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Resumen

Enun estudio transversal para estimar la prevalencia del habito de fumar
cigarrillos entre los alumnos de 13 a 18 aflos de las cuatro escuelas de nivel
medio del Principado de Andorra, 1600 alumnos respondieron a un
cuestionario autoadministrado y anénimo.

El 46,6% de los encuestados fuma cigarrillos: el 11,2% a diario y el
35.,4% ocasionalmente. A los diez anios ya fumaba el 10% de ellosy alos
trece la mitad. Fuman mé4s chicas (48,8%) que chicos (44,4%) (p<0,05),
aunque éstos fuman mayor ndmero de cigarrillos (p<0,001). Casi todos
(95%) fuman tabaco rubio y algo més de la mitad con filtro. Dos tercios de
los fumadores inhalan el humo de los cigarrillos; esto es mas frecuente
entre los que fuman cada dfa. Dos fercios de los fumadores se declaran
dispuestos a dejarlo. E131% de los que han fumado alguna vez opinan que
fumardn en el futuro, mientras que sélo el 5,6% de los que no han fumado
opinan asi (p<0,001). Los fumadores actuales opinan que no fumaran con
menor frecuencia que los no fumadores. Cuando empezaron a fumar, los
padres lo permitian mas a los chicos a las chicas, especialmente antes de
los Irece afios y después de los quince.

Estos son los primeros datos existentes sobre la comunidad estudiada y
describen algunas caracteristicas de su tabaquismo. Su conocimiente
puede contribuira programar intervenciones de proteccion y promocion de
|a salud para los jovenes de Andorra.
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CHARACTERISTICS OF TABAQUISM IN THE SCHOOLCHILDREN
OF ANDORRA

Summary

1600 schoolchildren aged 13 to 18 answered an anonimus, self
administered questionary, in a cross sectional study to estimate the
prevalence of cigarrette smoking in the high grades schools in Andorra.
46.6% answered they did smoke cigarrettes, either daily (11.2%) or
occasionally (35.4%). Ten per cent of actual smokers did already smoke at
age 10, and 50% at age 13. More girls (48.8%) than boys (44.4%) smoked
(p<0.05) but boys smoked a greater number of cigarretes (p<0.001).
Ninety five percent smoked Virginia tobacco, and little more than 50% used
filter tipped cigarrettes. Two thirds of smokers inhaled the smoke of
cigarrettes; this was more common among daily smokers. Again two thirds
of smokers answered they would be prepared to quit smoking. 31% of those
who had tried smoking said they believed they would smoke in the fulure,
while only 5.6% of those that never smoked previously said so (p<0.001).
Actual smokers answered they believed that they would not smoke in the
future much less often than non smokers. Parents letboys smoke more than
girls whenthe children started doing so, particularly before age thirteenand
after age fifteen.

These arethe firstavailable data about the community studied describing
some features of its cigarrete smoking habit. Their knowledge may well help
to plan disease protection and health promotion developments addressed
to youngsters in Andorra,
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Introduccion

| tabaquismo es, con toda seguridad, el mayor problema

de salud publicaen los paises desarrollados, asicomo en

algunos en vias de desarrollo'. Ademas, el tabaquismo

genera por si solo la carga econémica mas importante de
los servicios de salud?. El consumo de bienes sanitarios originados
por el hébito de fumar, puede considerarse como una industria
mayor que el propio negocio de los cigarrillos®.

Actualmente se acepta que el habito de fumar es responsable
del 30% de todos los canceres y del 25% de todas las afecciones
coronarias®. En Andorra, al igual que en la mayoria de paises
guropeos, las causas de defuncion més frecuentes en las edades

medias de la vida son los tumores malignos y las enfermedades
cardiovasculares®. Estos y otros datos nos inducen a creer que una
disminucion o supresion de este habito podria evitar un namero
importante de enfermedades y muertes en nuestra comunidad.

El presente trabajo se inscribe en el marco del estudio del
problema del tabaquismo en las escuelas, y constituye un paso
previo a la puesta en marcha de programas especificos destinados
a la reduccion del tabaquismo entre los jovenes andorranos®.

Su objetivo es estimar la prevalencia del habito de fumar entre
los alumnos de 13 a 18 afios de las cuatro escuelas de ensenanza
media de Andorra, y describir sus caracteristicas, la edad en que se
iniciaron, el namero de cigarrillos que fumaban, el tabaquismo de
lo padres, si éstos les permitian fumar cuando empezaron, y
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Figura 1. Prevalencia del tabaguismo entre 1470 escolares de 13a 18
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algunas opiniones como si crefan que fumarian en un futuro o si
desearian dejar de fumar.

Material y métodos

La poblacién objeto del estudio se limité a los alumnos con
edades comprendidas entre los 13 y 18 afios del instituto espafiol
de bachillerato, el «lycée~ francésy las dos escuelas confesionales.
Este grupo representaba el 34,6% de la poblacién general de
Andorra de estas edades, pero no constituia una muestra, en
sentido estricto, de la poblacion escolar, al quedar excluidos los
alumnos de estas edades que cursan ensefanza general basicay/o
estan escolarizados fuera de Andorra, ni de la poblacion general, al
no representar a los jovenes que han abandonado la escolaridad.

Este principado dispone de cuatro sistemas escolares:
andorrano, espafiol, francés y confesional. Sélo los tres dltimos
disponian de todos los niveles de ensefianza general bésica y
bachillerato (COU o su equivalente) en el momento del estudio.
Ademds en el sistema francés se cursan algunos niveles de
formacion profesional. Las escuelas confesionales disponen de un
establecimiento donde se cursa el bachillerato espafiol, y otro
donde se imparte formacion profesional.

La informacidn sobre el consumo de tabaco fue recogida
mediante la aplicacion de un cuestionario autoadministrado y
an6nimo preparado expresamente para el estudio. El cuestionario
consta de tres apartados: el primero esta dirigido a todos los
encuestados y se refiere a datos sociodemograficos (edad, sexo,
escuela, habito de fumar de los padres); el segundo apartado
corresponde a la situacion actual del encuestado en relacion al
habito de fumar, su duracion y otras caracteristicas del uso del
tabaco (si ha fumado, aqué edad lo probd, si le dejaban sus padres,
cudnto fuma, si inhala el humo, si lo dejaria, etc.). El tercero esta
dirigido a conocer algunas actitudes de los no fumadores y las
razones que aducen para no fumar.

Para estimar la prevalencia del hdbito de fumar cigarrillos, fue
preciso analizar conjuntamente las respuestas a dos preguntas
concatenadas: «jHas fumado alguna vez?» (S/N), y «;Fumas
cigarrillos?», dirigida a los que respondian afirmativamente a la
anterior. En la respuesta a esta Gltima pregunta se considerd
«fumador regular» (F), a los jovenes que declaraban fumar por lo
menos un cigarrillo diario; «fumador ocasional» (F0), a los que
declaraban fumar pero no hacerlo diariamente; «exfumador» (EF),
a los que declaraban haber fumado durante mas de seis meses en
algun periodo de su vida, pero que no fumaban en el momento de
la encuesta y «no fumador» (NF), a los que declaraban haber
fumado durante menos de seis meses a lo largo de la vida (diaria
u ocasionalmente) y que no fumaban en el momento del estudio.

El cuestionario se administré en las aulas de las cuatro
escuelas, después de informar a sus directores, siendo presentado
a los escolares por diez estudiantes de enfermeria que habian sido
entrenadas previamente para la realizacion del estudio. El profesor
encargado del curso en aquel momento estuvo presente enalgunas
aulas de tres de las escuelas. El trabajo de campo se realiz6 entre
el 11 y el 14 de abril de 1988, al principio del tercer trimestre del
curso escolar, Se aplico el cuestionario a 1918 alumnos de 11a20
anos de edad, de los que 1628 correspondian a los de 13 a 18 afios.
Se estudid la posible existencia de un sesgo en la obtenci6n de
informacién en relacion con el presentador del cuestionario a los
escolares, sin poderlo demostrar.

Los datos fueron tabulados mediante el programa SPSS', y se
procedi6 a la revision de todos los cuestionarios que presentaban
respuestas incompatibles como, por ejemplo, no haber fumado
nunca y declarar una cantidad fumada cada dia. Para valorar la
significacion estadistica de las diferencias entre las proporciones
halladas en las distintas aulas y por los diferentes observadores se
utiliz6 la prueba de x?, y el  de Mantel y Haenzsel para establecer
la tendencia lineal entre proporciones.

Resultados

De los 1628, se eliminaron ocho cuestionarios por no constar
referencia al sexo y 20 por contener graves incoherencias en las
respuestas. La poblacion objeto del estudio queda formada por
1600 alumnos, 719 chicos y 881 chicas, que representan el 31,7 y
41,3%, respectivamente, de los chicos y chicas de la misma edad
de la poblacién de Andorra. El grado de cumplimentacién de la
encuesta fue irregular, contestando a las preguntas de la primera y
tercera parte alrededor del 98% de los 1600 escolares estudiados.
El 91,8% respondieron a las dos preguntas que permiten estimar
la prevalencia, pero s6lo entre un 45,6 y un 67,5% respondieron a
las ofras preguntas de la segunda parte, que hacian referencia a las
caracteristicas de su habito de fumar.

Se presentan los resultados distinguiendo: primero, la
prevalencia del habito de fumar; segundo, el consumo de tabaco;
tercero, las opiniones de los escolares sobre el habito de fumary
cuanto, la actitud de los padres frente al uso del tabaco por los
hijos.
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Tabla 1. Distribucidn del tabaquismo segiin la edad entre 1470 escolares de 13 a 18 afios

Poblacién del estudio

Poblacion Andorra

Edad Habito de fumar

F FO EF NF Nunca Total (%) N (%) (%)

4 of = 8 03 196 (133) 687 (16.2)
4oy 2% 36.4% 41% 475% 100,0

— 2 1 4 27 158 322 (219) 695 (16.4)
6.8% 34,5% 1.2% 8.4% 491% 1000

s 30 118 8 %2 143 331 (22.5) 701 (165)
9.1% 35.6% 2.4% 9.7% 432% 100,0

- % 116 2 34 102 290 (19.7) 691 (16.3)
124% 40% 07% 11.7% 352% 100,0

. 40 62 6 %2 74 214 (14,6) 668 (16,2)
18.7% 29% 2.8% 14,9% 34.6% 100,0

— 3 2 1 18 44 17 (8.0) 780 (18.4)
265% 19.7% 08% 15,4% 37.6% 100,0

(*) Entre paréntesis se indica la distribucion porcentual segun edad de Ia poblacién de estudio y poblacién de Andorra.

Figura 2. Edad de inicio del habito de fumar en escolares de 13 a 18 afios (*)
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{*) Responden a esta pregunta 578 escolares de un total de 856 que han declarado
haber fumado alguna vez.

Prevalencia del tabaguismo

Lafigura 1 muestra la distribucidn del habito de fumar entre los
1470 escolares (91,8%) que respondieron a dos preguntas
concatenadas: «;Has fumadoalgunavez?»,y «;fumascigarrillos?».
El 11,2% eran fumadores regulares (F), el 354% fumadores
ocasionales (FO) yel1,4% exfumadores (EF). EI 10,3% se declaran
no fumadores (NF), apesar de haber fumado algunavez, y el 41,5%
no habian fumado nunca. Esto supone decir que el 46,6% (F+FO)
de los escolares declaraban fumar en el momento del estudio.

La edad media de inicio del habito de fumar fue alos 13,5 afios
(DE=2,02). En la figura 2 se expone la edad en que declaran que
empezaronafumar, enformade porcentaje del total delas respuestas.
Es de destacar que el 10% de los fumadores se inicia en el habito
antes de los diez anos, y que a los 15 afos ya fuman el 84% de los
que lo hardn a los 18. La edad estd relacionada con el hdbito de

fumar: amayor edad se van aiiadiendo més fumadores (p<0,02). La
fabla 1 muestra como los fumadores regulares (F) aumentan
progresivamente del 2% a los trece afios, hasta més del 26% a los
18. Por sexos, el 48,8% de las chicas y el 44,4% de los chicos
declaran fumar (F+FOQ), presentando una diferencia significativa
(p<0,05). Esta relacion se mantiene de modo constante desde los
14 anos hasta los 17, invirtiéndose luego esta tendencia.

El porcentaje de fumadores (F+FO) es diferente segun la
escuela estudiada oscilando entre el 57,2% en la escuela C y el
25,8% en la escuela B (p<0,001).

Cantidad de cigarrilfos consumidos

E162,1% de los fumadores regulares consumen menos de diez
cigarrillos diarios, el 30,4% entre 11y 20y el 7,5% més de 20. En
|a figura 3 se muestra como el porcentaje de fumadores de més de
diez cigarrillos va aumentando con la edad (p<0,001). La cantidad
de tabaco consumido se halla asociada con el sexo, siendo los
chicos los que fuman mayor nimero de cigarrillos (p<0,001).
También aparece una asociacion entre las diferentes escuelas y el
namero de cigarrillos consumidos (p<0,05).

(Cabe sefalar que lamayoria de los escolares que fuman lo hacen con
tabaco rubio (35%). El filtro es de uso predominante entre los fumadores
(56,7%), no habiéndose encontrado asociaciones con el sexo, laedad o la
escuela. Casi dos tercios (61,5%) de los fumadores (F+F0) declaran
inhalar el humo de los cigarrillos, fenémeno mas frecuente entre
los fumadores regulares que entre los ocasionales (p<0,001).

Actitudes de fos escolares frente al habito de fumar

A la pregunta de si les gustarfa dejar de fumar, el 63,6% de
los 316 fumadores (F+FO) que responden a esta pregunta lo
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Figura 3. Consumo de cigarrilles y actitudes frente al habito de fumar

Figura 4. Tolerancia de los padres segiin la edad de inicio
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hacen afirmativamente. Esta opinion esta inversamente relacio-
nada con la edad de los encuestados, (figura 3). Por sexos, el
64,8% de las chicas y el 61,8% de los chicos declaran que
dejarian de fumar. Los FO declaran con mayor frecuencia que los
F que desearian dejar de fumar. Entre las alternativas propuestas
alapregunta sobre qué motivo consideraban mas importante para
no fumar, el 90% de los encuestados, fumadores y no fumadores,
respondieron proteger su salud en el futuro.

El 81,6% de los escolares creen que no fumarén en el
futuro,existiendo una asociacion entre esta intencion y el hecho de
no haber fumado nunca (p<0,001). En el grupo de los que han
fumado, la edad se asocia positivamente con la opinion de que no
fumarédn en el futuro (p<0,001); esta asociacion no fue significativa
en el grupo de los que no han fumado nunca. En este grupo, una
proporcion significativamente menor de chicas que de chicos
opinan que no fumaran (p<0,001).

Papel de los padres frente al habito de fumar de los escolares

EI53,8% de los escolares declaran que el padre fuma, y el 22%
que la madre lo hace. No hemos hallado una asociacion entre el
habito de fumar del padre o de lamadre y la edad de iniciarse en los
escolares de uno u otro sexo. Se observa una asociacion
estadisticamente significativa entre el hecho de que el padre fume
y el haber fumado alguna vez en los chicos (p<0,05), asf como entre
que la madre fume y el haber fumado, tanto en los chicos (p<0,01)
como en ambos sexos en conjunto (p<0,05).

Poco mas de una cuarta parte (26,8%) de los escolares que
han fumado, declaran que sus padres les dejaban fumar cuando
comenzaron a hacerlo, con una diferencia significativa a favor de
los chicos (p<0,05). La permisividad de los padres hacia el hdbito
de fumar de los hijos varia con |a edad de éstos (p<0,05). La figura
4 nos muestracémo los padres son menos tolerantes hacia el uso
del tabaco a los 13 y 14 afios de edad de los hijos, que antes de
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Responden a esta pregunta 505 escolares de un total de 856 que han declarado haber
fumado alguna vez.

los 13, cuando de hecho ya fuman el 50% de los jovenes que
fumarédn a los 18.

Discusién

Debemos destacar que el tabaco ocupa un lugar de capital
importancia en [a sociedad andorrana, pues constituye el eje
central del sector primario, y su industrializacién y comercio
proporcionan el mayor nimero de empleos. Se comprende asi que
existan fuertes presiones sociales y publicitarias junto a una
ausencia completa de restricciones legales y un bajo precio,
factores todos ellos que favorecen su amplio consumo. Estos
hechos hacian pensar que el tabaco tendria un impacto muy
importante entre los jovenes de esta sociedad, como se ha puesto
de manifiesto en el presente estudio.

La tasa de repuestas a «;Has fumado alguna vez?» fue del
97,5% de los 1600 encuestados. De los 945 que respondieron
afirmativamente, 852 responden a la pregunta inmediata: «;Fumas
cigarrillos?». Por ello pensamos que |a prevalencia estimada, del
46,6% de fumadores, es un primer dato a tener en cuenta sobre la
comunidad estudiada. En comparacion con los resultados de otros
estudios'? realizados en una poblacion escolar de nivel semejante,
y en los que la clasificacion de los individuos en relacion al
consumo de cigarrillos sea coincidente con la nuestra (tabla 2), la
proporcién de fumadores diarios de Andorra puede parecer baja.
Pero la proporcién total de fumadores (46,6%), es superior al
41,7% observado por Fuentes en un medio donde, afirma, la
prevalencia del habito tabdquico en estudiantes de BUP y COU es
sensiblemente mas elevada que la mayoria de paises de Europa y
América del Norte®.

Los principales indicadores utilizados parece caracterizar el
fenémeno del tabaquismo, nos muestran que existe una transfor-
macion progresiva de los escolares que prueban el tabaco (FO) en
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Tabla 2. Comparacidn de prevalencias del tabaquismo en escolares

Autor (*) Afio Nivelescolar  F%  Nunca(%)  Notas
Comin (25) 1989 8" EGB 34 Chicos
43 Chicas

Ivanovic (29) 1986 Medio 449

Calafat (9) 1983 BUP y FP 35 1

Mendoza (30} 1987 8 EGB 4.6

Robinson (31) 1987 2°BUP M

Fuentes (8) 1989  BUPyCOU 233 F
(18.5) (FO)

Andorra 1988 13-18a 1.2 18 F
(35,4) (FO)

(*) Los nameros entre paréntesis refieren a las cilas

los que fumanregularmente (F), demodo quea los 17-18anos pareceque
el habito de fumar esta firmemente establecido entre los escolares (fabla 1).

Hemos podido constatar que antes de los diez afios de edad ya
se haniniciado el 10% de los fumadores, y que a los 15 afios fuman
el 80% de todos los que fuman a los 18, cifras muy elevadas en
relacion con otros estudios'2®. Nuestro trabajo no ha recogido
informacion detallada sobre las edades de inicio inferiores a los
diez afos, lo que nos impide conocer comportamientos sobre el
uso decigarrillos aestas edades. Otros estudios'2indican que a los
nueve afios han probado el cigarrillo de 14 a 24% de las chicas y
de 23a32% de los chicos, y que la edad media de inicio se situaria
alosonceanos para las primeras y sobre los diezafios y medio para
los chicos.

Se constata también que la edad media de empezar a fumar
disminuyecon laedad, fenémeno que ya se ha descrito'. Sisetratara
de una tendencia real, podria indicar que las generaciones mas
jévenes se inician mas precozmente en el tabaquismo, pero se ha
descrito el error implicito en esta medida debido a su dependencia
de la variable edad en el momento del estudio’. Tampoco puede
excluirse un sesgo de memoria de los encuestados al responder a
esta pregunta. Las chicas declaran fumar en mayor proporcién que
los chicos, hecho descrito también con anterioridad™, aunque
comiencen a hacerlo mds tarde y consuman menor cantidad de
cigarrillos.

Resulta alarmante la reduccién del 50% de los fumadores que
se declaran dispuestos a dejar de fumar en el futuro, que tiene lugar
entre los 13y los 17 afos. Las chicas se declaran dispuestas a dejar
de fumar con mayor frecuencia, pero no podemos explicar este
hecho. Otros autores’'® sugieren que influiria en ello la especial
vulnerabilidad de las mujeres al tabaco. En otro estudio reciente™,
una cuarta parte de los adolescentes de ambos sexos que fumaban
regularmente opinaban que seria muy dificil dejar de fumar, y se
sugiere que las adolescentes tienen mayor dificultad para dejar el
tabaco que los chicos de la misma edad.

Algunos autores' han observado que una pregunta sobre la
intencion de fumar en el futuro permite discriminar entre fumadores
y no fumadores, y podria ser un método eficaz para detectar a

aquellos escolares que perciben el tabaquismo como un estatus
deseable en la edad adulta. En el presente estudio se ha observado
una asociacion con pocas probabilidades de ser casual, entre el
hecho de haber fumado previamente y la intencién de fumar en el
futuro, tanto para ambos sexos como para cada uno por separado
(p<0,001). Cabe destacar que entre los que no han fumado nunca,
una proporcion significativamente menor de chicas que de chicos
opinan que no fumardn en el futuro. Este subgrupo de chicas sin
tabaquismo previo podria presentar un mayor riesgo de fumar en el
futuro.

Hemos observado grandes diferencias en el porcentaje de
fumadores entre las diferentes escuelas, oscilando entre el 25,3 y
el 57,2%. Estos valores extremos corresponden a dos escuelas
confesionales. En las dos restantes, ambas institutos pablicos, se
observa un 42,5y 50,2% de fumadores (F+FQ). Estos datos nos
hacen pensar que los factores socioculturales que determinan a
Qué escuela acuden los alumnos también podrian influir en el uso
del tabaco entre los jovenes.

No hemos recogido en el estudio los motivos que los jovenes
aducen paraexplicar por qué fuman. Otros autores™' describen que
la curiosidad, el placer que proporciona, 1a relajacion, la necesidad
y la seguridad son las razones mas importantes para fumar, asi
como el estatus no deseable del no fumador entre los compafieros.
Sobre este aspecto,en este trabajo no hemos estudiado el habito de
fumar de companeros y lideres (profesores, hermanos mayores) de
los encuestados, aunque hemos podido demostrar la existencia de
una asociacion entre el habito de fumar de los padres y la experi-
mentacion con el tabaco en los hijos varones.

Queremos recordar que los escolares estudiados no constitu-
yen una muestra de Ia poblacion escolar de Andorra, ni de los
j6venes de esta edad de la poblacion del pais. Por ello estos datos
no pueden generalizarse a la totalidad de los escolares ni de los
jovenes de Andorra. Otra limitacion del estudio es que sélo
respondieron a las preguntas descriptivas del habito de fumar
cigarrillos (a qué edad, te dejaban, cudnto fumas, inhalas, dejarias
de fumar), del 45 al 67% de los encuestados. Este hecho ha podido
sesgar la informacién sobre el tabaquismo en las escuelas estudia-
das. Enesteaspecto, adiferencia de otros estudios?, nohemos podido
establecer que la presencia del profesor en algunas aulas mientras
se aplicaba el cuestionario a los alumnos contribuyera a este
fenémeno.

Creemos que el estudio constituye una aportacion al conoci-
miento epidemioldgico de lacomunidad estudiada y puede contri-
buir efectivamente a mejorar su salud, en especial si se tienen en
cuenta los resultados mas relevantes. Pensamos que éstos residen
en la observacion que los 856 alumnos (58%) que ha probado el
cigarrillo presentan una elevada probabilidad de acabar fumando,
si nos atenemos a la asociacion entre haber fumado y opinar que
en el futuro se fumara. Esta actitud ha sido considerada discrimi-
nante entre fumadores y no fumadores'®. Por este motivo, las chicas
delapoblacidn estudiada que no han fumado anteriormente pueden
presentar un mayor riesgo de fumar en el futuro.

Las oportunidades de proteger a nuestra pablacion frente al
riesgo de cancer producido por el consumo de tabaco son mayores
en la infancia, porque se trata de habitos a los que los individuos
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més jovenes son mas susceptibles?. Ello incita a realizar esfuerzos
para protegerles del tabaguismo, y todo el mundo acepta que Ia
prevencion del habito de fumar cigarrillos entre los adolescentes es
una tarea necesaria para reducir problemas de salud. También es
una tarea factible desde el medio escolar y que puede resultar
eficiente*. El tabaquismo en los adolescentes parece responder
muchoaloscambiosen el precio del tabaco?, y losimpuestos sobre
el consumo suelen ser apreciados por los legisladores debido a su
bajo coste administrativo y a su relativa popularidad?, aunque en la
sociedad andorrana pueden resultar poco aceptables por el mo-
mento.

La progresiva transformacion de fumadores ocasionales en
fumadores adiario, la mayor predisposicién a no fumar de los mas
jévenes, la observacion de un importante aumento de los factores
de riesgo debidos al tabaco entre los 10 y los 14 afios de edad, en
escolares de ensefianza general bésica de Barcelona?, y laevidencia
de otros estudios?*'2, sugieren que las actuaciones preventivas

deben producirse, en todo caso, antes de los 12 afios y que, Si se
quiere reducir la prevalencia del tabaquismo més tarde, éstas
deberian centrarse en la prevencion de que los jovenes, especial-
mente |as chicas®, empiecen a fumar. La escuela es un medio
privilegiado para la formacién de habitos favorables a la salud en
los jovenes, pero |a prevencion desde este medio debe centrarse
més en el refuerzo de la capacidad para resistir a la presion social?,
que en impartir conocimientos acerca de los riesgos potenciales
del tabaco sobre la salud, riesgos que, por otra parte, lamayorfa de
los encuestados parecian conocer al elegir la proteccién de su
salud en el futuro como el mejor motivo aducido para no fumar.
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