta prueba, se puede afirmar, que no existe
relacion entre el consumo de tabaco en el hogar y el consumo de
tabaco en los adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20109.
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Prueba de Hipd6tesis especifica 5:

Ho: No existe relacion entre entorno tabaquico y el consumo de tabaco

en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Hi: Si existe relacién entre entorno tabaquico y el consumo de tabaco

en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

que efectos

Con que Que cantidad Por que
frecuencia de cigarrillos Hace cuanto En que lugar motivos fuma
fuma fuma tiempo fuma fuma Ud

Rhode Spearman  En casa algunmiembro  Coeficiente de 523" 449" 479" 515 467" A
de lafamilia fuma correlacion

Sig. (bilateral) ,003 013 007 004 009 ,008

N 30 30 30 30 30 30

Que mismbro dz la Coeficients de M7 M7 394" 406" 397" 34
familia fuma correlacion

Sig. (bilateral) 013 024 031 026 ,030 ,081

N 30 30 30 30 30 30

Sus amistades fuman  Coeficiente de 373 dod” 569" 515" 557" 544"
correlacian

Sig. (bilateral) 043 ,006 ,001 004 ,001 ,002

N 30 30 30 30 30 30

En la figura se observa que existe una relacién positiva moderada, por
lo que se acepta la Hi. De acuerdo a esta prueba, se puede afirmar en
un margen cercano al 99%, que si existe relacion directa entre
conocimiento sobre los peligros del consumo tabaco y el consumo de

tabaco en adolescentes de la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Prueba de Hipotesis especifica 6:

Ho: No existe relacion entre presion de pares y el consumo de tabaco
en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019
Hi: Si existe relacion entre presion de pares y el consumo de tabaco

en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.
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Correlaciones

que efectos
ha
o

Con que Que cantidad Por que
frecuencia de cigarrillos Hace cuanto En que lugar motivos fuma consumo de
fuma fuma tiempo fuma Ud tabaco

El consumo de tabaco Coeficiente de 244 238 124 192 149 242
afecta la salud correlacién

Sig. (bilateral) 195 ,206 514 ,308 431 197

N 30 30 30 30 30 30

Que efermedades Coeficiente de - 406" -,245 -164 -,248 - 154 -,240
ocasiona el consumo de correlacion

1300 Sig. (bilateral) 026 191 386 187 416 200

N 30 30 30 30 30 30

Que componetes del Coeficiente de -118 -135 014 -,004 -013 -,096
humo de cigarrillo se correlacion

consideran cancerigenos Sig. (bilateral) 536 477 1940 623 947 615

N 30 30 30 30 30 30

En la figura se observa que existe una relacién baja, por lo que se
acepta la Ho. De acuerdo a esta prueba, se puede afirmar que no existe
relacion entre conocimiento sobre los peligros del consumo tabaco y el
consumo de tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”.
Ayacucho, 2019.

Prueba de Hipoétesis especifica 7:

Ho: No existe relacion entre exposicion a publicidad y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20109.

Hi: Si existe relacion entre exposicion a publicidad y el consumo de

tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,

2019.
Correlaciones
{Ug efectos
[eha
ocacionado
Conque — Que cantdad Por que el
Edadde  frecuencia  decioarillos  Hacecuanto  Enquelugar  mofvosfuma  consumo de
adoleseentes — fuma fma  tiempofuma fuma Ud fahaco

" " " "

RhodeSpeaman  Edad deattlestenes  Coente e 0 AR T Y 1 MUY/ A )
caelacion
S bt . 3 il i i i i
N ] () ] () ] () ]
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En la figura se observa que existe una relacion negativa moderada, por
lo que se acepta la Hi. De acuerdo a esta prueba, se puede afirmar en
un margen cercano al 99%, que si existe relacion indirecta entre
exposicion a publicidad y el consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019, es decir a mayor publicidad;

menor consumo de tabaco.

Prueba de Hipotesis especifica 8:

Ho: No existe relacién entre funcionamiento familiar y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20109.

Hi: Si existe relacion entre funcionamiento familiar y el consumo de

tabaco en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,

Con que Que cantidad Que cantidad Por que
frecuencia  decigamilos  Hacecuanto  Enquelugar  decigarilios  motivos fuma
fuma fuma tigmpo fuma fuma fuma Ud
Rho de Spearman ~ Existz bugna Coeficiente de a1 312 ) .37 312 364 0%
comunicacion entre los  correlacion
miembros de afamia g ot w 09 ) 053 093 048 208
N 30 30 30 kIl 30 3 ki
Los miembros de su Coeficiente de
familia se muestran correlacian
Ll Sig.(ilatra) ‘ , , . ‘ .
N 30 Kl Kl Kl 30 30 30
Los miembros de su Coeficiente de
familia se apoyan correlacin
Sig. (bilateral) i i . X
N 30 30 30 30 30 30 30

De acuerdo a la figura se observa que no existe relacion, por lo tanto,
se rechazala Hi1y se acepta la Ho. De acuerdo a esta prueba, entonces;
No existe relacion entre funcionamiento familiar y el consumo de tabaco

en adolescentes de la |.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.
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Prueba de hipotesis general:

Ho: No existe una relacion entre los factores de riesgo y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019

Hi: Si existe una relacion entre los factores de riesgo y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019

Hipotesis Especifica Influencia
Hipotesis 1 Si influye
Hipotesis 2 Si influye
Hipotesis 3 No influye
Hipotesis 4 Si influye
Hipotesis 5 Si influye
Hipotesis 6 No influye
Hipotesis 7 Si influye
Hipotesis 8 No influye

De acuerdo a los resultados, comprobamos que si se confirma
nuestra hipotesis general; que indica que si existen factores de
riesgo asociados al consumo de tabaco en adolescentes de la |.E.P.

“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.
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6.2. Comparacion de los resultados con antecedentes

El consumo de tabaco es uno de los principales factores de riesgo de
varias enfermedades cronicas como el cancer, enfermedades
pulmonares y cardiovasculares; bronquitis cronica, enfisema pulmonar,
enfermedades coronarias, Este panorama muestra la importancia de
este estudio, cuyo objetivo fue evaluar el conocimiento sobre la
prevencion del tabaquismo, especialmente entre los profesionales de
la salud que desarrollan una importante labor en las acciones de
promocion y prevencion de la salud. En cuanto a las variables
sociodemogréficas, la muestra mostré que el 20% (6) eran hombres y
solo el 3,3% (1) eran mujeres; relacionado con la edad, 23,3% (7) de
los alumnos entrevistados tenian edad 16 afios. El estudio de Alarcon
(23) titulado “Factores asociados al consumo de tabaco en
adolescentes del colegio Luis Carranza, Ayacucho, 2015”, Peru, en el
gue se sostiene que el 59.9% se inicié en el consumo de tabaco.

Los resultados expuestos fueron consistentes con el sexo de los
estudiantes, eran varones.

Para el conocimiento general sobre el consumo de tabaco, los
resultados mostraron que el 16.7% (5) tenia conocimiento "deficiente",
el 6.7% (2) conocimiento "regular".

Lo anterior concuerda con la investigacion también realizada por
Quinzan AM donde se identifico. “El 80,9% indicé un conocimiento
insuficiente de los problemas relacionados con el dafio del tabaquismo
al tejido periodontal y la asociacion con el cancer oral.

INEI El consumo de tabaco, como factor causal de cancer de pulmén,
también esta asociado al desarrollo de enfermedades
cardiovasculares, responsables de casi la mitad de los decesos
vinculados al consumo de tabaco en paises desarrollados y mas de la
cuarta parte de fallecimientos en paises en desarrollo.

Callisaya JI (2018) el Objetivo de un programa de factores de riesgo y
de proteccion para sugerir estrategias de prevencion del consumo de

drogas entre los jovenes.
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Se sostiene en que el consumo de tabaco estd muy vinculado con las
causas de enfermedades cancerosas si la persona tiene una vida
saludable y no consumo el cigarrillo esto reducira en gran medida el
riesgo de cancer, como se sabe, los jovenes en periodo escolar
practican habitos y / o costumbres para que luego puedan estar sanos
en la edad adulta, pero también requiere conocimientos sobre el
consumo de tabaco para prevenir.

Villacis TM (2018) Ecuador denominado informacién sobre Factores
asociados al consumo de drogas en la Unidad Educativa Espiritu Santo
del Canton Ambato donde incluye que el 73,9% consume drogas. El
65,2 seria fisica, psicolégica y familiar vulnerable al consumo de
drogas.

En relacién al factor de riesgo al consumo del tabaco se observo que
el 77,1% (54) confirmd que un consumo limitado de frutas y verduras
era un factor de riesgo para desarrollar cAncer de estbmago mientras
que el 22,9% (16) confirmd que no era necesariamente un factor de
riesgo.

Observo que del 100% (30) encuestados de alumnos de la I.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019, el 23,3% (7) evidencian el consumo de
tabaco en relacion que existen buena comunicacion entre los miembros

de la familia.
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CONCLUSIONES

De acuerdo con los resultados de la encuesta de conocimiento
sobre los peligros del tabaquismo entre los adolescentes, se
encontré que el 100% (30) de los estudiantes fueron cuestionados,
el 16,7% (5) tenian conocimientos "deficiente” sobre el tabaquismo,

el 6,7% (2 ) un conocimiento "regular".

Segun la encuesta de los conocimientos sobre los peligros del
consumo de tabaco en adolescentes de los cuales el 56,7 (17) no
presentan un conocimiento “deficiente” sobre el consumo de

tabaco, 20,0% (6) un conocimiento “Regular”.

Segun la encuesta de conocimientos relacionados con el consumo
de tabaco, se evidencio que se cuestiond al 100% (30) estudiantes,
23,3% (7) conocen sobre el consumo de tabaco en relacion que ve
anuncios televisivos que publicitan el consumo de tabaco, de los
cuales 76,7% (23) no consideran el consumo de tabaco en relacion

ve anuncios televisivos que publicitan del consumo de tabaco.

Segun la encuesta de conocimientos en relacion consumo de
tabaco, se observo que del 100% (30) de los alumnos encuestados
el 23,3% (7) conocen sobre consumo de tabaco en relacion que
existen buena comunicacion entre los miembros de la familia de los
cuales evidencian el 76,7% (23) no consideran el consumo de
tabaco gue existan relacidon buena comunicacion entre los

miembros de la familia.
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RECOMENDACIONES

A partir de la investigacion realizada, se formulan las siguientes

recomendaciones a la I.E.P."Los Licenciados.” Ayacucho, 2019”.

Promover estudios de investigacibn con profesores vy
estudiantes para explorar las variables tratadas en este estudio.

- Se deben poner en marcha programas para fomentar y prevenir
los factores de riesgo de consumo de tabaco, para asi prevenir
diferentes tipos de consumo de cigarrillos que pueden ocasionar
enfermedades como cancer, ejecutdndolos desde una edad
temprana hasta las edades mas avanzadas para reducir las

tasas de consumo de tabaco.

- Integrar estrategias de educacion sanitaria para prevenir el
consumo de tabaco en los adolescentes a través de control de
los principios de riesgos de consumo de cigarrillos se puede
controlar mediante la realizacién de actividad fisica, actividades

culturales y dedicacion a la lectura.

- A nuestros joévenes ensefarles sobre conocimientos sobre
factores de riesgo y el consumo de tabaco por ello establecer
programas intersectoriales de salud y educacién que tengan
como proposito fundamental y prevencion del consumo de
tabaco para que aprendan nuestros jovenes con este habito

comprobadamente Nocivo para la salud.
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AYACUCHO, 2019.

Anexo 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA
FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL CONSUMO DE TABACO EN ADOLESCENTES |.E.P. "LOS LICENCIADOS.”

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODICA
GENERAL GENERAL GENERAL X. FACTORES DE

¢Existen factores de riesgo relacionado | Determinar la relacion que existe entre los | Existe relacion entre los factores de | RIESGO Enfoque de
al consumo de tabaco en adolescentes | factores de riesgo y el consumo de tabaco | riesgo y el consumo de tabaco en | X1 Sexo investigacién
delal.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, | en adolescentes de la I.E.P. “Los | adolescentes de la IL.E.P. “Los | Xz. Edad Cuantitativo

2019?

Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Licenciados”. Ayacucho, 2019

ESPECIFICAS

ESPECIFICAS

ESPECIFICAS

—¢Cual es larelacién que existe entre
la dimension sexo y el consumo de
tabaco en adolescentes de la L.E.P.
“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019?

Identificar larelacion que existe entre la
dimension sexo y el consumo de
tabaco en adolescentes de lal.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019

Existe relacion entre sexo y el
consumo de tabaco en adolescentes
de la LE.P. “Los Licenciados”.
Ayacucho, 2019.

—¢ Cual es la relacion que existe entre la
dimensidn edad y el consumo de tabaco
en adolescentes de la LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019?

Identificar la relacion que existe entre la
dimensién edad y el consumo de tabaco
en adolescentes de la LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Existe relacion entre edad y el consumo
de tabaco en adolescentes de la I.E.P.
“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

—¢,Qué relacion existe entre la dimension
conocimiento sobre los peligros del
consumo tabaco y el consumo de tabaco
en adolescentes de la |LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019?

Identificar la relacion que existe entre la
dimensién conocimiento sobre los peligros
del consumo tabaco y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Existe relacién entre conocimiento sobre
los peligros del consumo tabaco y el
consumo de tabaco en adolescentes de
la 1LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019

—¢, Cudl es la relacion que existe entre la
disponibilidad de cigarrillos en casa y el
consumo de tabaco en adolescentes de
la LLE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019?

Identificar la relacion que existe entre la
disponibilidad de cigarrillos en casa y el
consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Existe relacion entre disponibilidad de
cigarrillos en casa y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.

—¢ Cual es la relacion que existe entre la
dimension entorno tabaquico y el
consumo de tabaco en adolescentes de

Identificar la relacion que existe entre la
dimensién entorno tabaquico y el
consumo de tabaco en adolescentes de

Existe relacion entre entorno tabaquico y
el consumo de tabaco en adolescentes
de lal.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019.

X3. Conocimiento
sobre peligro del
consumo de tabaco
XaDisponibilidades
de cigarrillos en
casa

Xs Entorno
tabaquico

Xe Presion de pares
X7 Exposicion a
publicidad

Xg Funcionamiento
familiar

DOS

Y. CONSUMO DE
TABACO

Y1. Prevalencia

Y2. Edad del inicio
Y3. Frecuencia

Y4. Cantidad por dia
Y5. Tiempo de
consumo
Y6.
consumo
Y7. Motivo
Y8. Efectos

Lugar de

Nivel de investigacion
Correlacional

Tipo de investigacién
Aplicado

Disefio de investigacion
Transversal

Poblacion

591 (100%) adolescentes
dela l.E.P. “Los
Licenciados”, Ayacucho.
Muestra

143 adolescentes de la
|.E.P. “Los Licenciados”,
Ayacucho.

Tipo de muestreo
Al azar simple
Técnica

Encuesta
Instrumentos
Cuestionario
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la LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20197

la I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019

—¢,Cudl es la relacion que existe entre la
dimensién presion de pares y el
consumo de tabaco en adolescentes de
la LLE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
20197

Identificar la relacion que existe entre la
dimension presion de pares y el consumo
de tabaco en adolescentes de la I.E.P.
“Los Licenciados”. Ayacucho, 2019

Existe relacién entre presion de pares y
el consumo de tabaco en adolescentes
de la l.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019

—¢ Cudl es la relacién que existe entre la
dimensién exposicién a publicidad y el
consumo de tabaco en adolescentes de
la |.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019?

Identificar la relacidn que existe entre la
dimensién exposicion a publicidad y el
consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Existe relaciébn entre exposicién a
publicidad y el consumo de tabaco en
adolescentes de Ila LEP. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019

—¢ Cual es la relacion que existe entre la
dimension funcionamiento familiar y el
consumo de tabaco en adolescentes de
la L.LE.P. “Los Licenciados”. Ayacucho,
2019?

Identificar la relacién que existe entre la
dimensién funcionamiento familiar y el
consumo de tabaco en adolescentes de la
I.E.P. “Los Licenciados”. Ayacucho, 2019.

Existe relaciobn entre  dimension
funcionamiento familiar y el consumo de
tabaco en adolescentes de la |.LE.P. “Los
Licenciados”. Ayacucho, 2019.
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Anexo 02

OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

P < ESCALA
DEFINICION DEFINICION
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS DE
MEDICION
Es cualquiera | Se medira los | X1 Sexo () Femenino Nominal
caracteristicas o factores de riesgo () Masculino 1-
. . con el cuestionario
circunstancias sobre factores de | x,. Edad Afos Intervalo
Qetgptables €N | riesgo asociados al
individuos 0 grupos | consumo de tabaco () Si
que estan | (conto, 2019), que () No
asociadas con una | consta de 16 items.
mayor probabilidad () Enfermedades
de dafio o efectos E")J'E"n‘;gf‘r;ejdades
FACTORES
DE RIESGO adversos para la Xs. cardiovasculares
salud. En general, Conocimiento () Asma.
un factor de riesgo sobre peligro del () Enfermedad
es un atributo o consumo de cerebrovascular 3-5 ]
exposicién  que tabaco _ Nominal
aumenta la () Cadmio
babilidad  de () Moon
proba () Arsénico
enfermedad u otros () Amoniaco
dafios a la salud () Anhidrido carbonico
(OPS, 2011 pag.59
Xa4Disponibilidad () Si
es de cigarrillos () No 6-7
en casa () Si
() No
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Xs Entorno

- ()Si
tabaquico () No
() Padre 8-10
() Madre
() Hermanos
()Si
() No
Xs Presion de () Si
pares () No )
() si 11-12
() No
X7 Exposicién a () Si 13
publicidad () No
XsFuncionamien ()Si 14 -16
to familiar () No
El consumo de tabaco | Se medira los | Y1. Prevalencia () No 17-22
es uno de los | factores de riesgo ()Si
ggﬁig%go principales factores de | asociados al tabaco
riesgo de varias | con el cuestionario | Y2. Edad del () 10-12 23
enfermedades sobre factores de | inicio ()13-14 Int |
cronicas como el | riesgo asociados al () 15-16 ntervalo
cancer, enfermedades | consumo de tabaco
pulmonares y | (conto, 2019), que () Una sola vez dinal
cardiovasculares; consta de 13 items ) () Mensual Ordina
bronquitis cronica, Y3. Frecuencia () Quincenal 24
enfisema  pulmonar, () Semanal
enfermedades () Interdiario
coronarias, Ulceras de () Diario
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estomago y duodeno,
disminucién de la
vision periférica y de la
capacidad de la vision
nocturna, etc. A pesar
de ello, su consumo
esta muy extendido en
todo el mundo. (OMS,
2017)

Y4. Cantidad por
dia

25

Y5. Tiempo de
consumo

) Una sola vez fumé
) Menos de 1 afio
) 1-2 afios

A~ AN SN~

26

Y6. Lugar de
consumo

()

() Escuela
() Colegio
() Calle

() Trabajo
() En fiestas
() Otro

27

Y7. Motivo

() Por curiosidad

() Por mis amigos lo hacen
() Porque me gusta

() Porque me tranquilizan
()Otro

28

Y8. Efectos

() Dolor de cabeza.

() No quiero dejar de fumar.
() Perdi amistades

() Mis padres me castigaron
() Otro

29

Razén

Ordinal

Intervalo
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Anexo 03

INSTRUMENTO DE MEDICION

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL

CONSUMO DE TABACO

(Conto, 2019)

Introduccidn. Apreciado joven/sefiorita. En esta oportunidad solicito

su colaboracion respondiendo con sinceridad al presente cuestionario

anonimo. No existen respuestas buenas ni malas.

Instructivo. A continuacion, se le presenta una serie de items referidos

a los factores de riesgo asociados al consumo de tabaco. Responda la

opcion que mas se adapta con su forma de comportamiento. Antes de

responder, debe tener en cuenta lo siguiente:

a)
b)
c)

d)

e)

f)
g)

h)

El cuestionario es an6nimo y confidencial.

Es importante responder de manera franca y honesta

Enfoque su atenciébn en lo que sucede habitualmente en su
experiencia de vida.

Llenar el cuestionario con boligrafo.

Tener en cuenta que se tiene una sola opcion para llenar por cada
una de los items.

Asegurese de responder todos los items.

Responder posicionandose en alguna de las opciones que se
presentan, marcando con una equis (X) en la opcion del enunciado
gue indigue lo que usted percibe en su experiencia.

La informacion serd recogida y analizada por el equipo de

investigadores de la Escuela Profesional de Enfermeria.
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I. DATOS GENERALES

1. ¢ Cudl es su sexo?
( ) Femenino

( ) Masculino

2. ¢Cual es su edad? Afos
II.DATOS ESPECIFICOS

Conocimiento sobre peligros de tabaco:
3. ¢El consumo de tabaco afecta la salud?

() Si
() No

4. ¢Qué enfermedades ocasiona el consumo de tabaco?

() Enfermedades pulmonares
() Enfermedades cardiovasculares
() Asma.

() Enfermedad cerebrovascular

5. ¢Qué componentes del humo de cigarrillo se consideran

cancerigenos?

() Cadmio
() Nicotina
() Arsénico
() Amoniaco

() Anhidrido carbdnico

Disponibilidades de cigarrillos en casa:

6. ¢En su casa existen cigarrillos?

() Si
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() No

7. ¢En su casa tiene acceso a cigarrillos?

() Si
() No

Entorno tabaquico:

8. ¢En casa algun miembro de la familia fuma?

()Si

() No

9. ¢Qué miembro de la familia fuma?
() Padre

() Madre
() Hermanos

10. ¢, Sus amistades fuman?

() Si
() No

Presion de pares:

11.¢Sus comparieros del colegio o amigos le invitaron a fumar?

()Si
()No

12. ¢Sus amigos del vecindario le invitaron a fumar?
()Si

() No
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Exposicion a publicidad:

13. ¢ Ve anuncios televisivos que publicitan el consumo de tabaco?

() Si
() No
Funcionamiento familiar:

14. ; Existe buena comunicacion entre los miembros de la familia?
()Si
() No

15. ¢Los miembros de su familia se muestran afectados?
()Si
() No

16. ¢Los miembros de su familia se apoyan?
() Si
() No

Prevalencia:
17..¢Alguna vez en su vida ha fumado?

()Si
() No

18.¢ En el dltimo afio ha fumado?
()Si
() No

19. ¢En el Gltimo mes ha fumado?
()Si
() No

20. ¢ En la dltima semana ha fumado?
() Si
() No
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21. ¢ Ayer ha fumado?
()Si
() No

22. ¢Hoy ha fumado?
()Si
() No

Edad de inicio:

23. ¢ A qué edad inicio fumar?
() 10-12

()13-14
() 15-16

Frecuencia:
24. ¢ Con gue frecuencia fuma Ud.?

() Una sola vez
() Mensual

() Quincenal

() Semanal

() Interdiario
() Diario

Cantidad:
25. ¢ Qué cantidad de cigarrillos fuma?

() Uno
() Dos
() Tres
() Cuatro

() Cinco
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26.

27.

28.

29.

Tiempo de consumo:

¢ Hace cuéanto tiempo fuma?

() Una sola vez fumé
() Menos de 1 afio
() 1-2 afios

() >2 anos

Lugar d consumo:

¢En qué lugar fuma?
() Casa

() Escuela
() Colegio
() Calle

() Trabajo
() En fiestas
() Otro
Motivo:

¢ Por qué motivos fuma Ud.?
() Por curiosidad

() Por mis amigos lo hacen
() Porque me gusta

() Porque me tranquilizan
() Otro

Efectos:

¢, Qué efectos le ha ocasionado en el consumo de tabaco?

() Dolor de cabeza.

() No quiero dejar de fumar.
() Perdi amistades

() Mis padres me castigaron
() Otro
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Anexo 04
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE MEDICION

CAR~-CIR-CEPE-FMHyCS-UAP/AYAC- 48~ 04

Ayacucho, Noviembre 05 de 2018

Sra. Mg. JENY BENDEZU PRADO

Docente
Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Alas Peruanas

Ciudad.~

De mi consideracion:

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarle atentamente, asimismo
solicitar su valioso apoyo comeo experta en la validacién de instrumentos de
recoleccién de datos del S$r. Javier Conto Tincopa, estudiante del VI Ciclo de la
Escuela Profesional de Enfermeria, quien ha formulado el Proyecto de
Investigaciéon Tituladoe: “FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL CONSUMO DE

TABACO EN ADOLESCENTES L.E.P “LOS LICIENCIADOS".AYACUCHO ,2019 *;

como parte del componente préctico de la asignatura de Elaboracién de
Proyectos de Investigacién Cientifica. Por lo expuesto, mucho agradeceré emitir
las sugerencias a los instrumentos mencionados.

Agradeciéndole su atencién a la presente, reitero a usted los sentimientos de mi
consideracion mas distinguida.

Salye
ciaga gn Pai -

(]

Atentamente,

Magister en

e
=t
=

IMOP/)ct

Investigar es ver lo que todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie mds ha pensado...
(Albert Szent)
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CAR-CIR-CEPE-FMHyCS-UAP/AYAC- 43 - 03

Ayacucho, Noviembre 05 de 2018

Sra. Mg. NANCY CHACHAIMA PUMAIONCCO

Excuela Profesional de Enfermeria
Universidad Alas Peruanas

Ciudad.~

De mi consideracién:

. Tengo el agrade de dirigirme a usted para saludarie atentamente, asimismeo
. solicitar su valioso apoyo como experta en la walldacién de Instrumentos de

T~ = recoleccién de datos del 5r. Javier Conto Tincopa, estudiante del VI Cido de la

“-

,\-»';MW&MMMWth

S

Too__ Investigocién Titulado: *FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL CONSUMO DE
i TABACO EN ADOLESCENTES LEP “LOS LICIENCIADOS".AYACUCHO 201 *;

como parte del componente préictico de la asignotura de Elaboracién de
Proyectos de Investigadén Clentifica. Por lo expuesto, mucho agradeceré emitir

3
K-

.ﬁ{g‘ las sugerencias a los instrumentos menclonados.

-F

":‘,ﬁ Agradeciéndole su atencidn a la presente, reitero o usted los sentimientos de mi
l;g consideradén mas distinguida.

45

*§ Atentamente,

IMOP/)ct

Investigar es ver o Que todo e mundo ha viste y pensov [0 que nodie mds ho pensado...
(Albert Szent)
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CAR-CIR-CEPE-FMHyLI-UAPFAYAC- 48- 03

fyacuchs, Noviembre 05 de 2018

jr. My. LUI} ALBERTO CAROLA ROJAS

DOCENTE
Eécuelo Profetional de Enfermeria
Uiniversidad Alos Peruonos

Ciwdod.-

D mi considerociin

Tengo &l ogrodo de dirlgirme a uked pora saludarle atentamente, adimizmo
salicihar fu wolivio opoye como sxperto en lo walldacén de intrumentos de
recoleccidn de dabos del Sr. Javier Conbo Tincopa, eftudionts del VI Cido de o
 Exusla Profesional de Enfermeria, quien ha fermulado el Proyecto de
© Investigacien Titulodo: "FACTORES DE RIESGO ASOCIADOY AL COMIUMO DE
" TABACO EMN ADOLEICENTES LEP "LOJ LICIENCIADOS" AYACUCHO 2019 ™
come parte del componente prictics de la asignotura de Elaboracién de
Froyectos de Investigocién Clentiflco. Por lo expueite, muche agradecerd emitir
las sugerencias a los ingtrumentos mendonodos.

dgradeciéndole m atencidn a la presente, reitera a usted los sentimientos de mi
contideracion mai distinguida.

#

fitentamente,

§ i

Imwesrigar & wer fo gue fodo & mundo b Wil ¥ pensor i que madie mds be pensado.,
{Aibert Soent]




CAR-CIR-CEPE-FMHyCS-UAP/AYAC- 48- 04

Awacuche, Noviembre 0S5 de 2018

$ra. Mg. JENY BENDEZU PRADO

Docents
Escuela Profesional de Enfermeria
Universidad Alas Peruanas

Ciudod.-

De mi consideracion:

Tengo el agrado de dirigirme a usted para saludarie atentamente, asimisme
solicitar su valioso apoyo como experta en la valldackén de Instrumentos de
recolecclén de datos del $r. Javier Conto Tincopa, estudiante del VI Ciclo de lo
Escuela Profesional de Enfermeria, quien ha formulade el Proyecto de
Investigacién Titulodo: *FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL CONSUMO DE
TABACO EN ADOLESCENTES LE.P "LOS LICIENCIADOS*.AYACUCHO 20 %
como parte del componente practico de la asignatura de Elaboracién de
Proyectos de Investigacién Cientifica. Por lo expuesto, mucho agradeceré emitir
las sugerencias a lot instrumentos mencionados.

Agradeciéndole su atencion a la presente, reitero a usted los sentimientos de mi
consideracién més distingulda.

IMOP/)ct

Inwestigor es ver ko gue todo ef mundo ha visto y pensar lo gue nadfe mds ho pensado...
[Albert Szent)



BASE DE DATOS SPSS

Anexo 05

S|E|CO DIS | CASA | ENTO | MIEN | AM | PRE | AMI | EXPO FUNCI | MIEMBR | MIE
E|D|NO PO ACCI | RNOT | BROF | IST | SIO | GOS | SICIO ONAM | OFAMM MBR
X | A | CM | NIBI | GAR ABAQ | AMILI | ADF | NP | VEC | NPUB | IENTF UESTRAF | OFA
O|D|IEN | LID RILL UICO | AFUM | UM | ARE | FUM | LICID AMILI ECTADO MAP
T0 AD [oN) A A S A AD AR S OYA
2111 2 2 2 4 1 2 2 2 1 2 1
11211 2 2 2 4 1 2 2 1 1 2 1
1|12 2 2 2 4 2 2 2 1 1 2 1
2121 2 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1
2121 2 2 2 4 1 1 2 1 1 2 1
1|12 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
21112 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
2111 2 2 2 3 2 2 2 2 1 2 1
2121 2 2 2 4 1 2 1 2 1 2 1
21212 2 2 1 3 1 1 1 1 2 2 1
2121 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
1|11 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 1
11211 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
21212 2 2 2 1 2 2 2 2 2 2 1
1|11 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
1|11 2 2 2 4 1 2 2 2 1 2 1
1|11 2 2 2 4 2 2 2 1 1 2 1
11211 2 2 2 4 2 1 2 1 2 2 1
1|11 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
1|11 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
11211 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
2121 2 2 2 4 1 1 2 2 1 2 1
11212 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
11211 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
21212 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1
11211 2 2 2 4 1 2 2 2 1 2 1
1|11 2 2 2 4 1 1 2 1 1 2 1
212 |1 2 2 2 4 1 1 2 1 1 2 1
2|11 2 2 2 4 2 2 2 1 1 2 1
11112 2 2 2 4 1 1 2 2 1 2 1
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Anexo 6:

Informe de turnitin al, 28% de similitud
CONSTANCIADE APROBACION DE TESIS

Chincha, 29 noviembre del 2021

Dr. GIORGIO AQUIJE CARDENAS

DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Presente. -

De mi especial consideracion:

Sirva la presente para saludarlo e informar que el bachiller:
Javier Conto Tincopa, de la Facultad de Ciencias de la Salud,
del programa Académico de Enfermeria, ha cumplido con
presentar la tesis titulada: “‘FACTORES DE RIESGO
ASOCIADOS AL CONSUMO DE TABACO EN
ADOLESCENTES I|.E.P. "LOS LICENCIADOS” AYACUCHO,
2019.”

gue luego de revisada fue:

Por lo tanto, queda expedito para la revisidon por parte de los
Jurados para su sustentacion.

Agradezco por anticipado la atencion a la presente, aprovecho
la ocasién para expresar los sentimientos de mi especial
consideracion y deferencia personal.

Cordialmente,
APROBADA

v

Dra. Juana Maria Marcos Romero
Codigo ORCID: 0000000205452386
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