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RESUMEN

Objetivo: El presente estudio descriptivo y transver-
sal tiene como objetivo conocer el nivel de autocui-
dado de dos sectores de la población: los profesiona-
les de la salud y universitarios de otras áreas.

Metodología: Se diseñó un cuestionario
de autoaplicación con preguntas relacio-
nadas con las esferas física, emocional y
vida de relación. El instrumento se apli-
có a 204 profesionales que laboraban en
Morelos y Guanajuato: 102 del sexo
masculino y 102 del femenino; de este
grupo, 66.66% correspondió a profesio-
nales de la salud y 33.33% a profesiona-
les universitarios.

Resultados: Este trabajo presenta sólo los resultados
de prevalencia de tabaquismo. Hay mayor prevalen-
cia de tabaquismo en los profesionales de la salud
(31.6%) en comparación con universitarios de otras
áreas (23.5% p=0.230). Al analizar el tabaquismo
entre médicos y enfermeras, se encontró que es ma-
yor entre los médicos (43.1%) que entre las enferme-
ras (29.3% p=0.066).
Conclusiones: Es necesario diseñar programas edu-
cativos y de apoyo para los profesionales de la salud
destinados a disminuir esta adicción, lo que puede
contribuir a mejorar la salud de los profesionales de
la salud y también a la población general.

ABSTRACT

Objective: This is a transversal, descriptive study with
the objective of detecting the level of self-care of two
groups: health professionals and university profes-
sionals in other areas.
Methodology: A self applied questionnaire was de-
signed with questions, related to physical, emotion-
al and life relations. The survey was applied to 204
professionals in the states of Morelos and Guanajua-
to, 102 were men and 102 women; there were
66.66% health professionals and 33.33% university
professionals in other areas.
Results: This paper reports only the prevalence of
smoking found in this study. There is a higher prev-
alence of smoking in health professionals (31.6%) in
comparison with other university professionals
(23.5% p=0.230). Smoking between physicians and
nurses is higher in physicians (43.1%) than in nurses
(29.3% p=0.066).
Conclusions: It is necessary to design educative pro-
grams directed specifically to health professionals to
decrease this addiction. The results may benefit not
only the health professionals, but also the general
population.

Prevalencia de tabaquismo de médicos y enfermeras
en los estados de Morelos y Guanajuato

LUZ ARENAS-MONREAL*
ROGELIO JASSO-VICTORIA‡

ISABEL HERNÁNDEZ-TEZOQUIPA*
PATRICIA CATALINA MARTÍNEZ§

ANDRÉS MENJIVAR-RUBIOII

* Centro de Investigaciones en Sistemas de Salud Pública/Instituto
Nacional de Salud Pública.
‡ Unidad de Investigación, INER.
§ Facultad de Enfermería y Obstetricia, Universidad de Guanajuato.
II CENIDS/Instituto Nacional de Salud Pública.
Trabajo recibido: 09-XI-2004; Aceptado: 13-XII-2004

Palabras clave:
Tabaquismo, pro-
fesionistas de la sa-
lud, prevalencia.
Key words: Smo-
king, health pro-
fessionals, preva-
lence.



Luz Arenas-Monreal y cols.

RRRRR E VE VE VE VE V           IIIII N S TN S TN S TN S TN S T           NNNNN A LA LA LA LA L       E E E E E N FN FN FN FN F       R R R R R E S PE S PE S PE S PE S P   M  M  M  M  M E XE XE XE XE X Octubre-Diciembre 2004, Segunda Época, Vol. 17 No 4

www.iner.gob.mx

262

edigraphic.com

INTRODUCCIÓN

En México, desde 1980 se han realizado estu-
dios entre el personal de salud donde se ha de-
tectado que el 37% de sus trabajadores fuma-
ban habitualmente1. Puente realizó una
encuesta entre los médicos de siete hospitales
de tercer nivel, encontrando que 70% de ellos
habían fumado alguna vez en la vida2. Repor-
tes más recientes sugieren que la prevalencia de
tabaquismo es más alta en los médicos que en
la población general3.

Un estudio clásico sobre el papel que desem-
peñan médicos y enfermeras en la promoción de
la salud, mostró que el hecho de que médicos
proporcionaran consejos y advirtieran a los pa-
cientes sobre los riesgos del tabaquismo ocasio-
nó que el 5.1% de la población que recibió in-
formación abandonara la adicción, en relación
con aquellos que no recibieron consejos; extra-
polando estos resultados se menciona que con
este consejo dejarían de fumar 500,000 británi-
cos en un año4,5.

Objetivo de estudio. Conocer el autocuida-
do que se prodigan médicos y enfermeras en
comparación con profesionales universitarios;
entre los aspectos que se indagaron se incluyó la
adicción al tabaco. Este trabajo presenta única-
mente la prevalencia de tabaquismo encontrada
en esta investigación.

METODOLOGÍA

Es un estudio descriptivo transversal se diseñó un
cuestionario de autoaplicación con preguntas
relacionadas con las esferas física, emocional y
vida de relación. Se realizó una prueba piloto en
población con características semejantes a la
muestra, pero ajena a la misma; con base en los
resultados se modificó el instrumento y se apli-
có a una muestra por conveniencia de 204 pro-
fesionales de la salud y otros profesionales uni-
versitarios. Los criterios de selección para
integrar la muestra a conveniencia fueron en el
grupo de profesionales de la salud: médico, en-
fermera, odontólogo, química o psicólogo, que
se encontraran laborando en áreas de la salud en
actividades relacionadas con su profesión. Para
el grupo de profesionales universitarios los crite-

rios fueron: haber concluido una carrera univer-
sitaria de áreas ajenas a la salud y encontrarse
laborando actualmente.

El estudio se realizó en las ciudades de Cuer-
navaca y León durante los meses de enero a ju-
nio de 1998. Los cuestionarios fueron proporcio-
nados a ambos grupos por integrantes del
equipo de investigación.

Los cuestionarios fueron codificados y captu-
rados en el programa computacional Fox-pro v.4
y los datos procesados en Stata v.6 obteniéndose
frecuencias simples, prevalencias, proporciones
y porcentajes. Posteriormente, se realizó análi-
sis bivariado entre tabaquismo y profesión, y
como prueba estadística se efectuó diferencias
de proporciones entre grupos a un nivel de con-
fianza del 95%.

En este artículo se presentan únicamente los
resultados relacionados con el tabaquismo, no
abordando otros aspectos del autocuidado en
general.

RESULTADOS

De las 204 encuestas aplicadas, 102 correspon-
dieron al sexo masculino y 102 al femenino. De
la muestra total 136 (66.66 %) fueron profesio-
nales de la salud, mientras que 68 (33.34 %)
eran otros profesionales universitarios.

Datos sociodemográficos

En ambos grupos la media de edad se situó en
39 años con un rango de 23 a 66 años de edad.
En cuanto al estado civil el mayor porcentaje se
ubicó en aquellos que se encontraban unidos o
casados 69.6% (148), seguido de los solteros
con un 22% (45). De los profesionales de la sa-
lud el 37.7% (77) pertenecían al área de enfer-
mería, 28.4% (58) a médicos, quedando el
33.3% (68) a los profesionales universitarios de
distintas áreas (contadores, ingenieros, arquitec-
tos y abogados). El espacio de trabajo de médi-
cos/cas y enfermeras fue en una alta proporción
los hospitales (96.1% para enfermeras y 60.3%
para los médicos), un porcentaje menor fueron
los centros de salud. El lugar de trabajo de los
otros profesionales universitarios fue en los hos-
pitales con 7.3% y 92.6% en universidades.
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Profesión y tabaquismo

Los profesionales de la salud obtuvieron la ma-
yor prevalencia de tabaquismo en comparación
con los profesionales de otras disciplinas (31.6%
vs 23.5% p=0.230), esta diferencia no fue es-
tadísticamente significativa (Figura 1). El primer
grupo está constituido por médicos y enferme-
ras, al separarlos por profesión se encontró que
los médicos ocupaban un mayor porcentaje
(43.1%) de tabaquismo en comparación con las
enfermeras (29.3%), esta diferencia fue margi-
nalmente significativa (p=0.066) (Figura 2).

DISCUSIÓN

Al analizar la prevalencia conjuntamente de
médicos y enfermeras como profesionales de la
salud, los resultados de este estudio son seme-
jantes a los encontrados en investigaciones rea-
lizadas con personal de salud; así, la encuesta
realizada en los Institutos Nacionales de Salud
reportó una prevalencia de 28%6; en un estudio
con personal del turno matutino del Instituto
Nacional de Enfermedades Respiratorias se en-

contró una prevalencia del 35%7. Los resultados
del tabaquismo entre el personal de salud en
comparación con profesionales de otras discipli-
nas de este estudio no fueron estadísticamente
significativos y ello puede deberse al reducido
tamaño de la muestra.

Al comparar los resultados de tabaquismo
entre médicos de este estudio (43.1%) con el de
otras investigaciones, se encuentra que es mu-
cho mayor que la reportada en otras investiga-
ciones; así, Gómez y Grimaldi reportan que un
33.3% de los médicos son fumadores activos en
un hospital de la ciudad de México8, estos resul-
tados son mayores que los reportados por Tapia
que reporta una prevalencia del 26.9% entre
médicos de tres de las instituciones oficiales de
salud de la ciudad de México3. La diferencia es
aún mayor al compararla con lo encontrado en
un estudio realizado en profesionales de la salud
del Instituto Mexicano del Seguro Social en
Morelos, en donde la prevalencia de tabaquismo
entre los médicos es de 20.9%9.

Los resultados de prevalencia de tabaquismo
en médicos de este estudio son mucho más ele-
vados al compararse con datos de otros países;

Figura 2. Comparación de prevalencia de tabaquis-
mo entre médicos y enfermeras en Cuernavaca, Mo-
relos y León, Guanajuato, México 1998.

Figura 1. Comparación de prevalencia de tabaquismo
entre profesionales de la salud y universitarios en Cuer-
navaca, Morelos y León, Guanajuato, México 1998.
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se encontró que 11.4% de médicos irlandeses
tenían esta adicción10. Una encuesta a 500
miembros de la Asociación Médica de Minnesota
reportó una prevalencia del 9%. En Nueva Ze-
landa, en 1996, se realizó un censo con médicos
(7,335) y enfermeras (30,507) que incluyó dos
preguntas acerca de la adicción al tabaco, en-
contrándose al 5 % de médicos con tabaquismo,
el estudio señala que hay una clara tendencia al
decremento en prevalencia de tabaquismo en
este grupo de profesionales11.

En Brasil se realizó una encuesta entre 11,909
médicos de la Asociación Médica Brasileña que
reportó una prevalencia de tabaquismo de
6.4%12. En un estudio realizado entre 1993 y
1994, con 217 médicos en Costa Rica, la preva-
lencia fue de 19%13. Todos estos estudios mues-
tran una prevalencia de tabaquismo entre médi-
cos menor a la encontrada en nuestra
investigación y sólo es similar a un estudio rea-
lizado en España con 680 directivos de un hos-
pital en donde se encontró una prevalencia de
tabaquismo de 41% entre médicos14. De acuer-
do con los resultados obtenidos en este estudio,
los médicos presentan una prevalencia de taba-
quismo mayor aún que la población general y
mayor que la presentada por sus colegas en
otros países con excepción de España.

En el caso de las enfermeras, la prevalencia
encontrada en esta investigación es menor que
la de los médicos, esta diferencia fue marginal-
mente significativa. Al comparar estos resultados
con datos de otros estudios se encuentra que es
mayor a la reportada por Salmerón-Castro, quien
encontró una prevalencia de tabaquismo en las
enfermeras de 12.5%9. También es mayor que
la reportada en investigaciones de otros países,
a excepción de un estudio realizado en España
que reporta una prevalencia entre enfermeras de
47.68%14, las otras investigaciones mencionan
prevalencias menores. Así, una encuesta aplica-
da en 1993 a una muestra aleatoria en 14 hos-
pitales de Japón a 2,207 enfermeras reportó una
prevalencia de 18.6%15, prevalencia mayor que
la encontrada en población general ajustada por
edad en ese país. El estudio mencionado en los
párrafos anteriores de Nueva Zelanda incluyó en
el censo a 30,507 enfermeras y encontró una
prevalencia de 18%11. Otro estudio en el que se

encuestó a 3l6 enfermeras oncológicas reportó
una de la prevalencias más bajas: 7%16.

Actualmente, en México una de las políti-
cas públicas en las instituciones de salud y en
otros espacios es la creación de ambientes li-
bres de humo, en donde se ha regulado el
consumo de tabaco dentro de sus instalacio-
nes; sin embargo, así como se realizan accio-
nes para disminuir el tabaquismo con la pobla-
ción general, se hace necesario considerar
programas educativos y de apoyo dirigidos a
profesionales de la salud para disminuir esta
adicción, considerando que al lograr la supre-
sión del tabaco entre este grupo de población
se beneficiará no sólo al propio personal sino
por consecuencia a la población general.

CONCLUSIONES

Para los médicos y enfermeras los datos de esta
investigación muestran una prevalencia de taba-
quismo mayor que lo reportado en otros estu-
dios realizados con médicos en el país, con ex-
cepción de España, con quien se encuentra se-
mejanza; esta prevalencia es mayor que la repor-
tada en países de Latinoamérica y de otros con-
tinentes.
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