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RESUMEN  

Introducción: El tabaquismo constituye un problema de salud mundial y es uno de los 

factores de riesgo que más perjuicios ocasiona a personas, familias, comunidades, sociedad 

y entorno. Cada día aumentan los adolescentes y jóvenes que se inician tempranamente en 

el consumo y fuman gran cantidad de cigarrillos. Los centros educacionales son el sitio 

idóneo para realizar estrategias de prevención, pero las evidencias señalan que debemos ser 

más agresivos en la lucha contra esta adicción y también realizar acciones de control.  

Objetivo: Diseñar un programa educativo para el control del tabaquismo en estudiantes de 

la Facultad de Enfermería Lidia Doce. 

Método: Se realizó un estudio descriptivo cuali-cuantitativo y de innovación tecnológica. 

La investigación transcurrió en dos etapas: la primera en la que se identificaron los 

referentes teóricos del objeto de estudio mediante la revisión bibliográfica, se caracterizó la 

muestra seleccionada, que estuvo constituida por 58 estudiantes fumadores de la enseñanza 

técnica.  

Resultados: Se constató una alta dependencia al tabaco y una baja motivación para el 

abandono, reforzado con los datos obtenidos durante la entrevista motivacional, se utilizó el 

modelo de David Leiva para identificar necesidades de aprendizaje y se concluyó que 

existen brechas de conocimientos que hacen que los estudiantes se inicien y mantengan el 

consumo.  

Conclusiones: Se diseñó el programa educativo de control del tabaquismo, “Futuro 

saludable”. 
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INTRODUCCIÓN  

En los últimos años se ha demostrado que el tabaco es uno de los productos más dañinos 

para la salud; su humo contiene más de 4000 productos químicos, de los cuales 250 son 

nocivos y más de 50 causan cáncer.  La nicotina es la sustancia contenida en el tabaco que 

posee mayor poder adictivo y su consumo repetido produce alteraciones en el sistema 

nervioso central que brindan sensaciones placenteras y favorecen la conducta fumadora.1 

Actualmente, el consumo de tabaco es uno de los principales problemas de salud pública, 

tanto en países desarrollados como subdesarrollados, lo que ocasiona la muerte a más de 6 

millones de personas al año, de las cuales más de 5 millones son fumadoras activas y el 

resto, pasivas.1,2 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) señala al tabaquismo como la principal causa 

prevenible de enfermedad, discapacidad y muerte prematura; además, se reporta que 

mueren aproximadamente 14000 personas por día, por alguna de las enfermedades 

atribuibles a esta adicción.3 

Actualmente en todo el mundo el 21,2% de las personas de 15 o más años fuman tabaco.4  

En la región de las Américas, la prevalencia estandarizada según la edad del consumo 

actual de tabaco fumado en adultos es de 17,1%, con un intervalo de 38,9% en Chile a 

7,4% en Panamá y 7,0% en Barbados. Se evidencia una disparidad entre los dos sexos, la 

prevalencia en los varones es de 21,9%, mientras que 12,7% de las mujeres fuman.4,5  

En Cuba, el tabaquismo continúa siendo un importante desafío para la salud pública. La 

prevalencia de consumo de tabaco es alta, el 23.7% de la población de 15 años y más 

consume productos del tabaco, lo que ubica al país entre los primeros lugares en América 

Latina de mayor consumo y la edad de inicio es cada día menor.6 

Según datos obtenidos en la III Encuesta Nacional de Factores de Riesgo y Actividades 

Preventivas de Enfermedades No Transmisibles, el 74.8% de los fumadores se inició antes 

de los 20 años, desean dejar de fumar 6 de cada 10 personas y el 65% de los que fuman ha 

hecho algún intento para dejarlo. El informe expresa que uno de cada 20 fumadores declara 

haber pedido ayuda para dejar la adicción y solo uno de cada 10 la ha recibido.6 En las 

últimas décadas ha descendido la prevalencia gracias a la voluntad política del estado y una 

mayor responsabilidad de la población. No obstante, cada vez es menor la brecha entre las 

y los adolescentes, lo cual resulta extremadamente preocupante si se tiene en cuenta que en 

estos grupos vulnerables se encuentran los adictos futuros, además de los conocidos efectos 

nocivos que los componentes del tabaco causan específicamente en la mujer. 6 

Durante los años sesenta y setenta, las intervenciones de prevención se centraron en los 

programas impartidos en las escuelas, que ponían de relieve los riesgos que acarrea el 

consumo de tabaco para la salud. Más tarde se reconoció que estos programas informativos 

no eran suficientes. Los jóvenes continuaron iniciándose en el tabaquismo.5, 7,8 



V Simposio Académico sobre Adicciones 
CEDRO2022 

 

Los programas educativos evolucionaron a medida que los investigadores comprendían 

mejor los factores de riesgo que influyen en el inicio del consumo de tabaco y el 

tabaquismo habitual. Luego, los programas consistieron en una asociación de teorías 

sociales, psicológicas y conductuales.9 

A mediados de los años ochenta, los programas de prevención del tabaquismo en los 

adolescentes y jóvenes adoptaron el enfoque de los determinantes sociales: se reconoció 

que el ambiente social influye el inicio del consumo de tabaco. 9-12 

Distintas instituciones y centros educacionales han desarrollado programas y estrategias de 

prevención, pero aún este esfuerzo resulta insuficiente, pues continúa incrementándose el 

número de adolescentes que fuman.13, 14 

Es importante que se evalúen y mejoren las acciones de prevención, pero ya es hora que 

también se realicen trabajos y programas encaminados al control del tabaquismo. 

Si en el año 2020 disminuyera un 50% el consumo de tabaco en los adultos, se podrían 

evitar unos 180 millones de defunciones asociadas al tabaquismo. Si en la misma fecha se 

lograse reducir un 50% la iniciación al consumo de tabaco de los jóvenes, se evitarían 20 

millones de defunciones. Es evidente que se precisan políticas de salud pública que den 

prioridad al abandono del consumo de tabaco y también estrategias que reduzcan la 

iniciación al consumo.15 

El inicio del consumo de tabaco y su progresión se consideran como un proceso, según el 

cual los niños y los adolescentes atraviesan una serie de etapas antes de llegar a ser 

fumadores. Diferentes elementos psicosociales, económicos y biológicos influyen en el 

inicio y la progresión del tabaquismo. 

Las transiciones que ocurren después de la educación secundaria suelen introducir en la 

vida de los estudiantes nuevos factores de estrés y nuevas redes de amigos. Estos contextos 

ponen a los adolescentes en una situación de riesgo y cuando hacen frente a las presiones, 

pueden comenzar a fumar o aumentar el consumo de tabaco.15 

La adolescencia es una etapa crucial de la vida del ser humano, en la que se producen 

profundos cambios físicos, psicológicos y sociales. Entre los cambios físicos se encuentran 

el crecimiento corporal, el desarrollo sexual y el inicio de la capacidad reproductiva; entre 

los cambios psicológicos se halla la necesidad de independencia, la que, a la vez, puede 

generar contradicciones con la familia.14-16 

Generalmente, el consumo diario de cigarrillos se inicia y establece en etapas tempranas de 

la adolescencia. Este patrón de consumo produce complicaciones médicas, por lo regular a 

largo plazo, y es responsable de elevadas tasas de morbimortalidad en la vida adulta.  

La Facultad de Enfermería Lidia Doce se encuentra situada en La Habana y más del 80% 

de sus estudiantes son adolescentes. Estudios sobre el tema realizados en las instituciones 

concluyen que el 50,8% de la matricula ha fumado alguna vez y recomiendan continuar 
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fortaleciendo las acciones de prevención, así como trabajar en medidas para el control del 

tabaquismo. 

Según su experiencia como docente de las autoras, las investigaciones realizadas y los 

resultados obtenidos en el diagnóstico de la situación de salud que se realiza en la 

institución pudieron identificar las siguientes situaciones problemáticas: 

• Aumento del consumo de cigarrillos en estudiantes de enfermería. 

• Poca percepción del riesgo para la salud que implica el consumo de cigarrillos. 

• Poco interés de los fumadores en abandonar el consumo. 

Estas situaciones problemáticas unidas a los antecedentes llevaron a los autores a plantearse 

el siguiente problema científico: ¿Cómo contribuir al control del tabaquismo en estudiantes 

de la Facultad de Enfermería Lidia Doce? 

OBJETIVO 

Diseñar un programa educativo para el control del tabaquismo en estudiantes de la Facultad 

de Enfermería Lidia Doce. 

MÉTODO  

Se realizó un estudio descriptivo con enfoque cuanti-cualitativo y de innovación 

tecnológica en el periodo de septiembre 2016 a julio 2017. El universo del estudio estuvo 

conformado por los 98 estudiantes fumadores de la Facultad de Enfermería Lidia Doce. Se 

trabajó con una muestra no probabilística, que incluyó estudiantes de 1ro y 2do año de la 

enseñanza técnica que accedieron a participar en el estudio y fueron autorizados por sus 

padres. Todos los participantes firmaron la declaración de consentimiento informado. La 

muestra quedó conformada por un total de 58 estudiantes. 

La investigación se desarrolló en dos fases. La primera fase diagnóstica incluyó la 

determinación de los fundamentos teóricos que sustentaron la propuesta del programa 

educativo, el estudio descriptivo de la caracterización, la identificación de necesidades de 

aprendizaje y de la etapa de motivación para el cambio, según el modelo de Prochaska y 

Diclemente, en que se encuentran los participantes, corroborada por los resultados 

obtenidos de la entrevista motivacional. 

En la segunda fase, de ejecución, se realizó el diseño del programa educativo. 

Para la recogida de la información se utilizaron variables, las que fueron clasificadas en:  

1. Sociodemográficas Edad, Sexo, Municipio de Residencia 

2. De consumo (Test Fageström) Dependencia al tabaco  

3. Motivación (Test de Richmond) 

4. Etapa de Motivación para el cambio (Según Prochaska y Diclemente) 
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5. Conocimiento sobre efectos dañinos de cigarrillo y regulaciones relacionadas con el 

tabaco. 

La primera tarea de investigación permitió determinar los fundamentos teóricos que 

sustentan las medidas de control del tabaquismo. Se realizó una revisión documental y una 

pesquisa en diferentes fuentes bibliográficas de información. Se definieron términos de 

búsqueda afines al objeto de estudio. 

Para dar cumplimiento a la segunda tarea de investigación se diseñó un cuestionario que 

incluyó datos sociodemográficos, el test de Fagerström, que permitió evaluar el grado de 

dependencia física a la nicotina, el test de Richmond, que se utilizó para determinar el nivel 

de motivación para abandonar el tabaquismo, así como preguntas de conocimiento de las 

regulaciones relacionadas con esta sustancia. 

Se realizó además entrevista motivacional que con preguntas abiertas y apoyadas en la 

observación que posibilitó identificar la etapa de motivación para el cambio en que se 

encuentran los participantes y las fortalezas para su ejecución. 

En esta fase se utilizó el Modelo de Determinación de Necesidades de Aprendizaje de 

David Leiva González, sobre efectos perjudiciales y regulaciones sobre el tabaco que 

presentan los estudiantes de la Facultad de Enfermería Lidia Doce. 

El procesamiento de la información obtenida se realizó mediante la distribución de 

frecuencias y cálculo porcentual para presentar los resultados en tablas. El análisis de los 

datos cualitativos sobre necesidades de aprendizaje sobre tabaquismo fue sometido a 

valoración a partir de procedimientos lógicos como la inducción, la deducción y 

abstracción de los elementos esenciales y fundamentales constatados por diferentes 

procedimientos y la generalización de los mismos para la definición y precisión del objeto 

de estudio. 

Los resultados del cuestionario fueron procesados con el paquete estadístico SPSSPC 

(Statistical Package for Social Sciencies for Personal Computer) Versión 15.0 para 

Windows. 

Según la Declaración de Helsinki, en la que se contemplan los principios de voluntariedad 

y confidencialidad de la información, se tomó en consideración el que hace referencia a la 

privacidad, donde se resguarda la intimidad de las personas que participan en una 

investigación de forma anónima y se conservan los datos bajo la responsabilidad del 

investigador, que mediante un acta se compromete a velar por la integridad de los 

participantes y certifica que a información obtenida solo será usada con fines 

investigativos. Se obtuvo la anuencia de los participantes y de los padres de los estudiantes 

con menos de 18 años de edad a través de la Declaración de Consentimiento Informado, 

diseñada para este efecto. 

Se hizo énfasis que, ante el deseo expreso de retirarse de la investigación, esta decisión no 

influiría en el proceso docente de los participantes. 
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RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

Participaron un total de 58 estudiantes fumadores pertenecientes a la matrícula de la 

enseñanza técnica de la Facultad de Enfermería Lidia Doce.  

La mayor cantidad de la muestra de estudio corresponde a estudiantes del sexo femenino lo 

que está en correspondencia con los datos sobre la matrícula de la carrera y con la tendencia 

actual de incremento del consumo en mujeres, se evidencia también un mayor porciento de 

fumadoras que se encuentran entre los 15 y 19 años de edad, lo que refuerza los datos 

obtenidos en otros estudios referente al consumo en edades tempranas de la vida.15, 17  

Al analizar la edad de inicio del consumo de cigarrillos se encontró que la mayoría de los 

participantes iniciaron antes de los 15 años de edad, lo que coincide con los datos que 

aporta la bibliografía que aseguran que cada día se observa una disminución en las edades 

en que los jóvenes se exponen a esta sustancia.18,19  

También se distribuye a los participantes de acuerdo al municipio de residencia, se obtiene 

que la mayoría reside en San Miguel del Padrón, aunque no se encuentra en la bibliografía 

revisada datos que demuestren una relación entre las diferentes áreas de la provincia y el 

tabaquismo. 

El test de Fagerström se utiliza para determinar el grado de dependencia al tabaco mediante 

preguntas sencillas a las que cada respuesta ofrece una puntuación de acuerdo a esta se 

establece que puntuación entre 0-4 representa bajo grado de dependencia, entre 5-6 

dependencia media y resultados entre 7-10 una alta dependencia. El predominio de 

resultados obtenidos estuvo por encima de los 7 valores por lo que se concluye que la 

mayoría de los estudiantes del estudio presentan una alta dependencia al tabaco. 

El test de Richmond se utiliza para determinar el grado de motivación para el abandono del 

tabaco, existe una relación directa entre los valores otorgados al test y la motivación del 

individuo, en la muestra estudiada se evidenció de manera significativa, por los 

participantes, una baja motivación para el abandono del tabaquismo exhibiendo resultados 

de menos de 3 valores.  

Otros estudios han ofrecido resultados similares donde la mayoría de los participantes 

tienen una alta dependencia al tabaco sin embargo poseen una baja motivación para su 

abandono. 12 

Se realizó entrevista motivacional a la totalidad de los estudiantes incluidos en el estudio, 

para esta fue escogido un lugar con las condiciones de privacidad requeridas. Se utilizaron 

preguntas abiertas según la guía de entrevista creada para el efecto. Se obtuvieron 

respuestas como: 

• “Comencé a fumar en una fiesta, por embullo de mis amigos”. 

• “Cuando comencé, todos los que andaban conmigo fumaban”. 

• “Comencé por monería y hoy me fumo dos cajas al día”. 
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• “Al principio me escondía de mi mamá, hasta que un día me cogió”. 

• “Yo puedo dejar de fumar cuando quiera”. 

• “En mi casa todo el mundo fuma”. 

• “Parte del dinero que mi mamá me da para el transporte o para comer algo, yo lo 

utilizo para comprar cigarros”. 

• “Fumo porque me gusta”. 

• “Mi novio se queja a veces que tengo peste a cigarro y eso me ha puesto a pensar 

que quizás tenga que dejarlo, ¡porque mi novio me gusta!”. 

Los autores utilizan como punto de partida los resultados obtenidos en el test de motivación 

aplicado. Los cuales fueron modificados después de la técnica motivacional. Durante el 

procedimiento se pudo clasificar la fase de motivación para el cambio según Prochaska y 

Diclemente en la que se encontraba cada uno de los participantes, el 56,8 % se encuentran 

en fase de pre-contemplación. 

También indagamos sobre el conocimiento que tienen los participantes sobre los efectos 

dañinos del tabaco para la salud y las regulaciones existentes en el país relacionadas con 

este. 

Obteniéndose que 49 estudiantes, lo que representa el 84,4% de la muestra estudiada refiere 

conocer los efectos dañinos del tabaco para la salud.  

En numerosos estudios revisados se ha encontrado que no existe una relación directa entre 

el conocimiento sobre efectos perjudiciales del tabaco que tiene el individuo y su conducta 

hacia este. Investigaciones han concluido que el personal de la salud, que de manera 

general posee un conocimiento vasto sobre este asunto, es el personal que ofrece un mayor 

consumo de esta sustancia. 18,20 

En cuanto al conocimiento de las regulaciones sobre el tabaco existentes en el país, 32 

estudiantes (55,1%) refieren no tener conocimiento de estas. Lo que demuestra que es 

importante insistir en la divulgación de las leyes y regulaciones vigentes. 

La aplicación del Modelo de David Leiva González permitió diagnosticar las necesidades 

de aprendizaje de los estudiantes participantes en el estudio con el fin de identificar la 

mejor solución que pueda llevar a alcanzar resultados positivos. 

Se identificaron necesidades cognitivas, por lo que se propone un programa educativo en el 

que se integre actividades individuales, grupales y familiares en el ámbito escolar, para 

contribuir al incremento del conocimiento deficitario. 

Se consideró que el diseño de un programa educativo es la mejor solución, seleccionada 

entre las alternativas obtenidas gracias al modelo de Diagnóstico de las Necesidades de 

Aprendizaje de David Leiva, pues se cuenta con los recursos necesarios, voluntad de los 

participantes y decisores, por lo que son pertinentes y factibles.  
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Las características del escenario, los medios y recursos humanos capacitados disponibles 

hacen que el diseño e implementación del programa educativo sea la opción más adecuada 

para lograr incrementar el conocimiento en estudiantes y de esta forma reducir el consumo 

de cigarrillo en estudiantes de la facultad de Enfermería Lidia Doce. 

Se recomienda realizar otros estudios que permitan evaluar la efectividad del programa para 

el control del tabaquismo en estudiantes de la Facultad de Enfermería Lidia Doce. 

Programa educativo para el control del tabaquismo “futuro saludable” 

Introducción 

El tabaquismo o adicción tabáquica constituye una enfermedad y a la vez, un factor de 

riesgo con graves compromisos cardiovasculares, respiratorios, oncológicos, 

estomatológicos y otros, que en numerosos estudios publicados han logrado relacionarse 

con un alto consumo de cigarrillos. 

La dependencia al tabaco está reconocida como un trastorno mental21 y del comportamiento 

tanto en la Clasificación Internacional de Enfermedades de la Organización Mundial de la 

Salud (CIE-11) como en el Manual de Diagnóstico y Estadísticas de la Asociación 

Americana de Psiquiatría (DSM- V).22 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) señala al tabaquismo como la principal causa 

prevenible de enfermedad, discapacidad y muerte prematura; además, se reporta que 

mueren aproximadamente 14000 personas por día, por alguna de las enfermedades 

atribuibles a esta adicción. En Cuba, el tabaquismo continúa siendo un importante desafío 

para la salud pública. 

La prevalencia de consumo de tabaco es alta, el 23.7% de la población de 15 años y más 

consume productos del tabaco, lo que ubica al país entre los primeros lugares en América 

Latina de mayor consumo y la edad de inicio es cada día menor.  

Según datos obtenidos en la III Encuesta Nacional de Factores de riesgo y Actividades 

Preventivas de Enfermedades No Transmisibles, el 74.8% de los fumadores se inició antes 

de los 20 años, desean dejar de fumar 6 de cada 10 fumadores y el 65% de los que fuman 

ha hecho algún intento para dejarlo. El informe expresa que uno de cada 20 fumadores 

declara haber pedido ayuda para dejar la adicción y solo uno de cada 10 la ha recibido. 

El programa educativo pretende construir conocimientos, habilidades, espacios de reflexión 

y alternativas para facilitar la adopción de comportamientos de autocuidado y protección 

para la salud. 

El programa engloba una serie de actividades que tienen como objetivo reducir el consumo 

de cigarrillos en estudiantes de la Facultad de Enfermería Lidia Doce. Está dirigido a 

fumadores, aunque no excluye, como audiencia secundaria, al resto de los estudiantes y 
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personal docente y no docente de la institución. Incluye también a la familia y a la 

comunidad por la influencia que esta puede tener en la conducta del individuo. 

Las familias tendrán acceso las actividades de sensibilización sobre el riesgo de consumo 

de tabaco, sobre el papel modélico de los padres y su protagonismo para evitar que los 

estudiantes fumen. 

Objetivos generales 

• Reducir el número de estudiantes con adicción tabáquica en la Facultad de 

Enfermería Lidia Doce. 

Objetivos Específicos  

• Consolidar los conocimientos de los estudiantes en relación al tabaquismo. 

• Fortalecer los mecanismos protectores del individuo hacia las conductas adictivas. 

• Analizar herramientas de afrontamiento a las presiones grupales.  

Viabilidad política: el programa educativo surge de las necesidades educativas 

diagnosticadas y están en coherencia con las orientaciones del Programa Nacional de 

Prevención y Control el Tabaquismo.  

Viabilidad práctica: La institución cuenta con los recursos humanos necesarios y 

capacitados para asumir las acciones del programa educativo, así como la existencia de 

escenarios docentes y áreas abiertas con un entorno saludable que servirán para el 

desarrollo de las actividades.  

Orientaciones generales 

Se impartirán los temas de manera que se ajusten flexiblemente al calendario docente y se 

utilizarán de acuerdo a la disponibilidad los turnos de reflexión y debate. Las actividades 

serán teóricas y participativas, se impartirán en el aula o en espacios abiertos y tendrán una 

duración de 45 minutos. 

A través del desarrollo de las actividades, los participantes tendrán oportunidad de practicar 

habilidades para la vida, que abarcan tres categorías básicas complementarias: 

• Habilidades interpersonales, (comunicación, confianza, cooperación y empatía) 

• Habilidades cognitivas (solución de problemas, comprensión de consecuencias, 

toma de decisiones, pensamiento crítico y autoevaluación). 

• Habilidades para el control de emociones (estrés, expresión y control de 

sentimientos y el monitoreo personal). 

Se recomienda que los grupos de estudiantes atendidos por cada profesor no sean muy 

numerosos, no más de 15 estudiantes, para que el trabajo personalizado sea mucho más 

efectivo.  
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Se utilizarán métodos participativos, sobre la base de la crítica y del trabajo en grupo, esto 

incrementará los conocimientos que los estudiantes poseen en relación al tema, y permitirá 

el desarrollo de habilidades sociales entre ellos, fortalecerá sus criterios, la autoestima y la 

toma de decisiones acertadas, así como estilos de vida saludables lejos del consumo de 

tabaco. 

Antes de comenzar las actividades es necesario realizar una entrevista motivacional a cada 

participante y semanalmente repetirla para evaluar el avance de cada uno de los estudiantes 

beneficiado con el programa; en ella se utilizarán los pilares básicos de la consejería en los 

adolescentes (acoger, escuchar y orientar). 

La consejería es considerada un elemento de la educación para construir conocimientos 

sobre salud y enfermedad, desarrollar habilidades en el cuidado de éstas y promover 

cambios conductuales hacia estilos de vida saludables. La consejería incluye dar apoyo, 

proveer información para ver claramente los temas de salud, problematizar, corregir 

creencias que interfieren en el cuidado, aliviar temores ayudando al autocuidado y, muy 

especialmente, apoyar en la toma de decisiones para despejar situaciones y afrontar de 

mejor manera su futuro.23 

Es importante vincular a los padres en las actividades participativas que se realizarán al 

final de cada tema. 

Sistema de evaluación 

La evaluación será cualitativa y sistemática. Se tendrá en cuenta la participación de los 

estudiantes en los debates de reflexión y valoración. Al terminar la actividad cada 

estudiante tendrá la posibilidad de evaluar el éxito de esta a través de expresar lo que 

considera positivo, negativo o interesante (PNI).  

Semanalmente mediante una entrevista se evaluará en cada estudiante el avance de acuerdo 

a la fase de motivación para el cambio según el modelo trans-teórico de Prochaska y Di-

Clemente en que se encuentra. Siendo el objetivo final lograr el abandono total del 

tabaquismo. 

El primer encuentro del grupo será para la presentación de todos los participantes y se 

propone que sea con una técnica participativa. 

• Técnica Participativa “El Paracaídas” 

Primeramente, el profesor orienta a todos los participantes como se desarrollará la técnica. 

Y comienza presentándose con su nombre, edad, municipio donde vive y un lugar de éste al 

que le gustaría invitarlos a todos, explicando por qué a ese sitio, después refiere que se 

monta en el paracaídas y cae posicionándose al lado de la persona que quisiera que siguiera 

la presentación.  

Así continúan uno a uno hasta que todos sean presentados. 
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Esta técnica permitirá crear una mayor afinidad y empatía entre los participantes. También 

le permitirá al profesor conocer los datos generales y además que tipo de lugar le gusta más 

a cada estudiante para pasar el tiempo libre, información que puede ser utilizada en otras 

técnicas o actividades. 

Plan temático 

TEMA 1- Riesgos del consumo de tabaco y beneficios de una vida sin humo. 

TEMA 2- Mitos sobre los beneficios de fumar. 

TEMA 3- Costos económico del consumo y leyes existentes en el país sobre el tabaco. 

TEMA 4- La presión grupal y técnicas de afrontamiento.  

Contenido por temas 

TEMA 1- Riesgos del consumo de tabaco y beneficios de una vida sin humo. 

Para el desarrollo del tema es necesario ofrecer información adecuada sobre las 

consecuencias del tabaco tanto económicas como para la salud lo que permitirá construir en 

conjunto nuevos conocimientos y entender los beneficios de una vida libre de humo. 

Objetivos:  

• Identificar los beneficios de mantenerse sin fumar, y de permanecer en entornos 

saludables libres de humo. 

• Analizar sobre las consecuencias y riesgos del tabaco para la salud. 

Contenidos  

1. El tabaco y sus componentes. 

1.1. Prevalencia e incidencia del tabaquismo. 

1.2-Los beneficios de una vida saludable libre de humo y las consecuencias del tabaquismo. 

1.3-Actividad participativa sobre el tema. 

TEMA 2- Mitos sobre los beneficios de fumar. 

Algunas creencias bastantes extendidas sobre ciertos efectos del consumo de tabaco, son 

erróneas o poco fundamentadas, pero se suelen tomar como realidades indiscutibles. La 

percepción de que la mayor parte de las personas adultas fuman, creer que el tabaco te hace 

más atractivo o atractiva a los ojos de los demás, que no es tan peligroso como dicen o que 

no le va a hacer daño hasta que sean mayores, constituyen algunas de las creencias más 
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extendidas entre adolescentes que sin duda facilitan el inicio y mantenimiento de la 

adicción tabáquica. Disponer de una información veraz y bien fundamentada sobre los 

efectos del tabaquismo, contribuye a que los adolescentes cuenten con más recursos a la 

hora de decir NO al consumo del tabaco. 

Objetivo: 

• Debatir sobre creencias erróneas y mitos sobre el tabaco, adquiriendo información 

bien documentada. 

Contenidos 

2. Mitos sobre el tabaco. 

2.1-Actividad participativa sobre el tema. 

TEMA 3- Costos económico del consumo y leyes existentes en el país sobre el tabaco. 

La industria tabacalera cada día desarrolla nuevos productos más atractivos y costosos. Los 

jóvenes motivados por la curiosidad propia de la edad o por la influencia del grupo van a la 

búsqueda y consumo de estos nuevos preparados sin tener en cuenta el gasto económico 

que estos puedan proporcionar. 

En Cuba existen leyes que regulan el control del tabaco en cuanto a la venta a menores de 

edad y consumo en determinadas áreas que no siempre son del cumplimiento de la 

población. 

Objetivos: 

• Explicar los costos que ocasiona el tabaquismo. 

• Calcular los gastos personales en el consumo de cigarrillo. 

• Debatir sobre las leyes existentes en país sobre el tabaco. 

Contenidos 

3. Costos económicos del consumo. 

3.1-Cálculo de los gastos individuales por el consumo. 

3.2-Leyes existentes en el país sobre venta, consumo, áreas donde está prohibido fumar.  

3.3-Actividad participativa sobre el tema. 

TEMA 4- La presión grupal y técnicas de afrontamiento. 



V Simposio Académico sobre Adicciones 
CEDRO2022 

 

Los adolescentes son muy vulnerables a la presión social y del grupo de iguales hacia el 

consumo de tabaco. La aceptación social en algunos subgrupos del hábito tabáquico, la 

influencia de los medios de comunicación, el consumo por parte de adultos que ejercen un 

papel modélico en ellos constituye factores de riesgo que facilitan el inicio del consumo. 

Para resistir la presión de los amigos y compañeros, es necesario desarrollar la asertividad o 

capacidad para decir lo que se siente y se piensa y actuar en consonancia, teniendo en 

cuenta los derechos de los demás. El entrenamiento en estas habilidades es una herramienta 

fundamental para abandonar el consumo de tabaco, a la vez que forma parte de la 

educación y del desarrollo personal de los estudiantes. 

Objetivo: 

• Afrontar las presiones sociales y del grupo de iguales en el consumo de tabaco. 

 

Contenidos 

4. La presión del grupo y el consumo de tabaco. 

4.1-Herramientas de afrontamiento frente a la presión del grupo de iguales hacia el 

consumo.  

4.2-Actividades participativas sobre el tema.  

Resultados esperados  

Al concluir el programa educativo se habrá eliminado el consumo de cigarrillos al menos 

en el 85 % de los participantes y el restante 15% estarán en fase de eliminarlo. Tendrán 

conocimientos en relación al tabaquismo y sus consecuencias y contarán con las 

herramientas para afrontar las presiones hacia el consumo del grupo de iguales.  

Resultados específicos  

1. Cumplidas en un 100% las actividades planificadas en el programa educativo. 

2. Reducido los estudiantes fumadores en un 85%. 

3. Consolidado en un 90% los conocimientos de los estudiantes en relación al 

tabaquismo 

4. Fortalecido en un 85% los mecanismos protectores contra las adicciones y las 

herramientas de afrontamiento a las presiones grupales hacia el mantenimiento del 

consumo. 
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