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“El habito de fumar esta relacionado con las
vias respiratorias y los pulmones. Recordemos
que la respiracion tiene que ver sobre todo con

la comunicacion, el contacto y la libertad.

La publicidad de los cigarrillos apunta deliberadamente
a estos deseos de las personas: la libertad del cowboy,
la superacion de todas las fronteras con el avion,

un viaje a tierras lejanas, y una alegre compafiia:
todos estos deseos relacionados con el Yo

se satisfacen con un cigarrillo.

Uno hace kilébmetros, para qué? Quiza por una mujer,
por un amigo, por la libertad...,0 uno sustituye todos
estos nobles fines por un cigarrillo, y el humo

del tabaco borra los verdaderos objetivos.”

T. Dethlefseny R. Dahlke
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| PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Tal como se viene sosteniendo desde hace
tiempo y desde las més distintas Opticas disciplinarias,
la salud es un fendmeno multidimensional: mas que la
ausencia de dolencias, la salud es una sensacion de
bienestar fruto de un equilibrio dindmico psicofisica del
organismo individual en sus interacciones con el medio
ambiente natural y sociocultural.

Este equilibrio es inestable: las acciones de los
individuos provocan cambios en el medio ambiente, lo
qgue a su vez influye y modifica las acciones y decisio-
nes individuales. Todos estos cambios alteran -de dis-
tinta manera y con distinto signo (positivo y negativo)- el
estado de salud de individuos y sociedad.

El agente causal en el proceso patolégico no
es solo la bacteria, el virus, el parasito, etc.’; también lo
es cada ser humano (a través de sus habitos y actitu-
des) asi como la sociedad global y el mundo cultural en
gue este se halla inmerso. Asi, las sociedades y las
culturas <enferman> al hombre, o, al menos, disminu-
yen sus defensas psicofisicas, fomentando habitos
nocivos, aumentandole el riesgo de enfermar y morir.

La accion social deviene accién patogénica.
Accion social es toda accién con sentido propio que se
realiza tomando en cuenta las acciones de los “otros”
(estos conocidos e individualizados o un conjunto de
individuos indeterminados). Esta accién puede ser ra-
cional -esto es orientada deliberadamente hacia un fin,
sea este material o un valor-, afectiva o tradicional -es
decir-, determinada por una costumbre arraigada-.

Cualquiera sea un tipo, la accion social es la
consecuencia de la confluencia en el individuo de tres
sistemas que se relacionan entre si: el sistema de la
personalidad, el sistema social y el sistema cultural.

El estado permanente de cambio e influencias
mutuas en gue se encuentran estos tres sistemas colo-
ca al individuo en una situacion de stress, una suerte de
equilibrio inestable con que el organismo responde a
cambios ambientales. Este stress, que puede ser positi-
vo 0 negativo, coloca al sujeto en una situacién perma-
nente de accion, y en consecuencia de eleccién. Debe
tenerse en cuenta, asimismo, que la 430 acci6bn> o
inaccion es también una forma de accion: el sujeto no
cuida su salud, no se vacuna, no modifica habitos vin-
culados directa o indirectamente a la salud y el bienes-
tar. Estas elecciones, en donde intervienen elementos
racionales y no racionales, se realizan en un ambiente
decisorio bombardeado por
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los tres sistemas mencionados anteriormente. Es en
este marco donde el tabaguismo debe ser analizado.

En la actual sociedad de consumo el “ambiente
decisorio” se caracteriza por un ritmo de cambio inten-
so, que genera en el individuo un alto grado de stress.
Esta tension se encuentra agravada por: (a) el rezago
con que se adaptan sus respuestas al cambio: (b) un
exceso de informacién que lleva a intentar comprender
una realidad tan cambiante por medio de estereotipos -
esto es-, de esquemas simples y rigidos que toman solo
unos pocos rasgos de la realidad; y (c) un énfasis en lo
“urgente” y en las formas, con olvido de lo “importante”
y de los contenidos reales. Todos estos condicionantes
socioculturales deben ser considerados al aproximarnos
al fenébmeno del tabaquismo y de la actitud del hombre
y la sociedad modernos hacia la salud.

El consumo de tabaco adquiere especificacio-
nes propias dentro de una sociedad de consumo donde
el individuo muchas veces deja de ser sujeto protago-
nista de su propia historia existencial, para pasar a ser
mero objeto: el propio hombre pasa a ser <consumido>
por esa sociedad de consumo que, impiadosamente, se
alimenta de sus propios miembros.

El homo sapiens deviene mero homo con-
sumens.




El tabaquismo es una accion social cuyas
motivaciones se encuentran en los aspectos menciona-
dos, pero que supera al individuo por poseer lo que los
economistas llaman <externalidades> o efectos exter-
nos: la accion tiene consecuencias que quien la realiza
no toma en cuenta pues no le afectan, pero que se
afectan a los <otros>. Es el caso-del fumador pasivo.

Este trabajo consiste en una aproximacion
sociologico-médica al fendmeno del tabaquismo, par-
tiendo de los siguientes supuestos:

- La salud es un fenémeno  sistémico
/multidimensional: vale decir, debe ser considera-
da como un fenémeno psico-socio-cultural-
somético. Debe tenerse muy especialmente en
cuenta que esta multidimensionalidad esta presente
no sélo en las causas inmediatas y mediatas de la
enfermedad y/o de los héabitos perniciosos para la
salud, sino también en su desarrollo y eventual cu-
racion. En ese sentido, toda campafia de nivel pre-
ventivo se ve particularmente influida (y muchas ve-
ces dificultada) por los sistemas social y cultural.

- La accién humana implica una situacion perma-
nente de eleccion, llevada a cabo en su ambiente
decisorio que posee determinados condicionantes
(inmediatez. urgencia, compulsion, falta/exceso de
informacion, etc.).

- Esa “eleccion” se ve influida por factores racio-
nales y no racionales: los mismos estan potencia-
dos por los medios masivos de comunicacion social,
a través de los cuales el fumar se asocia a
<juventud>, <aventura>, <éxito>, <poder>.

Basados en estos supuestos, un estudio del
tabaquismo en cuanto accién social supone medir, al
menos, las siguientes variables:

a - Respecto del Sistema de la Personalidad del
Fumador

Caracteristicas adscriptas (sexo, edad) y adquiridas
(nivel educativo, ocupacion),

Actitudes.

Necesidades.

Uso del tiempo libre.

*

*

b - Respecto del Sistema Social

*

Antecedentes familiares de tabaquismo en el fuma-
dor.

Procesos de socializacion y resocializacion del fu-
mador.

Impacto del medio ambiente social en las conductas
del fumador.

* |mpacto de las conductas del fumador en el medio
ambiente social.

Grupos de pertenencia y ambitos sociales donde el
individuo fuma habitualmente.

*

*

*

¢ - Caracteristicas del Sistema Cultural

*

Valor otorgado a la salud y a la actitud preventiva
por el fumador.

Jerarquia de necesidades vigente en el fumador.
Simbologia del fumar.

Valoracion del ocio y el tiempo libre.

* * ¥



Il - OBJETIVOS DEL ESTUDIO

El punto de partida de este estudio es conside- 2- Elaborar una tipologia del fumador segin la canti-
rar el fendbmeno del tabaquismo desde una perspectiva dad de cigarrillos fumados, teniendo en cuenta to-
psico-social-cultural (lo cual es extensible a otras con- das las variables incluidas en el estudio.

ductas patogénicas). El objeto de analisis es el indivi-

duo como unidad psico-socio-cultural-somatica. 3- Formular bases para el disefio de politicas antitaba-

quitas eficientes y de impacto en la poblacion obje-
Los objetivos del trabajo son: . tivo clasificada segun ‘“tipos”.
I- Identificar las relaciones significativas entre las va-

riables estudiadas.



Para la realizacion de este estudio se encuestd
a 498 fumadores de la Capital Federal elegidos segun
una muestra aleatoria.

1 - DISENO Y OBTENCION DE LA MUESTRA

La unidad de andlisis del estudio son los fuma-
dores de la Capital Federal, de 12 a 65 afios de edad.
Para obtener una muestra estadisticamente representa-
tiva, y ante la imposibilidad de efectuar una encuesta
domiciliaria por razones operativas, se empled un dise-
fio muestral polietapico:

a - Se sorte6 50 fracciones censales, en base al total de
fracciones contenidas en los planos de distritos censa-
les del Instituto Nacional de Estadisticas y Censos.

b - Se sorte6 una manzana dentro de cada fraccion
censal.

¢ - En cada una de las manzanas seleccionadas se
tomé el primer kiosco existente siguiendo el método de
recorrido de manzana empleado en los censos nhacio-
nales. Si en esa manzana no habia ningin kiosco, se
sorteaba una manzana alternativa, sin reemplazo.

d - En cada kiosco, se aplico el cuestionario a 10 fuma-
dores compradores de cigarrillos. La seleccién de los
compradores se hizo de acuerdo a su orden de apari-
cién, dejando un intervalo minimo de cinco minutos
entre cada encuesta. Los compradores eran pregunta-
dos si fumaban. En caso negativo, no se los encuesta-
ba; lo mismo se hizo para aquellos que superaban los
65 afios de edad.

e - Las visitas a los kioscos se realizaron todos los dias
de una semana del mes de abril de 1993.

f - En la mitad de los kioscos se relevaron los datos en
horario matutino (8 a 13 horas), y en el resto en horario
vespertino (15 a 20 horas).

Como resultado del disefio de la muestra y de
la realizaciéon del trabajo de campo propiamente dicho,
se advierte:

a - La muestra es aleatoria pero no autoponderada,
debido a la imposibilidad de mantener una misma pro-
babilidad de seleccién en todas las etapas.
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b - A pesar de ello, el resultado muestra proporciones
adecuadae de sexo y edad, asi como la inclusiéon de
zonas de diferentes niveles socioeconémicos, y areas
comerciales y residenciales.

c - Hay una cierta sobrerrepresentacion de individuos
entre 18 y 49 afios; también de individuos con estudios
terciarios (en especial del sexo femenino). Ello obedece
a la mayor reticencia a responder por parte de los indi-
viduos de menor nivel socioeconémico, en especial los
de sexo femenino; y la mejor predisposicion a respon-
der en los individuos de hasta 49 afios.

2 - DISENO DE LA ENCUESTA

La encuesta se disefié a fin de relevar las si-
guientes variables:

a - Adscriptas: incluyen Edad y Sexo. La Edad se cla-
sificd en cuatro intervalos: entre 12 y 17 afios; entre 18
y 25; entre 26 y 49, y entre 50 y 65. Los mayores de 65
afios no se consideraron por no presentar relevancia de
cara al objetivo del estudio.

b - Adquiridas: contienen Nivel Educativo y Ocupacién
Principal.

c - Cantidad de cigarrillos fumados por dia: Se esta-
blecieron cuatro intervalos de frecuencia: 5 o menos
cigarrillos/dia; entre 6 y 10; entre 11 y 20 y mas de 20.

d - Fumadores y grupos primarios: Esta variable
intenta medir la influencia de los grupos cercanos al
fumador en la motivacién a fumar. Incluye como dimen-
sion 1) La existencia o no de padres fumadores; Il) con
cuantas personas vive el fumador, y Ill) la cantidad de
personas que fuman en su nicleo habitacional.

e - Lugares y momentos en donde fuma. Esta varia-
ble quiere medir la vinculacién entre la cantidad de
cigarrillos y los lugares, momentos y personas con las
que se fuma, asi como la preferencia por fumar solo 0
acompafiado.

f - Relacion con el medio social. Mide la relaciéon del
fumador con los demas, especialmente si son no fuma-
dores. Incluye como dimensiones: 1) la percepcién de
que el fumar ocasiona molestias a los demas, Il) las
acciones que hace para evitar esas molestias, si reco-
noce que existen, y lll) la opinidn acerca de las restric-
ciones a fumar en lugares publicos.




g - El fumador yla salud. Mide la percepciéon de los
riesgos que supone el tabaquismo y la actitud frente a
la salud. Tiene como dimensiones: 1) percepcién de los
riesgos del fumar, 1) opinién actual acerca del propio
estado de salud, 111) frecuencia de chequeos médicos, y
IV) frecuencia de intentos de dejar de fumar.

h - El fumador y el tiempo libre. Esta variable intenta
relacionar el fumar con ciertos usos del tiempo libre, a
fin de encontrar pautas que permitan asociaciones
relevantes. Entre los usos medidos estan: practicar
deportes, asistir al cine y/o teatro, ver television ylo
video, leer libros, asistir a actividades religiosas.

i - El fumador y la jerarquia de necesidades. Esta
variable relaciona el fumar con el grado de importancia
y de dificultad asignados a ciertas necesidades huma-
nas: seguridad econdémica, relaciones con los demas,
prestigio y autorrealizaciéon personal.

j - Indice de “criticidad”. En base a las respuestas se
elaboré un indice de “criticidad”, que relaciona el grado
de importancia atribuida a cada necesidad (nivel de
aspiracion) con el grado de dificultad (nivel de logro)
que la satisfaccion de cada necesidad conlleva.

k - Simbologia del fumar. Se busca medir el sentido
gue cada fumador otorga al acto de fumar. Las catego-
rias son: habito, placer, reduccién de la ansiedad, re-
fuerzo de la autoconfianza, sentido de independencia.

ELABORACION DE UNA TIPOLOGIA DE
FUMADOR

3 -

El ordenamiento y sistematizacion de los datos
obtenidos se utilizé, en un segundo paso, para la elabo-
racién de “tipos” de fumador, siguiendo la metodologia
de los “tipos ideales” propuesta por Max Weber (Weber,
1982), la cual se explica en el punto X de este trabajo.



1 - DESCRIPCION

Para la realizacion de este estudio se entre-
vistaron 498 personas fumadoras de la Capital Federal.

De las mismas, 288 (58%) son del sexo mas-
culino y 210 (42%) del sexo femenino.

Respecto a la edad, un 8% corresponde al
Intervalo de 12 a 17 afos: un 33% al de 18 a 25 afios;
un 43% al de 26 a 49 afios, y un 16% al de 50 a 65
anos.

Segun el nivel educativo, el 14% tiene estudios
primarios: el 49% estudios secundarios y el 36% estu-
dios terciarios. En todos los casos, ss consideran tanto
los que finalizaron los estudios cornolos-que lo inicia-
ron.

Cruzando estos datos con la cantidad de ciga-
rrillos consumida diariamente, se obtiene ei cuadro
siguiente:

CUADRO V. 1

social y cultural. Las variables adscriptas son el sexo y
la edad.

Esta seccion establece las principales relacio-
nes detectadas entre la cantidad de cigarrillos y las
variables adscriptas.

2.1. El fumar y la variable sexo

Se observé que existe en la muestra poblacio-
nal encuestada una relacién estadisticamente significa-
tiva entre el sexo del fumador y la cantidad de cigarrillos
fumada diariamente. Las relaciones mas relevantes
muestran que en las mujeres predominan los consumos
iguales o inferiores a 10 cigarrillos diarios (45,5% ver=
sus 28% de los hombres), mientras que los hombres
estdn més representados en los consumos superiores a
los 20 cigarrillos diarios (el 72% vs. 545% de las muje-
res). Las relaciones entre ambos sexos obtenidas en la
muestra son aproximadas a las registradas en la mayor
parte de Latinoamérica.

CARACTERISTICAS DE LA POBLACION CUADRO IV. 2
(en porcentaje) CANTIDAD DE CIGARRILLOS FUMADOS SEGUN
SEXO
VARIABLES ADSCRIPTAS CANTIDAD DE CIGARRILLOS (en porcentaje)
SEXO EDAD <5 6-10 | 11-20 | >20
Igg ;f; 461 276 241 " SEXO CANTIDAD DE CIGARRILLOS | TOTAL
Masculino 26-49 a 35 48 55 : <> 610 | 1120 ) >20
50-65 3 18 50 19 Masculino 11 17 42 30 100
Total Mascufino 100 100 | 100 100 Femenino 18 28 38 16 100
1217 14 g 9 9
18-25 44 49 47 21 :
Femenno 5619 5 3 5 55 En general, la mujer parece fumar menos que
5065 73 3 17 3 el hombre. Esto es en parte producto de la permanencia
Total Femenino 100 100 100 100 de estereotipos originados en el siglo pasado, que aso-

2 - EL FUMADOR Y LAS VARIABLES
ADSCRIPTAS

La variable principal del estudio es la cantidad
de cigarrillos fumados diariamente, que permite es-
tablecer una tipologia de fumadores de acuerdo a la
forma en que las otras variables se asocian con ella..

Las variables adscriptas son aquellas que
determinan al individuo de acuerdo a aspectos biol6gi-
cos, esto es, antecediendo a todo otro tipo de variable
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ciaban el cigarrillo con lo masculino.

Sin embargo, la tendencia es a un incremento
del tabaquismo femenino. El cambio en el status y el rol
de la mujer en los ultimos cincuenta afios ha llevado, en
la mayoria de los paises (en especial en los desarrolla-
dos), a una segmentacién del mercado segln sexo y
por consiguiente a un incremento de la cantidad de
mujeres fumadoras,

Esa tendencia se ha visto agudizada por el
descubrimiento. por parte de las compafias de tabaco,
de la existencia de un “mercado femenino”, lo que ha



llevado a la creacién de cigarrillos especificos para
mujeres. Utilizando colores especiales, formas, tama-
flos y nombres determinados se cred una simbologia
femenina que asocia al fumar con el éxito, la juventud,
la buena silueta y, a diferencia de los cigarrillos <para
hombres>, con el ascenso social y la reafirmacién de
los valores propios de la mujer en un mundo masculino
(Chollat-Traquet, 1992):

Como consecuencia, algunos estudios sefialan
que las tasas de prevalencia entre hombres y mujeres
estdn empezando a converger en muchos paises in-
dustrializados. Se prevé que de continuar esta tenden-
cia, las mujeres fumadoras superaran a los hombres en
un futuro cercano (Chollat-Traquet, 1992).

Entre los jovenes, por ejemplo, “[sImoking
prevalence among young women now equals or exce-
eds that among young men in a number of countries
[...]” (WHO, 1990: 6). En la muestra poblacional de este
estudio, las jovenes de 12 a 17 afios representan casi
un 10% de las mujeres, mientras que en los hombres el
mismo grupo etano corresponde a menos de un 7 por
ciento.

En los paises en desarrollo el tabaquismo
femenino todavia muestra una tendencia mas suave.
“In Africa and Asia smoking prevalence is considerably
lower for young women than. for young men.” (WHO,
1990: 6). Aln estdn mas representados los hombres
entre los fumadores, en especial en consumos superio-
res a los 10 cigarrillos por dia. En la muestra analizada

en este estudio, el 72% de los hombres fuma mas de 10
cigarrillos diarios, contra el 54% de las mujeres. Esto
explicaria la mayor incidencia en los hombres de tumo-
res asociados al consumo de. cigarrillos que se registra
en Argentina (Vilensky et alt., 1992).

2.2. El fumar y la variable edad

Se constata también en ta muestra analizada la
existencia de una relacion estadistica significativa entre
la edad y la cantidad de cigarrillos. Los consumos
predominantes son los siguientes:

a) El 59% de los individuos que tienen entre 12 y 17
afios y el 67% de aquellos entre 18 y 25 afios consu-
men entre 6 y 20 cigarrillos diarios.

b) El 75% de los fumadores de 26 a 65 afios muestran
un consumo de mas de Il cigarrillos diarios.

La tendencia pareciera ser que el consumo de
cigarrillos aumenta con la edad del fumador, al menos
si se toma como edad de corte los 25 afios. El consumo
superior a veinte cigarrillos esta representado mayorita-
riamente entre los fumadores de 26 a 46 afios, grupo
donde el 32% fuma en ese orden de magnitud. Esto
concuerda con datos internacionales. The World
Health Organization sefiala que “the proportion of
heavy rises steeply with age. In the United Kingdom,
for example. one survey found that only 15% of smo-
kers at the age of 11 smoked more than 26 cigaret-
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tes a week; by the age of 15, the percentage had
risen to 58%“(Who, 1990: 6).

Sin embargo, al introducir la variable sexo en
la relacién, la vinculacion entre edad y cantidad de
cigarrillos se hace méas débil. Para las mujeres deja de
tener significacion estadistica. Para los hombres man-
tiene significacion, pero debilitada. De la misma forma,
si se vinculan las variables sexo y edad en cada nivel
de consumo de cigarrillos, no se aprecian diferencias
porcentuales significativas.

En consecuencia, la edad explicaria solo en
parte las diferencias en la cantidad de cigarrillos fuma-
da, la cual estaria influida mas fuertemente por el sexo.
La edad resulta explicativa del nivel de consumo en
particular entre los hombres. Esto puede relacionarse
con una simbologia <masculina> predominante en el
cigarrillo, que asocia, entre otros significados, el fumar
con la adultez y la actitud <emprendedora>.

Un hecho relevante es que el 41% de los en-
trevistados tiene 25 afios o menos. Clasificados por
sexo, representan un 30% del total de hombres en-
cuestados y 35% de todas las mujeres relevadas. Esto
muestra tasas de consumo juvenil elevadas, ubicando-
se dentro de los datos internacionales (WHO, 1990: 6).
Ademds, la preeminencia observada en la muestra de
las mujeres fumadoras sobre los hombres en los meno-
res de 25 afios aparece similar a lo que ocurre en Ale-
mania, Estados Unidos, Inglaterra y Francia (WHO,
1990: 6).

3 - EL FUMADOR Y LAS VARIABLES
ADQUIRIDAS

Las variables adquiridas miden los atributos
que los individuos adquieren o dejan de adquirir a me-
dida que actdan en una sociedad determinada. Permi-
ten categorizar a cada persona en un determinado es-
trato socioeconémico.

Para este estudio se seleccionaron dos varia-
bles adquiridas : nivel educativo y ocupacion. Las
mismas se vincularon con la cantidad de cigarrillos, en
busca de relaciones significativas.

3.1. El fumar y el nivel educativo

El nivel educativo del fumador no presenta
una relacion estadisticamente significativa conla canti-
dad de cigarrillos fumada diariamente.

Sin embargo, cuando se utiliza el nivel educati-
vo para especificar la relacion entre otras dos variables
se advierte que tiene poder explicativo. Como se vera
méas adelante, el nivel educativo tiene relevancia en
relacion con variables como el lugar donde se fuma,
con la preferencia por fumar acompafiado o hacerlo
solo, con el hecho de aceptar la existencia de restric-



ciones en los sitios publicos a fumadores y con la
actitud hacia la salud, entre otras.

3.2. El fumar y la ocupacién principal

La variable ocupacion principal, que mide a qué se
dedica el encuestado, si tiene una relacion estadistica-
mente significativa con la cantidad de cigarrillos fuma-
da. Los estudiantes son quienes fuman en menor pro-
porcion 20 o mas cigarrillos; mas de la mitad de ellos
fuma 10 0 menos.

Alrededor de las tres cuartas partes de los
managers/duefios de empresa y de los profesionales
independientes fuman Il o més cigarrillos diarios. En el
caso de los docentes, las amas de casa y los emplea-
dos, alrededor de los dos tercios fuman méas de 11
cigarrillos diarios.

CUADRO V. 3
CANTIDAD DE CIGARRILLOS SEGUN OCUPACION
(en porcentaje)

OCUPACION PRINCIPAL CANTIDAD DE CIGARRILLOS %
<5 6-10 11-20 >20

Empleado 11 20 41 28 100
Estudiante 20 31 40 9 100
Manager/duenc empresa 14 8 44 33 100
Protesional indepte. 8 18 44 30 100
Funcionario publco 33 17 17 33 100
Ama de casa 10 24 - 41 24 100
Docente 11 26 28 37 100
Qbrero 23 23 23 31 100
Jubilado 17 25 33 25 100
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4 - CONCLUSIONES

La vinculacion de variables adscriptas y adqui-
ridas con la cantidad de cigarrillos fumada permite es-
tablecer las primeras conclusiones del estudio.

Por un lado, el sexo aparece como una varia-
ble que influye en el acto de fumar. Aqui es un hecho
destacable la representatividad que alcanzan las muje-
res en una actividad que fuera predominantemente
masculina. Si bien las mujeres de la muestra tienden a
fumar menos que los hombres, representan el 41% de
la poblaciéon encuestada.

Por otro lado, el porcentaje de mujeres ascien-
de al 50% en las edades inferiores a 25 afios, coinci-
diendo con los comentarios y a citados que hablan del
creciente incremento del tabaquismo entre las jovenes
(WHO, 1990).

En tercer lugar, la edad también se relaciona
significativamente con la cantidad de cigarrillos, obser-
vandose un aumento del consumo a medida que el
fumador pertenece a grupos etareos mayores. Esto
también coincide con las tendencias internacionales. Se
advierte que en los hombres esta influencia es mayor
que en las mujeres.

Finalmente, se percibe una influencia del tipo
de ocupacion en la cantidad de cigarrillos fumada, aun-
qgue menos determinante que las variables citadas ante-
riormente.

La educacion no parece influir directamente,
pero si en conjuncion con otras variables.



V- EL FUMADOR Y SU AMBIENTE SOCIAL

1 - LA INTERRELACION ENTRE EL ACTO DE
FUMAR Y LA SOCIEDAD

El acto de fumar es predominantemente -tal
como se vio- una accion social. La caracteristica rele-
vante de este tipo de accién es el hecho de que “se
orienta por las acciones de otros [...]" (Weber, 1977:
22). Esto es, las acciones sociales toman en cuenta las
acciones y omisiones de los “otros”, es decir, los indivi-
duos ajenos al sujeto que ejecuta la accion.

Esa orientacién por las acciones de los otros
se aprecia en el caso del fumar no sélo en la realizacion
efectiva del acto sino en su origen. En efecto, no solo
se fuma en algin momento motivado por la accién de
otros (por ejemplo, se fuma para impresionar a alguien,
0 para dar sensacién de seguridad al que observa, etc.),
sino que se comienza a fumar debido a que otros fuman
como acto habitual. El acto de fumar aparece como
legitimo para el fumador, debido a que cotros> (muchas
veces famosos o respetados, o muy cercanos al fuma-
dor potencial), también lo hacen.

El fumar pareciera ser, en su origen, producto
de la socializacién del individuo. El concepto de sociali-
zacioén “[...] denota el proceso por el que se transmite la
cultura de una generacién a la siguiente.” (EICS, 1977:
10, 16). Las significaciones que dan sentido’ a la inter-
pretacién de la realidad por los individuos, las acciones
consideradas legitimas, las ideas que hacen a. una
cultura y a una sociedad se transmiten de una genera-
cién a la otra , permitiendo que la nueva generacion se
adapte a la forma de vida que caracteriza a la sociedad
en la que nacié y en la que esta volviéndose adulta.

El proceso de socializacién no termina nunca,
ya que su funcién es adaptar a los individuos a la vida
en sociedad. El medio social siempre genera efectos
sobre el individuo, aun adulto, que tratan de
<socializarlo> de determinada manera, debido a que los
cambios que se producen en la sociedad generan una
necesidad continua de adaptacion del individuo a los
nuevos estados. El aspecto crucial de este proceso
reside en que es algo mas que un aprendizaje. El indi-
viduo “[...] no sélo aprende los significados objetivados
de su sociedad y cultura sino que se identifica con ellos
y es moldeado por ellos. Los hace suyos, los convierte
en sus significados. Se convierte no sélo en alguien que
posee esos significados, sino en quien los representa y
los expresa.” (Berger, 1967: 32).

El proceso socializador es tanto mas fuerte en
el caso del fumar por cuanto es una accién con compo-
nentes no racionales. El fumar participa de los caracte-
res que Weber identifica en las acciones <afectivas> y
<tradicionales>. La accién afectiva es aquella que pone
su sentido “[...] no en el resultado, en lo que esta ya
fuera de ella, sino en la accién misma en su peculiari-
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dad. Actla afectivamente quien satisface su necesidad
actual [...].” (Weber, 1977: 1, 20).

El fumar como placer y el fumar como habito
(aspecto que se desarrollara en el punto 1X), las gran-
des simbologias de este acto, entran en esta clasifica-
cion. Ahora bien, la identificacién del acto de fumar con
estas simbologias, al apelar a componentes no racio-
nales de la accién, permite mayor permeabilidad al
proceso socializador, por ser este menos consciente.
Para aclarar el concepto: si el acto de fumar se ensefia-
ra en las escuelas, como materia de estudio, generaria
entre los jovenes menos adeptos que su “ensefianza”
(socializacion) hecha a través de los medios de comu-
nicacién y de los ejemplos de miles de personas que
fuman, en  especial aquellas mas  cercanas
(afectivamente) al potencial fumador.

En efecto, los agentes mas directos de sociali-
zacion son la familia y los grupos primarios con los que
el individuo interactua frecuentemente. En ese medio
social es donde el individuo va absorbiendo los ele-
mentos de la sociedad y de la cultura en la que habita.

En el intento de determinar factores que influ-
yen en el fumador y en los distintos tipos en que este
puede clasificarse, este estudio se aproximo a la socia-
lizacion del fumador en su rol de tal a través de tres
ejes:

a) La familia “original”, esto es, aquella donde se cri6.

b) La familia “actual”, con la que actualmente convive,
la cual puede ser igual o distinta a la original, depen-
diendo de la edad del encuestado.

¢) Los lugares y personas con las que fuma.

Asi, se les pregunté acerca de si sus padres
eran o habian sido fumadores; si otras personas de sus
familias fumaban; en que lugares fumaban habitual-
mente y con quien lo hacian mas.

El objetivo era investigar que influencias se
destacaban, y si las mismas podian determinar distintos
tipos de fumadores.

2 - HECHOS DESTACABLES OBSERVADOS

EN LA INVESTIGACION

2.1. Influencia de los padres y la familia en el
fumador

Del analisis de las respuestas dadas a las
preguntas mencionadas, el hecho. relevante que surge
en primer lugar es la presencia de padres fumadores.
De todos los fumadores entrevistados, el 71% de los
fumadores respondié afirmativamente a la pregunta “Su
padre y/o madre, han sido o son fumadores?”



CUADRO V. 1

PADRES FUMADORES SEGUN CANTIDAD DE
CIGARRILLOS
(en porcentaje)

PADRES FUMADORES CANTIDAD DE CIGARRILLOS

<5 6-10 11-20 >20

Si 70 65 73 74

NO 30 35 27 26
TOTALES 100 100 100 100

Las variaciones de ese porcentaje en los indi-
viduos categorizados por cantidad de cigarrillos fuma-
dos diariamente, por sexo o por edad no tienen signifi-
cacion estadistica. En todos los casos, el porcentaje de
cada grupo que corresponde a los entrevistados con
padres fumadores supera el 70 por ciento. Este hecho
parece casi “universal”, esto es, independiente de las
caracteristicas adscriptas o adquiridas del individuo, y
relacionado sobre todo con su condicién de fumador, ya
sea que fume poco o mucho.

Otro hecho que resalta es que aquellos fuma-
dores cuyo padres también fuman o han fumado viven
en mayor proporcién en familias en las cuales hay al
menos otro fumador (64% vs. 39%). Esto muestra una
continuacion del proceso de socializacién, en el cual a
la influencia de los padres se agrega o continua, segun
vivan con los padres o0 no, la presencia de otro fumador.
El acto de fumar se convierte asi en algo legitimo, san-
cionado tanto por la <tradicién> como por el hecho
cotidiano. Entra en la categoria de las acciones no
racionales: se hace un habito o, en palabras de Weber,
“se desliza en la direcciéon de una actitud arraigada”.

CUADRO V. 2
RELACION ENTRE PADRES FUMADORES Y VIVIR
CON FUMADORES
(en porcentaje)

CUADRO V. 3
RELACION ENTRE VIVIR CON PERSONAS QUE
FUMAN Y SEXO
(en porcentaje)

VIVE CON PERSONAS QUE SEXO
FUMAN Masculino Femenino
Con 1 persona 32 47
Con 2 personas 17 15
Con 3 personas 0 mas 7 10
Vive con no fumador 43 28
Totales 100 100

PADRES FUMADORES | VIVE CON OTRO FUMADOR |
Sl NO
Si 64 39
NO 38 61
Totales 100 100

La existencia de otros fumadores en la familia,
aparte del individuo que responde, no parece estar
relacionada con la cantidad de cigarrillos fumados dia-
riamente ni con la edad: tales relaciones no son esta-
disticamente significativas. Lo relevante es nuevamente
la caracteristica de ser fumador.

Ahora bien, el sexo agrega un matiz nuevo a
esta interaccion entre fumador y familia: las mujeres
fumadoras viven en mayor proporcion en familias donde
existe otro fumador (72% vs 57% en los hombres). A su
vez, los hombres fumadores viven en mayor proporciéon
gue las mujeres en grupos familiares donde son los
Unicos que fuman.

También la edad genera relaciones estadisti-
camente significativas entre fumar y familia. En efecto,
la cantidad de personas que fuman en el familia esta
asociada con la edad del fumador entrevistado:

a) Mayor porcentaje de encuestados responden que en
su casa fuman mas de dos personas aparte de si mis-
mos cuanto menor es la edad de quién responde.

b) En los casos en que fuma solo una persona aparte
del encuestado, predominan las edades de 25 a 49
afios.

¢) Los mayores de 50 afios tienden a vivir con no fuma-
dores.

Esto permite postular que el fumador (y en
particular la fumadora) tiende a formar una familia con
otro fumador, lo cual explicaria el punto b), y que con
esa familia de fumadores los hijos tienden a fumar. De
esta manera, el proceso de socializaciéon del fumador,
que se iniciaria en la familia “original”, se ve reforzado
por la familia “actual”.

2.2. El fumar en compafiia o en soledad

Este origen <familiar> del fumar le da caracte-
risticas de accién social, tanto por su orientacion hacia
los <otros> como por el hecho de fumar con otros. Si
bien un porcentaje importante (42%) de encuestados
manifiestan indiferencia entre fumar solos o acompafa-
dos, casi la misma proporcién sefiala su preferencia por
hacerlo en compafiia. Los explicitamente fumadores
solitarios son minoria.

CUADRO V. 4
FUMAR SOLO O ACOMPANADO SEGUN CANTIDAD
DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

FUMA MAS SOLO CANTIDAD DE CIGARRILLOS

O ACOMPANADO <5 6-10 11-20 >20
Fuma solo 28 22 27 25
Fuma acompanado 44 42 29 23
indiferente 27 36 44 51
Totales 100 100 100 100




Cada uno de los grupos anteriores puede ser
categorizado de distinta manera, de acuerdo a las va-
riables que tienen relacion estadistica significativa con
el hecho de preferir fumar solo o acompafado, o de
serle indiferente.

Los que gustan especialmente de la compafiia
son:

a) De acuerdo a la cantidad de cigarrillos: los fumado-
res de 10 o menos cigarrillos (43%).

b) De acuerdo a la edad: los jévenes de 12-17 y de 18-
25 afos (54% y 45% respectivamente).

c) De acuerdo al sexo: las mujeres (41%).

d) De acuerdo al nivel educativo: los encuestados de
educacion terciaria (41%).

Los indiferentes son:

a) De acuerdo a la cantidad de cigarrillos: los fuma-
dores de mas de 10 cigarrillos diarios, y en especial los
que fuman mas de 20: de estos, el 51% responde que
le es indiferente fumar solo o acompafado.

b) De acuerdo a la edad: los adultos de 26 a 49 afios
(el 48% tuvo esa respuesta).

c) De acuerdo al sexo: los hombres (46%).

d) De acuerdo al nivel educativo: los encuestados de
educacion primaria (41%) secundaria (43%) y terciaria
(41%).

La predileccion o la indiferencia por la compa-
fifa se vincula con el tipo de accién que los fumadores
realizan al fumar (tal como se vera en el punto IX).

Los fumadores de 10 cigarrillos o menos fuman
de manera afectiva, en la clasificacion weberiana. Esto
es, fumar por el sentido propio de la accién; en conse-
cuencia perciben al fumar o como placer (casi 50%) o
como descarga de la ansiedad (40%). Dado esto, el
fumar placentero y relajante suele ser un fumar acom-
pafiado, donde la compafiia es un complemento que se
adiciona y contribuye a lograr el placer o la reduccién de
la ansiedad.

Por otro lado, los fumadores que superan los
10 cigarrillos diarios, y en particular los que fuman mas
de 20, realizan al fumar una accion tradicional, esto es,
una actitud arraigada. En consecuencia, perciben al
fumar como un habito (51%). Los componentes placer y
ansiedad, si bien presentes, son menos relevantes, en
especial el Udltimo. En ese caso, la compafiia pierde
importancia ante una actividad que se hace por repeti-
cion.

En segundo lugar, el fumar parece ser un acto
cuyo sentido esta en el acto mismo para algunos fuma-
dores, y algo mas <tradicional> o habitual, cuya realiza-
cién se basa en que se ha transformado en una cos-
tumbre arraigada, para otros.

La tensién entre ambos sentidos, el fumar por
placer o para calmar la ansiedad y el fumar especial-
mente por habito tiene relacion con la cantidad de ciga-
rrillos fumados y con los ambitos y la compafiia donde
se fuma.

2.3. Lugares y momentos en que mas se
fuma

Las acciones sociales transcurren en espacios
determinados, cada uno de los cuales se asocia a un
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tipo especifico de actividad. Se intenté medir la vincula-
cién entre fumar y los lugares o espacios donde habi-
tualmente se lo hace.

Las repuestas a esa pregunta permiten esta-
blecer que la poblacién encuestada fuma con mas fre-
cuencia en términos generales, en el siguiente orden
de asiduidad:

1° en el trabajo;

2° en su casa;

3° mientras viajan;

4° en los lugares de esparcimiento.

La seleccion del orden de prelacién de estos
lugares esta estadisticamente relacionada con la edad:
* Los fumadores de 50-65 afios, colocan en primer
lugar tanto al trabajo como a su casa (53% de los
mismos respondieron mencionando una u otra alter-
nativa ).

* Los fumadores de 26-49 afios fuman predominan-
temente en el trabajo (54%) y en segundo lugar en
su casa (44%).

* Los fumadores de 18-25 afios fuman predominan-
temente en su trabajo (50%) y en segundo lugar en
su casa (38%).

* Los fumadores de 12-17 afios fuman en primer lugar
mientras viajan (66%) y en segundo lugar en lugares
de esparcimiento (41%).

CUADROV. 5
AMBITOS HABITUALES DEL FUMAR SEGUN EDAD
(en porcentaje)

DONDE FUMA EDAD
HABITUALMENTE 12-17 18-25 26-49 50-65
En su casa 31 38 44 53
En su trabajo 28 50 54 53
Mientras viaja 67 32 22 28
Lugares esparcimiento 41 34 21 C 22
Totales 100 100 100 100

Estas predilecciones estarian vinculadas con el
uso del tiempo mas que por la aficion a fumar en un
determinado lugar. En efecto, la edad condiciona de
alguna manera la distribucién que hace el individuo del
tiempo cotidiano. Asi, los adultos ocupan la mayor parte
de su tiempo en actividades laborales, los de edades
superiores a los 50 afios tienden a estar mas en casa
(en especial cerca de la edad de retiro) mientras los

jovenes concurren con mas frecuencia a lugares de

esparcimiento.

Un hecho interesante es la preeminencia entre
los fumadores de 12-17 del viaje como ambito para
fumar. Aun si se considera que se desplazan mas que
los de otras edades, no aparece el uso del tiempo como
explicacion principal. Puede inferirse que el viaje apare-
ce como el refugio donde el joven de 12-17 afios puede
fumar sin promover comentarios desfavorables por
parte de los adultos de su familia o cercanos a él/ella
por relaciones de poder (docentes, jefes). Es posible
hipotetizar aqui que hay un cierto rechazo en la socie-
dad al hecho de que los menores de 17 afios fumen.
Este rechazo estaria presente sobre todo en las fami-
lias.



El sexo es otra variable significativa que tiene
también vinculacién estadistica con el lugar donde se
fuma.

En efecto, las mujeres fuman significativa-
mente mas que los hombres en la casa (52% vs. 35%),
y éstos lo hacen en el trabajo (56% vs. 43% de las mu-
jeres). Los hombres tienen como segundo ambito de
gjercicio del tabaquismo a la casa, mientras que las
mujeres tienen a los lugares de esparcimiento. Nueva-
mente, aparece como explicacion el uso del tiempo,
esta vez condicionado por la division sexual de las acti-
vidades. Aun las mujeres profesionales que trabajan
pasan mas tiempo en su casa que el hombre.

Una pregunta interesante que surge de este
hecho es si, al contrario de lo sefialado en el parrafo
anterior, tal diferencia no podria estar causada por un
rechazo de las mujeres a fumar en el trabajo. Se rela-
cionara esto con la consideracién del fumar como algo
menos coherente con cierto estereotipo de lo
<femenino>?

La tendencia de las mujeres a fumar en luga-
res de esparcimiento con mayor frecuencia que los
hombres puede relacionarse con el hecho de que las
mismas tienden a fumar acompafiadas mas que los
hombres. El fumar representaria para la mujer una
accion mas social que para el hombre. Esto se vincula
con otros dos hechos ya sefialados: la mujer tiende a
fumar menos que el hombre y los que menos fuman
mas consideran al cigarrillo como algoplacentero.

El nivel educativo también tiene relacion es-
tadistica significativa con el lugar donde se fuma. A
mayor educacién formal, se fuma preferentemente en el
trabajo.

El fumar en compafiia lleva a preguntar en que
momento (0, mas exactamente, con quienes) se fuma
mas. En términos de la generalidad de la muestra se
observa que se fuma mas, segun el siguiente orden de
importancia:

1° con amigos;

2° con compafieros de trabajo;
3° con “otros”, y

4* en familia.

CUADRO V. 6
EN QUE MOMENTO FUMA MAS SEGUN CANTIDAD
DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

EN QUE MOMENTO CANTIDAD DE CIGARRILLOS
FUMA MAS <5 6-10 11-20 >20
Con amigos 78 67 51 37
Con la familia 2 11 3 6
Compaheros trabajo 16 20 32 32
Otro 4 2 14 25
Total Masculino 100 100 100 100

Esto aparece como contradictorio con el hecho
de que el segundo puesto de “lugares” donde habitual-
mente se fuma es la casa. Una posible explicacion es
que la pregunta de lugares se referia a <donde> fuma
habitualmente, mientras que la de momentos inquiria
acerca de cuando fuma mas.
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De todas formas, el fumar aparece como una
actividad social donde la cantidad de cigarrillos fuma-
da diariamente, la edad, el sexo, y el nivel educacio-
nal influyen de manera estadisticamente significativa en
los momentos y la compafiia en que se fuma.

Asli, los fumadores de mas de 20 cigarrillos, a
los que tiende a serles indiferente el fumar solos o
acompafiados, y que prefieren en importante porcentaje
hacerlo solos, tienden a fumar menos con amigos que
los otros fumadores (35% vs. 78% de los fumadores de
menos de 5 cigarrillos).

Las diferencias por sexo son Importantes. Se
menciond que las mujeres tienden a fumar acompafia-
das, y que colocan en segunda posicion los lugares de
esparcimiento entre los lugares donde fuman habi-
tualmente. Coherentemente, las mujeres fuman predo-
minantemente con amigos (67% en el total de la mues-
tra), y en segundo lugar, con menor frecuencia. con
comparieros de trabajo (23%).

Los hombres, por su lado, que tendian a fumar
solos o a serles indiferente si lo hacian con compafiia o
no, fuman mas con compafieros de trabajo (30%) que
las mujeres. Aun entre ellos el primer lugar, sin embar-
go, lo sigue teniendo el fumar con amigos,

Entre los fumadores de méas de 20 cigarrillos
diarios, los hombres fuman en particular con compafie-
ros de trabajo (35% mencionan esa repuesta); las muje-
res con amigos (47%).

Los fumadores de menos de 5 cigarrillos
diarios fuman predominante y casi excluyentemente
con amigos (77%).

La edad tiene relacién de dependencia con los
momentos en que se fuma. Los menores de 25 afios
tienden a fumar con amigos (79% los de 12-1 7y 71%
los de 18-25, en el total de la muestra); los adultos (26-
49 y 50-65). con compafieros de trabajo. Los adultos,
ademas muestran una mayor dispersion en las res-
puestas (las dos mayoritarias, fumar con amigos y con
compafieros de trabajo, reciben porcentajes parecidos).

Un hecho curioso es la baja frecuencia de
respuestas que sefialan que fuman con la familia. Esto
se contradice con el hecho de que muchos fumadores
responden que fuman en su casa (salvo para los que
tienen entre 12 y 17 afios), y con el andlisis de la In-
fluencia de padres fumadores y de vivir con fumadores.
Una explicacion posible es que al responder consideren
a la “casa” como lugar fisico, donde fuman con fre-
cuencia, pero no consideren a la “familia” como un
ambito social donde fumar. En otras palabras, cuando
racionalmente intentan determinar con quienes fuman,
surgen los amigos o los compafieros de trabajo. Con la
familia se fuma de manera inconsciente, por habito.
Mejor dicho, no suelen fumar con la familia sino en la
familia, en un ambiente donde ademas estan sus fami-
liares.

Esto condice con la idea de que la socializa-
cion familiar es subliminal; se hacen fumadores en una

familia donde los padres fuman porque el fumar apare-

ce como algo habitual, <obvio>, que no requiere expli-
cacion o justificacién, que no se cuestiona.



2.4. Conciencia de las molestias que el fumar
provoca en los otros

Hasta ahora vinculamos el fenédmeno de socia-
lizacién con la adaptacion del fumador a su rol. Distin-
guimos los hechos que favorecerian que un individuo se
transformara en fumador y persistiera en su actitud.

Pero el fumar posee externalidades, esto es,
efectos sobre los <otros>, que son basicamente costos
para quien no fuma. Es posible suponer, entonces, que
hay también una presién socializadora. en sentido
opuesto a la que estuvimos analizando: un intento para
que el fumador se transforme en no fumador o al menos
en fumador <no perjudicial> para los que no fuman.

Esta contracorriente socializadora, alimentada
por los cambios de habitos que se perciben en la socie-
dad moderna (revalorizacion de la vida sana, del ejerci-
cio fisico, etc.), y por las campafias antitabaquicas ins-
titucionales 0 no, genera efectos en la percepciéon que
el fumador tiene de su actividad y de si mismo.

En efecto, los fumadores parecieran ser muy
conscientes de que su habito molesta a los <otros>: en
el total de la muestra, el 59% reconoce que cuando
fuma “si molesta” a los demas ylo lo hace “bastante”.

Los que consideran que “no molestan” son solo
el 16 por ciento, mientras que aquellos que reconocen
gue molestan “un poco” son el 24 por ciento.

CUADRO V. 7
CONCIENCIA DE LAS MOLESTIAS DE FUMAR
SEGUN CANTIDAD DE CIGARRILLOS
(en porcentaje) ’

CONCIENCIA DE LAS CANTIDAD DE CIGARRILLOS
MOLESTIAS DE FUMAR <5 6-10 11-20 >20
No molesta 28 17 16 10
|Molesta un poco 21 20 25 30
Molesta bastanta 49 62 52 59
Total 100 100 100 100

¢ Qué caracteristicas diferenciales tienen estos
grupos? La percepcion de la molestia se relaciona es-
tadisticamente con la cantidad de cigarrillos. En otras
palabras, las repuestas “si/bastante” tienden a aumen-
tar a medida que el que responde sea un tipo de fuma-
dor mas “intenso”: el porcentaje en el total de la mues-
tra es de 54% entre los de menos de 5 cigarrillos, y de
59% entre los de mas de 20.

El méximo de percepcion de la molestia se da,
curiosamente, entre los de 6 y 10 cigarrillos diarios
(65%) como si el acceder al umbral del fumar intenso
los hiciera sentirse culpables de los efectos externos de
su habito.

Correlativamente, el porcentaje de los que
responden que “no molestan” al fumar desciende con el
aumento de la cantidad fumada (25% entre los de me-
nos de 5 cigarrillos, 9% entre los de méas de 20%). Esto
se explica en parte por una razén objetiva: una persona
que fuma cinco cigarrillos o menos al dia necesaria-

mente, aunque viva en medio de alérgicos al tabaco,
molesta menos que una que fuma mas de veinte.

La edad, el sexo y el nivel de educacion son
estadisticamente independientes de la percepcién de
molestia a los “otros”.t

En consecuencia, el fumador aumenta su con-
ciencia de la molestia que ocasiona al aumentar su
consumo, lo cual se relaciona con la mayor presion que
recibe del entorno que intenta resocializarlo en un rol
de no fumador o, al menos, hacerle tomar conciencia de
que como fumador perjudica a los demas.

Ante la conciencia de que molestan con su
accion, ¢qué hacen los fumadores? En el total de la
muestra, un 47% dice que pregunta antes de fumar; un
14% trata de fumar solo, y un 12% fuma cuando se
encuentra con fumadores. Un 16% pertenece a los
indiferentes, que no hacen nada para evitar molestias a
los no fumadores, aunque reconocen que las causan.

CUADROV. 8
ACCIONES PARA NO MOLESTAR SEGUN EDAD
(en porcentaje)

CONCIENCIA DE LAS EDAD
MOLESTIAS DE FUMAR | 12-17 18-25 26-49 50-65.
No se nada 36 13 17 10
Fuma solo 7 10 15 24
Fuma ¢/ fumadores 7 12 13 14
Pide permiso 50 57 44 34
Totales 100 100 100 100

Las acciones para evitarles molestias a los
<otros> estan estadisticamente relacionadas soélo con la
edad del fumador. A menor edad, mas fumadores <no
hacen nada> para evitar esas molestias a los demas
(36% de los menores 12-17 responden “no”), pero tam-
bién mas preguntan si molestan antes de fumar (50%
de los menores 12-17). Por otro lado, quienes mas
eligen fumar solos o con otros fumadores son los adul-
tos de 50-65 (24% y 14% respectivamente).

Los datos parecieran mostrar dos grupos de
menores de 17 afios. Un grupo es el de aquellos que,
reconociendo que su accion de fumar ocasiona moles-
tias a los demas, <no hacen nada> para evitar esas
molestias. Una explicacion posible, y no por obvia to-
talmente descartable, es que se trate de una expresion
de <rebeldia juvenil>. Sin embargo, también esta el
hecho de que los fumadores de esa edad fuman pre-
dominantemente entre pares (como se vio anterior-
mente, el 79% de ellos respondié que fuma “con ami-
gos”, que probablemente sean mas permisivos y gene-
ren menos efectos socializadores antitabaquicos que
los adultos o los extrafios. De esta manera, habria me-
nor reconocimiento a que fumar molesta a los “otros”,
pues en esos casos los otros no se sienten molestados.

El segundo grupo es el de los individuos de 12
a 17 afios que preguntan si molestan antes de fumar.
Puede explicarse por la menor legitimidad de dichos
individuos como fumadores de cara a los adultos, que
los hace ser mas considerados, y solicitar implicita-
mente permiso para fumar (permiso en cuanto al acto
de fumar en general, y no al fumar en ese momento en
particular). Suponer que es por la mayor cortesia 0
deferencia es quizas un tanto contradictorio con la
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<rebeldia> mencionada anteriormente, salvo que se
postulen dos grupos de preadolescentes.

Finalmente, el caso de los adultos de 50 a 65
afios que para no molestar fuman solos 0 con otros
fumadores se explica en el hecho de que en general a
esa edad tienden a fumar solos. Ademas, tienden a
fumar proporcionalmente mas que los menores de 25
afios. De esta forma, es probable que fumar entre ami-
gos signifique de hecho que fuman entre fumadores.

No hay relacién estadisticamente significativa
entre sexo, nivel de educacién, o cantidad de ciga-
rrillos fumada diariamente y las acciones que se ha-
gan para no molestar.

Parte de la presiéon de los no fumadores hacia
quienes si lo hacen esta en la limitacion a fumar en
lugares publicos (medios de transporte, restaurantes,
cines, etc.), donde las externalizaciones del acto de
fumar son mas notorias.

Interesaba conocer las opiniones de los fuma-
dores respecto a estas limitaciones, de modo que se
incluy6 en la encuesta una pregunta acerca del tema. El
67% de la poblacién encuestada respondié que esta de
acuerdo con la existencia de restricciones al fumar en
publico.

Este acuerdo tiene vinculacién significativa con
la cantidad de cigarrillos. A mayor cantidad de cigarri-
llos fumados diariamente, mayor es el desacuerdo con
la existencia de limitaciones o lugares especiales.

Hay también relacion estadistica significativa
con el nivel educativo. A mayor nivel alcanzado, mayor
acuerdo con la existencia de limitaciones al consumo
publico de cigarrillos.

Introduciendo las variables sexo y edad no se
producen diferencias porcentuales significativas.

CUADRO V. 9
LIMITACION AL FUMAR EN LUGARES PUBLICOS
SEGUN CANTIDAD DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

LIMITACION AL FUMAR CANTIDAD DE CIGARRILLOS

EN LUGARES PUBLICOS <5 6-10 11-20 >20
En desacuerdo 33 15 15 19
Medianamente acusrdo 5 12 14 12
De acuerdo 62 65 68 68
inditerente 0 5 2 1
Totales 100 100 100 100

3 - CONCLUSIONES

Se observa que el acto de fumar esta vinculado
con procesos importantes de socializaciéon y resociali-
zacion.
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En primer lugar, el fumador potencial <va ha-
ciéndose> ante el ejemplo de sus mayores. Esta socia-
lizacion influye en el hecho de ser fumador, pero no
condiciona la cantidad diaria de cigarrillos que fumarg;
esto es, no influye en el <tipo> de fumador. Se relacio-
na, en consecuencia, con el hecho de ser fumador en
general.

Este proceso de socializaciéon primaria se re-
fuerza por la tendencia de los fumadores a vivir en fami-
lias donde aparecen otros fumadores, hecho que ocurre
en especial en las mujeres. La familia, tanto la “original”
como la “actual” aparece asi como un ambito relevante
de socializacién y resocializacion en el acto de fumar.

En tercer lugar, el fumador aparece frente al
resto de la sociedad como a la defensiva. Se aprecia la
existencia de un conjunto de fumadores conscientes de
gue molestan a los otros con su habito, preocupados
por no hacerlo y dispuestos a aceptar limitaciones en el
fumar. Este grupo intenta disminuir las molestias que
causa a los demas solicitando su aprobacién. Mas que
la aplicacion de una regla de cortesia, surge de esta
tendencia el hecho de una socializacion cada vez mas
fuerte en sentido contrario a la que impulsa hacia el
tabaquismo: los “otros”, los que no fuman, intentan
socializar al fumador de tal manera de hacer que deje
de fumar.

De esta forma, el fumador aparece en el centro
de tendencias que legitiman tanto el fumar como el no
hacerlo, y que de alguna manera se ordenan en una
oposicion entre los ambitos mas cercanos al fumador y
la sociedad global. Familia, amigos, compafieros de
trabajo, fomentan o aceptan el tabaquismo. Los <otros>
le hacen actuar de manera de minimizar las molestias
gue causa.

Esta oposicién puede perjudicar el abandono
del fumar si el fumador percibe la presién antitabaquica
como una amenaza externa a sus grupos de pertenen-
cia. En otras palabras, si la ve como criticando acciones
gue los “suyos” (en sentido amplio) no le critican. De
aqui surge la importancia de orientar la politica antita-
baquica a generar ambitos no fumadores en el seno de
la familia y de los grupos reducidos, tal como se desa-
rrollara en el punto XI.

() La muestra daba pocos casos (mas de un veinte por
ciento de casilleros teéricos con menos de 5 respuestas
por casillero) para permitir un andlisis de ji cuadrado con
variables intervinientes. De todas formas, en los casos
mas representados en que si pudo hacerse tal analisis
(fumadores de 1 1-20 y de mas de 20 cigarrillos diarios) no
se registro significacion estadistica con la edad, el sexo y
el nivel de educacion.



VI. EL FUMADOR Y LA PERCEPCION
DE SU SALUD

1 - EL FUMADOR Y LA SALUD

La vinculacion entre el fumar y una amplia
gama de trastornos en la salud esta avalada por nume-
rosas investigaciones. Las mismas muestran que el
tabaquismo aparece como causa de varios tipos de
cancer, de afecciones cardiopulmonares y respiratorias,
de afecciones en los fetos si las madres son fumado-
ras, entre otros trastornos. Por, ejemplo, un estudio
realizado en Argentina por A. York y colaboradores
sobre 210 pacientes con cancer de pulmén detectd que
el 85% era fumador. Ademas, cerca del 67% fumaba
entre 11 y 40 cigarrillos diarios, y un 16% fumaba mas
de 40 cigarrillos diarios (Yunis et alt., 1992).

A pesar de esta evidencia siguen existiendo
fumadores, incluso dentro de los profesionales de la
medicina. Explicar este hecho requiere una perspectiva
psicosocial y sociocultural, que integre las percepciones
sobre la propia salud con las motivaciones de los indivi-
duos que los llevan a fumar. La explicacion deberia,
ademas, diferenciar entre los individuos que ya fuman y
gue no abandonan el habito de aquellos que comienzan
a fumar.

Al analizar la vinculacion entre tipos de fuma-
dores y salud, este estudio se focaliza en cuatro as-
pectos principales:

a) El grado de percepcién de los costos o perjuicios del
fumar por parte de los fumadores.

b) La percepcién que los mismos tienen acerca de su
propia salud.

c) La actitud de los fumadores hacia la salud, repre-
sentada por la frecuencia con que hacen algin chequeo
médico.

d) Los intentos de dejar de fumar, como consecuencia
de lo anterior.

La percepcién de los costos del fumar es un
tema relevante, pues hace a la presunta contradiccién
entre la certidumbre cientifica de lo perjudicial de fumar
con el hecho real de que la gente continua fumando.
Esta contradiccion se explica por diferentes razones.

En primer lugar, existen una serie de motiva-
ciones que llevan a fumar, que en términos econémicos
pueden denominarse los beneficios de tal accién. Tales
beneficios, que incluyen factores positivos como el
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placer y negativos como la necesidad de soportar el
stress, la angustia, la frustracién, son componentes
importantes que pueden anular el efecto de los costos
reconocidos del fumar. Esto se ve reforzado por todos
los mecanismos legitimadores de estos beneficios
(publicidad que <glamoriza> al cigarrillo, famosos que
fuman, etc.).

En segundo lugar, la informacion sobre los
costos no es conocida por todos los fumadores, o al
menos no son necesariamente obtenidos de fuentes
gue les otorguen legitimidad. A esto se agrega que los
estudios y articulos de divulgaciéon acerca de los dafios
del tabaquismo son menos atractivos y concitan menos
la atencion que las propagandas que difunden el fumar
como actividad con <glamour>.

En tercer lugar, dos mecanismos de defensa
psicolégicos impiden el procesamiento de la informa-
cién sobre los costos del fumar por el propio fumador.
Por un lado, el mecanismo psicoldgico representado en
la frase “a mi esto no puede sucederme”, que hace que
el fumador adjudique mayor probabilidad de ocurrencia
de esos costos en los <otros>, en este caso los otros
fumadores, antes que en si mismo. A esto se le suma
otro mecanismo, que puede ilustrarse con la frase “lo no
conocido no tiene existencia’, que genera que la infor-
macién que alerta sobre los riesgos del fumar sea cen-
surada por el fumador, quien se autoengafia suponien-
do que si no tiene certeza de que el cigarrillo puede
producir cancer, no se enfermara.

En cuarto lugar, la accién de fumar no es to-
talmente racional. Participa, como vimos, de elementos
afectivos y tradicionales. Esto hace que toda informa-
cién <objetiva> acerca de los costos del fumar resulte
en cierta medida indtil a los efectos de detener el habi-
to, pues actlla en un plano distinto al de los beneficios
del mismo.

Finalmente, no debe olvidarse el poder adictivo
de la nicotina, que genera una necesidad fisiol6gica que
puede superar la capacidad de decisién de abandono.

Como consecuencia de todos estos aspectos,
se produce un desajuste entre la percepcion que el
fumador tiene de los costos del fumar en general con la
percepcion de los costos especificos para su persona.
Esto se relaciona asimismo con la vision que se tiene
de la propia salud, donde juega otra vez el mecanismo
de defensa psicolégico mencionado anteriormente.



2 - HECHOS RELEVANTES OBTENIDOS EN
LA INVESTIGACION

2.1. El fumar y la percepcioén de sus
trastornos sobre la salud

¢Perciben los fumadores que su habito es
perjudicial para su salud? A juzgar por las respuestas
recibidas, la nocién de que fumar perjudica la salud del
gue lo hace esta presente en la mayorfa de los fumado-
res. Un 25% reconoce que produce <algunos> perjui-
cios, y un 53% que genera <bastantes>.

CUADRO VI. 1
OPINION SOBRE LOS PERJUICIOS DEL FUMAR EN
LA SALUD SEGUN EDAD
(en porcentaje)

OPINION SOBRE PERJUICIOS EDAD

DEL FUMAR EN LA SALUD 12-17 18-25 26-49 50-65
Ninguno 31 12 22 33
Aiguno 18 28 26 13
Sastante 51 54 52 48
Total 100 100 100 1

El hecho de que en toda la poblacién encues-
tada mas del 75% admita que fumar produce <algunos>
0 <bastantes> perjuicios a su salud abona la idea de un
desfasaje entre la percepcion objetiva y la traduccién de
la misma en un criterio de decisiéon que lleve a dejar de
fumar. Esto puede ser explicado a través de las relacio-
nes con las variables principales.

Asi, la percepcion por parte del fumador de los
dafios del cigarrillo esta estadisticamente vinculada con
su edad. Aquellos que creen que fumar no produce
<ningun> dafio son predominantemente jévenes de 12-
17 (asi opina el 31% de ellos) o adultos de 50-65 (el
33%). Los que contestan que produce <algunos> o0
<bastantes> perjuicios son los adultos de 18-25 y de
26-49 (el 58% y el 52% de cada categoria, respectiva-
mente, responde <bastante>).

Estas diferencias pueden ser explicadas por
varias razones. La primera es que los mecanismos de
defensa psicoldgica mencionados influyen mas en las
personas jovenes: young people, generally the heal-
thiest portion of society, feel they are invulnerable to the
consequences of risky behaviour, and it is difficult to
convince them of the risks whether short-term of long-
term, associated with tobacco (WHO, 1992: 6).

En segundo lugar, es posible que exista en los
jovenes, en especial en los menores de 17 afios, una
menor exposicion a fuentes de informaciéon sobre los
dafios del tabaquismo. La misma se ve contrabalan-
ceada, ademas, por los procesos socializadores a favor
del tabaco que ocurren en la familia [cuando en la ma-
yoria de los casos uno o ambos de los padres, u otro
familiar fuma) o en los grupos de pares. Estas influen-
cias se desarrollan en el capitulo sobre Fumador y
Sociedad.
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En el caso de los adultos de méas de 50 afios
no es de descartar que el hecho de haber llegado a
tales edades fumando los haga mas escépticos acerca
de las desventajas del fumar.

El tema de la informacién (calidad de la misma
y posibilidades de la poblacién de acceder a ella) se
hace mas relevante ante el hecho de que la percepcion
de los perjuicios causados por el fumar esta vinculada
también con el nivel de educacion: si se considera que
a mayor formacién académica mayor acceso se tiene a
la informacién y mas elementos para comprenderla, se
advierte que la percepcion de los dafios del cigarrillo
deberia aumentar con el nivel educativo.

En efecto, los encuestados de nivel terciario
respondieron en un 57% que el fumar causa
<bastantes perjuicios, mientras que los de nivel pri-
mario contestaron asi en el 50% de los casos. Mas
interesante aun es que los encuestados de nivel prima-
rio consideran en un 34% de los casos que el fumar no
causa cningln> perjuicio, mientras que los de nivel
terciario tienen esa opinién sélo en el 12% de los casos.

La cantidad de cigarrillos no genera diferen-
cias en como los fumadores, en general, ven la capaci-
dad del cigarrillo para producir dafios en la salud. Sin
embargo, si adquiere significacién estadistica si se
introduce esta variable para especificar la relacion se-
flalada anteriormente con el nivel de educacion.

CUADRO VI. 2
PORCENTAJE DE QUIENES RESPONDEN
“BASTANTE” A LA PREGUNTA “EL FUMAR CAUSA
PERJUICIOS A SU SALUD?”"
(segun nivel educativo y cantidad de cigarrillos)

NIVEL EDUCATIVO CANTIDAD DE CIGARRILLOS
<5 6-10 11-20 >20
Primaria 38 19 61 67
Secundaria 33 63 45 61
Terciaria 68 47 61 57

Como se observa, entre los fumadores de
nivel educativo primario la conciencia de los perjui-
cios del fumar aumenta con el nivel de cigarrillos con-
sumidos. Lo mismo, aunque un poco menos marcado,
ocurre entre los fumadores de nivel educativo secun-
dario. En los de nivel educativo terciario no se apre-
cia una tendencia clara, corroborada por la falta de
relevancia estadistica a las respuestas discriminadas
por cantidad de cigarrillos,

Una hipétesis que explicaria estos hechos es
que la percepcion de los costos del fumar esta relacio-
nada principalmente con la informacién recibida acerca
de los mismos. Luego, a menores niveles de acceso a
la informacién, la pauta de consumo (mayor o menor
cantidad de cigarrillos fumados) influiria en la percep-
cién de dichos costos de dos maneras posibles: a) a
partir de una mayor incidencia real de los efectos nega-



tivos en el individuo; b) por una mayor motivacién del
fumador intenso a buscar informacién adicional.

En lo que respecta al sexo, no habria vincula-
cién estadisticamente significativa con fa percepcion de
los dafios del fumar.

2.2. Opinion sobre el estado de salud actual

Si se considera que todos los encuestados son
fumadores, y que una mayoria piensa que el fumar
perjudica su salud, resulta paradéjico que un 77% de la
poblacién encuestada opine que su estado es “muy
bueno” (13%) o “bueno” (64%).

CUADRO VI. 3
PERCEPCION DEL ESTADO DE SALUD SEGUN
CANTIDAD DE CIGARRILLOS FUMADOS
(en porcentaje)

ESTADO DE SALUD CANTIDAD DE CIGARRILLOS
<5 6-10 11-20 >20
Muy Bueno 19 16 11 9
Bueno 66 71 66 54
Regular 12 12 21 35
Malo 3 0 2 2
Totales ] 100 | 100 | 100 | 100

Esta opinion esta vinculada de manera signifi-
cativa con la cantidad de cigarrillos consumida. Como
se observa en el cuadro VI.3, entre los fumadores de
menos de 5 cigarrillos, un 85% considera que su estado
de salud es <muy bueno> o <bueno>, porcentaje que
desciende al 63% entre los que fuman 20 cigarrillos o
mas.

Estos resultados permitirian identificar,” por un

lado, el hecho de que el fumar afecta el estado de salud .

del fumador. Al mismo tiempo, sin embargo, mostraria
una cierta dosis de sobrestimacion del estado de salud,
gue lleva a decir a mas de la mitad de los encuestados,
aun a los que fuman de mas de 20 cigarrillos diarios,
gue su estado de salud es <bueno>.

La introduccion de la variable sexo en la rela-
cién entre estado de salud y cantidad de cigarrillos
permite observar que en cada estrato de consumo de
cigarrillos los hombres tienden a opinar mejor sobre su
estado de salud que las mujeres. Esa mejor opiniéon se
va reduciendo a medida que aumenta la cantidad de
cigarrillos fumados:

a) El 93% de los hombres que fuman menos de 10
cigarrillos opinan que su estado de salud es <bueno> o
<muy bueno>, contra el 85% de las mujeres que fuman
esa cantidad.

b) El 73% de los hombres que fuman mas de 10 cigarri-
llos opinan que su estado de salud es <bueno> o <muy
bueno>, contra el 68% de las mujeres que fuman esa
cantidad.
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c) Si se considera al grupo que fuma mas de 20 cigarri-
llos, el 77% de los hombres considera que su estado de
salud es <bueno> o <muy bueno>, contra el 75% de las
mujeres.

La opinién sobre el estado de salud actual no
se vincula estadisticamente con el sexo, la edad o el
nivel educativo, como tampoco aparecen relaciones
significativas cuando se introduce alguna de esas va-
riables en la relacién entre estado de salud y cantidad
de cigarrillos (salvo la ya mencionada con el sexo).

2.3. Frecuencia de chequeos médicos

La actitud de los fumadores con respecto a la
salud puede medirse estableciendo la frecuencia con la
gue se realizan chequeos médicos.

En la poblacion relevada dicha frecuencia
divide a los fumadores en dos grupos de proporciones
casi similares: un 48% los efectla “cada dos o mas
afios” o <nunca>, mientras que un 52% los hace “una
vez al afio” o0 “mas de una vez al afio”.

Esa frecuencia parece estar ligeramente vin-
culada con el nivel educativo, ya que a mayor educa-
cién, mayor es la frecuencia de los chequeos. Entre los
fumadores de nivel primario predominan aquellos que
realizan chequeos “cada dos o mas afios” (40%); mien-
tras que entre los de nivel secundario y terciario los mas
representados son los fumadores que los hacen cuna
vez al afio>.

Si se introduce en la relacion anterior la canti-
dad de cigarrillos fumada no se obtiene ningin dato
estadisticamente significativo. Tampoco si se relacionan
directamente la cantidad de cigarrillos, la edad y el
sexo con la frecuencia de chequeos médicos. Pareciera
gue solo el nivel educativo explica parcialmente las
diferencias encontradas.

2.4. Intentos de dejar de fumar

Se ha visto que en general los fumadores,
cualquiera sea la cantidad de cigarrillos consumidos
diariamente, opinan que el fumar es perjudicial para su
salud, y que su estado de salud es en general bueno.
Por otro lado, mas de la mitad de ellos realiza chequeos
médicos una vez al afio o con frecuencia aun mayor.
Esto podria caracterizarse como que en general se
preocupan por su salud. ¢Cémo se relaciona esto con
los intentos infructuosos de dejar el habito?

Es interesante observar que casi el 70% de los
entrevistados respondié que intenté dejar de fumar
<alguna vez> (53%) o <frecuentemente> (16.5%).



Ahora bien, curiosamente ni la cantidad de
cigarrillos, ni el sexo, ni el nivel educativo explican
las diferencias observadas en las frecuencias de inten-
tos de dejar de fumar, al menos de manera directa. La
explicacion parece estar en la opinion acerca de los
perjuicios que fumar produce en la salud:

a) Los que consideran que fumar no produce “ningln”
perjuicio intentaron dejar de fumar en un 65%, tanto
“alguna vez” (55%) como “frecuentemente” (10%).

b) Por su parte, los que consideran que fumar produce
“bastantes” problemas a la salud intentaron en un 76%
dejar el habito, ya sea *“alguna vez" (52%) o
“frecuentemente” (16%).

Esto es, a mayor percepcion de los aspectos
negativos del fumar, mas veces se intenta dejar de
hacerlo.

3 - CONCLUSIONES

Los fumadores encuestados parecen tener una
opinién bastante definida y mayoritaria acerca de los
perjuicios ocasionados por el cigarrillo. En general,
aceptan que causa <bastantes> dafios. Esta percepcion
esta vinculada con el nivel educativo, lo cual indicaria
gue el acceso a informacion es relevante para clarificar
los costos del fumar.
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A pesar de percibir los dafios que el cigarrillo
puede causar, la mayoria de los encuestados opina que
su estado de salud, a pesar de fumar, es bueno. Esta
creencia se va debilitando (sin dejarde ser mayoritaria)
a medida que se fuman mas cigarrillos. Los hombres
tienden a opinar mas favorablemente sobre su propio
estado de salud que las mujeres, quizas debido a cierta
tendencia masculina a no demostrar signos de debili-
dad.

Con respecto a la frecuencia con que se reali-
zan chequeos médicos, la variable clave vuelve a ser la
educacién: a mayor nivel educativo, mayor frecuencia
anual. Esto refuerza la idea de la formacion y la trans-
mision de informacién como bases de actividades pre-
ventivas.

Finalmente, los intentos de dejar de fumar
estan vinculados directamente con la percepcion que se
tenga acerca de los dafios del cigarrillo. Quienes mas
perciben esos dafios, mas frecuentemente intentaron
dejar de fumar.

Esta vinculacion permite orientar politicas con
claridad. Debe recordarse que aquellos que mas perci-
bian los dafios del fumar eran los de mayor educacion
formal, y en algunos casos los que mas fumaban, En
consecuencia, las medidas de divulgacion de los costos
de fumar son eventualmente efectivas para aumentar el
ndamero de intentos de abandonar el habito. Esto debe
reforzarse con el desarrollo de metodologia de desinto-
xicacion adecuadas, que minimicen el nimero de rein-
cidentes.



VIl - JERARQUIA DE NECESIDADES
EN EL FUMADOR

Los seres humanos tienen determinadas nece-
sidades, las que dan lugar a toda una serie de compor-
tamientos y acciones tendientes a su satisfaccion.

Estas necesidades pueden ser consideradas
como atributos de la naturaleza humana, mas alla de
los condicionantes histéricos y socioculturales en que
se desarrolla la vida de todo individuo.

Algunos autores consideran que la amplia
gama de necesidades que tiene el hombre es suscepti-
ble de ser ordenada en términos jerarquicos. Tal lo que
propone, por ejemplo, el psicélogo Maslow (Maslow,
1954, 1959 y 1968) cuando enuncia una escala de
necesidades con cinco niveles, a saber:

a - necesidades fisioldgicas: alimentacién, descanso,
etcétera;

b - necesidades de seguridad: prever como se van a
satisfacer las necesidades fisiolégicas en el futuro,
prever cémo se tendra un cierto grado de seguridad
econdmica, etcétera;

¢ - necesidades de pertenencia y de afecto: vinculos
de parentesco, adscripcion a grupos donde el individuo
importa como persona, relaciones sociales positivas y
diversificadas, relaciones de amistad, de amor, etcéte-
ra;

d - necesidades de estima: ser estimado por los de-
mas, tener confianza en si mismo y autoestima, contar
con cierto grado de prestigio personal; y

e - necesidad de realizacion de si mismo: desarrollo
de la propia vocacion, desarrollo de los talentos y capa-
cidades individuales, creatividad, sensacion de plenitud
y felicidad.

Para Maslow es indispensable que se vayan
satisfaciendo las necesidades basicas para luego ir
ascendiendo en la escala en cuanto a la satisfaccion de
las demas. Es decir que el comportamiento humano
esta orientado hacia la satisfaccién de necesidades que
varian en funcion del desarrollo biografico de cada
individuo, en funcién de las caracteristicas del medio
socioeconémico y cultural en el que el sujeto se desen-
vuelve y en funcién del grado de satisfaccion alcanzado
en cada una de dichas necesidades.

También se ha tenido en cuenta el pensa-
miento sociolégico de Weber por considerarlo, a estos
efectos, muy pertinente. Al estudiar la problematica de
la estratificacién social, Weber distingue en cada indivi-
duo o actor social una determinada “situacion de clase”
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(medida en términos de posesién de bienes econdmi-
cos 0 riqueza) y, al mismo tiempo, una determinada
“posicion estamental” (medida en términos de prestigio
y honor). Cuando el individuo consolida su situacion de
clase, tiende a sentir mayor “necesidad” para satisfacer
su voluntad de prestigio. También es significativo el
hecho de que una vez satisfecha adecuadamente su
“seguridad econoémica” -situacion de clase- trata no solo
de mantenerla y consolidarla sino que también revalori-
za la necesidad de “prestigio”. A punto tal que, como
observa Weber, una vez consolidado incluso en su
posicion estamental intentara independizar a esta res-
pecto de la situacion de clase que le diera oportuno
basamento. La importancia primordial que podia tener
en un primer momento el “tene? (seguridad econémica)
deja en parte su lugar al “set” (prestigio y realizacion de
si mismo).

Complementando ambos enfoques, se intentd
medir en la poblacién encuestada tanto la jerarquia de
necesidades y la dificultad de satisfaccion de las mis-
mas, como la tensién existente entre esos dos niveles:
se pregunto a los fumadores cudl era el grado de im-
portancia y el grado de dificultad que encontraban de
cara a la satisfaccion de distintas necesidades:
“seguridad econdmica”, “relacionarse con los demas”,
“prestigio” y “realizacion de si mismo”.

El conocer el grado de importancia (“Muy im-
portante”, “Medianamente importante” o “Sin importan-
cia”) que el fumador asigna a cada necesidad, asi como
el grado de dificultad que encuentra en la satisfaccion
de dichas necesidades (“Maxima dificultad”, “Mediana
dificultad” o “Minima dificultad”), permiti6 establecer un
criterio de criticidad en torno de cada una de ellas. Se
obtiene asi el grado de “tensién” existente entre el nivel
de aspiracion (importancia asignada) y el nivel de
logro (dificultad hallada).

El grado maximo de criticidad corresponde a
los fumadores para quienes las necesidades menciona-
das (seguridad econdmica, relaciones con los demas,
prestigio, realizacién de si mismo) eran muy importantes
y, al mismo tiempo, encontraban un alto grado de difi-
cultad en satisfacerlas. Se parti6 de la hipotesis de que
quienes tuvieran mayor grado de “criticidad” en torno a
la satisfaccion de las distintas necesidades, tendrian
comportamientos diferentes de cara a las variables
adscriptas, adquiridas y actitudinales incluidas en este
estudio.



7 - SEGURIDAD ECONOMICA
1.1. Grado de importancia

Para el 65 por ciento de la poblaciéon encues-
tada la seguridad econémica es “muy importante”, lo
cual se da especialmente en los hombres (70 por ciento
de ellos, versus el 58 por ciento de las mujeres), tal
como se puede observar en el cuadro siguiente:

independientemente de la cantidad de cigarrillos fuma-
dos por dia. De modo que las diferencias porcentuales
segun la variable sexo son significativas, como puede

observarse en el cuadro siguiente:

CUADRO

VII. 3

GRADO DIFICULTAD SEGURIDAD ECONOMICA
SEGUN EDAD
(en porcentaje)

CUADRO V” 1 ERADO DE DIFICULTAD EDAD
: SEGURIDAD ECONOMICA 12-17 18-25 26-49 50-65
GRADO IMPORTANCIA SEGURIDAD ECONOMICA e Soursd 5T o =5 e
SEGUN EDAD Mediana dificuiad 31 53 59 37
; Minima dificultad 28 15 ] 14
(en porcentaje) REC = 5 5 5
GRADO IMPORTANGIA ESAD Zotal 100 100 100 190
SEGURIDAD ECONOMICA 12-17 18-25 26-49 50-65
Muy Importante 56 58 71 64
M&.edlénamante. importante 26 38 26 26 CUADRO VII. 4
Z'S”IN'Q'J”“”C'E 108 ‘I f ? GRADO DIFICULTAD SEGURIDAD ECONOMICA
ot 00 0 50 00 SEGUN SEXO
(en porcentaje)
CUADRO VII. 2
GRADO IMPORTANCIA SEGURIDAD ECONOMICA GRADO DIFICULTAD SEXO
SEGUN SEXO SEGURIDAD ECONOMICA MASCULINO | FEMENINO
(en porcentaje) Maxima dificuitad 43 30
Mediana dificultad 44 53
GRADO IMPORTANGIA SEXO Minima dificultad 12 13
SEGURIDAD ECONOMICA [ MASCULINO | FEMENINO NS/NC 1 3
Muy imporiante 59 58 Jotal 100 100
Medianamente importante 24 37
Sin importancia 5 4
NS/NC 2 i Los porcentajes de quienes encuentran
Total 100 100 “mucha dificultad” aumentan cuanto menor es el nivel

Esto es explicable en una sociedad como la
actual, con intensa movilidad social horizontal y vertical,
con importantes cambios estructurales a nivel socioe-
conomico Yy cultural, todo lo cual se da mas manifiesta-
mente en los individuos potencialmente insertados en
forma plena en el sistema productivo (18 a 49 afios de
edad), lo cual es aun mas evidente en el caso de los
varones. En las mujeres las respuestas aparecen
constantes independientemente de la edad.

A menor nivel educativo, aumenta el porcentaje
de fumadores que considera a la seguridad econémica
como muy importante: el 80 por ciento de los encuesta-
dos con nivel primario responden asi, contra el 51 por
ciento de los fumadores con nivel terciario.

Se destaca el hecho de que los mayores por-
centajes de quienes asignan mucha importancia a la SE
se registran en los fumadores de mas de 10 cigarrillos
por dia.

1.2. Grado de dificultad

Mayor dificultad en la satisfaccion de la seguri-
dad econdmica manifiestan encontrar los varones (43
por ciento, versus el 30 por ciento de las mujeres),
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educativo del encuestado: el 61,4 por ciento de quienes
tienen solo nivel educativo primario, 40,6 por ciento de
los de nivel secundario, y solo 24,3 por ciento para
quienes tienen nivel educativo terciario. En el caso de
los fumadores con solo educacion primaria los mayores
porcentajes de individuos que encuentran mucha difi-
cultad en la satisfaccion de la seguridad econémica se
dan en los que fuman mas: el 67 por ciento de quienes
fuman mas de 20 cigarrillos diarios, el 65 por ciento de
quienes fuman entre Il y 20 cigarrillos y 63 por ciento
entre quienes fuman de 6 a 10 cigarrillos.

Por otra parte, se encontraron diferencias por-
centuales significativas al introducir la variable “edad”.
En efecto, existe mayor dificultad en el logro de la segu-
ridad econdmica cuanto mas joven se es, especial-
mente en el caso de los varones, e independientemente
del numero de cigarrillos fumados. Entre las mujeres los
valores porcentuales tienden a mantenerse mas cons-
tantes.

1.3. Criticidad (Importancia/Dificultad)

Para casi el 60 por ciento de los encuestados
la seguridad econémica es “muy importante” y les causa
‘maxima” o “mediana dificultad” alcanzarla, destacan-
dose el hecho de que el porcentaje aumenta a medida
gue mas cigarrillos se fuman por dia.



Respecto de la seguridad econémica se en-
cuentra mayor “criticidad” (relacién  “importancia
[dificultad”, es decir relacion “aspiracién/logro”) entre los
hombres, independientemente de la cantidad de cigarri-
llos, sin embargo, se observa mayor “criticidad” en los
individuos de 26149 afios en ambos sexos.

Para los que fuman 10 0 mas cigarrillos se
tiende a encontrar mayor “criticidad” en los grupos eta-
rios mas jovenes (12/17 y 18/25 afios), especialmente
entre los varones.

Por otra parte la “criticidad” aumenta significa-
tivamente en los fumadores con nivel educativo prima-
rio, en especial para los que fuman mas de 10 cigarri-
llos por dia, tal como puede observarse en el cuadro
siguiente:

CUADRO VII. 5
CRITICIDAD EN EL LOGRO DE LA SEGURIDAD
ECONOMICA SEGUN EL NIVEL EDUCATIVO
(en porcentaje)

dad es mayor que respecto de los fumadores con nive-
les educativos superiores.

2 - RELACIONES CON LOS DEMAS
2.1. Grado de importancia

La necesidad de relacionarse con los demas
es de maxima importancia para el 80 por ciento de los
fumadores encuestados. Esto se da, primordialmente,
entre las mujeres: asi responde el 87,3 por ciento, ver-
sus el 74,7 por ciento de los varones, independiente-
mente de la cantidad de cigarrillos fumados. No obs-
tante, cabe destacar que dos tercios de quienes res-
ponden que es “muy importante” las relaciones con los
demas, son fumadores de 11 o mas cigarrillos por dia.

CUADRO VII. 6

GRADO IMPORTANCIA CON LOS DEMAS
SEGUN SEXO
(en porcentaje)

CRITICIDAD DE LA NIVEL EDUCATIVO
SEGURIDAD ECONOMICA Primario | Secundario| Terciario GRADO IMPORTANCIA SEXO
Muy imp./ Max. Dif. 50 32 15 RELACIONES CON LLOS DEMAS | MASCULINO | FEMENINO
Otros niveles crit. 50 68 85 Muy importante 75 87
Total 100 100 100 Medianamente importante 20 )
Sin importancia 5 2
NS/NC 0 1
Asimismo se halla mayor “criticidad” entre los Total ] 100 100

fumadores compulsivos. (aquellos que lo hacen por
“habito” o “para calmar la ansiedad”) respecto de los
fumadores no compulsivos (aquellos que manifiestan
fumar por “placer”), especialmente entre quienes fuman
de 11 a 20 cigarrillos diarios.

1.4. Conclusiones

Son los fumadores de Il o mas cigarrillos por
dia quienes en mayor porcentaje le asignan mucha
importancia a la seguridad econémica. Esto se enfatiza
aun mas si se trata de fumadores varones entre 18 y 49
afios.

La “criticidad” entre nivel de aspiracion y nivel
de logro en cuanto a la seguridad econémica, aumenta
a medida que se fuma mayor cantidad de cigarrillos, en
especial en los individuos de 26 a 49 afos (en ambos
SEexos).

Los mas jévenes (12/25 afios), en ambos se-
X0s, en cambio, encuentran niveles de “criticidad” altos
cuando se trata de fumadores de menos de Il cigarri-
llos por dia.

Por otra parte, se encontr6 que cuando los
individuos tienen solo nivel educativo primario (e inde-
pendientemente de la cantidad de cigarrillos fumados),
otorgan mucha importancia y encuentran alta dificultad
en el logro de la seguridad econémica, de modo que su
grado de “criticidad” en la satisfaccion de esta necesi-
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Por otra parte, esta necesidad reviste menor
importancia para los fumadores que cuentan con solo el
nivel primario de educacion.

2.2. Grado de dificultad

La gran mayoria de la poblacién encuestada
(70 por ciento) manifestdé “minima dificultad” en cuanto
al logro de la necesidad de relacionarse con los demas,
independientemente de las variables “sexo” y “cantidad
de cigarrillos fumados por dia”.

En general la mayor dificultad es encontrada a
menor edad, para ambos sexos.

2.3. Criticidad (Importancia/Dificultad)

Solo la cuarta parte de los encuestados de-
muestran “criticidad” respecto del logro de la necesidad
de relacionarse con los demas.

Debemos destacar que dentro de quienes mas
fuman (20 o mas cigarrillos por dia), donde se dan ma-
yores porcentajes de alta criticidad es:

a) en los fumadores de sexo masculino (32 por ciento
versus el 18 por ciento de las mujeres), y b) en el grupo
etario de 26/49 afios.



Cuanto menos se fuma (6/10 cigarrillos y me-
nos de 6), mayor “criticidad” entre las mujeres y entre
los adolescentes.

Por ultimo, se observa que hay mayor
“criticidad” entre los fumadores no compulsivos (fuman
fundamentalmente por “placer”). Y dentro de los fuma-
dores compulsivos (aquellos que fuman por “habito” o
como “remedio contra la ansiedad”) los mayores por-
centajes de individuos con alta “criticidad” se dan entre
quienes fuman 11 o mas cigarrillos por dia.

2.4. Conclusiones

En general, los fumadores de mas de 20 ciga-
rrillos diarios muestran los mas altos porcentajes de
“criticidad” en la satisfaccion de la necesidad de rela-
cionarse con los demas.

Para los fumadores de menos de Il cigarrillos
diarios también hay “criticidad”, pero siempre y cuando
sean mujeres y/o estén en la adolescencia.

3 - PRESTIGIO
3.1. Grado de importancia

Considerando a la totalidad de los encuesta-
dos, independientemente de la cantidad de cigarrillos
diarios fumados, se observa que el “prestigio” es una
necesidad especialmente importante para los fumado-
res que tienen de 26 a 49 afos de edad, es decir indivi-
duos ubicados en un periodo etano proclive a la bus-
queda de consolidacion de su “posicion estamental”
(Max Weber), ademas de su situacion econémica o de
clase.

Cabe destacar, sin embargo, que dentro de los
adolescentes mas de la mitad de ellos considera al
prestigio como “muy importante”, independientemente
de la cantidad de cigarrillos fumados por dia.

CUADRO VII. 7

GRADO IMPORTANCIA PRESTIGIO
SEGUN SEXO
(en porcentaje)

CUADRO VII. 8
GRADO IMPORTANCIA PRESTIGIO SEGUN EDAD
(en porcentaje)

GRADO IMPORTANCIA EDAD
PRESTIGIO 12-17 18-25 26-49 50-65
Maxma dificutad 51 26 31 40
Mediana dificuttad 21 45 32 27
|Minima dificultad 26 26 34 30
NS/NC 2 3 3 3
iotal 100 100 100 100

GRADO IMPORTANCIA SEXO
PRESTIGIO MASCULINO | FEMENINO
Muy importante 38 26
Medianamente importante 34 36
Sin importancia 26 35
NS/NC 2 3
Total 100 100

Mayor porcentaje de varones tienden a otor-
garle importancia al prestigio, respecto de las mujeres
(67 por ciento versus 32 por ciento, respectivamente),
excepto para el caso de fumadores de mas de 20 ciga-
rrillos diarios, en cuyo caso la tendencia se revierte:
casi el 90 por ciento de las fumadoras considera “muy
importante” al prestigio, sobrepasando significativa-
mente a los fumadores varones.

En este sentido cabe afirmar que el prestigio
aparece como una necesidad “muy importante” para
quienes mas fuman: para el 45 por ciento de los fuma-
dores de 1l/20 cigarrillos (en ambos sexos) y para el 25
por ciento de los fumadores de mas de 20 cigarrillos
diarios (también para ambos sexos).

La satisfaccion de la necesidad de prestigio es
especialmente importante para los individuos de nivel
educativo primario y, dentro de éstos, fundamental-
mente para quienes fuman mas de 10 cigarrillos.

3.2. Grado de dificultad

Para cerca de los dos tercios de los encuesta-
dos el logro del prestigio presenta “maxima” o “mediana
dificultad”, porcentaje que disminuye con la edad del
fumador. Precisamente, se destaca el hecho de que el
prestigio es dificultoso de obtener en el caso de los mas
jévenes (12/17 y 18/25 afios), especialmente para
aquellos que, perteneciendo a estos grupos etanos,
fuman 5 o menos cigarrillos por dia. Eso se puede de-
ber al hecho de que el fumar se trate de un habito re-
cién adquirido precisamente por quienes quieren co-
menzar a escalar en su posicion estamental (prestigio).

Lo mismo puede explicarse para el caso de las
mujeres que fuman 10 o menos cigarrillos diarios, quie-
nes encuentran mayor dificultad en satisfacer sus nece-
sidades de prestigio que los hombres.

3.3. Criticidad (Importancia/Dificultad)

La “criticidad” esta presente en mayor porcen-
taje entre los hombres que entre las mujeres, indepen-
dientemente de la cantidad de cigarrillos fumados (45
por ciento versus 27 por ciento, respectivamente).



La criticidad aumenta a medida que la cantidad
de cigarrillos fumados disminuye. Esto podria corrobo-
rar la hipétesis de que en el inicio del tabaquismo el
fumador esta en proceso de consolidacién y mejora de
su posicién estamental (medida en términos de presti-
gio), tratando de resolver la tensién critica entre su nivel
de aspiracion y su nivel de logro respectivos.

Entre los adolescentes la “criticidad” respecto
del prestigio esta particularmente presente, en especial
en el caso de fumadores de 5 0 menos cigarrillos o de
fumadores de 20 o mas cigarrillos diarios.

Cuando se trata de fumadores de 10 o mas
cigarrillos (11/20 y 20 o mas cigarrillos diarios), la
“criticidad” respecto del prestigio presenta mayores
porcentajes en el grupo etano de 26149 afios.

Por dltimo cabe sefialar que aumenta la
“criticidad” del prestigio a medida que aumenta el nivel
educativo del individuo (independientemente de la can-
tidad de cigarrillos fumados), lo cual es légico dado el
mayor nivel de prestigio y ascenso social a que suele
aspirar un sujeto con educacién superior.

Se observa mayor criticidad en los fumadores
que se clasificaron a posteriori como “compulsivos”
(fuman fundamentalmente por “hébito”), en especial
aquellos que fuman 5 0 menos cigarrillos.

CUADRO VII. 9
CRITICIDAD DEL PRESTIGIO
SEGUN GRADO DE COMPULSIVIDAD
(en porcentaje)

CRITICIDAD COMPULSIVO | NO COMPULSIVO
PRESTIGIO

Muy imp. / Max + Med. Dif. 23 13

Otras respuestas 77 87

Total 100 100

3.4. Conclusiones

Se le otorga maxima importancia al logro de
prestigio fundamentalmente entre los varones que fu-
man hasta 20 cigarrillos, y entre las mujeres que fuman
mas de 20 cigarrillos diarios.

Los grupos etanos en que se registran mayo-
res porcentajes de individuos que otorgan importancia
al prestigio son la adolescencia (12/17 afios) y entre los
26149 afios, pero con una salvedad: mientras en los
adolescentes se trata de fumadores que tienden a fu-
mar 5 o menos cigarrillos, los del restante grupo etano
tienden a fumar Il o0 mas por dia.

Los fumadores de mas de 5 cigarrillos encuen-
tran “maxima dificultad” en el logro del prestigio funda-
mentalmente cuando tienen menor edad: de 12/17 y de
18125 afios.
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Si introducimos la variable “sexo” se’ observa
que son las mujeres que suman 10 o menos cigarrillos
por dia las que encuentran “maxima dificultad” en la
satisfaccion de su necesidad de prestigio.

4 - REALIZACION DE SI MISMO
4.1. Grado de importancia

Para la casi totalidad de los encuestados la
necesidad de “realizacion de si mismo” reviste maxima
importancia, siendo aun mayor el porcentaje en el caso
de las mujeres, justificado esto Ultimo quizas por el
constante afan de superacion de la mujer en una socie-
dad que tradicionalmente ha estado pautada con crite-
rios predominantemente masculinos. Estos altos por-
centajes no varian si se introduce la variable “cantidad
de cigarrillos fumados por dia”.

4.2. Grado de dificultad

Los mayores porcentajes de individuos que
encuentran “maxima” o “mediana dificultad” en la satis-
faccion de su necesidad de autorrealizacion los encon-
tramos en los fumadores de mas alto numero de cigarri-
llos diarios. No sucede lo mismo cuando los fumadores
tienen solo nivel educativo primario; esto Ultimo es qui-
zas explicable por la probable existencia de un menor
nivel o intensidad de expectativas personales.

Al introducir en el andlisis la variable “edad”, se
puede observar que los extremos etanos (adolescentes
y 50/65 afios) manifiestan en mucho menor porcentaje
tener dificultad en el logro de la autorrealizacion.

4.3. Criticidad (Importancia / Dificultad)

Los fumadores de 18149 afios presentan mayor
“criticidad” en cuanto a la satisfaccion de su necesidad
de autorrealizacion personal (en ambos sexos), consi-
derando que se encuentran en un periodo biogréafico
caracterizado por el intento de consolidacion en termino
de realizacién personal mas intensa. Todos estas ten-
dencias se mantienen constantes al introducir la varia-
ble “cantidad de cigarrillos fumados por dia”.

Por otra parte, los mas altos grados de
“criticidad” se dan en los fumadores de mas de 10 ciga-
rrillos diarios (I/20 y 20 o més): casi el 60 por ciento
de estos encuestados revelan problemas en el logro de
la “realizacion personal”.

Se verifica mayores porcentajes de “criticidad”
entre los fumadores no compulsivos (aquellos que fu-
man fundamentalmente por “placer”) que entre los fu-
madores compulsivos (aquellos que fuman por “habito”
o como “remedio contra la ansiedad”) : 75 por ciento
versus 58 por ciento, respectivamente.



4.4. Conclusiones

La gran mayoria de los fumadores encuesta-
dos le otorgan “maxima importancia” a la “realizaciéon de
si mismo”, en especial en el caso de las mujeres.

Los que denotan “criticidad” en mayor porcen-
taje son:

a) los fumadores de 11 o mas cigarrillos;

b) los individuos de 18/49 afos, especialmente cuando
tiene un nivel educativo mediano o superior;

c) las mujeres que fuman 20 o mas cigarrillos por dia.

Se dividié a los fumadores en dos subtipos:

a) Personas que orientan su accién fundamental-
mente por la blisqueda de éxito (aquellos que otorgan
en su vida maxima valoracion a la “seguridad econémi-
ca” y al “prestigio”, es decir que privilegian el tener).
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b) Personas que orientan su acciéon fundamental-
mente por la busqueda de plenitud existencial
(aquellos que otorgan maxima valoracién en sus vidas a
la ‘autorrealizacion personal” y a las “relaciones con los
demas”, es decir que privilegian el ser).

En funcién de esta clasificacion se observan
las siguientes diferenciaciones:

a) Quienes privilegian el “éxito” estdn mas representa-
dos porcentualmente en el tipo de fumador de mas de
20 cigarrillos.

b) Quienes privilegian la “plenitud” estan mas repre-
sentados porcentualmente en el tipo de fumador de 5 o
menos cigarrillos. En efecto, a mayor cantidad de ciga-
rrillos fumados, disminuye significativamente el por-
centaje de quienes otorgan maxima valoracion en sus
vidas a la “autorealizacién personal’ y a las “relaciones
con los demas”.



Vi

- EL FUMADOR Y EL USO

DEL TIEMPO LIBRE

El ser humano no es solo homo faber, un pro-
ductor-consumidor que agota su esencia, existencia y
fines con las funciones que desempefia dentro del sis-
tema productivo de la sociedad. Por el contrario, la
excesiva especializacién que se da en la racionalizada
sociedad moderna halla, en el uso del tiempo libre, en
la administracion que hace el individuo del ocio, un
medio indispensable y potencialmente eficaz para la
recuperacion de la integridad humana y, con ello, de su
salud integral.

El sujeto habita un espacio-tiempo que, en
ciertos momentos, deviene festivo y Iudico; esto supo-
ne una determinada delimitacion que da lugar al llama-
do “tiempo libre”. Este ocio, pues, no es un mero tiempo
de descanso que el sujeto se toma solo para luego
reintegrarse a la cadena productiva y asi producir mas.
Mucho mas que eso, el tiempo libre configura (o debe
configurar) un ambito espacio-socio-cultural que vale y
es significativo en si mismo.

Por todo ello es que se considerd6 muy rele-
vante averiguar qué uso hacen de su tiempo libre los
fumadores. En este sentido se le pregunté a los en-
cuestados con qué frecuencia (“Nunca”, “Alguna vez” o
“Con frecuencia”) realizaban al cabo de un mes las
siguientes actividades: a) practicar deportes, b) ir al cine
ylo al teatro, c) asistir a espectaculos deportivos, d) ver
television ylo video en su casa, e) asistir a actividades
religiosas, f) leer libros.

1 - PRACTICA DE DEPORTES

Casi el 40 por ciento de los fumadores en-
cuestados “nunca” ha hecho deportes con cierta habi-
tualidad en su vida. Solo el 37 por ciento manifiesta
hacerlo “frecuentemente”.

CUADRO VIII. 1
FRECUENCIA PRACTICA DEPORTES
SEGUN SEXO
(en porcentaje)

FRECUENCIA SEXO
PRACTICA DEPORTES MASCULINO| FEMENINO
Con frecuencia 43 30
Alguna vez 22 28
Nunca 35 42
Total 100 100
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CUADRO VIII. 2
FRECUENCIA PRACTICA DEPORTES SEGUN EDAD
(en porcentaje)

FRECUENCIA EDAD
PRACTICA DEPORTES 12-17 18-25 26-49 50-65
Con frecuencia 62 42 39 13
Alguna vez 18 36 21 11
Nunca 21 22 40 76
Totales 100 100 100 100

CUADRO VIII. 3
FRECUENCIA PRACTICA DE DEPORTES
SEGUN CANTIDAD DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

FRECUENCIA CANTIDAD DE CIGARRILLOS
PRACTICA DEPORTES <5 6-10 11-20 >20
Con frecuencia 50 40 37 28
Alguna vez 26 25 25 21
Nunca 24 35 37 51
Totales 100 100 100 100

Este fenébmeno de la poca o nula préactica re-
gular de actividades deportivas se agudiza ain mas en
el caso de las mujeres (independientemente de la can-
tidad de cigarrillos fumados) y en los mayores de 50
afios de ambos sexos.

Es clara la relacién existente entre tabaquismo
y falta de actividad deportiva: de los individuos que
‘nunca” practicaron deportes en forma habitual, el 85,6
por ciento fuma 11 o més cigarrillos diarios. Como con-
trapartida, aquellos que practican deportes “con fre-
cuencia” son quienes menos fuman, en términos gene-
rales.

Cabe destacar que entre los fumadores la
practica deportiva disminuye ain mas cuanto menor es
el nivel educativo.

2 - CONCURRENCIA AL CINE Y/O TEATRO

Mas de un tercio de los encuestados mani-
fiesta no ir “nunca’ al cine o teatro durante su tiempo
libre.

Quienes concurren en mayor proporcion a este
tipo de espectaculos son:



a) los fumadores de 18/25 afios (35 por ciento, versus el
17 por ciento de los adolescentes y de los de 50165
afios, respectivamente),

b) las mujeres (35 por ciento, versus el 18 por ciento de
los varones),

¢) asimismo aumenta el porcentaje de asistencia cuanto
mayor es el nivel educativo.

La cantidad de cigarrillos fumados por dia no
constituye variable explicativa respecto de esta variable
analizada.

3 - ASISTENCIA A ESPECTACULOS
DEPORTIVOS

El 55,2 por ciento de los fumadores encuesta-
dos manifiesta no asistir “nunca” a este tipo de especta-
culos. Pero al introducir la variable “edad” se comprue-
ba que son predominante las mujeres las que no nunca
concurren: el 74 por ciento, versus el 42 por ciento en el
caso de los varones.

Los mayores porcentajes de quienes mani-
fiestan asistir a espectaculos deportivos <con frecuen-
cra> se encuentran en los varones (31 por ciento, ver-
sus el 6 por ciento de las mujeres). Al introducir la va-
riable “cantidad de cigarrillos fumados por dia”, se ob-
serva que entre los varones aumenta el porcentaje de
quienes asisten a estos eventos cuando se trata de
fumadores de 20 o menos cigarrillos.

4 - VER TELEVISION/VIDEO EN SU CASA

El 71 por ciento de los fumadores encuestados
ven con frecuencia television/video, porcentaje que
aumenta cuando el individuo posee un nivel educativo
no terciario. En efecto, el 80 por ciento de los fumado-
res con nivel educativo primario y/o secundario usan el
tiempo libre de esta manera.

5. ASISTENCIA A ACTIVIDADES RELIGIOSAS

Dos tercios de la poblaciéon encuestada mani-
fiesta no asistir “nunca” a actividades de tipo religioso,
lo cual viene a corroborar un estudio llevado a cabo
sobre -entre otras cosas- la practica religiosa de los
argentinos (Carballo de Cilley, 1987: 121), en donde se
demostraba que el 61 por ciento de la poblacién en
Argentina no asistia “nunca” o asistia “muy esporadica-
mente” 0 “solo para las fiestas”.

Al introducir la variable “sexo” se observa que
en las mujeres el porcentaje de quienes asisten “con
frecuencia” a este tipo de actividades es mayor que el
de los hombres (16,2 por ciento versus 9,7 por ciento,
respectivamente ).

Cabe destacar el hecho verificado de que a
mayor cantidad de cigarrillos fumados, menor asistencia
a actividades de tipo religioso; esto se da fundamental-

32

mente entre las mujeres, dado que en el caso de los
hombres los valores se mantienen constantes.

CUADRO VIII. 4
FRECUENCIA ASISTENCIA ACTIVIDADES
RELIGIOSAS SEGUN SEXO
(en porcentaje)

FRECUENCIA SEXO
ACTIVIDAD RELIGIOSA|MASCULINO|FEMENINO
Con frecuencia 10 16
Alguna vez 21 21
Nunca 69 63
potal 100 100
CUADRO VIII. 5

FRECUENCIA ASISTENCIA ACTIVIDADES
RELIGIOSAS SEGUN CANTIDAD DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

FRECUENCIA CANTIDAD DE CIGARRILLOS
ACTIVIDAD RELIGIOSA <5 6-10 11-20 >20
Con frecuencia 19 16 11 7
Alguna vez 25 19 21 18
Nunca 55 65 68 74
Totales 100 100 100 100

6 - LECTURA DE LIBROS

La mitad de los encuestados manifiesta leer
libros “con frecuencia’, porcentaje que aumenta signifi-
cativamente en el caso de las mujeres (65,2 por ciento
versus el 40 por ciento en el caso de los hombres).

Se destaca el hecho de que cuanto mas se
fuma, mayor es el porcentaje de quienes manifiestan
*nunca” leer libros.

7 - CONCLUSIONES

A mayor cantidad de cigarrillos fumados, mu-
cho menor practica deportiva, menor lectura de libros y
menor practica de actividades religiosas.

Esto vendria a significar que los grandes fu-
madores serian individuos que no hacen un adecuado y
variado uso de su tiempo libre.

En general, son los sujetos con nivel educativo
superior quienes en mayor proporcion “con frecuencia”
practican deportes, van al cine/teatro y leen libros.

Si agrupamos las actividades de tiempo libre
en actividades “dentro de la casa del individuo” y “fuera
de su casa” se puede observar que quienes mayor
cantidad de cigarrillos fuman por dia, menos tiempo
libre lo pasan fuera de su casa.



IX - EL FUMAR COMO ACCION: EL SENTIDO
DEL FUMADOR PARA EL ACTOR SOCIAL

En toda accién humana el sujeto o actor social
enlaza- consciente o inconscientemente- un sentido
subjetivamente mentado (Weber, 1977).

De ahi la pertinencia de auscultar qué sentido
le asignaban los encuestados al acto de fumar : placer,
habito, ayuda contra la ansiedad, refuerzo de la con-
fianza en si mismo, refuerzo del sentimiento de inde-
pendencia.

En un reciente trabajo publicado por la Organi-
zacién Mundial de la Salud (Chollat-Traquet et al, 1992),
se destaca, precisamente, que hay factores que influyen
psicosociolégicamente para el mantenimiento del taba-
quismo, algunos mas negativos (como el ser una mera
compensacion frente al stress) que otros (el hecho de
gue el sujeto fumador puede sentir “placer”).

En virtud de estos “sentidos” otorgados a la
accion de fumar, procedimos a categorizar a los en-
cuestados en fumadores compulsivos (aquellos en los
que predomina el fumar como “habito”) y fumadores no
compulsivos (aquellos en los que predomina el fumar
como “placer”).

1 - EL FUMAR COMO “PLACER”

El 43,6 por ciento de los encuestados mani-
fiesta fumar por placer. Sin embargo, hay que sefialar
gue dicho “placer” disminuye a medida que el sujeto
fuma mayor cantidad de cigarrillos diarios, indepen-
dientemente del nivel educativo que tenga.

CUADRO IX. 1
INDIVIDUOS QUE FUMAN POR PLACER SEGUN
CANTIDAD DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

FUMAR COMO CANTIDAD DE CIGARRILLOS
PLACER <5 6-10 | 11-20 >20
Si 52 45 47 33
Otras respuestas 48 55 53 67
Totales 100 100 100 100

Pareciera que el individuo comienza a fumar
por “placer”, fundamentalmente en la adolescencia,
para posteriormente, cuando tiene mas edad, pasar a
otro u otros sentidos. Precisamente, se observa que
para los que fuman mas de 5 cigarrillos, el “placer
disminuye con la edad.
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2 - EL FUMAR COMO “HABITO”

El 43 por ciento de los encuestados fuma por
“habito”.

A mayor cantidad de cigarrillos fumados, mayor
peso tiene el fumar como “habito”, es decir, mas arrai-
gado esta el tabaquismo, independientemente
del nivel educativo del fumador.

CUADRO IX.2
INDIVIDUOS QUE FUMAN POR HABITO SEGUN
CANTIDAD DE CIGARRILLOS
(en porcentaje)

FUMAR COMO CANTIDAD DE CIGARRILLOS
HABITO <5 6-10 11-20 >20
'Si 21 35 49 53
Otras respuestas 79 65 51 47
Totales 100 100 100 100

Cabe destacar que los fumadores de 20 0 mas
cigarrillos diarios que lo hacen por “habito” (el 60 por
ciento de ese “tipo” de fumador responde asi), son
especialmente individuos que pertenecen al grupo eta-
rio de 26/49 afios (ambos sexos).

3 - EL FUMAR COMO DISMINUCION DE LA
ANSIEDAD

El 35 por ciento de los encuestados respondi6
gue fuma “para disminuir la ansiedad”, porcentaje que
resulta menor en el caso de los adolescentes.

Se encontré que esta motivacion para fumar se da fun-
damentalmente cuando se trata de:

* Fumadores de hasta 10 cigarrillos por dia
(especialmente en los individuos que no han llegado
al nivel educativo terciario), quizads debido a que la
ansiedad sea un importante “disparador” en el inicio
del tabaquismo. Es por eso que entre los mas jove-
nes (12/17 y 18/25 afios, de ambos sexos) los ma-
yores porcentajes de quienes manifiestan fumar pa-
ra “disminuir la ansiedad” se dan en quienes fuman
5 0 menos cigarrillos.

* Fumadores de 20 o mas cigarrillos que presentan
maxima criticidad respecto del grado de satisfaccion



de su necesidad de “relacionarse con los deméas” y
del logro de la “autorrealizacion personal”.

* Individuos de 26 a 49 afios que viven una alta critici-
dad respecto del logro de la “seguridad econémica”.

+ Individuos de 18 a 49 afios para quienes el
“prestigio” y la “autorrealizacion personal” encuen-
tran maxima criticidad en cuanto a su nivel de logro.

4 - REFUERZO DE LA CONFIANZA EN SI
MISMO

Buscar reforzar la autoconfianza es un factor
motivacional del tabaquismo que disminuye en impor-
tancia a medida que aumenta la edad del fumador. Asi,
los adolescentes presentan el porcentaje mas elevado
de quienes manifiestan fumar por esta causa.

Esta motivacion o sentido asignado al fumar
aumenta con la cantidad de cigarrillos fumados, espe-
cialmente para el caso de quienes fuman 20 o maés
cigarrillos por dia.

5 - SENTIMIENTO DE INDEPENDENCIA

Los mayores porcentajes de quienes fuman
porque les da un “sentimiento de independencia” se
verifican en los fumadores més jovenes (12/15 afios).

Introduciendo la variable “nivel educativo” se
comprueba que es entre quienes tienen solo educacién
primaria donde se da mayores porcentajes de indivi-
duos que lo otorgan este “sentido” al fumar.

Esta motivacion esta presente en mayor pro-
porcién entre las mujeres que entre los hombres, espe-
cialmente para las que fuman 10 0 menos cigarrillos
diarios. Sin embargo, cuando la cantidad de cigarrillos
fumados se hace elevada, lay busqueda de
“independencia” es un factor motivacional presente en
mayor proporcion entre los hombres.

Si lo consideramos diacronicamente, quizds se
pueda sostener que la mujer en las primeras etapas del
tabaquismo, al consumir 10 o menos cigarrillos, lo esta
haciendo por motivos que surgen mas de la estructura
social y econdémica contemporanea, esto es por una
busqueda de independencia que pudiera estar simboli-
zada en la accién de fumar, de modo que luego, una
vez arraigado este motivo pierde fuerza relativa.
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6. CONCLUSIONES

A mayor cantidad de cigarrillos fumados, la
accion social del fumar significa para el fumador funda-
mentalmente dos cosas:

a) “habito”: esto se da méas aun en el caso de los indivi-
duos de 26145 afios de edad, y que fuman mas de 20
cigarrillos; y

b) “refuerzo de la confianza en si mismo”: esto se dad
especialmente en los fumadores méas jovenes, y en
quienes fuman mas de 20 cigarrillos.

A menor cantidad de cigarrillos fumados, la
accion social del fumar significa, fundamentalmente
para el fumador joven dos cosas:

a) “placer”, y
b) “remedio contra la ansiedad”

Si se considera -tal como se dijo en capitulos
anteriores- al “fumador compulsivo” como aquel para
quien el fumar representa fundamentalmente “habito”
(dado que esto estad suponiendo adiccion y, en tanto tal,
una tendencia a la repeticion de la accién en cuestion),
y al “fumador no compulsivo” como aquel para quien el
fumar representa especialmente “placer”, se observa
claramente que a mayor cantidad de cigarrillos fumados
mayor porcentaje de fumadores compulsivos, tal como
se puede observar en el siguiente cuadro.

CUADRO IX. 3

GRADO DE COMPULSIVIDAD SEGUN CANTIDAD DE
CIGARRILLOS
(en porcentaje)

COMPULSIVIDAD | CANTIDAD DE CIGARRILLOS

<5 6-10 11-20 >20
Fumador compulsivo 7 17 43 33
Fumador no compuls, 20 23 39 18
Totales 100 100 100 100

Quiere decir que lo que comienza siendo pla-
cer, o satisfacer una necesidad de calmar la ansiedad o
de reformar la autoconfianza, adquiere “autonomia
funcional” (Allport) y se transforma con el tiempo vy,
consecuentemente, con el aumento en el nimero de
cigarrillos fumados, en un héabito arraigado. Es por ello
que las campafias de publicidad promocionado el con-
sumo de cigarrillos apunten a identificar al fumador con
situaciones de placer, asi como con personajes con
actitudes abiertamente independientes, autosuficientes
y de gran confianza en si mismo.



X - HACIA UNA TIPOLOGIA DE FUMADOR

1 - METODOLOGIA DE LOS TIPOS IDEALES

Uno de los objetivos de este estudio era con-
feccionar un conjunto de tipos ideales de fumadores,
en base a las caracteristicas observadas en la pobla-
cion encuestada.

El método de los tipos ideales fue introdu-
ciendo en la sociologia por Max Weber. El objetivo de la
investigacion de fendmenos sociales, como el taba-
quismo, es para Weber “conocer los fendmenos de la
vida en su significacién cultural.” (Weber, 1982: 65 y
66). Dichos fenémenos son individuales y complejos, de
tal manera que no podemos acercarnos a ellos a través
de una *descripcion “sin presupuestos” de la realidad
social 0 por un busqueda “ingenua” de sus causas.

Asi, el tabaquismo es un fendmeno en el cual
juegan numerosas causas,- y que permite diferentes
enfoques segun sea la disciplina cientifica del investi-
gador. En nuestro caso, el enfoque privilegia el hecho
de que es una accion social, lo cual nos lleva a destacar
en particular algunos de los hechos -y no todos- rela-
cionados con el fumar.

En efecto, la manera de enfrentar la compleji-
dad de la realidad social y del individuo, a fin de avan-
zar en nuestro conocimiento de ella , es reconocer que
“sélo una parte de la realidad individual reviste para
nosotros interés y significacion, porque Unicamente ella
muestra relacion con las ideas de valor culturales con
las cuales abordamos la realidad” (Weber, 1982: 67 a
69). En otras palabras, el abordaje a la realidad se
realiza desde una determinada valoracién de ella, de
manera que se resaltan solo aquellos rasgos que tienen
relacion con ese enfoque. La realidad no es en si pro-
blematica, es nuestro enfoque el que crea el problema.

En consecuencia, solo a esos aspectos que se
resaltan del fenébmeno en estudio -y no a todo el fené-
meno en su complejidad- es que se le buscan las cau-
sas que los generan. “Solo determinamos aquellas
causas a las cuales son imputables [...] ;los compo-
nentes <esenciales> del acontecimiento. [...] La pre-
gunta por la causa no inquiere por leyes sino por cone-
xiones causales concretas [...]" (Weber, 1982 :67 a 69),
que permitan la comprension del fenémeno en estudio.
Esto es, se buscan las causas sociales, culturales,
psicolégicas concretas que posibilitan la “captacién
intelectual del sentido o conexion de sentido” de ese
hecho que atrae nuestra atencion.
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En el caso del tabaquismo, nos interesa resal-
tar las causas sociales, culturales y psicolégicas del
mismo, intentando aislar sus componentes esenciales.
Esto es, construyendo tipos ideales.

El tipo ideal es un cuadro conceptual que “[...]
relne determinados proceso y relaciones de la vida
histérica en un cosmos, carente en si de contradiccio-
nes, de conexiones conceptuales.” (Weber, 1982: 79 y
80). Se lo obtiene “[...] mediante el realce unilateral de
uno o varios puntos de vista y la reunién de una multitud
de fenébmenos singulares, difusos y discretos, que se
presentan en mayor medida en unas partes que en
otras o aparecen de manera esporadica, fenémenos
que encajan en aquellos puntos de vista, escogidos
unilateralmente, en un cuadro conceptual en si mismo.”
(Weber, 1982: 79 y 80).

La metodologia de tipos ideales permite com-
parar el fendbmeno en estudio con el tipo construido,
observar las diferencias y tratar de explicarlas, gene-
rando asi el descubrimiento de nuevos aspectos de
interés en el fendmeno. En la investigacion, “[...] el
concepto tipico-ideal pretende guiar el juicio de imputa-
cién: no es una <hipétesis>, pero quiere sefialar una
orientacion a la formacion de hipétesis. [...]" (Weber,
1982: 79 y 80).

De esta manera, sobre la base de los resulta-
dos obtenidos en la investigaciéon, detallados en los
capitulos precedentes, y la metodologia planteada,
pudimos:

a) identificar caracteristicas comunes a todo fumador,
independientemente de la cantidad de cigarrillos fuma-
dos por dia; y

b) construir cuatro tipos de fumador, en funcién de la
cantidad de cigarrillos consumidos diariamente. Cada
uno de estos tipos presenta caracteristicas diferencia-
das, con algunas especificaciones segun sexo y edad,
en base a. los rasgos esenciales que consideramos
destacables para formar ese tipo ideal.

2 - PROPUESTA DE TIPOLOGIA A PARTIR DE
LA INVESTIGACION

Caracteristicas comunes a todos los
fumadores

Quien se ha iniciado en el tabaquismo es un
individuo que ha sufrido una alta socializacion de esta



accioén social. En efecto, cuenta o ha contado con pa-
dres fumadores y actualmente vive, en la mayoria de
los casos, con alguien que también fuma.

Tipo I: Fumador de cinco o menos cigarrillos
diarios

Este fumador (ambos sexos) percibe su salud
como buena o muy buena, fuma para calmar la ansie-
dad y ha intentado algunas veces abandonar el taba-
quismo.

Durante la adolescencia, fuma también por
placer y convencido de que el tabaco no le causa per-
juicio.

Es una persona que, en lineas generales,
tiende a orientar su accién por la blusqueda de plenitud
existencial, ya que otorga méxima valoracion en su vida
a la “autorrealizacién personal” y a las “relaciones con
los demas” (es decir que privilegia el ser sobre el te-
ner).

La mujer es una tipica fumadora de cinco o
menos cigarrillos diarios; en cualquier edad el fumar
representa para ella un sentido de independencia.

Durante la adolescencia, el tabaquismo se
desencadena por la alta criticidad que encuentra en el
logro de sus necesidades de prestigio y de relacionarse
con los demas. Superada la adolescencia el tabaquis-
mo deja de representar placer para transformarse en
una forma de calmar la ansiedad.

Entre los 18 y 25 afios tiende a fumar acompa-
flada, especialmente con amigos.
Manifiesta una clara actitud cultural en el uso del tiempo
libre: va con frecuencia al cine y/o al teatro y lee libros
asiduamente. También asiste a actividades religiosas.

El hombre fumador de cinco o menos cigarri-
llos tiene fundamentalmente 26 o mas afios. Manifiesta
tener un alto grado de criticidad respecto al logro de la
seguridad econdémica.

Tipo |l: Fumador de 6 a 10 cigarrillos diarios

Este fumador (ambos sexos) percibe su salud
como buena o muy buena. Comienza a fumar en la
adolescencia por placer, para luego transformarse deci-
didamente en un paliativo para calmar la ansiedad,
especialmente en los individuos que solo tienen educa-
cién primaria o secundaria.

Aquellos que tienen nivel educativo terciario
prefieren fumar cuando estan con amigos.

Es un fumador que ha intentado varias veces
abandonar el tabaquismo, aunque es recién a partir de
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los 18 afios cuando reconoce que el fumar le produce
bastante perjuicio a su salud.

La mujer fumadora de 6 a 10 cigarrillos diarios
suele ser ama de casa o docente, y el fumar tiene para
ella un sentido de independencia.

Durante su adolescencia, esta fumadora en-
cuentra alta criticidad respecto de la satisfaccion de la
necesidad de relacionarse con los demas, y hasta los
25 afios encuentra mucha dificultad para satisfacer su
necesidad de prestigio.

En cuanto al uso de su tiempo libre, esta fu-
madora suele asistir con frecuencia a actividades reli-
giosas. A partir de los 18 afios también va frecuente-
mente al cine y/o el teatro, y lee libros.

El hombre fumador de 6 a 10 cigarrillos diarios
sufre una alta criticidad en el logro de su necesidad de
seguridad econdémica, lo cual se agudiza cuando solo
tiene nivel educativo primario.

A partir de los 18 afios y hasta los 50 tiende a
ir con frecuencia en su tiempo libre a ver espectaculos
deportivos.

Tipo Ill: Fumador de Il a 20 cigarrillos diarios

Este fumador (ambos sexos) considera que su
estado de salud actual es entre bueno y regular. Como
opina que fumar causa bastante perjuicio para la salud
(especialmente reconocido por los fumadores de 18 a
49 afios), ha intentado frecuentemente dejar de fumar.

Tiende a ser empleado, desarrollar una activi-
dad empresarial o ser profesional independiente.

En general es un individuo de 18 a 25 afios y
de 50 a 65.

Es un fumador que esta algo de acuerdo (no
totalmente) en que se limite los lugares para fumar en
publico, lo que podria llevar a pensar que no esta con-
vencido de poder abandonar el tabaco.

Durante la adolescencia, este fumador piensa
que su accién no molesta a los demas, lo que puede
significar que a los 25 afios se plantea la cuestién critica
de superar o no el umbral de los 20 cigarrillos diarios.

El hombre fumador de Il a 20 cigarrillos dia-
rios prefiere fumar acompafiado cuando tiene entre 18 y
25 afos.

Es un individuo sacudido por fuertes tensiones
vinculadas al logro de sus necesidades de seguridad
econdmica, prestigio y autorrealizacion personal.

El fumar simboliza para él, fundamentalmente,
independencia.



Respecto del uso de su tiempo libre, a mayor
nivel educativo practica deportes con frecuencia, y a
menor nivel educacional prefiere asistir a espectaculos
deportivos.

La mujer fumadora de 11 a 20 cigarrillos dia-
rios se da en porcentaje significativo en el grupo etano
de 50 a 6.5 afios. Se trata de una fumadora que en su
tiempo libre asiste con frecuencia al cine y/o al teatro.

Tipo IV: Fumador de més de 20 cigarrillos
diarios

Este fumador (ambos sexos) por lo general
tiene mas de 25 afios, es empleado, empresario, fun-
cionario publico o profesional independiente.

Considera que su estado de salud es entre
bueno y regular, y reconoce (especialmente a partir de
los 26 afios de edad) que fumar es perjudicial para su
salud. Es por ello que ha intentado frecuentemente
abandonar el tabaquismo.

Esta poco de acuerdo en que se limite el fumar
en los lugares publicos, por lo que puede inferirse que
no guarda muchas esperanzas -al menos en el mediano
plazo- en poder abandonar el tabaco.

Es un fumador para quien el cigarrillo le au-
menta la confianza en si mismo. Concordantemente,
presenta una significativa alta criticidad del logro de su
necesidad de realizacion personal, lo que se da funda-
mentalmente en individuos con 18 o mas afios de edad
y estudios secundarios o terciarios.

Es una persona que tiende, en general, a
orientar su accion fundamentalmente por la blsqueda
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de éxito, es decir que otorga en su vida maxima valora-
cion a la “seguridad econdmica” y al “prestigio”, privile-
giando el tener sobre el ser.

El hombre fumador de 20 o mas cigarrillos
diarios, a partir de los 18 afios de edad, se plantea la
segundad econdmica y el prestigio como necesidades
de maxima importancia. A partir de los 26 y hasta los 49
afios es un fumador que sufre una alta criticidad res-
pecto de la satisfaccion de sus necesidades de seguri-
dad econdmica y de relacionarse con los demas.

Aungue le resulta indiferente con quien fuma,
por lo general lo hace acompafado, especialmente con
sus comparieros de trabajo, que es donde pasa la ma-
yor parte de su tiempo.

Los mayores de 17 afios ven el fumar como
simbolo de independencia, a lo que se agrega, a partir
de los 26 y hasta los 49 afios, el fumar como habito.

La mujer fumadora de 20 o mas cigarrillos
diarios se encuentra fundamentalmente en el grupo
etano de 26 a 49 afios, es decir, en pleno proceso de
consolidacién en su actividad-economico profesional.

Ue todas las necesidades humanas es el pres-
tigio al cual le asigna mayor importancia. Esto resulta
l6gico en una estructura social como la moderna en la
cual la mujer trata de consolidarse no solo en términos
econdémicos sino fundamentalmente de “ser reconocida”
como igual respecto del hombre en sus desempefios
sociales. Y también es el prestigio el que le causa ma-
yor dificultad en cuanto a su logro, especialmente hasta
los 25 afios de edad.

Esta fumadora tiende a fumar con amigos.



Xl - HKSES TTTRHENTKCTUNES PKRI\

LINA POLITICA .

1 - EL MODELO DEL FUMAR COMO ACCION
SOCIAL

De los datos analizados es posible construir un
<modelo> del tabaquismo desde una perspectiva so-
ciolégico-médica que permita responder a la pregunta
de como se llega a fumar y de que manera puede dis-
minuirse la cantidad de fumadores.

El fumar es, como ya se ha dicho, una accién
social, lo cual significa que es una accion.
a- con sentido propio y
b- orientada por las acciones de los otros.

El sentido de la accién de fumar representa,
para cada fumador, categorias de respuesta como
“habito”, “placer”, “disminucién de la ansiedad”, etc. Es
decir, fumar aparece como la accién requerida para
satisfacer determinadas necesidades. Esas necesida-
des son definidas por el propio individuo, aunque no
necesariamente de manera racional, ni tampoco de
forma totalmente consciente. Son el resultado de una
eleccién, pero de una en la cual entran en juego ele-
mentos racionales e irracionales, conscientes e incons-
cientes. Quiere decir que el sistema de la personalidad
de cada individuo influye necesariamente en sus accio-
nes.

Por otro lado, las necesidades se definen en
parte por influencias de la sociedad y de la cultura en la
cual el sujeto estd inmerso. Esto es, a pesar de que el
individuo fuma como resultado de una decision propia,
esta es una decision tomada en un cierto ambito socio-
cultural que condiciona y contribuye a definir las alter-
nativas entre las que se elige.

La sociedad no solo contribuye a definir las
necesidades a satisfacer, sino que también establece
cuales son los medios legitimos para satisfacer esas
necesidades. Por ejemplo, acepta que se fume tabaco,
pero no opio.

¢Por qué fumamos, entonces? En este con-
texto, y corroborado por nuestro estudio, surgen dos
componentes clave que influyen en la decisién de fu-
mar, a saber:

a) Un componente individual: existe una tensién entre
la necesidad que cada individuo considera importante
(la seguridad econdmica, el prestigio, la relacion con los
demas, la realizacion personal) y la dificultad que en-
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cuentra para satisfacerla. Como se observd, hay un
grado de criticidad asociado a cada una de esas nece-
sidades. Esta tensidon genera ansiedad, y la ansiedad
lleva a buscar formas de disminuirla o compensarla.

b) Un componente social y cultural: esa tensién entre
el nivel de aspiracion y el nivel de logro estd en parte
generada socialmente. Las necesidades tienen una
definicién social; los medios para satisfacerlas también.
Las acciones de los otros, en especial de aquellos que
nos son cercanos (familia, amigos, compaferos de
trabajo}, crean las condiciones para que una accion -el
fumar- sea vista como el medio adecuado para satisfa-
cer una necesidad. La sociedad legitima ese medio, al
aceptarlo, dotarlo de contenido seméntico e incluso
recomendarlo (v.gr., a través de la publicidad). En otras
palabras, la sociedad influencia en el uso del tabaco
“[...] creando la tension, tolerando el consumo para
aliviarla y no suministrando alternativas vAlidas de solu-
cién.” (Yuste Grijalba, 1976: 183)

2 - EL FUMAR COMO UN PROBLEMA SOCIAL

Planteando lo anterior, queda la pregunta de
por qué habria que emprender acciones para disminuir
la incidencia del tabaquismo en la sociedad, mas alla de
la voluntad de ayudar al préjimo y de mejorar los estao-
dares de salud de una poblacién dada.

En este sentido son Utiles dos conceptos em-
pleados en economia: el de informacion completa y el
de externalidad.

La idea de informacién completa se refiere a
que la decisién de un individuo refleja sus preferencias
siempre que al tomarla cuente con informacién adecua-
da acerca de las consecuencias (costos y beneficios)
de cada una de las alternativas de accion. Esto es,
quién elige un curso de accidn riesgoso sin tener infor-
macién adecuada acerca de la magnitud del riesgo no
estd demostrando que quiere arriesgarse, sino que
actda con falta de informacion.

El concepto de externalidad se refiere a los
costos o beneficios que la accion de un individuo provo-
ca en los otros, y que aquél no toma en cuenta al deci-
dir si actlia o no, ya que no le afectan personalmente.

En el caso del fumar, si una persona decide
aumentar su probabilidad de morir de cancer de pulmén



fumando veinte cigarrilos o mas por dia, es, una deci-
sion individual que no tendria que generar una res-
puesta de la sociedad, pues solo expresaria una prefe-
rencia personal hacia el uso y cuidado de su propia
vida.

Sin embargo,

a) esa persona puede no saber que fumar aumenta la
probabilidad de contraer cancer; es decir, puede estar
actuando sin tener informacién sobre los costos de su
accion;

b) una parte importante de los costos que genera el
fumar no son soportados por ese fumador, sino por la
sociedad en su conjunto: efectos sobre el fumador pasi-
vo, costos de asistencia médica y de seguridad social,
costos econémicos derivados del mayor ausentismo
laboral, etc.

La sociedad, ésto es, <los otros> que no fu-
man, tienen razones para ofrecer informaciéon sobre los
costos del tabaquismo al que fuma (para determinar si
no quiere rever su decisién), y para evitar que los cos-
tos “externos” del fumar la afecten.

De esta forma, el fumar aparece como una
decision individual influenciada por la sociedad (segun
se vio en la seccion anterior); y también y al mismo
tiempo como un problema individual que tiene repercu-
siones (basicamente, costos) en toda la sociedad. En
consecuencia, el tabaquismo puede considerarse como
un problema social que debe ser objeto de politicas.

LINEAMIENTOS PARA UNA POLITICA
ANTITABAQUICA

3 -

Considerando el modelo anterior y los resulta-
dos obtenidos en la encuesta, ¢qué lineamientos debe-
ria tener una politica antitabaquica en la Argentina?
Responder esa pregunta implica definir los objetivos de
tal politica, determinar el enfoque y disefiar acciones
especificas, al mismo tiempo que establecer cual es la
poblacién objetivo de la politica.

3.1. Objetivos

Los objetivos de una politica antitabaquica son
dos:

a - Socializar, tanto a los fumadores activos como a los
fumadores pasivos, en el no tabaquismo.

b - Racionalizar y clarificar la decisién de fumar, ha-
ciendo atractiva la opcién de no fumar.

Vimos que hay una presién socializadora
hacia el fumar. En la familia, provocada por el ejemplo
de los padres fumadores y de los hermanos/as u otras
personas que la componen. En los grupos de pertenen-
cia (de amigos, de trabajo, de estudio, etc.), a través del
ejemplo de amigos, compafieros y colegas.
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Hay ademas toda una simbologia en el imagi-
nario social que relaciona el cigarrillo con la satisfaccion
de necesidades: placer, seguridad econdémica, relacién
con los demas, prestigio, autorrealizacién. Esto se
aprecia claramente en la publicidad pro-tabaquica,
donde el cigarrilo simboliza juventud, aventura, amis-
tad, sexo, independencia, ascenso social, riqueza, di-
version, éxito.

Los ejemplos de otros fumadores y los simbo-
los vinculados al cigarrillo tornan al tabaquismo una
alternativa atractiva (a nivel consciente 0 inconsciente)
para disminuir la tensiéon entre los objetivos socialmente
definidos y los medios socialmente aceptados para
alcanzarlos; entre la importancia que se da a las nece-
sidades a satisfacer y el grado de dificultad que se
encuentra al tratar de saciarlas.

Esto hace necesario generar una socializa-
cion antitabaquica, que contrarreste esta presion.

Por otro lado, en el plano individual la eleccién
entre fumar o no hacerlo se toma en un “ambiente deci-
sorio” que tiene una racionalidad limitada. A la presion
pro-tabaquica mencionada antes se agrega que los
costos de fumar son poco o nada conocidos, o que si
se conocen no se han <internalizado>. Como se men-
ciond anteriormente, hay mecanismos de defensa psi-
colégicos que hacen que cada individuo crea que él
escapara a los dafios que el cigarrillo provoca. Fumar
es riesgoso para los otros, no para él. A esto se agrega
que los “beneficios” de fumar aparecen claros y rapida-
mente accesibles.

Para modificar este ambiente decisorio, debe
lograrse que la opcion de no fumar sea atractiva e
individualmente rentable en términos de una mayor
calidad de vida.

3.2. Enfoques y poblacion objetivo

Una politica antitabaquica debe operar en tres
niveles de profundidad: la prevencion primaria, secun-
daria y terciaria.

La prevenciéon primaria es la que tiende a
evitar que el tabaquismo aumente su incidencia sobre la
poblaciéon expuesta, la que tiene una probabilidad ele-
vada de ser fumador: esto es, los fumadores poten-
ciales. En términos de los tipos elaborados en este
trabajo, son los siguientes:

* Nifios a punto de entrar en la pubertad y adolescen-
cia, con padres fumadores.

* Mujeres adolescentes a punto de insertarse en la
estructura ocupacional.

* Amas de casa necesitadas de un sentimiento de
mayor independencia personal.

* Individuos sedentarios, que practicamente no reali-
zan actividades deportivas durante su tiempo libre.



La prevencion secundaria es la que opera
sobre los que recien estdn comenzando a realizar la
accion de fumar. En esos momentos prima, como se-
flalamos anteriormente, el caracter de accién afectiva, y
aun no es un habito. En consecuencia, es posible de
ser controlada con mas facilidad. Estos fumadores
incipientes, en términos de los tipos elaborados en
este trabajo, son los siguientes:

* Adolescentes con claros déficits en términos de
identidad personal, autorrealizacion y prestigio.

* Individuos de nivel socioeconémico bajo o medio en
el periodo etano en que comienza su insercién ocu-
pacional y que, paralelamente, enfrentan mayores
exigencias sociales, por ejemplo fundar su propia
familia, con lo cual adquiere méxima criticidad la re-
lacion entre nivel de aspiraciéon y nivel de logro que
vivencian respecto de las distintas necesidades
(seguridad econ6mica, relaciones sociales, presti-
gio, autorrealizacion).

* Mujeres ya insertadas en la estructura ocupacional y
en pleno proceso de ascenso social.

* Individuos fumadores de cinco o menos cigarrillos.

La prevencién terciaria, finalmente, es la que
tiende a consolidar la curaciéon del que ha abandonado
el fumar. Esto es importante debido a que el tabaquis-
mo es un trastorno recidivante, que tiende a la cronici-
dad. Como lo muestra la encuesta, casi el 70% de los
encuestados intent6 <alguna vez> dejar de fumar, o lo
intenta <frecuentemente>. Sin embargo, renuevan su
hébito, por no poder consolidarse en la abstinencia.

3.3. Acciones a desarrollar

3.3.1. Acciones que contribuyen a lograr el
objetivo de socializar en el no fumar

s- Formacion de modelos de rol: creacién de modelos
deseables de seguir que enfaticen el hecho de que no
fuman, asi como las caracteristicas positivas que el
hecho de no fumar les hace tener. Eso incluye:

* Muestra de héroes y personas exitosas no fumado-
ras, personas con legitimidad social que sefialen
explicitamente que no fuman y por que no lo hacen,
y que fue precisamente ello lo que les permitié ac-
ceder més facilmente a sus metas.

* Asociacion del no fumar con una vida plena, con
relaciones sociales enriquecedoras, y con una auto-
rrealizacion personal “sin muletas”.

* Asociacion del no fumar con el éxito y la excelencia
en el deporte, con la aventura, etc.

Estos modelos deberan orientarse a los distin-
tos tipos de fumadores potenciales, enunciados en el
acapite 3.2, de este capitulo.

b- Generacion de &mbitos sociales libres de tabaco::
medidas que motiven que no se fume en las casas,
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oficinas, lugares publicos, etc. Estas medidas tendran
dos efectos:

| - crearan ambitos donde el fumador potencial y los
fumadores actuales se iran socializando en que no
se debe fumar.

Il - aumentaren para el fumador actual los costos no
monetarios de fumar, ya que deberd hacerlo en la
calle, O solo, etc.

Entre las acciones especificas de este grupo
podemos mencionar:

* Disefiar una campafia orientada a los padres sefia-
lando que la mayor proporcion de fumadores tiene
padres que han sido o son a su vez fumadores.

* Establecer como condicionante negativo, en el caso
de la adopcién de nifios por parte de una pareja_ el
que uno o ambos miembros de ella sea fumador.

* Formular un sistema de incentivos impositivos para
empresas que establezcan medidas restrictivas al
fumar dentro de ellas.

c- Generacidon de una simbologia negativa del ciga-
rrillo: conjunto de medidas destinadas a cargar seman-
ticamente la accién de fumar con connotaciones negati-
vas: muerte, suciedad, deterioro, soledad, adiccion,
falta de libertad, falta de solidaridad, contaminacién
ambiental. Disefio de imagenes con la fuerza negativa
suficiente como para imponerse al glamour de la
publicidad para el consumo de cigarrillos.

d- Desarrollo de metodologias de apoyo: el fumador
que intenta abandonar el habito debe ser apoyado para
que no reincida. Ese apoyo debe generar una socializa-
cién en la abstinencia. Eso requiere nuevas metodolo-
gias mas efectivas. En la poblacién encuestada se
advierte que gran parte de los fumadores ha intentado
dejar de fumar en algin momento, inclusive de manera
frecuente. Sin embargo, la reincidencia es alta. Ade-
mas, esa abstinencia debe se enfaticamente desvincu-
lada de la idea de pérdida de beneficios consciente o
inconscientemente atribuidos al cigarrillo. Es decir, la
abstinencia debe ser concebida muy especialmente
como un logro apreciado no en términos de un
“régimen” de vida que elimina acciones o comporta-
mientos nocivos, sino que fundamentalmente abre las
puertas para acciones y comportamientos frustrados o
postergados por el tabaquismo:

I - Auténtica realizacién personal, sin mediatizaciones
tabaquico-dependientes.

Il - Auténticas y més profundas relaciones con los de-
mas, al evitar la mediatizacion tabaquica.

Il -Consolidacién del nivel de prestigio deseado en
términos de concretas realizaciones y logros perso-
nales y no en términos de simbolos como el cigarri-
llo.

e- Realizacion de acciones de socializacién antita-
baquica: fortalecer las acciones antitabaquicas (que
han llevado a que el 59% de los fumadores encues-
tados reconozca que el fumar molesta a los que no fu-



man), transformando, por ejemplo, al fumador pasivo en
un no fumador “activo”, esto es, que presione por
ambientes libres de tabaco.

3.3.2. Acciones que colaboran para lograr el
objetivo de racionalizar y clarificar la
decision de fumar:

a- Ildentificacién y clarificaciéon de los costos de
fumar: difundir de manera clara y concisa los costos
ciertos de fumar, con ejemplos que los hagan asimila-
bles. Los costos pueden referirse tanto a la persona del
fumador como a la sociedad. En este ultimo caso,
ejemplificar con las acciones positivas que podria hacer
la sociedad con los recursos que anualmente usa para
cubrir los costos sociales del tabaquismo (atencién
medica a pacientes con enfermedades derivadas del
cigarrillo, ausentismo laboral, incendios provocados por
fumadores, etc.).

b- Identificacién de los beneficios del no fumador:
sefalar los beneficios que genera el no fumar.

c- Aumentar los costos del fumador: disefiar accio-
nes que hagan mas costoso el fumar.

* Acciones que. le hagan internalizar los costos que
provoca en los demas. Por ejemplo, exigir el pago
de una tarifa antes de permitir que se fume en un
restaurante.
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* Generar ambitos libres de tabaco, que obliguen al
fumador a fumar en la calle, o en general fuera de
los lugares donde mas fume.

TABAQUISMO Y POLITICAS ANTITABAQUICAS

ECONOMICO

SISTEMA DE LA
PERSONALIDAD

SISTEMA
CULTURAL

w Politicas Antitabaquicas

(") Esto se ha puesto en practica en algunos paises de
Europa, especialmente en ciertos distritos de Gran Breta-
fia.
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* Este Anexo contiene los cuadros de la prueba de CHI-Cuadrado para las principales relaciones
citadas en el texto. En cada cuadro, los valores de la linea superior de cada fila corresponden a
los datos observados; los de la linea inferior, a los valores calculados.

En la base del cuadro, aparece el valor de CHI-Cuadrado obtenido del mismo (CHI 2 Cuadro), y el
valor de la tabla (CHI 2 Tabla), correspondiente a un error del 5 % y tantos grados de libertad como
corresponde segun las filas y columnas del cuadro.

SIGNIFICACION 0 6 1 indica si la relacién entre las variables del cuadro es estadisticamente signi-
ficativa (I), 0 no lo es (0).
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SEXO CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
<5 6-10 11-20 >20
Masculino 32 49 122 85 0 288
39,80 62,05 117,07 69,07 0
Femenino 36 57 78 33 204
28,20 43,95 82,93 48,93 0
TOTAL 68 106 200 118 0 492
CHI 2 cuadro = 19,666 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 7,815 No Significativa =0
OCUPACION CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
Casa Trabajo Viaje Esparcim.
Empleado 18 32 67 45 0 162
22,67 34,67 65,67 39,00 0,00
Estudiante 23 36 46 10 0 115
16,09 24,61 46,62 27,69 0,00
Funcionatrio / 9 5 28 21 0 63
Duefo empresa 8,81 13,48 25,54 15,17 0,00
Profesional 4 9 22 15 0 50
Independiente 7,00 10,70 20,27 12,04 0,00
Ama de casa 3 7 12 7 0 29
4,06 6,21 11,76 6,98 0,00
Docente 2 5 5 7 0 19
2,66 4,07 7,70 4,57 0,00
Jubilado 2 3 4 3 0 12
1,68 2,57 4,86 2,89 0,00
Obrero 3 3 3 4 0 13
1,82 2,78 5,27 3,13 0,00
Funcionario 2 1 1 2 0 6
Publico 0,84 1,28 2,43 1,44 0,00
Otros 2 3 9 3 0 17
2,379 3,638 6,891 4,093 0,000
TOTAL 68 104 197 117 0 486
CONTROL] 486

CHI 2 cuadro = 41,035

CHI 2 tabia = 40,113

SIGNIFICACION

Significativa

No Significativa
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OCUPACION CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
(resumidas) <5 6-10 11-20 >20
Estudiante 23 36 46 10 4] 115
16,09 24.61 46,62 27,69 0,00
Empleado 18 32 67 45 162
22,67 34.67 65.67 39.00
Funcionario / 9 5 28 21 0 63
Duefio empresa 8,81 13,48 25,54 15,17 0,00
Profesional 4 9 22 15 0 50
Independiente 6,9958 10,699 20,267 12,037 0,00
Otros (ama de 14 22 34 26 0 96
casa, etc.) 13,432 20,543 38,914 | 23,111 0,00
TOTAL 68 104 197 117 0 486
CONTRO 486
CHI 2 cuadro = 33,021 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 21,026 No Significativa =0
EDAD CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
<5 6-10 11-20 >20
12-17 10 8 15 6 0 39
5,29 8,37 - 15,95 9,39 0
18-25 28 48 62 25 163
22,11 34,95 66,65 39,27 0
26-49 24 36 86 68 214
29,02 45,92 87,51 51,55 0
50-65 5 14 39 20 78
10,58 16,74 31,89 18,79 0
TOTAL 67 106 202 119 O 494
CHI 2 cuadro = 30,760 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 16,919 No Significativa =0
PERSONAS QUE SEXO TOTAL
VIVEN Y FUMAN Masc Fem
Fuma 1. pers. 85 87 0 0 0 172
100,59 71,41 0,00 0,00 0
Fuma 2 pers. 45 28 0 0 73
42,69 30,31 0,00 0,00 0
Fuma 3 pers. 19 . 18 0 0 0 37
0 mas 21,64 15,36 0,00 0,00 0
No fuma nadie 113 53 0 0 0 166
97,0800 68,920 0,000 0,000 0,00
TOTAL 262 186 0 -0 0 448
CHI 2 cuadro = 13,182 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHi2tabla = 7,815 No Significativa =0
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SI FUMAR CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
MOLESTA <5 6-10 11-20 >20
No 17 14 38 1R 80
11,08 17,07 32,36 19,51 0
Un poco 14 22 - 45 38 115
16,45 25,40 48,13 29,02 0
Si, bastante 37 69 116 71 293
40,50 62,53 118,51 71,46 0
TOTAL 68 105 199 120 0 492
CONTROLI 492
CHI 2 cuadro = 13,270 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2tabla = 12,591 No Significativa =0
HACE ALGO PARA EDAD TOTAL
NO MOLESTAR? 12-17 18-25 26-49 50-65
No 10 18 30 7 65
4,55 21,13 28,60 10,73 v 0
IFuma solo 2 18 27 | A7 S 59
4,13 19,18 25,96 9,74 o}
Fuma con 2 16 23 10 51
fumadores 3,57 16,58 22,44 8,42 0
Pregunta si 14 78 79 24 195
molesta 13,65 63,375 85,800 32 0
Otro 0 5 17 8 30
2,100 9,750 13,200 4,950 0
TOTAL 28 130 176 66 0 400
CONTROL 400
CHi 2 cuadro = 29,213 SiIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHIl 2tabla = 21,026 No Significativa =0
QUE HACE PARA |EDAD FEMENINO TOTAL
NO MOLESTAR? 12-17 18-25 26-49 50-65
No 6 7 14 2 0 29
2,45 11,70 11,01 3,84 0
Fuma solo 1 5 12 6 24
2,02 9,69 9,11 3,18 0
Fuma con 0 8 11 3 22
fumadores 1,86 8,88 8,35 2,92 0
Pregunta 7 44 22 10 83
7,00 33,50 31,50 11,00 0
Otro 0] 3 4 1 8
0,67 3,23 3,04 1,06 0
TOTAL 14 67 63 22 0 186
CONTROL 166
CHI 2 cuadro = 22,461 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla =21,026 No Significativa =0
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PERSONAS QUE EDAD TOTAL
VIVEN Y FUMAN 12-17 18-25 26-49 50-65
Fuma 1 pers. 12 57 87 15 0 171
15.02 57.39 76.26 22.34 0
Fuman 2 pers. 9 35 22 6 72
6.32 2416 32.11 9.41 0
Fuman 3 pers. 9 15 8 3 0 35
0 mas 3.07 11.75 15.61 457 0]
No fuma nadie 9 42 81 34 0 166
14.58 55.71 74.03 21.68 0
ﬁOTAL 39 149 198 58 0 444
CHI 2 cuadro = 44,675 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHl 2tabla =16,919 No Significativa =0
LUGARES PARA CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
NO FUMADORES <5 6-10 11-20 >20
En desacuerdo 13 . 14 29 31 87
11,85 18,57 35,19 21,40 0
Medianamente 4 22 17 17 60
de acuerdo 8,17 12,80 24,27 14,76 0
De acuerdo 49 65 145 73 332
45,21 70,85 134,28 81,65 0
Indiferente 1 4 8 0 13
1,7703 2,7743 5,2581 3,1971 0 .
TOTAL 67 105 199 121 0 492
CONTROL 492
CHI 2 cuadro = 22,764 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHl 2tabla = 16,919 No Significativa =0
LUGARES PARA EDUCACION [TOTAL
NO FUMADORES Prim. Secun. Terc. '
[En desacuerdo 20 45 22 0 87
12,06 43,13 31,80 0,00 0
Medianamente 6 27 27 0 60
de acuerdo 8,32 29,75 21,93 0,00 0
De acuerdo 40 164 125 0 329
45,62 163,12 120,26 0,00 0
Indiferente 0 0 0 0 0
- 0 0 0] 0 0
0 0 0 0 0
0,000 0,000 0,000 0,000 0
FOoTAL 56 236 74 0 0 776
CONTROL 476

CHI 2 cuadro = 11,278

CHI 2 tabla = 9,4877

SIGNIFICACION
Significativa
No Significativa
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INTENTO DEJAR FUMAR PRODUCE PERJUICIOS A SU SALUD TOTAL
DE FUMAR ? Ninguno Algunas Bastantes
Nunca 36 43 64 0 0 143
29,83 36,26 76,91 0,00 0
Algunas veces 56 70 138 0 264
55,07 66,94 141,99 0,00 0
Frecuentemente 10 11 61 0 82
17,10 20,79 44,10 0,00 0
TOTAL 102 124 263 0 0 489
CONTROL] 489
CHI 2 cuadro = 19,001 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHi2tabla = 9,488 No Significativa =0
[ESTADO DE CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
SALUD <5 6-10 11-20 >20
Muy Bueno 13 17 23 11 0 64
8,76 13,52 26,14 15,58 0
Bueno 45 75 133 65 318
43,51 67,18 129,89 77,42 0
Regular/Malo 10 13 47 45 115
15,73 24,30 46,97 28,00 0
TOTAL 68 105 203 121 0 497
CONTROL 497
CHI 2 cuadro = 25,370 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHl 2 tabla = 12,592 No Significativa =0
FRECUENCIA EDUCACION TOTAL
CHEQUEOS MED. Prim. Secun. Terc.
Nunca 18 60 42 0 0 120
17,07 59,27 43,66 0,00 0
Cada 2 o mas 28 54 37 0 119
afos 16,93 58,77 43,29 0,00 0
1 vez al afio 16 88 73 0 177
25,18 87,42 64,40 0,00 0
Mas de 1 vez 8 41 27 0 76
al afo 10,81 37,54 27,65 0,00 0
[TOTAL 70 243 179 0 0 492
CONTROL 492

CHI 2 cuadro = 14,231

CHI 2 tabla = 12,592

SIGNIFICACION
Significativa
No Significativa
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FUMAR EDAD TOTAL
PERJUDICA?1. 12-17 18-25 26-49 50-65
Ninguno 12 20 - 46 26 0 104
8.28 33.96 45.21 16.56 0
Alguno 7 46 56 14 123
' 9.79 40.16 53.47 19.58 0
Bastante 20 94 111 38 263
L 20.93 ~ 85.88 - 11432 - 41.87 0 B
TOTAL 39 160 213 78 0 490
- CONTROL] 490
CHI 2 cuadro = 17,431 SIGNIFICACION 1
o Significativa =1
CHI2tabla =12,592 No Significativa =0
FUMAR EDUCACION TOTAL
PERJUDICA? Prim. Secun. Terc.
Ninguno 24 58 22 0 0 104
14.83 51.47 37.70 0.00 0
Alguno 11 60 54 0 125
17.82 61.86 45.32 0.00 0
Bastante 35 125 102 0 262
37.35 129.67 94.98 0.00 0
[TOTAL 70 243 178 0 0 491
‘CHI 2 cuadro = 18,209 SIGNIFICACION 1
Qianificativa -1
CHI2tabla = 9,488 No Significativa =0
FUMAR EDAD TOTAL
PERJUDICA? 12-17 18-25 26-49 50-65
Ninguno 12 20 46 26 104
8.28 33.96 45.21 16.56 0
Aiguno 7 46 56 14 123
9.79 40.16 53.47 19.58 0
Bastante 20 94 111 38 263
20.93 85.88 114.32 41.87 0
ITOTAL 39 160 213 78 0 490
CONTROL 490
CHI 2 cuadro = 17,431 SIGNIFICACION 1
’ Significativa =1
CHi 2 tabla = 12,591 No Significativa =0
FUMAR EDUCACION TOTAL
PERJUDICA? Prim. Secun Terc.
Ninguno 24 58 22 0 104
14.83 51.47 37.70 0.00 0
Alguno 11 60 54 0 125
17.82 61.86 45.32 0.00 0
Bastante 35 125 102 0 262
37.35 129.67 94.98 0.00 0
[TOTAL 70 243 178 0 0 491
CONTROL 491
CHI 2 cuadro = 18,209 SIGNIFICACION 1
v Significativa =1
CHI 2 tabla = 9,4877 =0

No Significativa
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GRADO IMPORT. EDAD TOTAL
SEG. ECONOMICA 12-17 18-25 26-49 50-65
Muy 22 95 151 50 0 318
importante 25.41 104.91 137.50 50.18 0
Medianamente 10 59 55 22 146
importante 11.67 48.17 63.13 23.04 0
Sin 7 7 5 5 24
importancia 1.92 7.92 10.38 3.79 0
0 0 0 0 0
0.00 0.00 0.00 0.00 0]
0 0 0 0 0
0.00 0.00 0.00 0.00 0
[TOTAL 39 161 211 77 0 488
CONTROL] 488
CHI 2 cuadro = 23,236 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2tabla =12,592 No Significativa =0
GRADO IMPORT. SEXO TOTAL
SEG. ECONOMICA Masc Fem
Muy 200 118 0 0 0 318
importante 185.17 132.83 0.00 0.00 0
Medianamente 68 76 0 0 144
importante 83.85 60.15 0.00 0.00 0
Sin 15 9 0 0 24
m_c_)rtancia 13.98 10.02 0.00 0.00 0
TOTAL 283 203 0 0 0 486
CONTROL| 486
CHI 2 cuadro = 10,197 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI2tabla = 5,991 No Significativa =0
GRADO IMPORT. EDUCACION TOTAL
SEG. ECONOMICA Prim. Secun. Terc.
Muy 56 172 93 0 0 321
importante 44 .55 159.19 117.26 0.00 0
Medianamente 7 57 81 0 145
importante 20.12 71.91 52.97 0.00 0
Sin 5 14 5 0 24
importancia 3.33 11.90 8.77 0.00 0
TOTAL 68 243 179 0 0 490
CONTROL] 490

CHil 2 cuadro = 38,303

CHl 2 tabla = 9,488

SIGNIFICACION
Significativa
No Significativa
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GRADO IMPORT. SEXO TOTAL
RELAC. C/DEMAS Masc Fem
Muy 215 178 0 0 0 393
importante 230.80 162.20 0.00 0.00 0
Medianamente 57 19 0 0 76
importante 44 83 31.37 0.00 0.00 0
Sin 14 0 0 18
importancia 10.57 7.43 0.00 0.00 0
F‘ﬁAL 286 201 0 0 0 487
CONTROL| 487
CHI 2 cuadro = 13,618 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 5,991 No Significativa =0
GRADO IMPORT. SEXO TOTAL
REALIZ. PERS. Masc Fem ,
Muy 248 196 0 0 0 444
importante 258.77 185.23 0.00 0.00 0
Medianamente 27 7 0 0 34
importanie 19.82 14.18 0.00 0.00 0
Sin 10 1 0 0 1
importancia 6.41 4.59 0.00 0.00 0
fTOTAL 285 204 0 0 0 489
CONTROL 489 .
CHI 2 cuadro = 12,134 SIGNIFICACION !
Significativa =1
CHI 2 tabla = 5,991 No Significativa =0
GRADO IMPORT. EDAD TOTAL
OBT. PRESTIGIO 12-17 18-25 26-49 | 50-65
Muy 20 43 67 31 0 161
importante 12.75 53.33 69.77 25.16 0
Medianamente 8 74 69 21 172
importante 13.62 56.98 74.53 26.88 0
Sin 10 42 72 23 147
importancia 11.64 48.69 63.70 22.97 0
[TOTAL 38 159 208 75 0 480
CONTROL 480
CHI 2 cuadro = 18,929 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2tabla =12,592 No Significativa =0
GRADO IMPORT. SEXO TOTAL
OBT. PRESTIGIO Masc Fem
Muy 109 52 0 0 0 161
importante 94,78 66,22 0,00 0,00 0
Medianamente 99 73 0 0 172
importante 101,26 70,74 0,00 0,00 0
Sin 74 72 0 0 146
importancia 85,95 60,05 0,00 0,00 0
TOTAL 282 197 0 0 0 479
CHI 2 cuadro = 9,349 SIGNIFICACION |

CHI 2 tabla

5,991
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GRADO DIFIC. EDAD TOTAL
SEG. ECONOMICA 12-17 18-25 26-49 50-65
Maxima 12 43 86 38 0 185
dificultad 13.30 60.78 81.29 29.63 0
Mediana 12 87 110 29 238
dificultad 17.10 78.19 104.58 38.12 0
Minima 11 24 18 11 64
dificultad 4.60 21.03 28.12 10.25 0
[TOTAL 35 160 214 78 0 487
CONTROL 487
CHI 2 cuadro = 23,049 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI2tabla =12,592 No Significativa =0
GRADO DIFIC. SEXO TOTAL
SEG. ECONOMICA Masc Fem I !
Maxima 123 62 0 0 0 185
dificultad 109.32 75.68 0.00 0.00 0
Mediana 128 109 0 0 237
dificultad 140.05 96.95 0.00 0.00 0
Minima 35 27 0 0 62
dificultad 36.64 25.36 0.00 0.00 0
TOTAL 286 198 0 0 0 484
CONTROL 484
CHI 2 cuadro = 6,897 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHl 2tabla = 5,991 No significativa =0
INDICE CRITIC CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
Muyl/Mx-MedD <5 6-10 11-20 >20
Seguridad 8 27 81 57 0 173
econdmica 19.22 29.43 73.28 51.06 0
NS/NC 24 22 41 28 115
TRUCHO 12.78 19.57 48.72 33.94 0
TOTAL 32 49 122 85 0 288
CONTROL 288
CHi 2 cuadro = 20,677 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 7,815 No Significativa =0
INDICE CRITIC SEXO TOTAL
Muyl/Mx-MedD Masc Fem
Seguridad 181 100 0 0 0 281
econdmica 164.49 116.51 0.00 0.00 0
NS/NC 107 104 0 0 211
. 123.51 87.49 0.00 0.00 0
TOTAL 288 204 0 0 0 492
CONTROL 492
CH! 2 cuadro = 9,322 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2tabla = 3,841 No Significativa =0
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FRECUENCIA CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
DEPORTES <5 6-10 11-20 >20
Nunca 16 37 76 62 0 191
25.98 40.49 78.31 46.22 0
Alguna vez 18 27 51 25 121
16.46 25.65 49.61 29.28 0
Con 34 42 78 34 188
frecuencia 25.57 39.86 77.08 45.50 0
1TOTAL 68 106 205 121 0 500
CHI 2 cuadro = 16,279 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 12,592 No Significativa =0
FRECUENCIA EDAD TOTAL
DEPORTES 12-17 18-25 26-49 50-65
Nunca 8 36 86 59 0 189
14.92 62.36 81.87 29.84 0
Alguna vez 7 58 45 9 119
9.39 39.27 51.55 18.79 0
Con 24 69 83 10 1886
frecuencia 14.68 61.37 80.57 29.37 0
TOTAL 39 163 214 78 0 494
CHI 2 cuadro = 78,238 SIGNIFICACION 1
Significativa =
CHI 2 tabla = 12,592 No Significativa =0
FRECUENCIA SEXO TOTAL
DEPORTES Masc Fem
Nunca 101 87 0 0 0 188
110.05 77.95 0.00 0.00 0
Alguna vez 62 57 0 0 119
69.66 49.34 0.00 0.00 0
Con 125 60 | 0 0 185
frecuencia 108.29 76.71 | 0.00 0.00 0
IToTAL I 288 [ 204 [ 0 0 0 492
CHI 2 cuadro = 10,042 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 5,991 No Significativa =0
FRECUENCIA SEXO TOTAL
CINE/TEATRO Masc Fem
Nunca 116 53 0 0 0 169
98.78 70.22 0.00 0.00 0
Alguna vez 120 80 0 0 200
116.90 83.10 0.00 0.00 0
Con 51 71 0 0 122
frecuencia 71.31 50.69 0.00 0.00 0
[TOTAL 287 204 0 0 0 491
CHI 2 cuadro = 21,343 SIGNIFICACION 1
Significativa 1
o}

CHI 2 tabla = 5,991

No Significativa
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[FRECUENCIA EDAD TOTAL
CINE/TEATRO 12-17 18-25 26-49 50-65
Nunca 16 46 77 32 0 171
13.53 56.54 74.23 26.71 0
Alguna vez 16 60 93 32 201
15.90 66.46 87.25 31.39 0
Con 7 57 44 13 121
frecuencia 9.57 40.01 52.52 18.90 0
TOTAL 39 163 214 77 0 493
CHI 2 cuadro = 15,721 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 12,592 No Significativa =0
FRECUENCIA SEXO TOTAL
ESPECT. DEPORT Masc Fem
Nunca 121 150 0 0 0 271
158.73 112.27 0.00 0.00 0
Alguna vez 77 40 0 0 117
68.53 48.47 0.00 0.00 0
Con 89 13 0 0 102
frecuencia 59.74 42.26 0.00 0.00 0
TOTAL 287 203 0 0 0 490
CHI 2 cuadro = 58,758 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 5,991 No Significativa =0
FRECUENCIA SEXO TOTAL
LEE LIBROS Masc Fem
Nunca 77 26 0 0 0 103
60.28 42.72 0.00 0.00 0
Alguna vez 93 43 0 0 136
79.,59 56.41 0.00 0.00 0
Con 115 133 0 0 248
frecuencia 145.13 102.87 0.00 0.00 0
TOTAL 285 202 0 0 0 487
CHI 2 cuadro = 31,717 SIGNIFICACION 1
Significativa = |
CHI 2 tabla = 5,991 No Significativa =0
FRECUENCIA EDAD TOTAL
LEE LIBROS 12-17 18-25 26-49 50-65
Nunca 15 27 43 20 0 105
8.16 34.79 45.52 16.53 0
Alguna vez 10 37 63 27 137
10.65 45.39 59.39 21.57 0
Con 13 98 106 30 247
frecuencia 19.19 81.83 107.08 38.89 0
TOTAL " 38 162 212 77 0 489
CHI 2 cuadro = 18,756 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2tabla = 12,592 No Significativa =0
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FRECUENCIA EDUCACION TOTAL
CINE/TEATRO Prim. Secun. Terc.
Nunca 45 99 27 0 0 171
24.23 84.46 62.31 0.00 0
Alguna vez 18 102 81 0 201
28.48 99.28 73.24 0.00 0
Con frecuencia 7 43 72 0 122
17.29 60.26 44.45 0.00 0
[ToTAL 70 244 180 0 0 494
CHI 2 cuadro = 73,202 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 9,488 No Significativa =0
FRECUENCIA EDUCACION TOTAL
LEE LIBROS Prim. Secun. Terc.
Nunca 36 55 14 0 0 105
14.79 51.64 38.57 0.00 0
Alguna vez 16 90 33 0 0.00 139
18.57 68.37 51.06 0.00 0
Con frecuencia 17 96 133 0 246
34.64 120.99 90.37 0.00 0
TOTAL 69 241 180 0 0 490
CHI 2 cuadro = 94,455 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 9,488 No Significativa =0
SIMBOLOGIA CANTIDAD DE C'GARRILLOS TOTAL
DEL FUMAR <5 6-10 11-20 >20
Es placer 35 48 95 40 0 218
28.01 46.23 91.79 51.97 0
Es habito 14 37 100 64 215
27.62 45.60 90.53 51.25 0
Disminuye 28 41 64 41 174
ansiedad 22.36 36.90 73.26 41.48 0
Refuerza 3 4 6 7 20
autoconfianza 2.57 4.24 8.42 4.77 0
Da sentido 3 7 7 2 19
independencia 2.44 4.03 8.00 4.53 0
ITOTAL 83 137 272 154 0 646
CHI 2 cuadro = 25,922 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 21,026 No Significativa =0
TIPO DE CANTIDAD DE CIGARRILLOS TOTAL
FUMADOR <5 6-10 11-20 >20
Fumador 11 26 67 . 52 0 156
Compulsivo 21.30 31.20 63.89 39.62 o
Fumador 32 37 62 28 159
No Compulsivo 21.70 31.80 65.11 40.38 0
TOTAL 43 63 129 80 0 315
7 CONTROL 315
CHI 2 cuadro = 19,543 SIGNIFICACION 1
Significativa =1
CHI 2 tabla = 7,815 No Significativa =0
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MENSAJE PARA LEER AL ENCUESTADO

Estamos realizando un estudio sobre las caracteristicas de los fumadores de cigarrillos cn la Capital
Federal. El estudio esta patrocinado por e Centro de Estudios y Promocion de la Empresa. La encuesta es
an6nimay solo le insumira unos minutos de su tiempo. Agradecemos desde ya su colaboracion.

I- Fuma Ud?

1[Jsi 2[ |No ——)» FIN DE LA ENCUESTA

2- Cual es su edad?

1[_]1825  2[ J26-49 3[ ]26-49 4] ]50-65 5[ |66y Mas

FIN DE LA ENCUESTA
3- Sexo

1 [::] Masculino 2[_]Femenino

4- Cual es su actividad laboral u ocupacién principal?

1[:IAma de Casa SD Funcionario/duefio de empresa
2[_]Estudiante 7[__]Funcionario publico
BE]Jubilado BDProfesional Independiente
4[Jobrero 10[__]Docente/investigador

5[ _|Empleado 11[_Jotro (especificar)

o Jns 0 [Ine

5- Qué estudios ha realizado?

1[__]sin instruccion 6[__]Secundaria completa
ZD Primaria incompleta 7|:]Terciario/univ. iniciado y abandonado
3|:] Primaria completa 8[:]Terciario/ univ. terminado

4|____]Secundaria incompleta 9|:]Ns 0 DNC

6- Cuantos cigarrillos fuma Ud. por dia?

1[_JHasta 5 3[ ]de 11a20
2[ |de6a10 7[]Més de 20
o[ INs 0 [ ]Ne
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7- Su padre y/o madre, han sido o son fumadores?

[Isi 2[INo o[ INs 0 [INnC

8- Ciantas personas viven con Ud. en su casa?

1[_]vivo Solo — P IR A 10- 3[_]vivo con ._persgnas

9 Ins 0o []INC
9- De las personas con las cuales Ud. vive en su casa, cuintas fuman?

personas.

o _Ins 0o []ne
10- Qué grado de importancia tiene para Ud...
Muy Medianarhente Sin
Importante Importante Importancia
1-...1a seguridad econémica?
2-...relacionarse con los demas?
3-...obtener prestigio?

4-...tener poder sobre los demas?

0 0oodd-
00ooie
00000

5-...realizarse como persona?

11- Qué grado de dificultad tiene Ud. para lograr...

Maxima Mediana Minima

Dificultad Dificultad Dificultad
1-..la éeguridad econdmica?
2-...relacionarse con los demas?
3-...0obtener prestigio?

4-...tener poder sobre los demas?

0oooo-
0000
0000 Qe

5-...realizarse como persona?
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12- Dénde fuma Ud. habitualmente? (Sefialar hasta un mdximo de dos respuestas)
[::]En Su casa SDOtro (especificar)

I::]En su lugar de trabajo/estudio

E_—_]Mientras viaja/en la calle QE]NS

D En lugares de esparcimiento OD NC

13- Ud. cree que cuando fuma le produce alguna molestia a los demas?

1[N0 2[ _Junpoco 3[ ]Sibastante 9[ NS o[ INC
— P Ira15-
14- Hace Ud. algo para evitar esa molestia a los demas?

1[_No

2[____—|Solo fumo si estoy solo

SDSOIO fumo si estoy con fumadores

4r___] Pregunto si mi cigarrillo molesta

SE:IOtro (especificar):

o[ INs o [_INC

15- Est4 de acuerdo con que en los lugares piiblicos se limite el fumar (por ejemplo,
en restaurantes, aviones, etc.)?

1 |:] En desacuerdo 2[:]Medianamente de acuerdo 9 |__—__]NS

3[_]|De acuerdo 4 L—__] Me resulta indiferente 0 [:] NC

16- Siente que el fumar le produce a Ud. algiin perjuicio en su salud?

1[_Ninguno 2[ JAlguno 3[ ]Bastante o[ |Ns 9[ _|NC

17- Intenté alguna vez dejar de fumar?

1[_JNunca  2[ JAlgunas 3[ |Frecuentemente o _JNs o[ NC

Veces

18- Con qué frecuencia se hace Ud. chequeos médices?

1 INunca 3[_JUna vez al afio 9 [ Ins
2[_Jcada 2 o mas afios 4 [ ]Més de una vez al afio 0 [Ine

19- Cémo definiria su estado de salud actual?

1[_JMuyBueno  2[ |Bueno 3[ |Regular  4[ ]Malo o[ NS
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20- Con qué frecuencia realiza en un mes las siguientes actividades de tiempo libre?

Nunca Alguna Con
Vez Frecuencia
1- Practicar deportes
2- Ir al cine/teatro
3-Asistir a espectéaculos deportivos
4- Ver Televisién/video
5- Asistir actividades religiosas

6- Lectura de libros

ooooooo-
oodoodd
Oooonode

7- Ofras (especificar):

21- Fuma Ud. mas estando solo 0 acompaifiado?

1|:|Solo ZDAcompaﬁado SDES indiferente ODNS 9|:]NC
—p» Ira22-

22- En qué momentos suele fumar mas?
1|:|Con mis amigos
2[__]Con mi familia
3[:|Con mis compafieros de trabajo o estudio
4|:]Otrq (especificar):

o Ins o [N

23- Para Ud., Qué significa principalmente el hecho de fumar? (Sesialar hasta un mdximo
dos respuestas?

1DPlacer 6|:] Refuerzo de la confianza en mi mismo
2[:! Hébito 7DSentimiento de independencia
3[_]Disminucién de Ia ansiedad 9 Ins o[ _NC

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION
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