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RESUMEN

Carolina Solano Vazquez Fecha de Graduacion: Julio de 2007
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Numero de paginas: 83 Candidato para obtener el Grado de
Maestria en Ciencias de Enfermeria
Area de Estudio: Salud Comunitaria con Enfasis en Salud Comunitaria.

Proposito y Método del Estudio: El proposito fue conocer la relacion entre los pros
(beneficios) y contras (barreras) percibidos del consumo de alcohol y tabaco y el
consumo de alcohol y tabaco en estudiantes de una preparatoria técnica de una
universidad publica del estado de Nuevo Ledn. Los conceptos se derivaron del
constructo Balance Decisional (pros y contras) del Modelo Transtedrico de Etapas de
Cambio (Prochaska y Di Clemente, 1997), Involucramiento del Adolescente con el
Alcohol (Mayer y Filstead, 1979) y los conceptos de consumo de alcohol y tabaco (SSA,
1999). El disefio fue descriptivo correlacional. El muestreo fue irrestricto aleatorio,
estratificado (sexo, unidad y turno). La muestra se calculd en base a una estimacion de
proporciones, con 95% de confianza, intervalo de confianza bilateral, un limite de error
de estimacion de .05. La muestra fue de 356 estudiantes y su seleccion fue sistematica de
acuerdo al total de la poblacion (uno en 10 para las mujeres y uno en 11 para los
hombres).

Contribuciones y Conclusiones: El 81.2% y 59.8% de los estudiantes consumieron
alcohol y tabaco alguna vez en su vida, 65.7% y 40.7% en los ultimos doce meses,
38.8% y 28.7% han consumido en los ultimos treinta dias, 21.3% y 24.4% en los tltimos
siete dias consumi6 alcohol y tabaco, respectivamente. No se encontro significancia del
consumo de alcohol y tabaco en estudiantes que estudian y estudian y trabajan (p >.05).
Las variables de edad (= 2.17, p <.05), sexo (= -3.12, p <.01) y pros (= 9.80, p <.01)
del consumo de alcohol mostraron efecto sobre el consumo de alcohol; mientras que los
pros (= 3.27, p <.01) y contras (= -2.71, p <.01) del consumo de tabaco predicen su
consumo. Se presentaron diferencias significativas de consumo de alcohol

(= 19.9, p <.01) y tabaco (y*= 10.2, p <.01) por sexo; los hombres consumen mas
alcohol y tabaco (27.5%, 29.0%) que las mujeres (6.0%, 12.9%). Existe relacion
significativa entre los pros de consumo de alcohol (= .50, p <.01) y tabaco

(r<= .22, p <.01) con el consumo de dichas sustancias. Se obtuvo relacion negativa y
significativa entre los contras de consumo de alcohol y el consumo de alcohol (5= -.159,
p <.01) y tendencia significativa entre los contras y el consumo de tabaco (p =.08). Se
obtuvo relacion negativa y significativa entre los contras percibidos de consumo de
alcohol y el Involucramiento del Adolescente con el Alcohol (r&=-.130, p <.05).
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Capitulo I

Introduccion

El consumo de drogas licitas como el alcohol y tabaco representa un
problema de salud publica en México, por los efectos en la salud de las personas, las
pérdidas laborales y los problemas sociales que se producen a nivel de la familia y de
la comunidad; asi mismo por los gastos que se generan en la atencion médica. El
consumo de estas sustancias causa mayores dafios en la salud de los adolescentes y
jovenes debido a la etapa de desarrollo fisico, emocional y social por la que
atraviesan, la cual esta constituida por multiples cambios que cuando se combinan
con la ingesta de las sustancias toxicas pueden afectar su salud (Tapia, 2001).

En México se ha mantenido una tendencia ascendente de consumo de alcohol
y tabaco entre los adolescentes y jovenes, probablemente como resultado de su
vulnerabilidad, producto de los cambios emocionales y fisioldgicos propios de su
edad, el deseo de desafiar las normas sociales establecidas, por la influencia de sus
amigos y las creencias que estos tienen sobre los efectos probables de estas
sustancias (Alvarez, 2004).

Es preocupante el crecimiento en el consumo de estas drogas, como el
alcohol, en el 2002, un 35.13% de la poblacién de hombres y 25.06% de las mujeres
iniciaron su consumo entre los 12 y 17 afios de edad. En relacion al consumo de
tabaco, el 35.46% de los varones y 13.51% de las mujeres de entre 15 y 19 afios de
edad iniciaron su consumo (Secretaria de Salud [SS], Consejo Nacional Contras las
Adicciones [CONADIC], Instituto Nacional de Psiquiatria [INP], Direccion General
de Epidemiologia [DGE], Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informatica
[INEGI], 2004).

Datos reportados en el periodo de 1990 al 2005 por el INEGI indican que el
consumo de alcohol en estos adolescentes provocan en primer lugar accidentes por
vehiculo de motor, seguido de agresiones o lesiones inflingidas por otras personas,

en cuarto lugar se encuentran las lesiones auto infringidas y el suicidio, mientras que
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en el séptimo lugar se ubica la insuficiencia renal y noveno lugar la cirrosis y otras
enfermedades del higado. Asi como otros problemas relacionados con la vida de los
adolescentes, destacando dificultades en el aprendizaje, abandono de los estudios y
conducta sexual riesgosa (Tapia, 2001).

Por su parte, el consumo de tabaco esta relacionado con al menos 40 causas
de muerte, dentro de las cuales se pueden identificar carcinoma pulmonar, bronquitis
cronica, enfisema pulmonar, enfermedades cardiovasculares y principalmente
infartos agudos al miocardio (CONADIC, 1999).

En los adolescentes existen creencias positivas o pros sobre el consumo de
alcohol y tabaco a los cuales les atribuyen beneficios. Han sido documentadas estas
creencias en los adolescentes que estudian la preparatoria en Nuevo Leon. Los
adolescentes del sexo masculino sefialaron que el consumir alcohol los hace sentir
mas fuertes, tener una imagen varonil, mientras que las mujeres consideran que el
consumo de alcohol les ayuda a ser mds sexys, y tener una imagen de mujer mas
atractiva y ademas el consumo fue considerado como un medio para socializar entre
los adolescentes y jovenes. En relacion al tabaco también se han identificado
creencias positivas o pros para consumirlo, ya que manifiestan que los ayuda para
relajarse y concentrarse en sus estudios, mientras que las mujeres reportan su
consumo para perder peso y tener una imagen mas atractiva (Alvarez, 2004).

Se ha argumentado también que las creencias positivas (beneficios o pros) se
asocian positivamente al consumo de alcohol y las creencias negativas (barreras o
contras) se relacionan negativamente con el consumo. En otros estudios las barreras
no han mostrado relacion positiva o negativa con el consumo de alcohol. En relacion
al consumo de tabaco se encontr6 que las creencias o beneficios se relacionan con
dicho consumo (Ferndndez & Salas, 2001; Hampson, Severson, Burns, Slovic &
Fisher, 2001; Orford, Krishnan, Balaam, Everitt & Van Der Graff, 2004; Villalbi,
Nebot & Ballestin, 1995).

Sin embargo, poco se ha estudiado acerca de los contras o creencias

negativas, sobre todo si estos adolescentes toman la decision de consumir alcohol y



tabaco basado en el balance de sus creencias positivas y negativas. Por tal motivo, el
concepto Balance Decisional del Modelo Transteorico de Etapas de Cambio de
Prochaska y Di Clemente (1997) fue el concepto que dio la base tedrica a este
estudio. Se espera que el estudio aporte informacion para ampliar el conocimiento de
este constructo en un grupo especifico de adolescentes que estudian preparatoria
técnica, el cual ha sido poco estudiado.

Se considera que este fenomeno en adolescentes que estudian preparatoria
técnica puede ser diferente a otros grupos de estudiantes, en virtud de que este grupo
tiene caracteristicas distintas a los adolescentes que estudian en una preparatoria no
técnica, ya que en el mayor de los casos, ésta es su Ultima etapa de formacion
académica e inmediatamente después se incorporan a la vida laboral, con todas las
obligaciones y responsabilidades de un adulto. De tal manera, que estudiar a este
grupo permitira contar con informacion util para el disefio de intervenciones
preventivas de enfermeria dirigidas a reducir el consumo de alcohol y tabaco en
adolescentes y jovenes que estudian en una Preparatoria Técnica.

Por lo anterior, el proposito del presente estudio fue conocer la relacion que
existe entre los pros (beneficios) y los contras (barreras) percibidos del consumo de
alcohol y tabaco y el consumo de alcohol y tabaco en los adolescentes que estudian
en una Preparatoria Técnica de una Universidad Publica del Estado de Nuevo Leon,

para lo cudl se realiz6 un estudio de tipo descriptivo.

Marco Conceptual

En este apartado se incluyen los conceptos que apoyaron el presente estudio
derivado del constructo de Balance Decisional del Modelo Transteorico de Etapas de
Cambio de Prochaska y Di Clemente (1997), Involucramiento del Adolescente con el
Alcohol de Mayer y Filstead (1979) y los conceptos de Consumo de Alcohol y
Tabaco (SSA, 1999).

El Modelo Transteorico de Prochaska y Di Clemente en su constructo de

Balance Decisional, considera el peso relativo de los pros y contras para iniciar o



mantener un proceso de cambio de conducta por los individuos o para tomar una
decision que guie una conducta. Sefala que la modificacion de las conductas se da a
través de las etapas de cambio, las cuales son: precontemplacion, contemplacion,
preparacion, accion y mantenimiento.

Dentro de sus constructos principales se sefiala que los procesos de cambio
son las actividades evidentes u ocultas que la gente utiliza para avanzar a través de
las etapas. Ademas, el concepto Balance Decisional refleja el valor relativo que le
otorga un individuo a los pros (creencias, percepciones o consecuencias positivas
sobre los beneficios de desarrollar una conducta) y contras (creencias o percepciones
de barreras o consecuencias negativas del desarrollo de una conducta) para
desarrollar una conducta, como seria en este estudio el consumo de alcohol y tabaco
(Prochaska & Di Clemente, 1997).

El consumo de alcohol, se estudi6 en relacion a la frecuencia y cantidad. En
los adolescentes se ha recomendado estudiar esta conducta en relacion al consumo
experimental que presente o haya presentado solo una vez en la vida (prevalencia
global), consumo en los tltimos doce meses (prevalencia lapsica), el consumo
registrado en el Ultimo mes (prevalencia actual) o presente un consumo en los
ultimos siete dias, el cual se conoce como prevalencia instantanea (Norma Oficial
Mexicana [NOM-028-SSA-2-1999] para la Prevencion, Tratamiento y Control de las
Adicciones (Secretaria de Salud [SSA], 1999). Asi mismo, se define que una bebida
alcoholica contiene alcohol etilico en una proporcion de 2% hasta un 55% en su
volumen, la que puede provocar a su vez alteraciones metabodlicas, fisioldgicas y de
la conducta, debido a que el alcohol provoca una accion depresora en el sistema
nervioso central y puede provocar adiccion.

La venta de alcohol en los menores de 18 afios se encuentra prohibida y se
sanciona legalmente a la persona que venda o proporcione cualquier cantidad de
alcohol en los menores de edad. Ademas, sefiala que su consumo en cualquier
cantidad de alcohol se considera excesivo y de riesgo para su salud. Asi mismo, la

ENA (2002) recomienda que el consumo de esta sustancia se evite en los



adolescentes, debido a que se encuentran en una etapa de desarrollo y puede
provocar una dependencia fisica y psicoldgica con mayor rapidez que en la poblacion
adulta (SSA, 1999).

En México, los adolescentes inician el consumo entre los 12 y 14 afios, por lo
que probablemente después de transcurrir 3 o 4 afios de involucrarse con el alcohol
puede producirse una tolerancia y dependencia a la sustancia. Conjuntamente este
involucramiento afecta distintos aspectos de la vida del adolescente, por lo que fue
importante estudiar el involucramiento con el alcohol que puede presentar el
adolescente.

Al respecto, Cafiuelo (2001) menciona que los adolescentes se convierten mas
rapidamente en dependientes del alcohol que los adultos. Si el consumo se inicia en
la adolescencia existe el riesgo de que continue en la edad adulta. Los adolescentes
que abusan del consumo de alcohol presentan incapacidad de abstinencia y pérdida
de control. Estas nuevas formas de consumo en el adolescente han propiciado la
necesidad de establecer clasificaciones de consumo que implican el abuso o la
dependencia al alcohol.

Mayer y Filstead (1979) conceptualizaron el involucramiento del alcohol en
adolescentes como un mal uso o abuso de la sustancias hasta el punto en que
interfiere con una o varias areas de la vida del adolescente como funcionamiento
psicologico, relaciones sociales y vida familiar, mostrando efectos negativos como
conducta agresiva y violenta, participar en accidentes, bajo rendimiento escolar,
dificultades en sus relaciones con familiares y amigos hasta llegar a la dependencia.
Se ha documentado también problemas como el no recordar acontecimientos
mientras consumia alcohol y no poder controlar su consumo.

El tabaco por otra parte, tiene su origen de la planta Nicotina tabacum en la
cual su principal sustancia activa es la nicotina. Esta sustancia provoca un efecto
estimulante y sedante en el cerebro y el sistema nervioso central, lo cual permite
iniciar el proceso de la adiccion. El consumo de tabaco suele medirse a través de la

cantidad y temporalidad de su consumo. Se ha medido en las distintas encuestas



nacionales respecto a la cantidad en el nimero de cigarros consumidos al dia y la
temporalidad de consumo en alguna vez en la vida (prevalencia global), consumo en
los ultimos doce meses (prevalencia lapsica), el consumo registrado en el ultimo mes
(prevalencia actual) y el que presenta en los tltimos siete dias conocida como
prevalencia instantanea (SSA, 1999).

El dafio que el tabaco ocasiona a la persona fumadora es deprimir el sistema
nervioso central y periférico, provocando con ello la dependencia fisica, psicologica
y creando la tolerancia a la sustancia. Ademas generandole depresion, trastornos de
la vision, del pensamiento y del habla. En dosis muy elevadas la nicotina crea un

aumento en el ritmo cardiaco y alteraciones de la presion arterial (Tapia, 2001).

Estudios Relacionados

A continuacion se presentan los estudios que se relacionan con las variables
de la investigacion.

Orford et al. (2004) investigaron en 99 estudiantes de una universidad del
Reino Unido los beneficios y las barreras percibidas para el consumo de alcohol,
encontraron que los consumidores excesivos de alcohol experimentaron mas
beneficios al consumir alcohol que los consumidores leves (£ (1,45) =3.72, p =.05).
Los beneficios principales que sefialaron fueron la vida social, la diversion/humor, y
la auto-confianza; mientras que las tres barreras principales fueron el afectar el
bienestar fisico (especialmente los consumidores leves de alcohol), problemas con el
trabajo universitario y las perdidas financieras (especialmente los consumidores
fuertes de alcohol).

En la ciudad de Oregon, Hampson et al. en el afio de 2001 realizaron un
estudio en 323 jovenes de una preparatoria e identificaron en ellos la presencia de
una relacion positiva entre los beneficios para el consumo y el consumo de alcohol
(rs=.64, p <.001). Los principales beneficios que los estudiantes relacionaron con

el consumo de alcohol fueron hacer cosas o actividades importantes



(rs=.33, p <.001) y el desarrollo de habilidades (r; =.27, p < .001). Asi mismo, se
relaciond negativa y significativamente con las barreras como el riesgo personal y el
consumo de alcohol (r;,=-.48, p < .001).

En la ciudad de México, Mora - Rios y Natera (2001) investigaron en una
muestra de 678 estudiantes de universidades publicas y privadas, la relacion entre las
expectativas del consumo de alcohol, patrones de uso y los problemas asociados a su
consumo. La edad de los universitarios oscilaba entre los 17 y 25 afios, la edad
promedio fue de 20 afios (DE = 1.80). Encontraron que el 22.2% de los hombres
consume entre cinco y 11 copas al menos una vez a la semana, mientras que en el
caso de las mujeres un 7% presentaron un consumo mayor a cinco copas y lo hacen
al menos una vez a la semana y una vez al mes.

Asi mismo, se identifico que el consumo de alcohol es un facilitador de la
integracion grupal (F'=69.25, gl =1, p < .001); expresividad verbal
(F=22.72,gl=1, p <.001); desinhibicion (F = 15.97, g/ =1, p < .001); incremento
de la sexualidad (FF=41.42, g/ =1, p < .001); interaccidon grupal
(F=69.25,gl=1, p <.001); reduccion de la tension psicologica
(F=68.82,gl=1, p <.001); e incremento de la agresividad y sentimiento de poder
(F=31.63,gl=1,p <.001).

Un estudio realizado por Alvarez (2004) en 721 estudiantes de preparatorias
publicas de una universidad del Estado de Nuevo Leon, encontr6 diferencia
significativa en el consumo de alcohol por sexo (X2 =34.22, p <.001) siendo mas alto
en varones (22.4%) que en mujeres (11.5%). De igual forma se encontrd diferencia
significativa del consumo de tabaco por sexo (x° = 6.40, p = .01) siendo més alto en
hombres (16.5%) que en mujeres (11.8%).

Por otra parte, se encontr6 un efecto significativo de las creencias positivas
(beneficios) de los adolescentes y el consumo de alcohol (F=41.53, p <.001) con
una varianza explicada del 16%. El principal beneficio que perciben para el consumo

de alcohol estos jovenes fue socializar en las fiestas con los amigos; siendo éste



beneficio el principal predictor del consumo (F' =43.36, p <.001). Las creencias
negativas o barreras del consumo de alcohol no mostraron relacion significativa
(p > .05).

Rojas - Guiot, Fleiz - Bautista, Medina - Mora, Morén y Doménech -
Rodriguez (1999) realizaron un estudio sobre el consumo de alcohol y otras drogas
en 1929 estudiantes de educacion media superior en la ciudad de Pachuca, Hidalgo.
Se identificod que el 47.9% consumid alcohol alguna vez en su vida, de ellos un
45.9% eran mujeres. En relacion al consumo actual, el 20.9% consumia alcohol y un
12.6% consumi6 alcohol en alta cantidad (mas de cinco copas por ocasion).

Se encontro diferencia significativa en relacion a las razones para consumir
alcohol en los bebedores en menos de cinco copas y mas de cinco copas (p < .05).
Entre los beneficios senalados por los bebedores no excesivos fueron el consumir
para celebrar y porque les gusta hacerlo. Entre los bebedores de mas de cinco copas
mencionaron que consumen alcohol para obtener los siguientes beneficios: ayuda a
socializar, les ayuda a olvidarse de sus problemas, reducir la tension y nerviosismo y
les da mayor confianza el consumir alcohol.

Por otra parte, existe diferencia significativa de las barreras principales entre
el grupo que consumié menos de cinco copas y los consumidores de mas de cinco
copas (p <.05). Al respecto de los efectos negativos de consumo de alcohol ambos
grupos sefalaron: problemas fisicos “crudas” (73.1% vs. 28%); enfermarse del
estomago (44.4% vs. 15.8%); tener problemas con los padres (41.6% vs. 10%);
arrepentirse de algo que hizo (39.5% vs. 10.1%); y no recordar lo que hicieron bajo
el efecto del alcohol (39.7% vs. 39%).

Fernandez y Salas (2001) realizaron un estudio con el objetivo de describir la
prevalencia de consumo de tabaco en adolescentes de un area rural de Asturias con
208 estudiantes de secundaria. Identificaron que la edad de inicio para su consumo
fue de 13 afios (DE = 2.1 afios), un 41.8% de los jévenes admitieron haber probado

tabaco, un 21.4% eran fumadores habituales y el 13.9% habian fumado a diario



durante el altimo mes. Asi mismo, encontraron que fuman mas las mujeres que los
hombres (25.5% de ellas contra un 16.5% de los varones).

Se encontrd una diferencia significativa de los beneficios percibidos al
consumo de tabaco entre fumadores y no fumadores (p <.001). Entre los principales
beneficios para el consumo de tabaco sefialados por los fumadores fueron: es
divertido fumar (3.5%, p <.01); te hace sentir bien (11.1%, p <.001); y ser una
fuente para hacer amistades nuevas (4%, p <.001). Dentro de las barreras o contras
del consumo de tabaco que mencionaron los adolescentes son: el tabaco es
perjudicial para su salud (92.5%); es cancerigeno (89.9%); representa un gasto inttil
(74.4%); baja tu condicion fisica (46.5%) y huele mal (55.3%).

Se reporto diferencia significativa entre fumadores y no fumadores con
respecto a los beneficios de que fumar es divertido (p < .001); te hace sentir bien
(p <.001); y fomenta la amistad (p <.001).

Villalbi et al. (1995) en la ciudad de Barcelona realizaron un estudio para
conocer las creencias que tienen los jovenes para el consumo de alcohol y tabaco. La
muestra estaba conformada por 1011 estudiantes de secundaria, encontrando que un
33.5% nunca ha bebido alcohol; el 1.7% lo consume diariamente; el 15.5% lo
consume los fines de semana; 62.9% bebe en las fiestas familiares; y 22.4% refiere
tener antecedentes de alguna borrachera. Los beneficios que ellos percibieron para el
consumo de alcohol fueron; el emborracharse no hace dafo (28.8%); ayuda a olvidar
problemas (27.1%); es divertido (24.1%); ayuda a pasarla bien (23.6%); y beber en
exceso no hace dano (9.5%).

En cuanto al consumo de tabaco, un 44.1% han fumado alguna vez en su vida
y un 10.9% fuman de forma habitual. Los beneficios que mencionaron los
adolescentes se encuentran; ser una moda (54.1%); casi todos los adultos fuman
(53.1%); los deportistas fuman (28.4%); fumar en la escuela esta bien (23.5%);
fumar hace sentirse bien (17.8%); no es malo el tabaco (15.1%); es divertido

(12.8%); ayuda a hacer amistades (8.7%); y los que fuman son més interesantes

(5%).
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En un estudio realizado en la ciudad de Galicia, Espafa por Sanabria y
Villanueva (2001) para conocer las creencias relacionadas con el consumo de tabaco
en una muestra de 5066 preadolescentes de secundaria de primer grado (32.2%) y
segundo grado (67.8%), de los cuales un 49.8% eran varones y la otra mitad (50.2%)
mujeres con un rango de edad entre los 11 y 14 afios.

Dicho estudio identificé que un 20% de los adolescentes han fumando alguna
vez en su vida, un 6% ha consumido tabaco en el tltimo mes, un 3.5% fumo entre
uno y diez cigarrillos, el 0.6% fumo entre 11 y 20 cigarros y un 1.9% consumi6 mas
de 20 cigarros, mientras que el 5% ha consumido en la Gltima semana. En cuanto al
consumo de alcohol, el 60% de los adolescentes ha consumido alguna vez de su vida
esta sustancia, mientras que el consumo de alcohol en el tltimo mes fue de 57% y el
10% de los jovenes bebieron el fin de semana.

Se identificod una relacion significativa de los beneficios de consumir alcohol
y el consumo de esta sustancia como; el consumir alcohol para evitar que se vean los
defectos (r s=.11, p <.01); asi mismo se relacion6 positivamente el consumo de
alcohol y el nimero de cigarros consumidos en el mes (rs=.23, p<.01);yala
semana (rs = .27, p <.01). Dentro de los beneficios percibidos y el consumir tabaco
se relaciond positivamente el fumar y evitar que se vean los defectos del adolescente
(rs=.14,p <.001).

Los beneficios que perciben para el no consumo de tabaco fueron
significativamente entre fumadores y no fumadores. Los beneficios reportados en los
no fumadores fueron; estar satisfecho con su apariencia
(2.09 vs. 1.88, t=-4.51, p <.01); el rechazo de fumar aumenta la valia personal
(2.19vs. 1.97,t=-5.44, p <.01); es mas deseable salir con un (a) chico (a) que no
fuma (1.63 vs. 1.39, t =- 5.65, p <.01); el que no fuma es mas maduro
(1.73 vs. 1.52, t = - 4.66, p < .01); y fumar ayuda a verse como adulto
(3.46 vs. 3.21,t=-5.74, p < .01), mientras que las barreras mencionadas entre estos
mismos jévenes que no fuman y fuman se encuentran que las personas que fuman

son conflictivos y pasados de moda (1.35 vs. 1.23, t =-2.94, p <.01), los que fuman



11

son mas nerviosos y agresivos (1.71 vs. 1.54, t = - 4.18, p <.01) y fumar entorpece
ligues interesantes (2.76 vs. 2.51, t=-4.84, p <.01).

Tijerina (2005) encontré en una muestra de 220 estudiantes de secundaria del
estado de Nuevo Ledn, que un 10.9% ha fumado alguna vez en su vida y en la ultima
semana, un 30% ha tomado alcohol alguna vez en su vida y un 28.2% ha consumido
en la ultima semana. El consumo promedio que presentaron los estudiantes en un dia
tipico fue de 2.26 cigarrillos y 1.23 bebidas alcoholicas. Referente al consumo de
alcohol se identificod que el 23.6% hacen uso moderado de alcohol y un .9% presentod
un abuso de esta sustancia.

El involucramiento del alcohol por sexo se observo que tanto hombres
(68.8%) como mujeres (82.4%) se encuentran en la categoria de no uso o poco uso
de alcohol. Respecto al consumo moderado de alcohol, éste es mayor en los hombres
con un 29.4% vs. 17.6% en mujeres. Asi mismo, el consumo de tabaco y alcohol
presento diferencias significativas entre los jovenes de 13 y 14 afios (p = .01). Se
encontrd en los adolescentes que un 11.1% y el 38.9% de estudiantes que trabajaban
y estudiaban consumen tabaco y alcohol, respectivamente.

En sintesis, se puede identificar que el consumidor principal de estas
sustancias es el hombre, sin embargo el consumo de ambas sustancias se esta
incrementando en las mujeres. Dentro de los pros (beneficios) principales para el
consumo de alcohol y tabaco referidos por los adolescentes y jovenes se encuentra la
vida social, el tener una mayor auto-confianza, ttil para el desarrollo de habilidades,
actiia como reductor de la tension, asi como verlo como una ayuda a olvidar
problemas; mientras que los contras (barreras) mencionados en dichos estudios se
encuentran los malestares fisicos posterior a la ingesta de alcohol, perdidas
financieras, problemas interpersonales y problemas de salud futuros, entre otros.

Existe escasa informacion en México sobre los jovenes que estudian en una
preparatoria técnica y que a su vez trabajan, asi también no se ha explorado los pros
y contras que ellos identifican para el consumo de alcohol y tabaco, por lo que se

observa la necesidad de realizar este estudio (Alvarez, 2004; Fernandez & Salas,
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2001; Hampson et al., 2001; Mora-Rios & Natera, 1998; Orford et al., 2004; Rojas et
al., 1999; Tijerina, 2005; Villalbi et al., 1995).

Definicion de Términos

La definicion de términos de las variables estudiadas se presenta a
continuacion.

Edad, son los afios cumplidos que refiere tener el estudiante en el momento
de la entrevista.

Sexo, es el género que identificara a los estudiantes en masculino y femenino.

Escolaridad, es el numero de afios de estudio que refiera el estudiante.

Ocupaciodn, es la actividad que realiza el estudiante fuera de su horario de
clases y por la cual recibe una retribucion monetaria. Esta se clasificard en obreros,
trabajadores de servicios de venta y ayudantes técnicos.

Pros, son las ideas o creencias acerca de los efectos positivos o beneficios del
consumo de alcohol y tabaco que percibe el estudiante de la preparatoria técnica.

Contras, son las ideas o creencias de los efectos negativos o barreras acerca
del consumo de alcohol y tabaco que percibe el estudiante de preparatoria técnica.

El consumo de alcohol y tabaco, se medird por medio de la cantidad y
prevalencia de consumo de la ingesta de cualquier tipo de estas sustancias que
presenten los estudiantes de la preparatoria técnica. La prevalencia de consumo se
medird en alguna vez en la vida (prevalencia global), en los ultimos doce meses
(prevalencia lapsica), en el ultimo mes (prevalencia actual) o que presente un
consumo en los ltimos siete dias (prevalencia instantanea).

Ademas, el consumo de alcohol se estudiara en relacion al involucramiento
del alcohol, lo que se refiere a poco uso, bajo consumo, consumo moderado, abuso

de alcohol y alcoholismo.
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Objetivos

1. Identificar la proporcion de consumo de alcohol en alguna vez en la vida,
en los ultimos doce meses, en el ultimo mes y en los ultimos siete dias.

2. Identificar la proporcion de consumo de tabaco en alguna vez en la vida, en
los ultimos doce meses, en el Gltimo mes y en los ultimos siete dias.

3. Conocer las diferencias de consumo de alcohol y tabaco en los estudiantes
que solo estudian y en los que estudian y trabajan.

4. Conocer el efecto que existe de edad, sexo, ocupacion, pros (beneficios),
contras (barreras) percibidos del consumo de alcohol y tabaco sobre el consumo de

alcohol y tabaco en estudiantes de Preparatoria Técnica.

Hipotesis

HI: El consumo de alcohol y tabaco es mayor en el sexo masculino que en el
femenino.

H2: A mayores pros (beneficio) percibidos, mayor es el consumo de alcohol y
tabaco.

H3: A mayores contras (barreras) percibidas, menor es el consumo de alcohol
y tabaco.

H4: A mayores contras percibidos (barreras), menor es el involucramiento

con el alcohol.
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Capitulo II

Metodologia

En este capitulo se aborda el disefio del estudio, la poblacion, muestreo y
muestra, de igual forma se incluyen los instrumentos de medicidon que se aplicaron, el
procedimiento para la recoleccion de datos, las consideraciones éticas y el analisis de

los datos obtenidos en el estudio.

Disernio del Estudio

El estudio fue descriptivo correlacional (Polit & Hungler, 1999). Se considera
descriptivo porque se observa, describe y documenta aspectos de una situacion tal
como ocurren de manera espontanea y correlacional dado que se identifico la
relacion entre las variables de los pros y contras percibidos con las variables de

consumo de alcohol y tabaco en estudiantes de una preparatoria técnica.

Poblacion, Muestreo y Muestra

La poblacion de este estudio se conform6 por 4027 adolescentes y jovenes de
15 a 20 afios de edad, de ambos sexos y que ademads se encontraran estudiando en
una Preparatoria Técnica de una Universidad Publica del Estado de Nuevo Ledn.

El muestreo fue irrestricto aleatorio, estratificado por sexo, unidad y turno
(considerandose 14 estratos), con asignacion proporcional al tamafio de cada estrato,
el cual fue formado por las combinaciones de sexo, unidad y turno. La muestra se
calculd por medio del paquete nQuery Advisor ® Version 4.0 (Elashoff, Dixon,
Crede & Fothenringham, 1997), en base a una estimacion de proporciones,
considerando un enfoque conservador, utilizando un nivel de confianza del 95%, con
un intervalo de confianza bilateral y un limite de error de estimacion de .05. El
tamafio de muestra fue de 356 estudiantes y su seleccion fue sistemdtica de acuerdo
al total de la poblacion. La distribucion de la muestra por estratos se encuentra en el

Apéndice A.
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Instrumentos de Medicion

Para el presente estudio se utilizoé una cédula de datos y tres instrumentos. La
Cédula de Datos Personales y Consumo de Alcohol y Tabaco (CDPCAT) consta de
ocho preguntas sociodemograficas (edad, sexo, estado civil, escolaridad, carrera
técnica y ocupacion) y doce preguntas para evaluar el consumo de alcohol y tabaco
en relacion al consumo alguna vez en la vida, edad de inicio en el consumo de la
sustancia, consumo en los ultimos 12 meses, en el ultimo mes y en los ultimos siete
dias, asi como la cantidad de consumo en un dia habitual (Apéndice B).

La escala de Balance Decisional: Alcohol (Maddock, 1997) mide los pros y
contras percibidos sobre el consumo de alcohol (Apéndice C). Estd integrada de ocho
reactivos para medir los pros y siete reactivos para realizar la medicion de los contras
de consumo. La escala de respuesta es de 1 que equivale a nada importante, 2 poco
importante, 3 importante y 4 que significa muy importante; la puntuacion se obtiene
al sumar cada reactivo por escala de manera separada.

Para los pros, el valor minimo es de ocho y el puntaje maximo de 32; en
donde la interpretacion del puntaje es de: a mayor puntuacion, mayor percepcion de
pros de consumir alcohol. Para la escala de contras la puntuaciéon minima es de siete
y la puntuacion maxima es de 28, lo cudl significa que a mayor puntaje obtenido,
mayor la percepcion de contras del consumo de alcohol.

Maddock aplico este instrumento en 382 estudiantes universitarios
considerados bebedores fuertes, reportando un Alpha de Cronbach de .91 para la
subescala de pros y de .84 para la subescala de contras. En un estudio realizado en
trabajadores de una industria maquiladora en Matamoros, Tamaulipas; se obtuvo un
Alpha de Cronbach de .90 en ambas subescalas (Castillo, 2004); Gerénimo (2004) lo
aplico en trabajadores de la pesca en el Estado de Tabasco en donde alcanzo6 un
Alpha de Cronbach de .87 para los pros (beneficios) y un .61 para la subescala de los

contras (barreras).
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Para medir los pros y contras percibidos para el consumo de tabaco, se utilizo
dos subescalas de Beneficios (pros) y Dafios (contras) del Cuestionario de Creencias
sobre los Efectos del Tabaco de Calleja (1998), la cual consta de cuatro opciones de
respuestas que son: muy en desacuerdo (1), en desacuerdo (2), de acuerdo (3) y (4)
muy de acuerdo (Apéndice D).

Los puntajes para la subescala de Dafios a la Salud (contras) es de un minimo
de nueve y la puntuaciéon maxima de 36, lo cudl significa que a mayor puntaje,
mayores son las percepciones de contras que se tienen sobre el consumo de tabaco.
En la subescala de Beneficios (pros) el puntaje minimo es de ocho y el maximo de 32
puntos, en donde a mayor puntuacion obtenida, mayores son los beneficios
percibidos del consumo de tabaco.

Este instrumento fue aplicado en estudiantes de la Cd. de México y se obtuvo
un Coeficiente de Alpha de Cronbach de .76 (Calleja, 1998), en la Cd. de Tampico,
Tamaulipas se aplico en estudiantes de secundaria y se logré un Alpha de Cronbach
de .62 en la subescala de beneficios (pros); mientras que en la subescala de dafios a la
salud (contras) se alcanz6 un .72 de Alpha de Cronbach (Mufioz, 2004).

También se aplico la escala de Involucramiento del Adolescente con el
Alcohol [EIAA] (Mayer & Filstead, 1979) a los estudiantes que refirieran haber
consumido alcohol en el Gltimo afo. Dicha escala diferencia a los adolescentes
abstemios, de quienes consumen alcohol sin problema y aquellos que hacen mal uso
de alcohol. Consta de 14 reactivos, de los cuales las preguntas del 1 al 4 indagan la
frecuencia del consumo y el tipo de bebida alcoholica consumida; las preguntas 5 y
10 miden las relaciones familiares; los efectos del alcohol en el funcionamiento
psicologico son evaluados en las preguntas 6, 7, 9 y 11; mientras que las relaciones
sociales se miden a través de las preguntas 8, 12, 13 y 14.

La forma en que se evalua el instrumento es de la siguiente manera: una
pregunta con respuesta a se califica con un punto con excepto en las preguntas 1, 2,
6, 12, 13 y 14, en las que dicha respuesta g es igual a cero, las respuestas b se

califican con dos puntos, con tres puntos son las marcadas con ¢, cuatro puntos para
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la letra d y asi sucesivamente hasta la respuesta 4 que se califica con ocho puntos. El
autor refiere que en el caso de elige més de una respuesta, esta se califica basandose
en la respuesta que tenga la puntuacion mas alta y cuando una pregunta no haya sido
respondida se calificard con cero puntos, sin embrago en las instrucciones para
contestar el instrumento se hizo énfasis en que se contestara una sola respuesta para
cada reactivo (Apéndice E).

El puntaje de dicha escala fluctua de 0 a 79 puntos; de acuerdo al puntaje
obtenido se clasifico de la siguiente forma: poco uso o no uso de alcohol de 0 a 19
puntos, el consumo moderado de alcohol se indic6 con el puntaje de 20 a 41, si se
obtenia de 42 a 57 puntos se sefialaba como abuso de alcohol y el alcoholismo se
considera de 58 a 79 puntos. Mayer y Flistead en 1979, lo aplicaron a 52 estudiantes
que presentaron problemas con el alcohol, obteniendo una consistencia interna de .91
y en 196 adolescentes sin problemas con el alcohol, en donde se obtuvo un
Coeficiente de Alpha de Cronbach de .89.

Se ha aplicado este instrumento en estudiantes de secundaria, en el Estado de
Nuevo Ledn y Campeche, en estos se reportaron un Alpha de Cronbach de .97

(Morales, 2005; Tijerina, 2005 & Villa, 2005).

Procedimiento de Recoleccion de Datos

Para el desarrollo de este estudio se cont6 con la aprobacion de los Comités
de Etica y de Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la Universidad
Auténoma de Nuevo Leon. Se solicito la autorizacion del Director de la Preparatoria
Técnica para realizar el estudio en dicha institucion (Apéndice F).

Antes de iniciar la recoleccion de los datos, el autor de este estudio capacito a
dos encuestadores estudiantes de la Maestria en Ciencias de Enfermeria. En esta
capacitacion se consider6 el proyecto de investigacion, el proposito, sus objetivos e
hipotesis, sistema de conteo y seleccion de los participantes del estudio, asi como los
instrumentos a utilizar y consentimiento informado. Posteriormente para la seleccion

de los participantes, se abordé a los estudiantes en la puerta principal de las unidades
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académicas y a través de un conteo sistematico de uno en 10 para las mujeres y de
uno en 11 para los hombres, se seleccion6 al estudiante, el cual se le invit6 a
participar en el estudio.

Posterior a la seleccion del participante y antes del inicio de la recoleccion de
los datos se brind6 una explicacion clara del proposito del estudio, asegurandoles a
los estudiantes que dicha informacion otorgada seria confidencial y si decidian
retirarse o no participar, no afectaria su situacion escolar.

En caso de aceptar participar se acordo una cita, la cual se llevé acabo en un
espacio facilitado por la direccion de la preparatoria y se asegur6 que dicha cita no
interfiera con sus actividades escolares. En este primer acercamiento con el
participante, se entreg6 el consentimiento informado del padre o tutor (Apéndice G),
en caso de ser menor edad para que fuera firmado por €l y asi autorizar su
participacion en el estudio. Al dia siguiente, se localizo al participante al término de
sus actividades para verificar si contaba con el consentimiento informado e
invitandolo nuevamente a participar. En el caso de aceptar, se explico nuevamente
los propositos del estudio y se inici6 la recoleccion de los datos en el aula asignada
por la direccidn, se entreg6 los instrumentos de medicion y se hizo énfasis en no
dejar ninglin reactivo sin contestar.

El aula proporcionada por la direccion de la Preparatoria para este proposito
se encontrd ubicada en un area de poco transito y tranquila, lo cual permiti6 una
mejor recoleccion de los datos. Antes de iniciar la recoleccion, se solicité el
consentimiento informado para el participante (Apéndice H) en donde se hizo énfasis
en sus derechos de confidencialidad, anonimato y que no existia ninguna repercusion
en sus estudios y calificaciones si decidian no participar. Se le indico en todo
momento que si decidia no participar o retirarse del estudio se respetaria su decision.

Posteriormente, el estudiante respondi6 los instrumentos, empezando con la
Cedula de Datos Personales y Consumo de Alcohol y Tabaco, subsiguientemente las
escalas de Pros (beneficios) y Contras (barreras) de Alcohol y Tabaco, y finalmente

la escala de Involucramiento del Adolescente con el Alcohol. A fin de facilitar la
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comprension de las preguntas de las escalas de Pros y Contras de Alcohol y Tabaco
se le mostro al participante una cartilla grafica que ilustr6 las opciones de respuestas
(Apéndices 1 y J). Se informo a los participantes que el autor del estudio estaba
disponible en todo momento para ayudarles a resolver cualquier duda que
presentaran en el llenado de los instrumentos. Al finalizar el llenado de los
instrumentos, los estudiantes colocaron los cuestionarios en una caja cerrada 'y
forrada, la cual se ubicé al final del aula, a fin de cuidar la confidencialidad de los
participantes. Al término de su participacion se les agradecio su tiempo y

colaboracion en este estudio.

Consideraciones Eticas

Este estudio se apeg6 a lo establecido en el Reglamento de la Ley General de
Salud en Materia de Investigacion (Secretaria de Salud, 1987) en el Titulo Segundo,
Capitulo I, Articulo 13, donde se estipula sobre el respeto a la dignidad del
participante, proteccion a sus derechos y bienestar, dado que en el estudio se le
otorgo un trato profesional y respetuoso a los participantes. Se cont6 con la
autorizacion de los Comités de Etica y de Investigacion de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad Auténoma de Nuevo Leon, asi mismo se conto con la autorizacion
de los directivos de la preparatoria técnica en donde se llevo acabo el estudio. Se
solicitd la participacion voluntaria del sujeto, para ello se contd con el
consentimiento informado del estudiante y su tutor, apegado con el Articulo 14,
Fraccion V, VI y VIIL

Se asegurd el anonimato de los participantes en este estudio, lo cual esta
descrito en el Articulo 16, ya que no se identifico a los estudiantes con ninglin dato
personal y las encuestas fueron de caracter anénimo, asegurando nunca ofrecer
informacion individual a sus profesores y directivos de la institucion. En relacion al
resguardo de la informacion, el autor del estudio protegera la informacion que se
obtuvo durante seis meses en un lugar seguro y en el cual solo el autor tendria acceso

a ésta, posterior a dicha fecha la informacion sera destruida.
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El estudio se apeg6 al Articulo 17, Fraccion I, en la cual esta investigacion se
considera de riesgo minimo, ya que se efectuaron preguntas sobre las percepciones y
conductas del consumo de alcohol y tabaco que puede provocar emociones
negativas. Si asi sucediera se suspendera inmediatamente la entrevista y se
programara en otro momento, si el adolescente asi lo decide, segtn lo estipulado en
el Articulo 18.

En referencia al Articulo 20 y 21, Fracciones I, IL, III, IV, VI, VII y VIII, se
les explico de manera clara y completa el propdsito y los objetivos del presente
estudio, asi como los beneficios que se obtendrian en un futuro. Se les proporcion6
respuesta a todas las preguntas o dudas que el estudiante manifesto y se le permitid
retirarse de la investigacion cuando ¢l lo decidiera. De igual manera se apego6 al
Articulo 22, Fracciones I, III, IV y V; para el consentimiento informado, el cual fue
elaborado y firmado por el autor de este estudio y fue aprobado por el Comité de
Etica de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Auténoma de Nuevo Leon. En
el caso de que el estudiante fuera menor de edad, se contd con el consentimiento
informado firmado por el representante legal, padre o tutor del estudiante seglin lo
determinado el Capitulo III, Articulos 34 y 36.

Para finalizar, este estudio consider6 lo decretado en el Capitulo V, Articulo
58, Fracciones 1 y II, en relacion a la decision de participacion o rechazo de los
adolescentes de la preparatoria técnica y que no afectaria su situacion escolar. Se
hizo hincapié en el manejo de los resultados de este estudio, ya que no serian
utilizados en perjuicio de los participantes y lo obtenido seria presentado en forma

general.

Andlisis de Datos

Los datos fueron capturados y procesados en el paquete estadistico Statistical
Package for Social Science (SPSS) version 12.0 para Windows. Se utilizo estadistica
descriptiva e inferencial; la estadistica descriptiva permitié conocer las caracteristicas

de las participantes del estudio a través de frecuencias, proporciones, medidas de
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tendencia central; asi como medidas de variabilidad. Se obtuvieron indices para las
escalas y subescalas de los instrumentos para determinar la confiabilidad de las
escalas por medio del Coeficiente Alpha de Cronbach, posteriormente se utilizé la
prueba de normalidad Kolmogorov — Smirnov en las variables numéricas y continuas
para decidir el uso de estadistica no paramétrica, dado que la distribucién de las
variables no mostraron normalidad.

La estadistica inferencial se utiliz6 para la verificacion de los objetivos e
hipoétesis. Para verificar los objetivos uno y dos se utilizo frecuencias y proporciones
ademads de estimacion puntual por intervalo con 95% de confianza.

Para la verificacion del tercer objetivo se realizd una comparacion de
igualdad de proporciones por medio de la prueba Chi Cuadrada.

En el cuarto objetivo se utiliz6 un Modelo de Regresion Lineal Multiple para
conocer el efecto que existe de edad, sexo, ocupacion, pros (beneficios), contras
(barreras) con el consumo de alcohol y tabaco sobre el consumo de alcohol y el
consumo de tabaco.

Para la verificacion de la primera hipdtesis de investigacion se utilizo la
prueba de homogeneidad de proporciones Chi Cuadrada; mientras que en la segunda,

tercera y cuarta hipotesis se utilizo el Coeficiente de Correlacion Spearman.
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Capitulo III

Resultados

En el presente capitulo se describen los resultados del estudio, en primer
lugar se describe la consistencia interna de los instrumentos, en segundo la
estadistica descriptiva de las variables personales, asi como de consumo de alcohol y

tabaco y la utilizacion de estadistica inferencial.

Tabla 1

Consistencia interna de los instrumentos

V ftems Alpha de
Subescala Cronbach

Escala de Balance Decisional: Alcohol 1all5 .76

Subescala de pros (beneficios) de 1al8 .85

consumo de alcohol

Subescala de contras (barreras) de 9al 15 .89

consumo de alcohol

Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del lall17 .85

Consumo de Tabaco

Subescala de pros (beneficios) del lal8 .85

consumo de tabaco

Subescala de contras (barreras) del 9al 17 95

consumo de tabaco

Escala de Involucramiento del Adolescente con 1al 14 .96

el Alcohol (EIAA)

Fuente: BDA, CCET, EIAA n=2356
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En la Tabla 1 se observa la consistencia interna de los instrumentos utilizados
en el presente estudio. La escala de Balance Decisional: Alcohol, el Cuestionario de
Creencias sobre los Efectos del Tabaco y la Escala del Involucramiento del
Adolescente con el Alcohol presentaron un Alpha de Cronbach de .76 a .96, de
acuerdo a Polit y Hungler (1999) se consideran con una consistencia interna

aceptable y los resultados son consistentes con la literatura.

Estadistica Descriptiva

Tabla 2

Factores sociodemogrdficos (variables categoricas)

Variable f %
Sexo
Masculino 256 72.0
Femenino 100 28.0

Carrera Técnica

Técnico en Hoteleria y Turismo 80 22.5
Sistemas Computacionales 29 8.2
Trabajo Social 26 7.3
Mecanica 125 35.1
Electronica 61 17.1
Dibujo 35 9.8
Fuente: CDPCAT n =356

La Tabla 2 muestra que el 72% de la muestra corresponde al sexo masculino
y 28.0% femenino, esto de acuerdo con los criterios establecidos en la muestra. Es

necesario mencionar que el estado civil de la poblacion es en su totalidad soltero. La
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mayoria de los participantes pertenece a la carrera técnica de mecanica, seguida de

técnico en hoteleria y turismo y la carrera de electronica.

Tabla 3

Factores sociodemogrdficos (variables continuas)

Variable X Mdn DE Valor Valor
Minimo Maximo
Edad 16.24 16 1.0 15 20
Escolaridad 10.82 11 1.4 9 16
Fuente: CDPCAT n =356

En la Tabla 3 se muestra que la media de edad de los estudiantes de

preparatoria técnica es de 16.24 afios (DE = 1.0) y una media de escolaridad de 10.82

anos (DE = 1.4), es decir que actualmente cursan el primer afio de preparatoria

técnica.




Tabla 4

Ocupacion, tipo de trabajo y horas laborales
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Variable f %
Ocupaciéon
Solo estudia 305 85.7
Estudia y trabaja 51 14.3

Jornada laboral

No laboran 305 85.7
2 a7 horas 40 11.2
8 horas y mas 11 3.1

Tipo de trabajo

No laboran 305 85.7
Comerciantes y vendedores 35 9.8
menores
Obreros y trabajadores manuales 16 4.5

Fuente: CDPCAT n=2356

En la Tabla 4 se muestra que la mayoria de los participantes solo estudian,
mientras que un 14.3% estudia y trabaja al mismo tiempo. La mayoria de los
estudiantes que laboran tienen una jornada menor de 8 horas y la mayoria de éstos su

tipo de trabajo es comerciantes y vendedores menores.



Tabla 5

Edad de inicio y cantidades de consumo de alcohol y tabaco
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Variable X Mdn DE Valor Valor
Minimo Maximo

Edad de inicio en el consumo 11.15 14.0 5.7 4 17

de alcohol

Cantidad de bebidas

alcoholicas ingeridas en un 3.28 1.0 4.39 1 25

dia tipico

Edad de inicio en el consumo 8.15 12.0 6.88 7 18

de tabaco

Cantidad de cigarros 1.22 1.0 2.38 1 22

consumidos en un dia tipico

Fuente: CDPCAT n=356

Los resultados en la Tabla 5 indican que la media de edad de inicio de

consumo de alcohol es a los once afios (DE = 5.7), mientras que la edad de inicio

para el consumo de tabaco fue a los ocho afios de edad (DE = 6.88), presentando un

consumo promedio de 3 bebidas alcohdlicas en un dia tipico (DE =4.39) y 1 cigarro

por dia tipico (DE = 2.38).




Tabla 6

Tipo de consumo de alcohol de acuerdo a la escala de Involucramiento del

Adolescente con el Alcohol
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Tipo de consumo f %
Poco uso 6 no consumo de 122 34.2
alcohol

Consumo moderado de 208 58.4
alcohol

Abuso de alcohol 25 7.1
Alcoholismo 1 3

Fuente: EIAA

n=356

En la Tabla 6 se muestra el consumo de alcohol de acuerdo con la escala de

Involucramiento del Adolescente con el Alcohol, se observa que un 58.4% de los

estudiantes de preparatoria técnica presentan un consumo moderado de alcohol,

seguido de 34.2% con poco uso 6 no consumo de alcohol, el 7% reportd abuso de

alcohol y solo el .3% presento alcoholismo.




Tabla 7

Frecuencias y proporciones de la escala de Balance Decisional: Alcohol

28

Nada Poco Importante Muy

Preguntas importante | importante importante

f 1% | rl % | rl % |75l %
Pros (Beneficios)
1. Beber es emocionante 244 | 68.5 91 | 256 | 13 3.7 8 2.2
2. Beber da mas valor a las 275 | 772 | 44 | 124 | 25 7.0 | 12 34
personas
3. Cuando se bebe hace que las 164 | 46.1 | 124 | 34.8 | 48 13.5 | 20 5.6
personas se sientan mas
contentos
4. Después de unas cuantas 282 | 79.2 52 | 14.6 10 2.8 12 34
copas se puede hablar mejor
5. Beber hace sentir mas 132 | 37.1 | 129 | 36.2 | 72 20.2 | 23 6.5
relajado y menos tenso a la
gente
6. Beber ayuda a pasarla bien 164 | 46.1 | 109 | 30.6 | 52 14.6 | 31 8.7
con los amigos
7. Los eventos (fiestas) sonmas | 152 | 42.7 | 100 | 28.1 68 19.1 36 | 10.1
divertidas cuando hay alcohol
8. Beber da mas seguridad desi | 247 | 69.4 | 68 | 19.1 | 23 6.5 | 18 5.0
mismo
Contras (Barreras)
1. Cuando se bebe se puede 38 | 10.7 | 11 3.0 85 239 | 222 | 62.4
terminar lastimando a alguien
2. Tomar puede hacer adicto al 26 7.3 34 9.6 73 20.5 | 223 | 62.6
alcohol
3. Tomar puede meter en 18 5.0 21 59 91 25.6 | 226 | 63.5
problemas a las personas con la
autoridad
4. Cuando se toma mucho se 17 4.8 18 5.0 79 222 | 242 | 68.0
puede lastimar a personas
allegadas
5. algunas personas se pueden 21 5.9 33 9.3 111 | 31.2 | 191 | 53.6
sentir desilusionadas de quien
toma mucho
6. Se puede lastimar a alguien 19 53 29 8.1 87 | 244 | 221 | 62.2
accidentalmente por la forma de
beber
7. Se da un mal ejemplo a otros 27 7.6 26 7.3 74 | 20.8 | 229 | 64.3
cuando se bebe alcohol
Fuente: BDA n=356
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La Tabla 7 muestra algunos pros (beneficios) de consumo de alcohol que los
estudiantes de preparatoria técnica refirieron en mayor proporcion, destacan los
siguientes: con un 29.2% percibe como muy importante e importante que los eventos
(fiestas) son mas divertidas cuando hay alcohol; el 26.7% percibe como muy
importante e importante, el beber es un facilitador para sentirse mas relajado y menos
tenso a la gente; el 23.3% percibe como muy importante e importante, el hecho de
que beber ayuda a pasarla bien con los amigos; el 19.1% considera que cuando se
bebe, hace que las personas se sientan mas contentos. En relacion a los contras
(barreras) de consumo de alcohol entre los de mayor proporcion se encuentran:
cuando se toma mucho se puede lastimando a personas allegadas con un 90.2%; el
89.1% considera muy importante e importante el hecho de consumir alcohol puede
meter en problemas a las personas con la autoridad; un 86.6% considera que se puede
lastimar a alguien accidentalmente por la forma de beber y el 86.3% percibe como
muy importante e importante que cuando se bebe se puede terminar lastimando a

alguien.



Tabla 8
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Frecuencias y proporciones del Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del

Tabaco
Muy en En De acuerdo Muy de

Preguntas desacuerdo desacuerdo acuerdo

fl % [ rlw ] r 1l %] 5l %
Pros (Beneficios)
1. Hace que la gente se 230 64.6 98 | 27.5 21 5.9 7 2.0
sienta mas adulta y segura
de si misma
2. Hace que la gente se 127 35.7 106 | 29.8 103 289 | 20 5.6
sienta mas tranquila
3. Hace que la se te quite 195 54.8 97 | 27.2 49 13.8 15 4.2
el suefio cuando estudias
4. Ayuda a inspirarse para | 263 73.9 75 | 21.0 12 34 6 1.7
estudiar
5. Ayuda a una persona a
distraerse de los 180 50.5 96 | 27.0 60 | 169 | 20 5.6
problemas de la casa o
escuela
6. Ayuda a la digestion 174 | 48.9 97 | 27.2 60 | 169 | 25 7.0
después de comer
7. Hace que se te quite el 206 57.9 91 | 25.6 41 11.5 18 5.0
sueno
8. Hace que el momento 217 61.0 81 | 22.8 46 | 12.8 12 3.4
sea rico y placentero
Contras (Barreras)
9. Hace que la gente se 23 6.5 7| 2.0 98 | 27.5 | 228 | 64.0
vuelva adicta
10. Provoca cancer 14 3.9 6 1.7 60 | 169 | 276 | 77.5
11. Hace que la gente 14 3.9 91 25 95 |26.7 | 238 | 66.9
pierda condicion fisica
12. Te provoca tos 11 3.1 26 | 7.3 125 | 35.1 | 194 | 545
13. Te causa 18 5.0 3109 70 19.7 | 265 | 74.4
enfermedades pulmonares
14. Te afecta el corazon 17 4.8 14 | 3.9 102 | 28.7 | 223 | 62.6
15. Disminuye la 20 5.6 18 | 5.0 102 | 28.7 | 216 | 60.7
actividad de las neuronas
16. Te irrita la garganta 16 4.5 16 | 4.5 132 | 37.1 ] 192 | 53.9
17. Hace que la gente 16 4.5 13 | 3.6 90 | 253 | 237 | 66.6
tenga mal sabor de boca

Fuente: CCET

n =356
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En la Tabla 8 se presenta el Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del
Tabaco que evalua pros (beneficios) y contras (barreras) para el consumo de tabaco.
En la subescala de pros (beneficios) para el consumo se observa que el 34.5%
percibe como muy de acuerdo y de acuerdo que el fumar tabaco hace que la gente se
sienta mas tranquila; el 23.9% considera que ayuda a la digestion después de comer;
asi como ayudar a una persona a distraerse de los problemas de la casa o escuela con
un 22.5%; y un 18.0% consideran muy de acuerdo y de acuerdo que el consumo de
tabaco hace que se te quite el suefo cuando estudias.

En relacién a los contras (barreras) de consumo de tabaco el 94.4% de los
estudiantes de preparatoria estdn muy de acuerdo y de acuerdo en que el consumo de
tabaco provoca cancer; un 94.1% percibe que este consumo causa enfermedades
pulmonares; otro de los contras (barreras) del consumo de tabaco en mayor
proporcion de respuesta fue que hace que la gente pierda condicidon fisica con un

93.6%:; y hace que la gente tenga mal sabor de boca con un 91.9%.
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Tabla 9

Frecuencias y proporciones de la escala de Involucramiento del Adolescente con el

Alcohol
Pregunta f %
Yo generalmente o casi siempre empiezo a tomar
alcohol porque:
a) me gusta el sabor 199 81.9
b) para ser o parecerme a mis amigos 17 7.0
¢) para sentirme como adulto 4 1.6
d) porque me siento nervioso, lleno de problemas 14 5.8
y preocupaciones
e) porque me siento triste, solo y tengo lastima de 9 3.7
mi mismo
(Qué tipo de bebida tomas?
a) vino (brandy, whisky) 14 5.8
b) cerveza 97 39.9
c) bebidas preparadas o mezcladas (pifia colada, 87 35.8
coolers)
d) vinos de mesa y dulces 6 2.5
e) licor fuerte (tequila) 39 16.0
(Como obtienes tus bebidas?
a) mis padres y familiares supervisan las bebidas 73 30.0
que tomo
b) de mis hermanos y hermanas 6 2.5
¢) las tomo de mi casa sin que se enteren mis 5 2.1
padres
d) de mis amigos 98 40.3
e) las compro sin identificacion 61 25.1
(A que hora del dia es cuando generalmente tomas
alcohol?
a) con las comidas 5 2.1
b) por las noches 219 90.1
¢) por las tardes 14 5.8
d) en las mafianas o cuando me levanto 4 1.6
e) algunas veces me levanto en las noches y tomo 1 4
(Por qué tomaste bebidas alcoholicas por primera vez?
a) por curiosidad 156 64.2
b) me la ofrecieron mis padres o familiares 44 18.1
¢) mis amigos de animaron a beber 27 11.1
d) para sentirme mas como adulto 5 2.1
e) para emborracharme o sentirme mejor 11 4.5
(Con quien tomas bebidas alcoholicas?
a) solamente con mis padres y familiares 39 16.0
b) solamente con mis hermanos y hermanas 5 2.1
¢) con amigos de mi edad 184 75.7
d) solo 15 6.2

Fuente: EIAA n=243
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En la Tabla 9 se muestran las frecuencias y proporciones para la escala de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol (EIAA), se observa que el 81.9% de
los estudiantes de preparatoria técnica consumen alcohol porque les gusta el sabor, el
39.9% consumid6 cerveza, un 40.3% obtuvieron las bebidas por medio se sus amigos,
el 90.1% consumen por las noches, el 64.2% consumi6 la primera vez por curiosidad

y un 75.7% toma bebidas alcohdlicas con amigos de su edad.



Estadistica Inferencial

Tabla 10

Prueba de Kolmogorov — Smirnov para las variables de estudio
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Variable X Mdn DE Valor Valor D
Minimo | Maximo

Indice de escala de Balance

Decisional: Alcohol 5.50 5.48 0.95 2.22 9.78 2.00%*

fndice de Pros (beneficios)

de consumo de alcohol 21.28 | 16.66 | 19.81 .00 100.00 | 2.95*

indice de Contras (barreras)

de consumo de alcohol 80.71 | 90.46 | 23.20 .00 100.00 | 3.82%*

indice de Cuestionario de

Creencias sobre los Efectos | 54.86 | 54.90 | 14.46 .00 88.24 2.61*%

del Consumo de Tabaco

indice de Pros (beneficios)

de consumo de tabaco 22.16 | 16.66 | 19.65 .00 100.00 | 2.44*

indice de Contras (barreras)

del consumo de tabaco 83.92 | 92.59 | 21.62 .00 100.00 | 4.31*

indice de Involucramiento

del Adolescente con el 26.62 | 3291 | 19.78 .00 78.48 4.30%*

Alcohol

Fuente: CDPCAT, BDA, CCET, EIAA n=356

*p <.01.

La Tabla 10 muestra que el indice de la escala de Balance Decisional:

Alcohol mostré una media 5.50 (DE = .95) y en la subescala de pros (beneficios) de
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consumo de alcohol la media fue de 21.28 (DE = 19.81), mientras que en el indice de
contras (barreras) de consumo de alcohol obtuvo una media de 80.71 (DE = 23.20).

En relacion al indice de Cuestionario de Creencias sobre el Efecto del
Consumo de Tabaco se encontré una media de 54.86 (DE = 14.46), en el indice de
pros (beneficios) de consumo de tabaco se mostrd una media de 22.16 (DE = 19.65)
y en el indice de contras (barreras) de consumo de tabaco presentd una media de
83.92 (DE =21.62). Lo que se refiere al indice de Involucramiento del Adolescente
con el Alcohol su media fue de 26.62 (DE = 19.78). Ademas se observa que los
indices de las variables no muestran normalidad y el valor de p < .01 fue para todas
las variables, por lo que se decidio en utilizar estadistica no paramétrica para

responder los objetivos e hipotesis de estudio.

Tabla 11

Consumo de alcohol en estudiantes de preparatoria técnica por sexo

Tipo de consumo Masculino Femenino

f % f %
Poco uso 6 no consumo de 68 26.5 54 54.0
alcohol
Consumo moderado de 164 64.2 44 44.0
alcohol
Abuso de alcohol 23 9.0 2 2.0
Alcoholismo 1 3 - -
Fuente: EIAA = 26.04,p < .0l. n=356

En la Tabla 11 se muestra de acuerdo con la escala de Involucramiento del
Adolescente con el Alcohol, que la mayor proporcion de consumo de alcohol en las

mujeres es de poco uso 6 no consumo de alcohol, mientras que en el caso de los
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hombres presentan mayor proporcion de consumo moderado de alcohol. Esto mostro

diferencias significativas.

Tabla 12

Consumo de alcohol en estudiantes de preparatoria técnica por edad

Tipo de consumo 15a17 18 a20

Edad f % f %
Poco uso 6 no consumo de 112 31.5 10 2.8
alcohol

Consumo moderado de 187 52.5 21 59
alcohol

Abuso de alcohol 18 5.1 7 1.9
Alcoholismo 1 3 - -
Fuente: CDPCAT, EIAA v'=18.41,p > .05. n=356

En la Tabla 12 se muestra que los estudiantes de 15 a 17 afos presentan una

mayor proporcion de consumo moderado de alcohol (52.5%) y poco uso o no

consumo de alcohol (31.5%), mientras que en los participantes de 18 a 20 afios de

edad se presenta un mayor consumo moderado de alcohol (5.9%) y 2.8% presentan

poco uso o no consumo de alcohol. Dichas diferencias no fueron significativas.
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Tabla 13

Consumo de alcohol en estudiantes de preparatoria técnica por unidad académica

Tipo de consumo Unidad Unidad de Unidad de Unidad de

Foranea Guadalupe | San Nicolds | Monterrey

Unidad f % f % f % f %

Poco uso 6 no consumo 1 3 19 53 10 2.8 92 25.8

Consumo moderado de 4 1.1 25 7.0 16 4.5 163 | 45.8

alcohol

Abuso de alcohol 1 3 1 3 1 3 22 6.2
Alcoholismo - - - - - - 1 3
Fuente: CDPCAT, EIAA v*=5.06,p > .05. n=356

En la Tabla 13 se muestra el consumo de alcohol seglin la escala de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol de acuerdo a la ubicacion
geografica de la unidad académica, donde realizan sus estudios éstos adolescentes y
jovenes. Los resultados mostraron que los estudiantes de unidad de Monterrey
presentan una proporcion mayor de consumo moderado de alcohol y poco uso 6 no
consumo, la unidad Foranea, asi como de los municipios de Guadalupe y San Nicolas
de los Garza reportaron mayor proporcion de consumo moderado de alcohol. Estas

diferencias no fueron significativas.
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Tabla 14

Consumo de alcohol en estudiantes de preparatoria técnica por unidad académica y

sexo
Unidad Unidad de Unidad de Unidad de
Tipo de Consumo Forénea Guadalupe San Nicolas Monterrey
Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem | Masc | Fem
% % % % % % % %
Poco uso 6 no consumo - 3 2.8 2.5 1.4 1.4 149 | 109
Consumo moderado .6 .6 53 1.7 3.9 .6 36.1 9.5
Abuso de alcohol 3 - 3 - - 3 59 1.3
Alcoholismo - - - - - - 3 -
Fuente: CDPCAT, EIAA n=356
Masculino (x*= 7.08, p > .05) Femenino (y* = 6.64, p > .05)

Se reporta en la Tabla 14 el consumo de alcohol de acuerdo con la escala de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol de acuerdo al sexo y unidad
académica. Los resultados muestran que en la unidad de Monterrey presenta mayor
consumo de alcohol y esto en los distintos tipos de consumo fue mas alto en el sexo
masculino. Ademas en el sexo masculino, el tipo de consumo de mayor proporcion
fue consumo moderado y en las mujeres fue poco uso 6 no consumo. Estas
diferencias no mostraron significancia en el sexo masculino (y*= 7.08, p > .05) y

femenino (y° = 6.64, p > .05) por cada unidad académica.




Tabla 15

Correlacion de Spearman de las variables de estudio

Variable 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
1. Edad 1
2. Afios de escolaridad .593%* 1
(.001)
3. Edad de inicio de consumo de 204%%* 211%**
alcohol (.001) (.001) 1
4. Numero de bebidas consumidas en 187** .087 -.119 1
un dia tipico (.004) (.182) (.068)
5.Edad de inicio de consumo de tabaco | .204%* 194%* 379%* 258%* 1
(.001) (.001) (.001) (.001)
6. Numero de cigarros consumidos en -.059 -.099 -.046 368** - 1
un dia tipico (.486) (.239) (.585) (.001) 215%*
(.010)

7. Indice de escala de Balance .056 -.031 155%* 251%% 1 205%* -.048 1
Decisional: Alcohol (.289) (.559) (.003) (.001) (.001) (.565)
8. Indice de pros (beneficios) .069 .003 191%* S08%* | 293%* 227%* .610%* 1
percibidos de consumo de alcohol (.193) (.955) (.001) (.001) (.001) (.006) (.001)
9. Indice de contras (barreras) .001 -.034 .019 -.159%* -.001 =254%% | 600** | - 157** 1
percibidos de consumo de alcohol (.990) (.527) (.723) (.014) (.983) (.002) (.001) (.003)
10. indice de Cuestionario de .020 .002 .074 165% d15% .102 A438%* .345%* 211%* 1
Creencias sobre los Efectos del tabaco 707 976 (.162) (.011) (.029) (.225) (.001) (.001) (.001)
11. indice de pros (beneficios) de .019 .014 133% 341%% | 234%* 227x* 328%* S521%* -.081 .687** 1
consumo de tabaco (.723) (.795) (.012) (.001) (.001) (.006) (.001) (.001) (.127) | (.001)
12. Indice de contras (barreras) del .004 -.009 -.011 -.118 -.077 -.146 294%* -.050 A450%* | 574%* | - 150% 1
consumo de tabaco (.943) (.859) (.840) (.071) (.147) (.082) (.001) (.344) (.001) | (.001) | (.047)
13. indice de Involucramiento del .160%** .096 342%* 662%* | 367** 338%* 364%* 617%* - 130% | 242%* | 369%* | -.062 1
adolescente con el alcohol (.002) (.071) (.001) (.001) (.001) (.001) (.001) (.001) (.014) | (.001) | (.001) | (.246)

n =356

Fuente: CDPCAT, BDA, CCET, EIAA

*p<.05, % p<.0l.
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Se aplico el Coeficiente de Correlacion de Spearman entre las variables del
estudio, se puede observar en los resultados obtenidos que existe relacion positiva y
significativa entre la edad, los afnos de escolaridad, edad de inicio en el consumo de
alcohol y tabaco, el nimero de bebidas consumidas en un dia tipico, asi como el
indice de Involucramiento del Adolescente con el Alcohol. Se observa una relacion
positiva y significativa entre los afios de escolaridad y las edades de inicio de
consumo de alcohol y tabaco.

En relacion a la edad de inicio de consumo de alcohol se encontré una
relacion positiva y significativa con la edad de inicio del consumo de tabaco, el
indice de la escala de Balance Decisional: Alcohol, el indice de pros (beneficios)
percibidos de consumo de alcohol, el indice de pros (beneficios) percibidos de
consumo de tabaco y el indice de Involucramiento del Adolescente con el Alcohol.

El nimero de bebidas consumidas en un dia tipico se relaciond positivamente
con la edad de inicio de consumo de tabaco, el nimero de cigarros consumidos en un
dia tipico, también se observa que se relaciona con el indice de la escala de Balance
Decisional: Alcohol, incluyendo el indice de pros (beneficios) percibidos de
consumo de alcohol, pero se relacioné negativamente con los contras (barreras)
percibidos de consumo de alcohol. También se observd una relacion positiva con el
indice de Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del Tabaco, el indice de pros
(beneficios) percibidos de consumo de tabaco y el indice de Involucramiento del
Adolescente con el Alcohol.

Se identificé que existe una relacion negativa entre la edad de inicio de
consumo de tabaco y el nimero de cigarros consumidos en un dia tipico, se observa
una relacion positiva con el indice de la escala de Balance Decisional: Alcohol, el
indice de pros (beneficios) percibidos de consumo de alcohol, el indice del
Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del Tabaco, incluyendo el indice de pros
(beneficios) percibidos de consumo de tabaco y el indice de Involucramiento del

Adolescente con el Alcohol.



41

El nimero de cigarros consumidos en un dia tipico se relaciond positivamente
con el indice de pros (beneficios) percibidos de consumo de alcohol, con el indice de
pros (beneficios) percibidos de consumo de tabaco y el indice de Involucramiento del
Adolescente con el Alcohol. También se observa una relacion negativa y
significativa con el indice de contras (barreras) percibidos de consumo de alcohol.

El indice de la escala de Balance Decisional: Alcohol se relacion6
positivamente con el indice del Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del
Tabaco, incluyendo los indices de pros (beneficios) y contras (barreras) percibidos de
consumo de tabaco y el indice de Involucramiento del Adolescente con el Alcohol.
El indice de pros (beneficios) percibidos de consumo de alcohol se relaciond
positivamente con el indice del Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del
Tabaco, el indice de pros (beneficios) percibidos de consumo de tabaco y el indice de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol.

Se observa una relacion positiva entre las variables del indice de contras
(barreras) percibidas de consumo de alcohol y el indice del Cuestionario de
Creencias sobre los Efectos del Tabaco, el indice de contras (barreras) percibidos de
consumo de tabaco y una relacion negativa con el indice de Involucramiento del
Adolescente con el Alcohol.

Se muestra una relacion positiva y significativa entre el indice del
Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del Tabaco y el indice de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol. Por ultimo se muestra una relacion
positiva entre el indice de pros (beneficios) percibidos de consumo de tabaco con el

indice del Involucramiento del Adolescente con el Alcohol (ver Tabla 15).
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A continuacion se presenta la prueba de objetivos e hipotesis de

investigacion.

Para dar respuesta al objetivo uno que indica: Identificar la proporcion de

consumo de alcohol en alguna vez en la vida, en los ultimos doce meses, en el altimo

mes y en los ultimos siete dias, se presenta en la siguiente tabla.

Tabla 16

Prevalencia de consumo de alcohol

Consumo de alcohol f % IC 95%
L. Inferior L. Superior
Alguna vez en la vida
Si 289 81.2 77 .85
No 67 18.8
En los tltimos doce meses
Si 234 65.7 .61 1
No 122 343
En los tltimos treinta dias
Si 138 38.8 34 44
No 218 61.2
En los tltimos siete dias
Si 76 21.3 17 26
No 280 78.7
Fuente: CDPCAT n=356

El 81.2% (95%, IC .77 - .85) de los estudiantes han consumido alcohol alguna

vez en su vida, 65.7% (95%, IC .61 - .71) en los ultimos doce meses, el 38.8%
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(95%, 1C .34 - .44) en los ultimos treinta dias y un 21.3% (95%, IC .17 - .26) lo ha

hecho en los ultimos siete dias (ver Tabla 16). De esta forma se responde al primer

objetivo.

Para dar respuesta al segundo objetivo que sefiala: Identificar la proporcion de

consumo de tabaco en alguna vez en la vida, en los ultimos doce meses, en el Gltimo

mes y en los ultimos siete dias, se presenta la Tabla 17.

Tabla 17

Prevalencia de consumo de tabaco

Consumo de tabaco f % IC 95%
L. Inferior | L. Superior
Alguna vez en la vida
Si 213 59.8 .55 .65
No 143 40.2
En los ultimos doce meses
Si 145 40.7 .36 46
No 211 59.3
En los tltimos treinta dias
Si 102 28.7 24 34
No 254 71.3
En los tltimos siete dias
Si 87 24.4 .20 .29
No 269 75.6
Fuente: CDPCAT n=356

Como se puede observar en la Tabla 17, un 59.8% (95%, IC .55 - .65) de los

estudiantes han consumido tabaco alguna vez en su vida, el 40.7% (95%, IC .36-.46)
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en los Ultimos doce meses, un 28.7% (95%, 1C .24 -.34) en los Gltimos treinta dias y

un 24.4% (95%, IC .20 - .29) en los ultimos siete dias. De esta forma se responde al

segundo objetivo.

Para responder el objetivo numero tres el cual sefiala: Conocer las diferencias

de consumo de alcohol y tabaco en los estudiantes que solo estudian y en los que

estudian y trabajan, se utiliz6 la prueba de Chi Cuadrada.

Tabla 18

Consumo actual de alcohol y tabaco por ocupacion

Variable Trabajan No trabajan X Valor de
A % S % p
Consumo actual de alcohol
Si 12 23.5 64 21.0 .16 .681
No 39 76.5 241 79.0
Consumo actual de tabaco
Si 17 333 70 22.9 2.55 110
No 34 66.7 235 77.1
Fuente: CDPCAT n=356

La Tabla 18 muestra el consumo actual de alcohol y tabaco por ocupacion, las

proporciones muestran que un 23.5% de los estudiantes que estudian y trabajan han

presentado un consumo actual de alcohol, mientras que un 33.3% de los estudiantes

que trabajan refirieron haber consumido tabaco actualmente; sin embargo se muestra

que un 21.0% de los jovenes que solo estudian han consumido actualmente alcohol y

un 22.9% han consumido actualmente tabaco. Estas diferencias no mostraron

significancia estadistica (p > .05), de esta forma se responde al tercer objetivo.
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Para dar respuesta al objetivo cuatro que sefiala: Conocer el efecto que existe

de edad, sexo, ocupacion, pros (beneficios), contras (barreras) percibidos del

consumo de alcohol y tabaco sobre el consumo de alcohol y tabaco, se utilizé un

Modelo de Regresion Lineal Multiple (ver Tabla 19).

Tabla 19

Modelo de Regresion Lineal Multiple para edad, sexo, ocupacion, pros (beneficios) y

contras (barreras) percibidos de consumo de alcohol con el consumo de alcohol

(Involucramiento del Adolescente con el Alcohol)

Modelo Suma de gl Cuadrado F Valor de p
Cuadrados Medio
Regresion 47805.0 5 9561.0 36.73 .001
Residual 91107.9 350 260.3
R® = 34.4%
Coeficientes no Valor de p
Modelo estandarizados t
B Error
estandar
(Constante) -4.60 15.68 -.29 769
Edad 1.49 .86 1.72 .086
Sexo -6.00 2.05 -2.92 .004
Ocupacion 2.27 2.49 91 363
Pros (beneficios) de consumo de Sl .04 11.16 .001
alcohol -.00 .03 -.15 875
Contras (barreras) de consumo
de alcohol
Fuente: CDPCAT, BDA, EIAA n=356

Los resultados en la Tabla 19 muestran que el Modelo de Regresion Lineal

Multiple en su conjunto fue significativo, con una variacion explicada de 34.4%; sin
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embargo, al observar la contribucion de cada variable en el modelo, se muestra que
el sexo y los pros de consumo de alcohol son las variables que predicen el consumo

de alcohol (Involucramiento del Adolescente con el Alcohol).

Posteriormente, se aplico el procedimiento Backward (eliminacién de
variables hacia atras) con el fin de conocer si estas variables continuaban

conservando su efecto en el modelo.

Tabla 20

Modelo de Regresion Lineal Multiple para sexo y pros (beneficios) percibidos de
consumo de alcohol con el consumo de alcohol (Involucramiento del Adolescente

con el Alcohol) con el Procedimiento Backward

Modelo Suma de gl Cuadrado F Valor de p
Cuadrados Medio
Regresion 46822.86 2 23411.4 89.74 .001
Residual 92090.12 353 260.8
R*=31.9%
Coeficientes no Valor
Modelo estandarizados t dep
B Error
estandar
(Constante) 23.52 3.11 7.55 .001
Sexo -6.21 1.99 -3.12 .002
Pros (beneficios) de consumo de 52 .04 11.46 .001
alcohol
Fuente: CDPCAT, BDA, EIAA n=356

La Tabla 20 muestran que las variables; sexo y pros (beneficios) percibidos
de consumo de alcohol, continuaron conservando su efecto sobre el consumo de
alcohol (Involucramiento del Adolescente con el Alcohol) con una variacion

explicada de 31.9%.
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Posteriormente se ajustd un Modelo de Regresion Lineal Multiple solamente

con las variables de edad, ocupacion e indice de pros (beneficios) percibidos de

consumo de alcohol sobre el consumo de alcohol (Involucramiento del Adolescente

con el Alcohol). El modelo fue significativo con una varianza explicada de 31.9%

(ver tabla 21).

Tabla 21

Modelo de Regresion Lineal Multiple para edad, ocupacion y pros (beneficios)

percibidos de consumo de alcohol con el consumo de alcohol (Involucramiento del

Adolescente con el Alcohol)

Modelo Suma de gl Cuadrado F Valor de p
Cuadrados Medio
Regresion 6872.370 3 2290.790 37.280 .001
Residual 14686.140 239 61.448
R*=31.9%
Coeficientes no Valor
Modelo estandarizados t dep
B Error
estandar
(Constante) 20.12 8.67 2.32 021
Edad 1.09 .50 2.17 031
Ocupacion -2.91 1.50 -1.93 .054
Pros (beneficios) de consumo de 24 .02 9.80 .001
alcohol
Fuente: CDPCAT, EIAA n=356

En la Tabla 21 se muestran las variables que mantiene su efecto como lo son

edad y pros (beneficios) percibidos de consumo de alcohol sobre este consumo de
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alcohol (Involucramiento del Adolescente con el Alcohol) en los estudiantes de

preparatoria técnica. En la ocupacion se observa tendencia del efecto.

A continuacion se presentan los diagramas de dispersion para observar

graficamente lo sefialado.

30 - sexo del participante
* € Masculino

* Femenino

——Fit line for Total

Involucramiento del adolescente con el alcohol

R Sq Linear =0.319

)
]

EE P 2 2 R E S 5 I R

I I I I I I
0 20 40 60 80 100

Pros de consumo de alcohol

Figura 1. Pros (beneficios) de consumo de alcohol e Involucramiento del

Adolescente con el Alcohol por sexo.

En la Figura 1 se observa que a medida que aumentan los pros (beneficios)
del consumo de alcohol, se incrementa el involucramiento del adolescente con el

alcohol. Esto es mayor en el sexo masculino que en el femenino.
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Figura 2. Pros (beneficios) de consumo de alcohol y edad del participante.

En la Figura 2 se observa que a medida que incrementa la edad, se

incrementan los pros (beneficios) de consumo de alcohol.

Ademas se utilizé un Modelo de Regresion Lineal Multiple para las variables
de sexo, edad, ocupacion y las variables de pros (beneficios) percibidos de consumo
de tabaco y contras (barreras) percibidos del consumo de tabaco sobre el consumo de

tabaco. De esta forma se da respuesta al objetivo cuatro.
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Modelo de Regresion Lineal Multiple para edad, sexo, ocupacion, pros (beneficios)

y contras (barreras) percibidos del consumo de tabaco con el consumo de tabaco

Modelo Suma de gl Cuadrado F Valor de p
Cuadrados Medio
Regresion 178.8 5 35.76 4.69 .001
Residual 1043.0 137 7.61
R%=14.6%
Coeficientes no Valor de p
Modelo estandarizados ¢
B Error
estandar

(Constante) 7.21 4.25 1.69 .092
Edad -3.520E-02 23 -.14 .882
Sexo -.98 .62 -1.57 118
Ocupacion -.51 .63 -.81 415
Pros (beneficios) de consumo de | 3.512E-02 .01 3.25 .001
tabaco
Contras (barreras) del consumo | -3.071E-02 .01 -2.69 .008
de tabaco
Fuente: CDPCAT, CCET n=356

Para conocer el efecto de las variables, edad, sexo, ocupacion, pros

(beneficios) de consumo de tabaco y contras (barreras) de consumo de tabaco sobre

el consumo de tabaco, se aplico un Modelo de Regresion Lineal Multiple. Se puede

observar en la Tabla 22 que el modelo fue significativo en su totalidad, con una

variacion explicada de 14.6%, pero se identifica que solo las variables de pros

(beneficios) de consumo de tabaco y contras (barreras) del consumo de tabaco

predicen el consumo de tabaco en los estudiantes de preparatoria técnica.
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Posteriormente, se aplico el procedimiento Backward (eliminacion de
variables hacia atrds) para conocer aquellas variables que mantuvieron su efecto en el

modelo.

Tabla 23

Modelo de Regresion Lineal Multiple: Pros (beneficios) percibidos de consumo de

tabaco y contras (barreras) percibidos del consumo de tabaco con el consumo de

tabaco
Modelo Suma de gl Cuadrado F Valor de p
Cuadrados Medio
Regresion 173.43 2 57.81 7.66 .001
Residual 1048.44 139 7.54
R*=14.2%
Coeficientes no Valor
Modelo estandarizados t dep
B Error
estandar
(Constante) 5.72 1.25 4.55 .001
Pros (beneficios) de consumo de | 3.501E-02 .01 3.27 .001
tabaco
Contras (barreras) del consumo -3.075E-02 .01 -2.71 .008
de tabaco
Fuente: CDPCAT, CCET n=356

En la Tabla 23 muestra los pros (beneficios) de consumo de tabaco y contras
(barreras) del consumo de tabaco continian manteniendo efecto sobre el consumo de

tabaco, con una variacion explicada de 14.2%.

A continuacion se presentan los diagramas de dispersion para los indices de
pros (beneficios) y contras (barreras) con el consumo de tabaco, en donde se observa

graficamente lo ya sefialado.
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Consumo actual de cigarro
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Figura 3. Pros (beneficios) de consumo de tabaco y consumo actual de tabaco.

En la Figura 3 se identifica que a medida que aumentan los pros (beneficios)
de consumo de tabaco, se incrementa el consumo de cigarros en los estudiantes de

preparatoria técnica.
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Figura 4. Contras (barreras) de consumo de tabaco y consumo actual de tabaco.

En la Figura 4 se observa que a medida que aumentan los contras (barreras)

de consumo de tabaco, disminuye el consumo de cigarros en los estudiantes de

preparatoria técnica.



Prueba de Hipotesis

54

Para dar respuesta a la hipdtesis uno de investigacion que indica: El consumo

de alcohol y tabaco es mayor en el sexo masculino que en el sexo femenino, se

utiliz6 una la prueba de Chi Cuadrada de Pearson.

Tabla 24

Consumo actual de alcohol y tabaco por sexo

Variable Masculino Femenino X Valor de
S % S % p
Consumo actual de alcohol
Si 70 27.5 6 6.0 19.9 .001
No 185 72.5 95 94.0
Consumo actual de tabaco
Si 74 29.0 13 12.9 10.2 .001
No 181 71.0 88 87.1
Fuente: CDPCAT n=356

En la Tabla 24 se muestra las diferencias de consumo de alcohol y tabaco, las

cuales fueron significativas por sexo. Lo que se identifica que los hombres reportaron

un consumo mayor en ambas sustancias a diferencia de las mujeres, por lo que se

acepta la hipotesis uno de investigacion.

Para comprobar la segunda hipotesis que sefiala: A mayores pros percibidos

(beneficios), mayor es el consumo de alcohol y tabaco (ver Tabla 25 y 26).
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Tabla 25
Correlacion de Spearman para el indice de pros (beneficios) percibidos de consumo

de alcohol con el consumo de alcohol

Variable indice de pros (beneficios) de consumo
de alcohol
Consumo de alcohol .508*
(.001)
Fuente: CDPCAT, BDA n=356
*p<.0l.

La Tabla 25 reporta que existe una relacion positiva y significativa entre los
pros (beneficios) de consumo de alcohol y consumo de alcohol. Esto indica que a

mayores pros percibidos, mayor es el consumo de alcohol.

Tabla 26
Correlacion de Spearman para el indice de pros (beneficios) percibidos de consumo

de tabaco con el consumo de tabaco

Variable indice de pros (beneficios) de consumo
de tabaco
Consumo de tabaco 227
(.006)
Fuente: CDPCAT, CCET n=356
*p<.0l.

La Tabla 26 reporta que existe una relacion positiva y significativa entre los
pros (beneficios) de consumo de tabaco y el consumo de tabaco. De esta forma se

sustenta la hipotesis de investigacion.
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Para responder a la hipoétesis tres la cual indica: A mayores contras (barreras)

percibidos, menor es el consumo de alcohol y tabaco en los estudiantes de

preparatoria técnica, se presentan las Tablas 27 y 28.

Tabla 27

Correlacion de Spearman para el indice de contras (barreras) percibidos de

consumo de alcohol con el consumo de alcohol

Variable indice de contras (barreras) de consumo
de alcohol
Consumo de alcohol -.159%*
(.014)

Fuente: CDPCAT, BDA

*p <.05.

n=2356

En la Tabla 27 se observa una correlacion negativa y significativa entre estas

variables, lo que indica que a mayores contras percibidos, menor es el consumo de

alcohol.

Tabla 28

Correlacion de Spearman para el indice de contras (barreras) percibidos de

consumo de tabaco con el consumo de tabaco

Variable indice de contras (barreras) del consumo
de tabaco
Consumo de tabaco -.146
(.082)

Fuente: CDPCAT, CCET

p > .05.

n =356
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En la Tabla 28 se reporta la correlacion de las variables de contras (barreras)
percibidos y el consumo de tabaco en los estudiantes de preparatoria técnica. Los
hallazgos muestran que existe tendencia a la significancia entre las variables, por lo

que se sustenta parcialmente la hipdtesis tres de investigacion.

Para dar respuesta a la hipotesis cuatro de investigacion que sefiala: A
mayores contras (barreras) percibidos, menor es el involucramiento con el alcohol, se

presenta en la Tabla 29.

Tabla 29
Correlacion de Spearman para el indice de contras (barreras) percibidos de

consumo de alcohol e Involucramiento del Adolescente con el Alcohol

Variable Indice de contras (barreras) de consumo
de alcohol

Involucramiento del Adolescente con el -.130%*

Alcohol (.014)

Fuente: BDA, EIAA n=2356

*p<.05.

En esta tabla se muestra que existe relacion negativa y significativa entre los
contras (barreras) percibidos para el consumo de alcohol y el Involucramiento del
Adolescente con el Alcohol. Por lo que se sustenta la hipotesis nimero cuatro de

investigacion.
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Capitulo IV

Discusion

En el presente estudio fue factible la aplicacion empirica de los conceptos de
Balance Decisional (pros y contras) del Modelo Transteorico de Etapas de Cambio
de Prochaska y Di Clemente (1997), Involucramiento del Adolescente con el Alcohol
(Mayer & Filstead, 1979) y los conceptos de consumo de alcohol y tabaco (SSA,
1999) en una muestra de 356 estudiantes de Preparatoria Técnica de una Universidad
del Estado de Nuevo Ledn.

El perfil sociodemografico de los estudiantes que participaron en el estudio
fue que contaban con una media de edad de 16 afos y estaban cursando el onceavo
ano de educacion formal correspondiente al primer afio de preparatoria técnica. El
total de estos adolescentes y jovenes estaban solteros y en su mayoria se dedicaban
solamente a estudiar. Este perfil es caracteristico entre los estudiantes de preparatoria
en nuestro pais (Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informatica [INEGI],
2004).

En el estudio se ratificd que alin y cuando realicen su preparatoria con una
carrera técnica terminal, la mayoria de los estudiantes durante su formacion solo se
dedican a estudiar, lo que concuerda con otros estudios realizados en poblaciones
similares (Tut, 2005 & Martinez, 2007). Los jovenes que estudian y trabajan, lo
hacen en jornadas menores de 8 horas, en su mayoria realizando trabajos de
comerciantes y vendedores menores, obreros y trabajadores manuales, lo cual es
congruente con su preparacion.

Los resultados indican que las edades de inicio en el consumo de alcohol y
tabaco cada vez son menores; es decir, que el consumo de alcohol se inicio en el
estudio a los 11 afos y para el tabaco fue a los 8 afios de edad. Estos hallazgos son
similares a lo reportado por Fernandez y Salas (2001) en jovenes espafioles, pero
difieren con lo reportado en la Encuesta Nacional de Adicciones del 2002, en la cual

reporta mayor edad para el inicio de consumo de estas sustancias. Es conveniente
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mencionar que estos adolescentes y jovenes estan iniciando el consumo de estas
sustancias a menor edad, probablemente debido al bombardeo e incremento de la
publicidad de estas sustancias, la necesidad de ser aceptados en su grupo de pares y
por la percepcion de altos beneficios y bajos riesgos del consumo de esta sustancia.
Este inicio temprano del consumo de dichas sustancias es preocupante, dado que las
condiciones de desarrollo fisico y psicologico del adolescente favorece el hecho que
se presente mas rapidamente la aparicion de la dependencia fisica y psicologica, asi
como los dafios a la salud a diferencia que en la poblacion de adultos (Cafiuelo,
2001; Secretaria de Salud [SSA], 1999).

En relacion con el primer objetivo se observé que un 81.2% de los
participantes han consumido alcohol alguna vez en la vida, poco mas de la mitad de
los estudiantes han presentado un consumo en los ultimos doce meses y se observa
un incremento en la prevalencia actual e instantanea. Dichas prevalencias son
superiores a lo reportado por Rojas-Guiot et al. (1999) en estudiantes de Pachuca,
Hidalgo y también son superiores a lo reportado por Villalbi et al. (1995) en
estudiantes de Espafia. Probablemente este incremento se deba a una mayor
disponibilidad de la sustancia en sus espacios de socializacion, asi como a la
influencia de sus iguales.

En lo que respecta al objetivo niimero dos, se identific6 que poco mas de la
mitad consumi¢ tabaco alguna vez en la vida; un 40.7% ha fumado en los Gltimo
doce meses, poco mas de la cuarta parte de la poblacion fumo6 tabaco en los ultimos
treinta dias y el 24.4% fumaron tabaco en los Ultimos siete dias. Estos hallazgos son
superiores a lo reportado por Sanabria y Villanueva (2001) en adolescentes
espafoles; también mas altos con lo reportado por Tut (2005) en estudiantes de
bachillerato técnico de Campeche, y en estudiantes de bachillerato técnico en Nuevo
Ledn (Martinez, 2007). Probablemente los estudiantes que participaron en este
estudio, reportaron mayores cifras de prevalencia, porque existe mayor

disponibilidad de la sustancia, situacion que fue observada durante el estudio y al
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hecho de que algunos jovenes cuentan con trabajo y recursos economicos para
adquirir esta sustancia.

En relacion al tercer objetivo de investigacion, se identifico que no existe
diferencia significativa en el consumo de alcohol y tabaco entre los adolescentes y
jovenes que solo estudian y los que estudian y trabajan. Lo cual no concuerda con los
resultados de Martinez (2007), en un estudio realizado en estudiantes de bachillerato
técnico de Nuevo Leon; y con lo reportado por Mufioz (2004) en el consumo de
tabaco en estudiantes de educacion media. Esto posiblemente se deba a que los
estudiantes que trabajan de esta preparatoria pertenecen a un estrato economico bajo
y requieren de los recursos monetarios que obtiene con su trabajo para poder estudiar
y contribuir en el sostenimiento de su familia.

Lo que respecta al cuarto objetivo del consumo de alcohol, se encontrd que
las variables de sexo, edad y los pros (beneficios) percibidos de consumo de alcohol
fueron las predoctoras para el consumo de alcohol (Involucramiento del Adolescente
con el Alcohol). Lo anterior concuerda con Orford et al. (2004) en un estudio de
universitarios del Reino Unido; con Alvarez (2004) en estudiantes de bachillerato de
Monterrey; con Sanabria y Villanueva (2001) en estudiantes espafioles y con
Hampson et al. (2001) con estudiantes de preparatoria en la ciudad de Oregon. Es
importante sefialar que este hallazgo aporta a lo establecido en el constructo de
Balance Decisional del Modelo Transteérico de Prochaska y Di Clemente, en el
sentido de que los pros (beneficios) afectan el consumo de alcohol.

En relacion al consumo de tabaco, se identifico que las variables de los pros
(beneficios) y contras (barreras) de consumo de tabaco son predictoras para que se
presente el consumo de tabaco en los adolescentes y jovenes de la preparatoria
técnica. Lo que concuerda con lo obtenido por Calleja (1998) en estudiantes
universitarios de la ciudad de México; Muinioz (2004) en estudiantes de educacion
media de Tamaulipas, y en adolescentes y jévenes espaioles (Fernandez & Salas,
2001; Villalbi et al., 1995). Esto probablemente se puede justificar con el hecho de

que en Monterrey se encuentran algunas de las principales empresas productoras de
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tabaco, donde se impulsa una fuerte comercializacion del producto. Donde se valoran
los beneficios y las barreras se observa a muy largo plazo, razon por la cual los
jovenes buscan el resultado inmediato de obtener un satisfactor y valorar como
lejano las consecuencias o dafios que esta conducta tendra en su vida futura. Es
importante hacer notar ademas que no se esta cumpliendo lo establecido por la
Secretaria de Salud (1999) en el cual se prohibe la venta de alcohol y tabaco a
menores de edad.

En la hipotesis numero uno, se identificd que el estudiantes de preparatoria
técnica del sexo masculino presenta un consumo mayor de alcohol y tabaco a
diferencia de la mujer, lo cual concuerda con lo reportado por Alvarez (2004) en
adolescentes de bachillerato de Nuevo Ledn; asi como en estudiantes de bachillerato
técnico de Campeche (Tut, 2005); parcialmente concuerda con lo reportado por
Martinez (2007), ya que solo identific6 mayor consumo de alcohol en el sexo
masculino que el femenino, pero no asi para el consumo de tabaco, donde las
mujeres fueron las que presentaron un mayor consumo.

Estos hallazgos probablemente se expliquen desde las creencias
socioculturales, las cuales establecen mayor permisibilidad social para consumir
alcohol y tabaco en los varones que en las mujeres. En estas se acepta un consumo
mas esporadico y en menores cantidades. Ademas que el consumo de alcohol y
tabaco forman parte del rol de masculinidad, donde se privilegia una imagen en el
hombre de agresividad y de retador de lo establecido donde estas sustancias
contribuyen a reproducir esta imagen.

Respecto a la segunda hipdtesis de investigacion, la cual sustentd que a
mayores pros (beneficios) percibidos, mayor es el consumo de alcohol y tabaco. Se
identificé consistencia con lo reportado por Alvarez (2004) en relacién al consumo
de alcohol en estudiantes de preparatoria del estado de Nuevo Leon. Ademas
concuerda con lo reportado por Orford et al. (2004) en estudiantes universitarios del
Reino Unido; con Hampson et al. (2001) en estudiantes de una preparatoria de

Estados Unidos, respecto al consumo de alcohol. En relacion al consumo de tabaco
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se concuerda con lo reportado por Ferndndez y Salas (2001); Villalbi et al. (1995); y
Sanabria y Villanueva en el 2001, en adolescentes y jovenes espafioles.

Esto se pude deber a que los adolescentes y jovenes, consumidores de alcohol
y tabaco estén percibiendo la obtencion de beneficios inmediatos como la
socializacion y diversion con amigos en fiestas, en estar contentos y pasarla bien en
estas reuniones, asi como presentar ante los demas una imagen de madurez y de
tranquilidad, caracteristica de los adultos.

En relacion a la tercera hipotesis, se encontrd en este estudio que a mayores
contras (barreras) percibidos, menor es el consumo de alcohol; y existi6 tendencia
significativa para el consumo de tabaco. Respecto al consumo de alcohol los
hallazgos concuerda con los datos obtenidos por Orford et al. (2004) en
universitarios del Reino Unido; en el 2001 con lo reportado en estudiantes de
preparatoria por Hampson et al.; y concuerda con Villalbi et al. (1995) en jovenes
espanoles. Es probable que este hecho se deba a que los estudiantes de preparatoria
técnica ya han experimentado los contras (barreras) del consumo de alcohol y en
base a ellos han iniciado la disminucion de consumo.

En relacion al consumo de tabaco, los hallazgos de la presente investigacion
muestran solo tendencia significativa entre los contras (barreras) de consumo de
tabaco y el consumo de tabaco. Esto concuerda con lo reportado por Ferndndez y
Salas (2001) en adolescentes de Espana; con Calleja (1998) en estudiantes
universitarios de la ciudad de México; pero difiere con lo reportado por Muioz
(2004) en estudiantes tamaulipecos de educacion media. Probablemente esto se
presente debido a que los estudiantes no han percibido los contras (barreras) del
consumo de tabaco o consideran los dafios muy lejanos y aquellos que perciben los
ignoran o los subestiman, porque los consideran inferiores respecto a los beneficios
que obtienen.

Respecto a la cuarta hipotesis, se encontr6 una relacion negativa y
significativa entre los contras (barreras) percibidos para el consumo de alcohol y el

Involucramiento del Adolescente con el Alcohol; lo que indica que a mayores
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contras (barreras) percibidos para el consumo de alcohol, menor es el
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol, esto concuerda con los hallazgos
obtenidos por Villa (2005) en estudiantes de educacion media en Nuevo Leon.
Ademas, este hallazgo amplia el conocimiento respecto al constructo de Balance
Decisional del Modelo Transteérico de Prochaska y Di Clemente, referente a la
percepcion que los contras o barreras disminuye la realizacion de una conducta como

en este caso el involucramiento del adolescente con el alcohol.

Conclusiones

Se identificé que la edad de inicio en el consumo de alcohol fue a los 11 afios
y el consumo de tabaco a los ocho afios de edad. El promedio de bebidas alcoholicas
ingeridas en un dia tipico fue de tres y el consumo de tabaco en promedio un cigarro
en un dia tipico. Ademas se observo que poco mas de la mitad de los participantes
presenta un consumo moderado de alcohol de acuerdo con la escala de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol.

El 81.2% de los estudiantes han consumido alcohol alguna vez en su vida, un
65.7% en los Ultimos doce meses, poco mas de la cuarta parte ha consumido en los
ultimos treinta dias y menos de la cuarta parte ha consumido alcohol en los ultimos
siete dias.

Se encontrd que poco mas de la mitad de los estudiantes ha consumido tabaco
alguna vez en su vida (59.8%), el 40.7% fumo en los ultimos doce meses, un 28.7%
presentd un consumo en los tltimos 30 dias y poco menos de la cuarta parte de los
adolescentes y jovenes reportaron un consumo en los tltimos siete dias.

Se observo que no existe diferencias significativa entre el consumo de alcohol
y tabaco, en los estudiantes que solo estudian y aquellos que estudian y trabajan.

Dentro de los hallazgos obtenidos, se encontr6 efecto significativo entre sexo,
edad y pros (beneficio) de consumo de alcohol sobre el consumo de alcohol

(Involucramiento del Adolescente con el Alcohol).



64

En relacion al consumo de tabaco se identifico que existe efecto significativo
de los pros (beneficios) y contras (barreras) percibidos del consumo de tabaco sobre
el consumo de tabaco en estudiantes de preparatoria técnica.

Se identificd que los estudiantes del sexo masculino reportaron mayor
consumo de alcohol y tabaco que las estudiantes del sexo femenino.

Se observo relacion positiva y significativa entre los pros (beneficios) de
consumo de alcohol y tabaco, con el consumo de ambas sustancias.

Los hallazgos indican que los contras (barreras) percibidos del consumo de
alcohol se relacionaron negativa y significativamente con el consumo de alcohol,
pero los contras (barreras) percibidos con el consumo de tabaco, solo presentaron
tendencia significativa.

Se identificd que existe relacion negativa y significativa entre los contras
(barreras) percibidos de consumo de alcohol y el involucramiento con el alcohol por

parte de los estudiantes.

Recomendaciones

Realizar estudios de intervenciones para la prevencion del uso de alcohol y
tabaco en estudiantes de preparatorias técnicas tomando como base el constructo de
Balance Decisional.

Continuar utilizando el constructo de Balance Decisional (pros / contras) y su
efecto en el consumo de alcohol y tabaco en diversas poblaciones de adolescentes y
jovenes.

Continuar utilizando los instrumentos de Balance Decisional: Alcohol, el
Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del Tabaco y la escala de
Involucramiento del Adolescente con el Alcohol, en virtud de que en este estudio
mostraron una confiabilidad aceptable.

Profundizar en el concepto de contras (barreras) para el consumo de tabaco,
mediante estudios cualitativos para comprender la percepcion de dafios y barreras del

tabaco que visualiza el estudiante de preparatoria técnica.
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Apéndice A
Seleccion de la Muestra por Estratos

Estrato | Unidad | Turno Sexo Ni nif | Seleccion
1 1 1 1 34 3 |ldecadall
2 1 1 2 30 3 | 1decadal0
3 2 1 1 158 14 | I decadall
4 2 1 2 110 10 | 1decadall
5 2 2 1 179 16 | 1decadall
6 2 2 2 57 5 |ldecadall
7 3 1 1 101 9 |ldecadall
8 3 1 2 40 4 | 1decadal0
9 3 2 1 108 10 | 1 decada 10
10 3 2 2 43 4 | 1decadal0
11 4 1 1 1114 | 98 | 1decadall
12 4 1 2 484 43 | 1decadall
13 4 2 1 1214 | 106 | 1 decadall
14 4 2 2 355 31 | ldecadall

Total 4027 | 356
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Nota. Ni= poblacidn, nif= muestra por estratos. El nimero 1 es para la unidad

foranea, 2 la unidad del municipio de Guadalupe, 3 unidad de la Ciudad de San

Nicolas de los Garza y la unidad de municipio de Monterrey es el nimero 4. El turno

1 es matutino, 2 vespertino y respecto al sexo 1 es masculino y 2 femenino.
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Folio:

Ano Mes Dia

Instrucciones:

A continuacion se te haran algunas preguntas sobre tus datos personales y tu

consumo de alcohol y tabaco, favor de contestar lo mas apegado a tu situacion y

recuerda que no hay respuestas buenas y malas, correctas o incorrectas. Te recuerdo

que toda la informacion sera confidencial.

I. Datos Sociodemograficos

1. (Cuéntos afios tienes?

2. Sexo: Masculino [J Femenino [

3. Estado Civil:

Soltero [ Divorciado [
Casado [ Viudo [
Separado [ Union Libre [

4. ;Qué semestre estas cursando?
Primero [ Segundo []  Tercero [

Cuarto [ Quinto [ Sexto [ Total de afios de escolaridad

5. (Qué Carrera Técnica estas cursando?

6. Actualmente, ;tienes trabajo remunerado? Si 0 No [

7. Si tienes trabaja remunerado, ;/en que trabajas?

8. (Cudntas horas utilizas para trabajar?

II. Datos sobre Consumo de Alcohol

9. (Has consumido alcohol alguna vez en tu vida?
Si [ No [
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10. ;{Que edad tenias cuando tomaste alcohol la primera vez?

11. ;Has consumido alcohol en los tltimos doce meses?
Si [ No [

12. {Has consumido alcohol en el ultimo mes?
Si [ No [

13. {Has consumido alcohol en los tltimos 7 dias?
Si [ No [

14. Cuando consumes alcohol en un dia habitual, ;Cuéntas bebidas consumes?

II1. Datos sobre Consumo de Tabaco

15. ;Has consumido tabaco alguna vez en tu vida?
Si [ No [

16. ;Que edad tenias cuando fumaste un cigarro la primera vez?

17. ;Has consumido tabaco en los tltimos doce meses?
Si [ No [

18. {Has consumido tabaco en el Gltimo mes?
Si ] No [

19. ;Has consumido tabaco en los tltimos 7 dias?
Si [ No [

20. Cuando consumes tabaco en un dia habitual, ; Cuantos cigarros consumes?
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A continuacion te haré algunas preguntas acerca de los aspectos que sabes del
alcohol con los siguientes enunciados que a continuacion presentan sobre los pros y

contras de tomar.

La escala de respuestas es:
1. Nada Importante

2. Poco Importante

3. Importante

4. Muy Importante

Beneficios (Pros)

1. Beber es emocionante.

2. Beber da mas valor a las personas.

3. Cuando se bebe hace que las personas se
sientan mas contentos.

4. Después de unas cuantas copas se puede
hablar mejor.

5. Beber hace sentir mas relajado y menos tenso
a la gente.

6. Beber ayuda a pasarla bien con los amigos.

7. Los eventos (fiestas) son mas divertidos
cuando hay alcohol.

8. Beber da mas seguridad de si mismo.

Barreras (Contras)

1. Cuando se bebe se puede terminar lastimando
a alguien.

2. Tomar puede hacer adicto al alcohol.

3. Tomar puede meter en problemas a las
personas con la autoridad.

4. Cuando se toma mucho se puedo lastimar a
personas allegadas.

5. Algunas personas se pueden sentir
desilusionadas de quien toma mucho.

6. Se puedo lastimar a alguien accidentalmente
por la forma de beber.

7. Se da un mal ejemplo a otros cuando se bebe
alcohol.
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Apéndice D

Cuestionario de Creencias sobre los Efectos del Tabaco

Ahora se presentan algunos enunciados sobre las creencias de los efectos del
tabaco, favor de contestar lo mas apegado a tu situacion o lo que tu piensas
conveniente y recuerda que no hay respuestas correctas o incorrectas. Te recuerdo
que toda la informacion sera confidencial.

La respuesta que tienes como opcion son:
1. Muy en desacuerdo
2. En desacuerdo
3. De acuerdo
4. Muy de acuerdo

Pienso que fumar tabaco...

Beneficios (Pros) Muy en En De Muy de
desacuerdo | desacuerdo | Acuerdo | Acuerdo

Hace que la gente se sienta mas
1 | adulta y segura de si misma

Hace que la gente se sienta mas
2 | tranquila

3 | Hace que se te quite el suefio
cuando estudias

4 | Ayuda a inspirarse para estudiar

Ayuda a una persona a distraerse
5 | de los problemas de la casa o la
escuela

6 | Ayuda a la digestion después de
comer

7 | Hace que se te quite el suefio

8 | Hace que el momento sea rico y
placentero

Dafios a la Salud (Contras) Muy en En De Muy de
desacuerdo | desacuerdo | Acuerdo | Acuerdo

9 | Hace que la gente se vuelva adicta

10 | Provoca Cancer

11 | Hace que la gente pierda condicion
fisica

12 | Te provoca tos

13 | Te causa enfermedades
pulmonares

14 | Te afecta el corazon

15 | Disminuye la actividad de las
neuronas

16 | Te irrita la garganta

17 | Hace que la gente tenga mal sabor
de boca
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Apéndice E

Escala de Involucramiento del Adolescente con el Alcohol (E1IAA)

Nota: Se aplicara inicamente a los estudiantes que han referido haber

consumido alcohol en el Gltimo afio.

Por ultimo te haré algunas preguntas sobre tu forma de beber o de tomar
alcohol. Por favor contestar lo mas apegado con tu experiencia. Te recuerdo que toda
la informacion seréd confidencial y no afectara la informacion que ti me das con tus

estudios.

1.- ;Qué tan seguido tomas alcohol?
a) una o dos veces al afio

b) una o dos veces al mes

¢) cada fin de semana

d) varias veces a la semana
e) todos los dias

2.- (Cuando fue la ultima vez que tomaste alcohol?

a) hace mas de un ano
b) entre 6 meses y un afo
¢) hace varias semanas

d) la semana pasada
e) ayer
f) hoy

3.- Yo generalmente o casi siempre empiezo a tomar alcohol porque:

a) me gusta el sabor
b) para ser o parecerme a mis amigos
¢) para sentirme como adulto

4.- {Qué tipo de bebida tomas?
a) vino (brandy, whisky
b) cerveza

5.- {Como obtienes tus bebidas?

a) mis padres y familiares supervisan
las bebidas que tomo

b) de mis hermanos y hermanas

d) porque me siento nervioso, lleno de
problemas y preocupaciones

€) porque me siento triste, solo y tengo
lastima de mi mismo

c) bebidas preparadas o mezcladas
(pinas coladas, coolers)

d) vinos de mesa y dulces

e) licor fuerte (tequila)

¢) las tomo de mi casa sin que se
enteren mis papas

d) de mis amigos

e) las compro sin identificacion

6.- {Cuando tomaste una bebida alcoholica por primera vez?

a) recientemente
b) después de los 15 afios
c) alaedad de 14 o 15 afios

d) entre los 10 y 13 afios
e) antes de los diez

7.- ¢ A que hora del dia es cuando generalmente tomas alcohol?

a) con las comidas
b) por las noches
¢) por las tardes

d) en las mananas o cuando me
levanto



e) algunas veces me levanto en las
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noches y tomo

8.- (Por qué tomaste bebidas alcohdlicas por primera vez?

a) por curiosidad

b) me la ofrecieron mis padres o
familiares

¢) mis amigos me animaron a beber

d) para sentirme mas como adulto
) para emborracharme o sentirme
mejor

9.- Cuando tomas bebidas alcohdlicas ;qué cantidad tomas?

a) una bebida o menos
b) dos bebidas
c¢) 3 a 6 bebidas

10.- {Con quien tomas bebidas alcohdlicas?

a) solamente con mis padres y
familiares

b) solamente con mis hermanos y
hermanas

d) 6 o mas bebidas
e) hasta emborracharme

¢) con amigos de mi edad
d) solo

11.- ;Cuaél es el mas grande efecto que has tenido por tomar alcohol?

a) me senti relajado, cémodo
b) me puse medio borracho
¢) me senti ebrio, borracho
d) me senti enfermo

e) me desmayé
f) tomé mucho y al dia siguiente no
me acordaba de lo que habia pasado

12.- ;Cuadl es el efecto mas grande que las bebidas alcoholicas han tenido en tu vida?

a) ninguno — sin efecto

b) ha interferido para que pueda hablar
¢) ha evitado que me divierta

d) ha interferido con mis tareas

e) he perdido a mis amigos por mi
forma de beber

f) me he buscado problemas en mi
casa

g) me he peleado o destruido
propiedad ajena

h) he tenido un accidente, una herida,
he sido arrestado o suspendido en la
escuela

13. ;como te sientes acerca de tu forma de beber alcohol?

a) no tengo ningin problema, puedo
controlar mi forma de beber y
ponerme mis limites

b) siento que me puedo controlar, pero
mis amigos influyen en mi facilmente

¢) frecuentemente me siento mal
acerca de mi forma de beber

d) necesito ayuda para controlarme

e) he tenido que buscar ayuda
profesional para controlar mi forma de
beber

14.- ;Como te ven otros cuando tomas alcohol?

a) no lo sé, como una persona normal para mi edad

b) cuando tomo tiendo ser poco considerado (no tomo en cuenta a mi familia)
¢) mi familia o amigos me aconsejan que controle o reduzca mi forma de beber
d) mi familia o amigos me dicen que necesito ayuda por mi forma de beber

e) mi familia 0 amigos ya me han buscado ayuda por mi forma de bebe
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Apéndice F

Carta de Autorizacion de la Preparatoria Técnica

Oficia FAEN o, D30/2007,

ING, LEOBARDO MARTINEZ MARTINEZ
Diractor de is Escusla industrial y Preparstorta
Técnica Alvaro Obregdn ?
Presante. -

Estimado Ing. Martinez

Por aste conducto ma permito solicitar su Autorizacidn pars que la estudiants
de Masstria en Clencias de Enfermerfa Carolina Solano Vazquez con No. Malricua
0E33906 rBaJh.‘.u I rocoleccian de dolos de sus estudio de investigacién “Pros ¥
Ecanhjn.s_pmbada.s ¥ consume de alcohol ¥ fabaco on estudiantes de preparatons

Al terming de su estudio 1a Srita. Solano Vazguez enfregard un documento
infermando ba obitencian de los hailazgos dal presente estudio.

Es importante aclarar que la informacian sers mantanida en apepo a la ética
a los derschos humanos de los estudiantes de la dependencla a su dignio cange. y

Espaerando vemnos favorecidos con dicha sollcitud, sprovecha para reitararia
mis mas atentas consideracioness, s b

Atentamente
“ALERE FLAMMAM VERITATIS"
Monterrey, ML a 29 ds E e 2007,

MSP. MARIA MAGDALE SUBDRECCH
Subdirector de Posgrado e Investigackin Ao

o.op. Lic Carolina Solano Vizquez 3 1 ENE 2007
anchive

Ay, Cronzainps #7500 me

CP, G400 Morterray, Nusve Liin, Moo Direccldn
Tl 8348 18 47

Fay: 848 83 20

a-mall: posanl@rmne soinalms, pRagrodn snlarmeniaEienns, oom.my

Coriifinsdn Mo 10001 D0ITTHY
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Apéndice G

Consentimiento Informado para el Padre o Tutor

Titulo del proyecto: “Pros y Contras Percibidos y Consumo de Alcohol y
Tabaco en Estudiantes de Preparatoria Técnica”.
Investigador: Lic. Carolina Solano Vazquez.

Estimado Padre de Familia o Tutor:

Introduccién y Proposito

Estamos realizando un estudio para conocer las percepciones sobre el
consumo de alcohol y tabaco por parte de los adolescentes. Le invitd a que permita
participar a su hijo (a) en este estudio que consiste en una encuesta. Es necesario que
usted conozca el propdsito de este estudio, como puede ayudar a los adolescentes, en
el futuro, los riesgos y lo que se haréd después de su consentimiento. Si desea que
participe su hijo (a) tendré que pedirle que firme este formato de “Consentimiento
Informado”.

El proposito de este estudio es aprender sobre la relacion que existe entre las
pros (beneficios) y los contras (barreras) percibidos y la relacion del consumo de
alcohol y tabaco en adolescentes que estudian en una preparatoria técnica de una
Universidad Publica del Estado de Nuevo Ledn, esta informacion sera util para el
disefio de futuras intervenciones preventivas de enfermeria dirigidas a reducir el
consumo de alcohol y tabaco en adolescentes y jovenes.

Es necesario mencionarle que este estudio es parte de mi Tesis de Maestria en
Ciencias de Enfermeria, la cual curso dentro de la Universidad Autonoma de Nuevo
Le6n.

Procedimiento

Si desea que su hijo participe en el estudio, le informo que se le aplicard una
encuesta que durard aproximadamente 20 minutos y se programara en horario
disponible de su hijo (a), sin que afecte su horario de clases.

Riesgos

En dicho estudio no existe ningun riesgo relacionado con la participacion de
su hijo (a) y las respuestas que me otorguen seran de caracter confidencial, por lo
tanto no afectara en sus estudios, ni en sus calificaciones.

Beneficios

No hay ningun beneficio personal, escolar, econdmicos ni de otro tipo por
participar en este estudio y no hay ningun costo para usted en este estudio. La inica
persona que conocerd esta informacion y la participacion en el estudio seré la autora,
la Lic. Carolina Solano Vazquez.
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Confidencialidad

Toda informacion que me sea otorgada no sera distribuida o comunicada a
nadie mas, pues seran de caracter estrictamente confidencial, no implica ningiin
riesgo para el estado fisico, emocional, ni escolar.

Participacion Voluntaria / Abandono

Si usted desea que su hijo (a) no participe no hay ningun problema, ni existira
repercusion alguna en contra de €l (ella) y no afectard en sus calificaciones o en la
estancia en su escuela.

Preguntas

Si usted tiene alguna pregunta o duda comuniquese por favor con la Lic.
Solano al teléfono 044-811-059-6288 o bien a la Subdireccion de Posgrado e
Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la U. A. N. L. con el Director de Tesis
MSP. Maria Magdalena Alonso Castillo al teléfono 83 48 18 47.

Consentimiento Informado

Yo voluntariamente acepto que mi hijo (a) participe en este estudio y que se
recabe la informacion requerida por la Lic. Solano, la cual es conocer la percepcion
de los estudiantes para el consumo de alcohol y tabaco. Si mi hijo (a) decide retirarse
en el momento que lo desee no afectara su situacion escolar, se respetara la
integridad, confidencialidad y privacidad de ¢l (ella) y se mantendra su anonimato.
Se respetaran sus derechos, debido a que este estudio esta apegado al Reglamento de
la Ley General de Salud (1987).

Firma del Padre o Tutor Fecha

Firma del Autor Fecha
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Apéndice H

Consentimiento Informado para el Estudiante de Preparatoria Técnica

Titulo del proyecto: “Pros y Contras Percibidos y Consumo de Alcohol y
Tabaco en Estudiantes de Preparatoria Técnica”.
Investigador: Lic. Carolina Solano Vazquez.

Estimado Estudiante:

Introduccién y Proposito

Estoy interesada en conocer tus percepciones sobre el consumo de alcohol y
tabaco por parte del adolescente. Te invitamos a participar en este estudio que
consiste en una encuesta. Antes de que decidas querer participar, es necesario que
conozcas el propdsito de este estudio, como te puede ayudar y cuales son los riesgos
y lo que se hara después de dar ti consentimiento, si deseas participar se te pedira
que firmes este formato de “Consentimiento Informado™.

El propdsito de este estudio es aprender sobre la relacion que existe entre las
pros (beneficios) y los contras (barreras) percibidos del consumo de alcohol y tabaco
en adolescentes que estudian en una preparatoria técnica de una Universidad Publica
del Estado de Nuevo Ledn. Ademas el estudio es parte de mi Tesis de Maestria en
Ciencias de Enfermeria que curso en la Universidad Auténoma de Nuevo Le6n.

Procedimiento

Si deseas participar en el estudio, te informo que el tiempo que tardaras en
llenar el cuestionario es aproximadamente 20 minutos y te pediré que respondas lo
mas apegado a tu realidad.

Riesgos
No existe ningun riesgo relacionado con tu participacion.

Beneficios

No hay ninglin beneficio personal, escolar, ni econdmicos ni de otro tipo por
participar en este estudio y no hay ningln costo para usted en este estudio. La tinica
persona que conocera esta informacion y participacion en el estudio serd la autora, la
Lic. Carolina Solano Vazquez.

Confidencialidad

Toda informacidon que me otorgas no sera distribuida o comunicada a nadie
mas, pues seran de caracter estrictamente confidencial, no implica ningun riesgo para
tu estado fisico, emocional, ni escolar. Si ti deseas no contestar alguna pregunta,
tienes todo el derecho de no hacerlo.

Participacion Voluntaria / Abandono

Si tu deseas no participar o retirarte cuando t lo decidas, no existe ningun
problema y no afectard en tus calificaciones o en la escuela, asi mismo no hay ningin
beneficio personal al participar y no hay ningtn costo para ti en este estudio.
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Preguntas

Si tienes alguna pregunta o duda comunicate por favor con la Lic. Solano al
teléfono 044-811-059-6288 o al e-mail: karollinasvzz@yahoo.com.mx. También lo
puedes hacer a la Subdireccion de Posgrado e Investigacion de la Facultad de
Enfermeria de la U. A. N. L. con el Director de Tesis MSP. Maria Magdalena Alonso
Castillo al teléfono 83 48 18 47.

Consentimiento Informado

Yo voluntariamente acepto participar en este estudio y que se colecte la
informacion sobre lo que yo pienso sobre el consumo de tabaco y alcohol. Yo he
leido la informacidn en esta forma y todas mis preguntas han sido respondidas.
Aunque estoy aceptando participar, no estoy renunciando a ningun derecho. S¢é que
se respetara mi privacidad, se mantendra un anonimato de la informacion que yo
otorgue y si deseo retirarme, no habra ningiin problema.

Firma del Participante Fecha

Firma del Investigador Fecha


mailto:karollinasvzz@yahoo.com.mx
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Apéndice |

Grafico de Respuestas para Escala de Balance Decisional: Alcohol
Instrucciones:
Se mostrara una grafica de dibujos al participante durante su aplicacion del

cuestionario con el fin de que sea mas facil responder alas preguntas.

NADA IMPORTANTE

MUY IMPORTANTE % % % %



Apéndice J

Grafico de Respuestas para Creencias sobre los Efectos del Tabaco
Instrucciones:
Se mostrara una grafica de dibujos al participante durante su aplicacion del

cuestionario con el fin de que sea mas facil responder alas preguntas.

MUY EN DESACUERDO @
EN DESACUERDO
DE ACUERDO
MUY DE ACUERDO

&3



