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l N T R o D u e e 1 o N 

En ia aceualtdad el Taoaou1smo c:onst1-cuye 

orogad1c:c:16n o est1mulac16n má.s trec:uente en las 0001ac1ones 

ce todo el munao oc:c1aenta1. 

Esta tox1coman1a llamada por algunos a.u-cores, es 

ut1l1zada oor puet>los o masas qLle no se preocuoa.n por 

celebrar lo exc:epc:1onal sino que SLt obJet1Yo es aterri=ar 

sobre la droga, sin reconocer algo divino, sagrado, mA91co 

como lo c:ons1dereban los sabias sacerdotes o c:namanes de 

la época preh1spán1ca, ya que ahora en J.a ac:tual1dao se 

ut i 11 za como la droga en si , que se presenta en forma de 

cigarros o cigarrillos, en la vida cotidiana de gran 

porcentaJe de indiY1duos. 

E:uste aproximadamente informac16n del 40% de los 

hombres y 20'/, de las muJeres fumadoras. 

Una de las formas más aceptadas socialmente es el 

h.6.bito de fumar, que c:obra gran importancia y qi.te obliga no a 

preocuparse sino ocuparnos ce los significativos y compleJOS 

efectos que provoca sobre el organismo numano. 

Por otro lado es conocido el interés puesto por los 

mAKimos organismos sanitarios, tanto internacional 

nacional en la lucha contra el consumo del tabaco. 

como 

Sin embargo en el imcacto económico de fumar intervienen 

tanto los costos directos del aparato san1tar10 como los 

1ndirec'tos. Los primeros se asocian con la prevención 

oetecci6n y tratamiento de las eniermedades atr1bu1bles al 
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turnar. Los ir101rec-cos son las oérd1aas a i:;ra·.¡és de Ja 

disminuc16n de la oroduct1vidad, debido al ir1cremer1to de las 

entermedaaes oor cáncer culmonar en homore-=. oue fuman mucho 

(una ca.1etilla diaria, 10 veces mayor el riesgo que la de los 

no fLlmadores) y riesgos oe muerte para muJeres que fuman. 

siendo 5 veces más qLte en el de mLtjer.es que no fLlman mucho. 

De hecho, cada af1o las mLtjeres se enferman con mayor 

frecuencia que las mLtJeres que no fuman: hay 11\i.s 

pobrabilidades de desarrollar en ellas bronquitis, enfisema y 

enfermedades cardiacas y de los vasos sar1gLt1 neos. AdemA.s en 

tumadores hombres se vislumbra un 1 r1d1ce de mortalidad de 

cardiopatias de las coronarias en un 70i'. mayor a 01 ferenc1a 

de los no fumadores y también probable el desarrollo de 

ólceras pépticas que en los no fumadores. Los 1 ndices de 

mortalidad y los de enfermedad, asi como los costos médicos. 

son mi r11mos entre las pe"rsonas que nunca har1 fumado. 

Concurrentemente esto se observa deritro de la sociedad y su 

contribLlci6n a la econorni a. 

Por otro lado existen cor1sideraciones menos evidentes 

como lo9 caL1sados en accidentes a orendas de vestir, muebles, 

ed1fic1os o incendios forestales derivados del habito de 

fL1mar; los gastos de operaci6n de las organizac:1ones cue las 

combaten. vistas con el incremento para todos los 

trabajadores en el costo de los planes de salud. o programas 

de seguros para cuor1r enfermedades que resultan del h:s.bito 

de fumar. Otro seria el precio de las caJetillas 

económicamente accesibles o el valor del dinero Que involucra 

esta práctica, con respecto al 1r1dividuo consumidor y su 

fam1l1a. 

Contra esto se levantan los ber1efic1os que acarrea la 
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ei:is~enc:ia oe inc::1ust.rias tabacaleras, de una red de 

comercializaciones del procfücto, de la mano de obra ocupada, 

de los imol.testos oercioidos cor el Estado y por sLlpuesto de 

a.i. qi..mo:; efectos que e 1 consumidor considera provechCJso, como 

e1 alivio de la censi6n o El mantenimiento ae ceso. 

La proporción de D'3neficios no ouede compararse con las 

oesventaJas; sin embargo todo lo referente a comportamientos 

enraizados aentro ce una sociedad como es el consumo de 

cualouier eroga y especialmente del taoaco, resLtlta imposible 

desterrar.Los Í!n1camer1'te a través de disposiciones leQa.Les. 

Es posible solo mediante .La comprensión de 10 que e1 

comportamiento de fumar significa dentro de una sociedad y 

para el individuo mismo, de los efectos que acarrea en la 

salud y cie las posibi 1 ida des de hacer frente al consumo, ya 

sea suspendi•r1dolo paulatinamente o evitando el inicio de la 

costumbre, atacando desde poblaciones infantiles, lo que 

oos1bilita la acción a largo plazo, de las tendencias de uso 

de esta ciroga. 

De este moao la ppesente 1nvestigac16n a proooner 

presenta un marco ~eóricc con una Yis16n integral que 

comprende desde mi punto de '.'lsta aspectos históricos y de 

l.tso del tat>aco en la 6poca oreh1sp&nica, as1 como .Las 

cL.1al.1oades y 9eneral1dades del taoaco tanto a n1ve1 

f1s1ol6gico como psicológico. Asimismo se toma en 

cuenl;a .t.a variable public1tar1a de .Los cigarros como tambiér1 

algunos aspectos históricos, conceptuales y ps1co.L6g1cos en 

particular del Autoc:onceptc..i. 

Se revisa también algunos conceptos descritos por 

Summers ( 197b> de la actitud con sus tres componentes: 
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cognocitivo, emocional, tendencia a ia acción; y a19unas 

caracteristicas de la actitud. 

Después se mencionan las aportaciones de autores como 

~rankl, Viktor <1987) ~ue habla a grandes rasgos de que el 

hombre necesita tensiones o las busca mediante el use del 

alcohol, drogas, café y particularmente el tema trataao 

aqui; el hi.bito de fumar. 

Por otra parte el autor Maslc1,11 establece algunas 

necesidades bAsicas, entre ellas la necesidad fis1oló91ca 

representado con el h&bito de fumar, siendo un acto de 

satisfacción placentera para algunos individuos. 

Por Ultimo Wilberg (1988) se~ala e1 que seamos 

responsables de nuestro cuerpo, sin pasar por alto sus 

llamadas de atención de 6ste, al dar a conocer que 

org'-nic:amente algo anda mal, ·como es el caso para quienes 

contin'O:an fumando y en c:or1secuemc:1a surgen enfermedades 

asociadas como el c:á.ncer, hipertensión arterial, altaraciones 

en el sistema respiratorio y cardiovasculares. 

A posteriori se manifestar• la importancia del deporte, 

sus conceptos, contribuciones psicológicas como las de realce 

de la conciencia corporal, imagen y contribuciones al 

concepto de si mismo, entre otras. 

Por SL\ parte, en las contribuciones f1siol691cas se 

ooservarA como una forma de interrupción a 1os afectos 

imp.Lacenteros, mediante la activación ce c:irc:Lntos cortica1es 

relacionaoos. 
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De es~a terma, se muestran algunas investi9aciones 

sobre tabaquismo rel;;J.c:ior1adas con el tema ae l nves't i gaci6n. 

Fir1almenlie se desglosa la metodolog1,:.. del estuaio ':I se 

presentan resultados de las diferencias es'taelisticamente 

s1gn1tH:at1vas. mediante la prueba de Suma de Rar19os tan'Co 

del Autoconcepto como la de Act1tud de Fumar tanto en el 

grupo de fumadores como de deportistas, as1 como los 

resultados de la prueba Spearman para correlaci6n de 

estadist1ca no para.métrica de las dos variables. 
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CAPITULO ASPECTOS H!STORICOS Y USO DE~ lA~kCU 

1.1 Origen y Uso del Tabaco er1 la E.poca f'ren1spA.n1ca 

i::.n cierta terma es r1ecesar10 retomar la connotac:16n de 

culturas cesarrolladas al hablar del uso ce la planta de 

-caoac:o, aunque no conocida con ese r1ombre, sirio denominada 

pic1etl <n1c:ot1ana rustica> y el quauyetl (nicotiana taoac:um> 

llamA.ndolo yetl. Dado que la palabra tabaco viene de las 

An~illas, donde los espaftoles tuvieron el primer contacto con 

esta planta, a la que aenom1naror1 "hierba sagraoa" por sus 

mü1tiples virtudes. Ambas especies pertenecen a 1a tam1l1a 

de las So1an .. ceas, como las Datura alterando la percepc:16r1 

pues contienen escopolam1na, como todos 109 ~neros de esta 

fam111a. 

Houser, N., (1990) menciona que los europeos llamaren a 

estas plantas tabaco, aparentemente debido a que •sta era la 

palaora con que los indios designaban a la especie de pipa 

que usaoan para fumarla. Esta consistia de una canilla hueca. 

en forma de Y. 

Las aes puntas de la canilla en forma de Y se ingertAban 

en la nariz. El otro extremo se mantenia sobre el humo de 

las hoJas de taoaco que se que~aban. Asi era ~omo aspiraoan 

e inhalaban el humo. Es por esta razón por la qua las hojas 

llegaron a conocer-ae m•s tarde con el nombre de Tabaco. 

Del apellido de un diplomAt1co tranc6$ se aer1v6 una 

palabra que hoy se asocia con el tacaca. A mediados del 

si9lo XVI, Jean Nicot fue embaJador de rranc1a en ~ortugal. 

Se interesó en la planta que Col6n habi~ llevado ael Nuevo 
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l"lLrnoo. Segün ini"ormac1one::. oe la época. N1co't' ir1c1L1so l 1el'ió 

a er1vi.ar semillas ae i::aoaco a ~a Ke1nc oe Fr¿;nc:1a. WL\l ::a ;1.?. 

SE ne:. aE?oLi;::100 el. cor cue oe J.a oalatH•;:::i l'l1c:o"t1r1a orov1ene ae.i. 

0-cí'o famoso oersonaJe, cuya v1aa se relac:1ono con e.L uso 

in1c1al cel taoaco en Europa, fue sir loJal-cer Raleign, 5 egün 

parece llegó a ser un qran cansum1Clor de este ::Jrocuc:-co. 

Debido a que era muy famoso. contribuyó a. oue el taoaco se 

n1c1era muy popuJ.ar en Inglaterra (Houser, f\I. 1990J 

Retomando a la autora Mercedes de la Garza, ( 199(1) hace 

una cescr1 pc:16n del uso de la planta de Tabaco er1 aes 

diferentes c:ulturaas preh1s~nicas oe mesoamérica que son la 

Nahuatl y la Maya. 

1.1.1 La planta que ahuyen-ca a la misma muer"te: P1c1etl 

El P1c:1et1, nlcot.i.a.na. ru•l.i.ca. y el Quauhyeti ni.cot.la.na. 

ta.ba.cum. Tueron las dos especies de tabaco que usaron 

ritualmen-ce los nahuas y a las que llamaron yet.l. ca especie 

p1ncipal oe -cabaco u saca cor los :-tahuas tue 'ª nlcotla.na. 

ru•t.lca.. el calabazo con 01 c1etl era uno de los ObJe"COS 

i:-1tuales mis importantes, -canto en los templos, como en la 

pare-Ternalia chamá.nica~ pL~es la planta fue considerada al 

igL1al oue en-ere los mayas la mecuc1na sagraca por e:<celencia~ 

esp1rutual y fisica; por tanto una deidad. 

El Picietl se uso en pomaoas para emolastos; Cebienco en 

'l.r-T•~•-=i6n. solo o mezclado; en lavativas, mezclado cor1 

pimienta; c:omb1naoo con cal (ter1e:<-yetl) cara masticarse; 
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fumaoo en cariutos de cafta, asp l rado en polvo por i.a nar1::. 

entre o"&ras Termas. Dice Vetancurt (1968)U.> 

M cura t.ant.a• co•a• qu•··· 

••• par•c• que auyenta La mL•ma muerte, •• tomado 

polvo por la• narlzea ••. de•carga La cabeza. haz• ••nli.r meno• 

loe Lrabajoe. y culdadoe de la vlda., y parece que entra 

el ••pirltu un deecuydo y olvLdo de la facultad anlmal, y 

aLlenlo de La vltat ••• tomado por la boca .•• haze a Lo• hombre• 

ekerci.clo corporal, 

prlnclpaLmenl• para el máe ••n•lbl• d• ••la vlda que 

camlnar .•• y •• daftoeo el •• contlnúa por vlclo, blen conoclda 

t.odo el mundo" 

Una planta que da energ1a, quita el dolor y el. 

cansancio, estimula el aliento vital y cura enfermedades, es 

comprensible que fuera coÍ'isiderada la planta sagrada por 

excelencia. Todas estas cualidades derivan de sus cualidades 

narcóticas, que quitaban el dolor de cabe:<:a y el de las 

caries; hecha polvo, curaba diversos males; las hojas 

maceradas y mezcladas con cal se aplicaban al cuerpo para 

curar !a gota y el cansancio; y las hoJas masticadas, 

emborrachaoan a la gente, matan el hambre y las ganas de 

comer. 

Hern.indez, (1959Hz> llama 11 yetl a los tabacos que 

fumaban los haitianos <tal vez porque inlcu1an pic1et1 y 

quauhyetl), eran trozos de carbón, llenos de yetl, deJ. 

liqui~mbar llamado por los indigenas l<ochic:otztl, y a veces 

de algunas yerbas calientes y arom.6.t1cas. Encendidos por la 

<i> cLL. en DE LA oAaZA. Merced••· •uefto y GLuclnGclón 

en el mundo nahuatl y maya. ••xlco. Unlver•Ldad NaclonaL 

Aut.6noma de M•xlco, iOPO p 07. 

(a> Op C:i. t, C 4) p 08 
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pari;e'oonce est.a.r1 cargaoos y aspirado por la otra, e.1. humo, 

se concilia el sueno y se embota toda la sensación ce pena o 

cansancioh. 

1.1.2 ~¡ ciran beftor ce las Uolencias: 11ay o Noho.1.kik'uts 

El i;aoaco 11amaoo m~y por varios grupos ce Chiapas y 

Guatema.1.a y k'uLa por los mayas yucatecos, pr1nc1palmente la 

n1cotiana rustica es i;al vez 1.a planta sagrada mis importan'te 

en el ri'tua1 y en la vida cotidiana de los grupo's 

mesoamericanos; combate a los animales malignos, como las 

serpientes y los escorpiones; es el medicamento milagroso que 

cura m~ltiples males, y ademj.s ayuda y acampana al hombre 

dAndole fortaleza y protección en sus viajes y en los 

trabajos ae la vida diaria. 

Fuentes y Guzmi.n ( 1881 J<1> argumentan que dado el podar 

ana19és1co y estimulante de la planta de Tabaco, era planta 

sagrada ce los cha.manes, que al igual que entre los nanuas, 

constituia uno ae los obJe'tos c1stintivos ae estos hombres. 

Los cha.manes lo empleaban principalmente en las ceremonias ae 

ao1vinación. 

Sin emoargo a cont1nuac1ón se mencionará.o a.Lgunas 

~ontrovers1as que el Tabaco tuvo que traspasar para que ahora 

se conozc:a y se fume er1 Terma de cigarros o cigarrillos, 

comO:nmente conocidos ya por todos en •sta •poca y en este 

lado del mundo occidental. 

1.1.3 Polémica sobre el Tabaco 

l:.scohotaco, A. (1990), en su libro la historia de las 

drogas 1, narra como Espafta se adelantó a los demás paises en 

<S> Op Ci.t.. (!I) p ldd 
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gravar fiscalmen'te la imoor'taci6n oel taoaco. y es nacia 

.léll.l., cuar100 no hay ya. p).antaciones racior1alizacas en Sar1'tO 

Domingo y Cuba. Poco desoués nacio:r1Cla somete es'te comercio 

a monopolio. 

Ya desde 1él12 los colonos ce Virginia. las Carol1nc.s y 

l"larylano se lan=:an a producir intensamente la plan"Ca. aunque 

su cultivo es muy sacrificado, que agota rapiaamente los 

terrenos Ms fértiles requieren constante5 atenciones y si'tOa 

a los agriculi;ores en condicione5 de hambre mucnas veces, s1n 

recursos para alimentarse y alimentar araimales domésticos. 

Como es sabido, estos territorios meridionales se distinguer1 

de las colonias del norte (Nueva lnqlaterra) por no ser 

una.nimamente our1tanos, y acoger al comienzo aventureros ce 

reoutaci6n alqo quemada en sus 11,.lqares de or-1tjen. 

La importancia econ6mica de esta actividad al l1 

comoinada con una amo19ua poli ti ca de la Corona inglesa 

produce desde 1620 a 1644 decenas oe decretos de la Asamolea 

Colonial de la l"letr6poli sobre la nierba nico-ciana, Que 

eQuivalen a m•s de tres cuartas partes de toco el derecho 

público promLllgado a111 dLlrante el periodo. En efecto, el 

rey J acoco l anatem1 ::a en 1ó13 el LlSO de una sustancia cuyo 

humo evoca el horror de ur1 1nsufr1ble infierno s1 biera a 

comienzos de ese ¿dilo el capitán John Rolfe, .esposo de la 

?r1ncesa Poca Hontas, despacna el primer cargamento de taoaco 

virqiniana desee Jamestowra ~ondres. El monarca combina sus 

anai;emas contra los fumadores con una tasa por quintal. 

métrico de cargamento rec1b1do en puer,;os ingleses, que 

pronto resLll'ta ser una Torm1dable 1'uente de 1ngresos. Un 

siglo más tarce Virginia, con una pobiaci6n interior a los 

300. 000 nao1tantes, produce 35 millones de kilos de taoac:o 
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cara mascar y tum~r. 

Er1 otros paises Y• especialmente en los no e:.;oor'tadores. 

la reacc16n alcanza ex~remos ce gran virulencia. ~ meo1aoos 

del siglo XVII el Zar Miguel Feoorov1u:n dispone OLle ~e 

a"tormen'te a ~odo TLtmaaor nas'ta que confiese el nombre ce su 

croveeoor. y que se c:or~e la nariz de am~os. Por esas faenas 

el S•_tl ti.n M•..1r:..o IV qustaba ae sorprender a los nombres 

TLtmanoo 1nclL1so en el campo de batalla y ccistigarlos con 

aecapitac:16n, desmembramiento o mutilac16n de pies y manos. 

rlac:ia fines de siglo, en 1691, la región alemana oe Luneberg 

se suma a esta iniciativa y decreta la pena ae muerte por 

mascar, inspirar r1asalmente o inhalar humo de tabaco. Ya en 

lb42., la Constitución Cum Eccles1a de Urbano Vlll e>;comulga a 

los usuarios de tabaco que se permitan acuso tan repugnante 

en cualquier lugar pr6:<1mo a las diócesis y sus aneHos, sin 

duda pensando en los clérigos. 

Oc:no af'fos después. c:ualauier uso del ta.caco se encLlen'tra 

prohibido en Bav1era, SaJon1a y el cantón de 2.uricn. 

A pesar de ello, antes ce que "termine El siglo AVli ~~ 

há.b1to ce Turnar o mase.ar la planta na 1nvao1ao 'todos los 

continen'tes. 1-ta llegado a las :::onas A.rtic:as y a los 

oes1ertos ardientes i r1vade las c1L\daaes y los t;ampos. No hay 

en los an='.les de la humanidao una costumore 

d1sem1ne ~an amol10. 

aue ·se 

La cantidao de fumadores va recomendando cada vez ma.s el 

s1s"Cema ce gravar fiscalmente el prodUC'tO, pues te 

inic:ialmen'te en pri.c:'t1ca por Esparta <16741, Austria <1670> 

Franc1~ (1674> <Cit. en Esc:onotado~ A. 19901. 
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La s1tuac16n emp1e~a a tranquilizarse solo a principios 

ael siglo XVIII, cuando Pedro el Grande de Rusia renuncia a 

las torturas y mutilaciones, vendiendo al Farmers General 

inglés el aerecho a e::portar tabaco al pais por 15,000 1 ioras 

es'l;erlinas. Tamo1én el Papado reconsidera su actitud de 

excomun 16r1. 

tn 1725, Beneo1cto XIII dec:iae aceptar "la embriague:;:: 

seca" nombre con el que entonces se conoci. a el lübi to para 

evitar a los fieles el espect~culc escandoloso de d1gnatar1os 

ec:1es1á.st1cos escapa.nao Clel santuario para irse a Turnar a 

escondidas. 

He aqui la irónica lógica por Mol1ére en su Uon Juan:<•> 

" ••••• di.gan Lo que di.gan Ari.et.Ól•l•• y t.oda fi.Lo•oria 

hay nada. i.gual crJ. 

honroclcl. y qulen vi.ve 

•olamenl• regoclja y 

ta.bclco; 

•Ln t.a.ba.co 

purga. loo 

lu paei.Ón do lu 

nter•c• v\.vlr. 

humano•• •lno 

Ln•l.NJ.ye a Lee al.mee en vi.rlud y •n••fta. a. her.e• ... • honrado" 

9•nl.• 

No 

qu• 

Casi tan prec:6:;:: es ei libro en Lyon un tal J. Leanoer, 

rrataoo sobre el ta.caco, panacea universal ~ 1626) donde 

deT1enoe la capacidad de ia droga para elevarse en i6:ctas1s y 

comunicarse con los dioses. 

¡ .2 t:.l Ltso ael Tabaco en relaci6r1 con otros tipos oe 

estimLllantes. 

Uel Giuc::1ice, Clark <1975), menciona que caca Ja 

,., Ci.t.. EllCOHOTADO. A. Hi.•1.ori.a. de Lee droga.a J. 

lladri.d. Ed. A.U.ansa,. :IPOO. Tomo J pp 8?•-MZ, 
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moaern1aao 1~5 soc1eoades. mucnas personas cor1sumen 

sus'tanc1as de diversa 1 ndoJ.e por presc:r1pc16n mécHc::'\, o er1 

'ttenoas ce comest101es y licores, como caté, té, taoaco y 
oeo1oas a1cono:i.1cas. Asl como tamcién o-c;ras sus'Canc1as en 

'tiempos inmemor1?.bles, en soc1edaoes no letraoas, como J.os 

eg1pc1os y 1os indios que consumian nasnish, ios moraoores 

oel Mé:~ico antiguo y algllnas t7'lbL1s de las pianicies ae 

Norteamérica que rendian cul-co al peyote. Tamb1én los hongos 

empleados por J.os ina.1 genas dei sur de Mé:<1co, que contienen 

psilocio1na lrepresentantes t1p1cos de las sustancias que 

proouc:en a1uc1nac1ones y distorcionan la percepc:16n1, y 

mucnos otros estimulantes, alucinógenos y depresores que la 

naturaleza proporcior1a y de lo5 cuales solo mencionaremos ce 

mamera 'general ~ los que estAn OaJo el rubro oe sus'tanc1as 

.,:) estimulan-ces, m~s espec1ficamen'te a la planta ce ·1aoaco. 

Antes ce nacer mención de las diversas sustancias 

comes-cicles y a la ve: es't1mulan'tes, se nar~ una oreve 

des~ripc16n de los conceptos: toKicoman1a, habi'tuación y 

dependencia cara despLtés pasar a la clasificación psicológica 

de las drogas naciendo incapié en la ta~quica. 

Ue acuerdo con Oughoourlian, J. (1985), la 'tOXicoman1a, 

es 1a: Sujección o (esclavitud, addictiord es un estado de 

in-co:acac16r1 crónica o periódica engendrada por el consumo 

repetido de una droga. natural o sintética. 

tius c:aracteristicas pr1ncipa1es son: 

1.- un invencio1e deseo lc:ompulsión) de cont1nuar 

-comanoo La eroga y observarla por tocos los medios. 

2.- Una tendenc1¿i. a aumentar las dosis (es oecir 

tendencia a la tolerancia). 
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.::...- una oeoenoencia fis1ca y osiou1ca ;l .LO=> efec'tos ce 

~a eroga. es aec1r, ía aoar1c10n oe un 51 ncrome ce 

abst1nenc1::'. con s1ntoma"toío9ia somática y psi qtuca en caso ce 

in'terruoc:16n súbita oel consumo. 

4.- Efectos perJLIC1c1ales al ind1v1cuo y a la Soc1ecao. 

!...a Hab1tuac16n (o hAbito> es Ltn es'taoo resul'tante del 

const..tmo repet 1 do de Ltna eroga. 

Sus cararacteri sticas pr1nc1pales son: 

1.- Un deseo (pero no una compulsión) ce tomar la droga 

a causa de una sensación de bienestar que produce. 

2.- Poca tendencia o incluso ninguna a aumentar las 

dosis tes decir, no se tiende a tolerancia). 

3.- Una cierta deper1oencia psi qui ca, cero sin 

deper1oencia Tis1ca respecto de los efectos ce la droga. Por 

consu9u1ente no se Proouce el sincrome oe abstinencia en caso 

oe supresión. 

4.- Unos efectos esencialmente perJL1d1ciales para el 

irid1v1ouo solo. 

No ot:>star1te 0Ltghourlian, J. (1985J, a con'tinuac16n nos 

menc1onariA. ios cambios advertidos por e:<pertos en cuanto a 

estas concepc1ones y llegar a Llna conclus16r1 respecto oe 

t6stas en r-elac16n a la sustancias estimulantes q1.1e contiene 

la planta de Tabaco. 

El Comittft oe EHper-to~ oe la O.M.S. c:omprer.d16 J.os 

Um1tea oLte teniar1 es'Cas definiciones y recomend6 en 196.3. en 

51.l 130. informe cambiar por el término aependenc:1a los 

tittrm1nos toH1comani a y 

entonces. 

acostumbram1er1t:o emoleaoos hasta 

En 19c:i5, en el Bole'tin de la Organu:ac16r1 Mundial ae la 
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sucs-::1tuc16r1. " •••• 5a ne.. r.9Cn·:i :iráct1c:amer:te l•".'.O·:JS101e .• 

cara ~ocas 1as To~m?s oe 'tox1com~~1~s ~·o P::istumcram1en~o. 

c.i eiemento ~c.1m:an a estos es'taaos y ~i a-cuso e: 1as erogas en 

9er1eral es !a depencer1c1a ps1a1.11c:a o tis1ca ·~ Las oos, oe.t. 

1ndlYlouo respecte de un ~rooLlc:-c:o C1uJ.m1co. Por una parte se 

el1m1nar1a una c:ontus1ón suos't1t1.1yendc esi:os t•rm1nos por 1a 

expresión dependencia de •sta o aquella droga seg(ln el 

prooucto o el grL100 de productos de que se trate. Ei elegir 

el término ce depenaenc1a puede ser apl1caoo a i::odos 1os 

tipos ae acuso ae droga sin preJu:gar naaa soore el graao de 

los peligros para la salud pübl1c:a o sobre la necesidad oe 

tal o cual mec11da ae control ••• "C!ll 

A su vez, 1a dependencia no definió claramente hasta 

1969, en ei dec1mose~to informe cel Comit6 O.M.S. de exper~os 

oe ia tarmacodependencia. ~n este informe, tos expertos 

presentan varias oe1iniciones: 

Medicamento: Toda suostanc1a que, int:roaucida en e1 

organismo vivo, puede moo1ficar o varias de sus Tl.rnc1ones. 

Abuso: Uso e:cces1110, pers1s"Cente o esporild1co, 

incompatible o sin reJ.ac1ón con ur1 empleo rn6d1co aceptable. 

t.n relación al abt.lso oe la misma, es cuando, las drogas 

se toman o se acmin1stran en ur1as c1rcuns"t:anc1as o a Linas 

dosis ql.le aumentan s19n1f1cat1vamen't:e su noc1v1oaa, sean o no 

U"t:1i1zaoas con t.tn fin -cerapéut1co, de moco o 

prescr1"Cas por e1 m601co, como ya se mencionó anter1orment:e 

en la oef 1n1c1ón ce abuso. 

ctn OUCllloU•LIAN • .rean Mi.chel: La. p•raona. c&.l l.oxi.eóntono. 
•arce lona. ••rder. aoes p an. 
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P~~ ~an~o en ~tc:na~ oeoe~:enc:1as ae ocserva que nay u~a 

cepencenc1a osi qu1ca o ps1'c.ol691ca • 

.::1.1m:;J1.us16n a1 uso • r10 n.:cesar:.ament:e a! ab1.tso' ae •Jn agent:e 

corcue 51.1s etec~os son t1...1en'te ce 01acer o ce sat1stac:·=16n, 

como p~r eJemp10: 1a celev1s16n. o las relaciones con cera~ 

cersonas. Podrla nacerse una 01st1nc16n suo1ement:ar1a ent:re: 

Una. aepenaer1c1a (m1camente a! pl~cer, por 10 qu~ !es 

si ntomas ae pr1vac16n o el tratam1en'to y los si n'tomas ce 

pr1vac16n ae cr19en afectivo pueaen ser mayores. 

Ue acueroc con Ougnourl1an, J. (19851 •sta oef1n1c16n es 

1nterasante porque distingue nuestras dependencias cotid1•nAs 

o r1siológicas de las dependencias a las erogas que pueoen 

ser patológicas, se hace eco de las ideas ce la com1s16n ae 

una encues'ta canadienses "Al hablar de aependenc1a en 

cua1qu1er contexto lse t:rate o no de droga>, podria result:ar 

úti1 orecisar la naturaleza de su ooJeto, sus ra=ones, asi 

como las consecuencias de la presencia o de la ausencia ae 

este objeto. El sent1m1ento de la dependencia var1a 

ccns1deraolemente segOn que el obJeto sea necesario para e! 

mantenimiento de la vida (por eJemplo, la insulina en e1 caso 

ce los diaoét:1cos1 sirva para evadirse de una situación 

aesagradaoJe o 1ntoleraole (por eJempio 1a soleaac) o cree 

una sensación de btoanestar o de sat1sfacc16n ani:;e la vida. 

En cierto moco, puede aecirse que somos os1col691camente 

depeno1ent:2s de 'todo lo que amamos o nos gusta, ya sea 1a 

televisi6r1, la música. los libros, la religión, el sexo, el 

dinero, lo:. alimentos, ciertos me di camer1t:o o drogas, !os 

pasatiempos, los JLtegos o los deport:es y mucnas veces. otras 

personas. En este sen~ido, una cierta medida ce dependencia 

es un estaco psicol691co general. 
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No oos"tarn;e, c:onsiaero que la aiferenc1a aceJ"'.::a ae aue 

preferencia en c:uan-co a la deoencencia sea cel há.b1to ae 

fl.1mar como una aepencenc:ia en este caso de nacer rl.t'tina G2 

eJercicio por algunos 1na1v1auos, e5 la actitud positiva ante 

caca una Ue eilas, y cor lo 'tanto realizarlo en l"abi'to de 

eJerc1c:10 o de turnar. que es en este caso partic:1pativo a 

nivel te6r1c:o general en es'ta investigac:16n. 

Y para nacer m~s precisa dicha depenaenc1a en c:uan'to al 

n~b1 to ce fumar. es necesario tomar en cLten'ta que :;e aer1va 

oel tipo ae eroga que el suJeto deoenoe, y a::;i se ha'tJlarA. ce 

la oeper1denc:1a mort! n1c:a, c:annAbica. o alucinógena, coca! n1ca 

o el tema que aqu! se refiere Tabá.quica. 

Oughourlian, J.,(1985>. parte de una clasit1cac16n 

ps1col6gica. para consicerar que en la historia de las 

comun1oades, es también parte de historia de las drogas, 

clasificándoso a los usuarios de acuerdo con este autor, en 

aes 9rar1des categor1 as, segón el carácter que den a su 

droga: 

1.- Aquel los para cu1enes la eroga es Ltr1 meo10 

2.- Aquellos para ouienes as un Tln. 

Para tal f1n és-:e autor utiliza su clasificaci6r1 e 

1ni:;egrari.as en variedaaes de to:<1coman1 as y oemostrac1ones 

o•-•.e reoresentan tocas las oosi t:Ji 11 da des ae: conouc"Cos oe 

ln"tox1cac16n volun"taria en el sentiao del término como medio 

o fin. <Ver Cuaoro Genera.1. ae Cl.asif1cacione::;). 
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-UADRO GENERHL DE CcASIFICAC10NE5 

el.as 1 f l c:ac:16n 

social 

T ex i c:omani as 

solitarias 6 

individuales 

s1 

To:: l comani as de 

grupo o comun1-

'C~rios. 

Tox l comani as de 

masa o pueblos 

Clas1f1cac16n 

Ps1c:ol691c:a 

TOXICOMANOS PARA QUIENES LA DROGA ES 

UN MEDIO UN FIN 

O~ Cluo oe los hachisianos 

Ar'ti stas 

Filósofos 

Oa To:< i comani as de los 

hippies. 

O!I La droga para c:elecrar 

io e:<cepc:ional: Lo lódico 

y lo sagrado. 

To>:ic:omani as etnol69ica.s 

- Culto a Dionisos 

- Adoradores del Peyotl 

- Carnaval del Rio, etc. 

Tox1c:oman!as sociales: 

Alc:onol en Occidente. 

<en Francia Champagne) 

Oz Toxicomanias 

Cl~s1cas. 

La droga ti n en. 

O• .Toa i comani as oe 

los Junkies. 

La droga fi r1 de 

s1. 

Ud La droga para olv1 

dar lo cotidiano: Fin 

para si. 

En el tercer munoo: 

Coca en Am6ric:a del 

Sur, El hac:nis en 

Egipto • 

. En Occidente: Tabaco 

Cat•, t.t-, coc:a-c:o!a, 

V1~0 <el tin'Co en -

Frar1c:ia). 

Baro1t(lr1cas y 

tranQuil1zantes. 

Sin emoar90 en lo aue respec:~a al "taoac:o en'Ceno1co como 
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Fin cara si aen~ro ae la ciasiT1=ac16n cs1:ol6g1ca por e1 

aL\'tor ÚL\9nourl1an, cons1oero CIL\e e5'tC. eroga cuece: ::;er 

er1'teno1oa meJcr como Ltr1 mea10. aaao oue ;:;e usa cara 

ocoer comca't1r 1as s1'tuaciones e~~resan~es~ mant:er1er una 

situac16n rcl~.:iante cara 0L\1enes lo fuman en forma ae c1C;¡arro 

o c19arr1líos puro o pipa, cero lo q\.1e aCl\.\1 in'teresa es como 

este tipo ae plant:a es ccnsioerada oor algunos au'tcres como 

una droga ademA.s que e~:ist~rn o"Cras; como un es'timular1te que 

distorsiona la oercepci6n en aquellos ino1viduos y es 

util1zaao como Lln medio para 11 obtener estimuJ.aci6n o 

relajación en el olano fis1ol6g1co o no digamos a nivel 

psicol6gico otras cosas mi.s, que en e). cac1 tu lo 2 se 

mencionará. mas 9er1eralmen'Ce. 

Pero volvienao al uso de "términos el autor Oughourl1an 

J.,(1985>. nos hace menc16n del término farmacodepenaencia 

QUe a cont1nuac16n se describir•. 

t=armacodependenc1a: E.staao psi qu1c~ y a veces tamo1én 

fisico resultante de la in'teracc:16n entre ur1 organismo vivo y 

un medicamento. que se caracteri:::a cor unas modificac1ones 

del comportamiento y cor otras reacciones, que comorencen 

siempre una pL1lsi6n a 'tomar el medic:ameni:o de un modo 

contl nuo o periódico sa fin de obtner sus efectos psi au1cos y 

~veces para evitar el malestar de la privación. Esta estaco 

pueae ser acompaftado o no de tolerancia. LJr, mi::mo 2r1diY1duo 

cuece ser oeper1d1ente ce varios meaicamer1tos. 

Esta de1'irdci6n de la farmacodependencia es ouramen'te 

oescr1ptiva, pero es lo bastante generai cara englocar todas 

i.as relaciones que OLlecer1 establecerse entre un indiv1dLlo y 

una eroga. 
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Argumen~a por otra parte que las drogas que se ref 1eren 

al grado Oo (ver tabla de las clasi Ti cae iones de las 

tox 1 coma ni as) pueden reur1i rse todas las toxicomani as de masas 

o pueblos qlle no est.6.r1 destinadas D celebrar lo ewcepcional, 

que no son un mectio de llegar a o'tra cesa que la droga, que 

no reconocen en la eroga algo divino, 'trascendiente, sagrado 

o m•gico y que sólo to utilizan por lo que es materialmen~• 

la droga. 

Lon su propuesta para estas toxicomanias la droga era un 

fin, ya que sO!o va .a parar a si misma, pero un fin para •1, 

es decir un reTug10 un apoyo, un consuelo de todos los dias y 

de todos los instantes, destinados a nacer olvidar lo 

cotidiano. 

Uesde este punto, este· otro autor Opler, M. <Cit. en 

Clark del Giudice, 1975>, hace referencia de forma mAs 

detallada y general la clasificaciór1 de dicha• tox1coman!as 

que el llama m•s propiamente como estimulantes, que entran en 

relación con la planta misma del tabaco, y que para fines 

teóricos de la investigación se retomar4n solamente y que a 

continuación se menc1onarAn. 

A. Anfetaminas. 

Durante la Segunda Guerra l"lundia!, en . J·apón fue la 

adicción que go:ó de gran aceptación por esta población. 

en Es-cados Unidos de Am6r1ca se alterr1an con oaroitt:l:ricos 

para producir euforia y tranquilidad. Fuera de 1 caso ae 

Japón, se cuenta con pocos datos acerca de las respuestas 

vistas como psicosis crónicas y por consiguien~e deterioro 

cereoral por el uso popular oe dicha adicción. 
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B. ·raoaco 

Conociaa como un miembro oe la Tam1 l ia So!c.nac:~ae 

<n1col;iar1a tobacum). En muchas cu1"Curas del Nuevo 1•1unoo ':' Ce! 

Prehisp~nico se utilizaba como medic<='merito. un punto 

interesan'CQ es que le a-i;ribuyeron cesoe el or1nc:1p10 como 

tranquil1::ante. Y es a mediados de 1860, cuanoo aparecen 

informes oel uso oel taoaco er1 el tratam1en-co os- la 

epilepsia, la apopleJ1a. las convuls1or1es h1s:-c•r1cas, la 

enfermedad de Park1nson y otros trastornos del s1s~ema 

nervioso. Mucnos oe sus ="1'ectos eran. sin duda, resultaao de 

la sugestión, como un pl&ceoo,. pero la c:os"tumbre de Turnar 

tabaco no se adqu1ria por sus efectos Cleor1mences o 

e:<c:1tantes. sino, m•s probablemente, por el placer aer1vado 

de sensaciones labiales y visuales, y, en las soc1eoades 

primitivas, ller1aba fines rit:uales, c:omo entre los anti.guas 

indios americanos, o se usaba en c:omb1nac16n con polvos 

aluc1r6~enos. como entre las tribus sudamer1c.::t.nas. 

c. P1tLU"1na. 

E.s usada ía pitur1na <p1i::chLlri.1 er1tre los acor1genes 

austrialanos como el tabaco. Se emplean hojas de otra 

Solanaceae, Duboi.sta bop1.,oodii, arbusto o A.rboí enano aue 

t:t'ece en ios oes1er"t:os austrialanos. Las hoJas se cosechan 

auran'te la •poca de f'lof'ac16n 1 se secan y a veces se anuman 

~obre e1 fueg:o. Mi.s 'taroe se mezclan c:on cen1za.s de madera 

ce acacia y se Terma. con el l ass ur1a pasta en forma de pu1"os 

ce apro:c1madamente sets centimetros oe largo. aue los nativos 

llevan corisi90 oa.ra masticarlos ae c:uar1do en cuanco. 

Mten'tras no usan el purio, lo coloc:ar1 a.tras ce J.a oreJa como 

algunos oficin1stass llevan el í~ciz. Después ae mas~1car 

bien un ceaazo de puro, el bagazo restante es deglut1ao. 
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t:.ntre las 1iric:a.ls aus'trlalanas. :a.as m•-l.1eres cuecen 

masticar la planta, oero su ooJeto <TIA~ co~Qn er~ calmar e) 

namore o la sed en el oesierto y mitigar ioe eTeC'tOS ce 1a 

fatiga, mercec a sus oreves prop1ecaoes estimulantes. Ei 
ingrediente activo es la nornicotina. que tiene una acción 

similar a la de la nicotina, pero tambi6n contiene tamoi6n 

pecueftas cantidaoes ce escopolam1na \alteraoora 

percepción) • 

O. La hoja de la coca 

ce 

EJ. uso c:iue ios incas sudamer1canos nacl an ae la cocai na 

era mediar1te la mastificac16n de las hojas. El Imperio 

que se ex ten di a 2 000 mil las de norte a sur, abarca los Al tos 

Andes, cuyos caminos estaban unidos por puentes colgantes de 

una cordillera a otra. lo aue obl19aoa a los correoores a 

moverse a gran velociaad por muchas y a 9ranaes alturas. Los 

corredores masticaoan las hoJas de coca a fin de experimentar 

una sensación caracteri stica de euforia y gozar oe un aumen"to 

temooral de su energia. No sa sabe que oroouJeran 

dependencia, probablemen"te porque la mastific:ac16n de la hoJa 

de la coca implica una liberación muy lenta de la droga, 

aur1que es posible que la mastificaci6n de las hoJas cree 

dependenc:ia psi"cológica. 5egón ciertas reglas, los corredores 

debian tomar la planta cruda antes de iniciar su comisión y 

m•s tarde, mientras estaban corriendo. Como la carrera era 

araua, los mensajeros desempeftaban su trabaJo sólo durante un 

periodo limitado. No experimentaban alucinaciones visuales, 

auaitivas o táctiles, como se observa en los modernos adictos 

a la cocai na, prooablemente porque la inges~i6n de peQueftas 

dosis 1oa seguida oe una in"tensa activioao fisica. y "también 

porque los proouctos crudos. más d6biles, eran empleaaos.a la 

"manera india'' con un fin serio. 
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Por otra oar'Ce e.1. autor Ougnorlian, (1985J dice que 

mien'tras aue la coc:a1 r1a es ur1 anestésico cara los médicos. es 

una droga para los occ1centales. y el aue la mas~iaue rec.1oe 

el calificativo ce "coouero". ae acueroo con esto se calcular, 

ql.le un nQmero de 5 a b millones son los intoxicados. caco Que 

mascan muchos kilos de noJas por afio. 

La coca, lo mismo que la cola y el Khat'C, es un 

excitante. Suprime las sensaciones de hambre, de sed, o de 

fatiga y permite a las poblaciones miserables de loS Andes, 

soportar sus deporables condiciones de vioa y reali:ar 

trabajos penosos con una alimentación reducida. Gracias a 

ello, los indios pueden efectuar sin fatiga marchas 

agotadoras; parece que la coca es el ejemplo t1pic:o en el 

tercer mundo de una tox1c.oman1a, el "c:oquero 11 'que lo consume 

a diario le ayuda, d.1a 'tras dia, a soportar su vida, a 

olvidar. 

E. Catei na 

La cateina, la tecfilina y la teobromina son alcaloides. 

xanten.os meti lados estrechamente relacionados entre si, que 

se encuentT"an en plantas que e.recen en todo el munao y se han 

usado como estimulantes del sistema nervioso central desee la 

prehistoria, generalmente en terma de bebidas. L.OS fT\A.g 

usado!:I son el caf•, que procede del grano del árbol Coff.a 
arobica, probablemente descuoier~a por los antiguos •raoes y 

que contiene c.ateir1a ( pala.ora que en •raoe s19nif1ca uin.o >; 

el que procede de un arbusto tMG •in..n..-t•. originado de 

China y contiene cafeina, teofil1na ( del griego hoja di.vina> 

y td'obronu:na ( Oel griego alimento Divino ) ; la c:ocoa, cacao 

o chocolate, que se e~trae de la semilla de Theobroma cacao 

contiene c:.afeina y teobrom1na y es originario de t16xic:o; J.as 
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r1uec:es ae :i. a cola, o fura, o sea del árbol Cola acwn.inata Que 

mastican los nativos del Sud.in y contienen 

teoorom1na. de J.as oue derivan su namore los 

c:oJ.a. paro1..te or191nalmer1'te se na.ciar. ne !¿5t~s 

h1ert1a m.até w t~ del r'araquay es Ltna oeb1oa 

cate1 na 

réfrescos 

nueces, 

copular 

" 
de 

la 

en 

América del Sur que oroceoe del Itex pa.rQ8Uay•nsi:s y c:cr1t1er1e 

cate1na: !a casta ce 6UQ.rana. cue se saca ae pauti.n.ea cupana 

de! Bras1~, y el té de apaLa.che o yuopan, procuc:~o de otras 

esoec:1as oe llex que crecen en los estados ce Virginia y las 

Carolinas, en Estados Unidos de Hméric:a, i;amoi•n contienen 

caieina. La popularidad de estas beb1cas como esl:imulantes 

que abrillantan el intelecto y disipan la fatiga fls1ca y 

mental, la atestiguan las altas cifras ce consumo. Se 

calcula que sólo los est:adour11denses consumen cerca de .3 

millor1es de ~~i.logramos de caTé por an:o. Es indudable que 

el consumo ce t• en Asia supera esta c:1 fra. Estas plantas 

estimulantes sen, seguramente, las sustancias psicoactivas 

mAs usadas, ademas del alconol <Oughourlian, J. 1985) 

F. Khat C o Quat, Q'at y Chat) 

En Somal ia. ~;..enya, Abisinia, 

or1eni:;ales de la pen1 nsula arab19a los 

hoJas del arbusto Cathala •duLt• de i~ 

cor su moaerado etecto es-c1mulani:;e. 

Bois1n1a su uso es anterior al del 

ani:;iQua referencia a •l dai:;a ce 1333. 

Etiopi a 

nativos 

familia 

Se na 

c:at•, ya 

Como la 

y !as par-:es 

mastican las 

C•l.astrac•a•, 

dic:no oue en 

oue la m6.s 

coc:.:o. ce los 

Anees Hmericanoss! la planta e~ esr.1maca cor sus .::roo1eoaoes 

para m1t1gat" la tai:;1ga. Los pueblos Amertt oe Kenya, que le 

dan el nom~re de miraa. i:;amo1én lo consideran como un val 1oso 

energéi;1co, lo qLte hizo Que un quJ.mic:o en Na1rooi oesc:uoriera 

que contiene alc:alo1des activos er1 la corteza y en las noJas. 

Se dtce qLte el abuso del khat es nocivo debido a que contiene 
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grandes cantidades de ~an1no y de otras sus~ancias nocivas 

para .Los procesos digestivos <Clar~::, del Giudice, 1970>. 

El psiquiatra J. Carothers, menciona Del Giudice, Clark, 

1970> al escribir soore el uso excesivo de miraa como causa 

de alteraciones mentales, el masticar los tallos y hoJas de 

planta asi como la ingestión del Jugo, producen en algunos 

individuos alucinaciones auditivas y estados de exaltaci6n, y 

describió estos s1ntomas moderados y semejantes al 

comportamiento que se va en la esqui=ofrenia. 

En Somalia 1 el masticador de "1\at compra el producto en 

mercados donde se emplean hojas de pl•tano como marca o &eftal 

comercial, y en ellas se envuelve ~a hierba para mantenerla 

fresca. Ade""-s de que en la poesia somci11 e:<alta las 

propiedades de esta planta: 

Se sabe que los alcaloides de la planta, parec1oos a la 

anfetamina, serian tóxicos en grandes dosis, pero ia 

presencia de taninos inhibe dicha toMicidad. Los partidarios 

del "1aa.t seftalan que es rico en vitamina e, y la Organización 

Mundial de la Salud calculó qu• 100 grms. d• hojas y tallos 

frescos pueden contener mAs d• 130 miligramos de •cido 

ascórbico. En la literatura etiope y musulmana se habla d• 

las propiedades afrodisiacas del "1aat. Como un estimulante, 

es probable que cree h•bito, pero esto no se ha comprobado. 

La masticación.de lthat suele hacerse en grupos; casi nunca a 

sotas, es tambi•n posible que !a forma social, colectiva de 

emplearlo constituya una carrera contra ia 

farmacodepencencia. ~n grandes dosis produce estados da 

incoordinaci6n y aón de parAlisis. 
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G. Es"Cimulan"Ces OLte se usan en ooolac:iones rural.es aci.L 

A~aa Central. 

E:c1sten o"Cros es't1mulantes con prop1eoade~ mecic::.nales 

en a1gunas plar1tas, estas son ut1J.1zacias en pob.Lac1ones ce .1.a 

Un16n Sovié¡;.1.ca Cnoy 11.amaca ca.is de estaoos incepend1en't"esJ: 

y má.s escect f1camene'te ha sido 'Cama de investigaci6n cor 

c•H''Ce del Ins'ti'tLlto ae Plantas Medicinales y Arol1\4t1cas que 

depende de Minsiterio de SalLtd POblica de estos esta.aes. 

Entre ellas, los cientificos han encontrado que la secirinina 

y la equinoosia procedentes de algunas zonas ae Ka::akhstan y 

Asia Central, son estimulantes del sistema nervioso centraL 

e Cit. en Del Giudice, Clark 1970) 

Pcr tanto se cuece ver como cada una ce es'ta:. 

estimulac1ones son necesarias, y volviendo a recalcar son 

catalogaoas como un "meo10 oara·•. oue algunos 2naiv1auos ias 

utili:an como estimulaciones, oue a a1ferenc1a de otro~. 

tienen una acti'Cud diferente, encuentran aicha estimulacion 

con otra alternativa siendo tal vez como con una prAct1ca 

deportiva de modo rutinario, por ejemplo. 

510 embargo existe información acerca de las 

repercuc1ones del Tabaquismo: que no es posiole pasar por 

alto, dado que es necesario observar el otro extremo que es 

~.L aspecto nocivo en la salud, y como aquellos individuos 

sientan la satisfacción y el placer de fumar, tamb1-"n es 

v&lico considerar que reper::us1ones existen. en el organismo 

con este ~oito; por lo cual en un segundo capitulo se 

aescr1c1rAn las generalidades sacre •s~e. 
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CONCLUSIONE:S 

~n case a lo aescri~o, encontramos que el tabaco atrayes6 

por diferentes etapas, en la que en primer instancia durante 

la •poca preh1sp•n1ca se le consiaeraba como una pl•nta 

sagrada que curaba el c:ansanc:10 ti s1co, reanimando a la 

gente, etc. En otras circunstancias durante el s19Jo XVIl en 

ciudades inglesas se prohibe el uso del tabaco y se atormenta 

a todo aquel fumador hasta que confiese el nombre de su 

proovedor. En ocasiones hasta sufrlan decapitaciones, 

mutilaciones de nariz, pies, manos, entre otros. 

Por tanto es importante ubicarla dente de este conteJ<to 

hist6ricc-soc1a1, porque solo asl se eKplica por una parte la 

inc1aenc1a del há.bitc de fumar en nuestros 1:11as en este lado 

del mundo occidentaJ.. Asi ·como considerar • 6sta dentro da 

!as planta& estimulantes del si a tema 

particularmente, el modificar el estado de •nimo. 

Y actualmente considerada 

fumadores como un medio 

por 

para 

algunos 

combatir 

nervioso, 

individuos 

situaciones 

estresantes; mantener situaciones relajantes, por ejemplo. 

Sin embargo desde mi punto de vista no quiero dejar de 

Lado a otros aspectos relacionados con este tama, como lo son 

las generalidades de este h6bito entendidas a nivel 

psicolólgico y fisiológico que en un segundo 

describí,... 
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l.as ca.únas ct.t hl.btto son demasiado 

dAH>(l•• para ••r ••ntida.$, ha#ta qu.. son 
demasiado /uert•• para ro,,,,,,.rtas. 
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CAPITULO II GENERALIDADES SOBRE EL HABITO DE FUMAR 

2.1 Deoendenc1a al Fumar Tabaco 

Liftán, t1990) argumenta que la dependencia se conforma 

de una serie de s1ntcmas que evidencian que el consumidor 

regular de una sustancia siga un proceso de acostumbramiento 

al uso de la misma. 

Por otra parte, los autores St•cker, K. y Bartmann, U. 

(1977J, mencionan las consecuencias que tienen el fumar para 

la continuidad del ""-bito de fumar. 

Dicha continuación, del comienzo de seguir 

lugar a modificaciones que originan efectos 

'fumando, da 

retroactivos 

sobre la reacción da fumar. Desda el punto de vista interno, 

los autoras dan lugar a una necesidad fisiológica eKplicab1a, 

de aparte de nicotina, an forma de ansia de nicotina' la otra 

serla una serie de variables psicolóQlcas que no 

se relacionan directamente con la nicotina, sino con la 

intensidad de las alterac1ones en el comportamiento, 

traducidas en nicotinomania. 

La pr1mera se refiere a 

c;igarro tras otro, es 

que 

el 

el fumar 

valor de 

en cadena, un 

satisfacción, 

convirti6ndose en una necesidad o impulso, como en el caso de 

el comer, el hambre o el beber, o la sed. 

El fumar es una reacción que satisface una necesidad y 

que reduce tensiones creadas por la misma. Parti6ndose de 

que fumar con re9ularidad proauce una necesidad f1siol691ca, 

que da lugar a tensiones e impulsos psicológicos los cuales 
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son, a su vez, reducidos por el turnar. 

Por esta parte consiaero que, en mi obJec16n el 

pretender ei<plicar deJ. por qu6 del h6bito tabAqu1co en 

algunas personas, se logró a ra1z de un an6lis1s d•r1vado ~• 

observaciones hechas en la actitud de la persona fumadora, al 

tomar entre sus dedos el cigarro, encenderlo y darle las 

comOnmente bocanadas, experimentando una ••nsación de 

al poner en contacto sus sentidos de olfato, 

estimulando a su organismo y habitui.ndolo a 

alcaloides, que en este caao son perten•cientas a la 

pJ.•cer 

gusto 

agentes 

planta 

de Tabaco, y m4s eepecificam•nt• a la nicotina con su 

metabolito, llamado cotinina, ad•~• de agentes arcm6.t1cos 

que provocan tamb1•n esa dep•nd•ncia. 

Sin embargo asta inveStigación, d•nota que d•tr•• de esa 

dapend•ncia psicológica se alude a todo un ritual d•l hAbito, 

donde el individuo tiene la cognición d• awp•rim•ntar un 

-sentido de poder-significando pot•ncia y energf.a reflejada 

en si~uacion•• dond• necesita controlarlas; 

atención, ser aceptado socialmente, antra otros. 

lJ.amar 

Algunas investigaciones denotan la importancia que tiena 

la polaridad del grado de ewtroversi6n, <St•cker, K. y 

Bartmann, u. <1977>,deriv•ndose algunas caracter1sticas como 

son1 los fumador•& son mls animados y mA• social•s que 1os no 

fumadores y que los tumadores de pipa y vulneran mt.s 

t•ctlmante las normas sociales, siendo por tanto mAs 

transgresivos que estos 6ltimos. 

Volviendo a retomar a los autoras st•cker, K. y Bartmann 
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u. 1977> se puede admitir que existe tambi6n una necesidad 

de alcaloide < sustancia or~nica como la nicotina), dado que 

surgen tensiones debidas a una necesidad y qu• la reducción 

de tales tensiones por al aporte de nicotina funciona como un 

reforzador pogitivo: el autorreforzamiento a trav•s de un 

feedback retro•limentación propioceptivo, el fumar 

implica ya las condiciones de •u prosecución, y pueda 

convertirse en crecientement• independiente, en au~ónomo con 

respecto a las condicion•s externas, crea por •1 mismo su• 

consecuencias, con arreglo a un 
reforzamiento. 

determinado plan d• 

De .tal modo, muy pronto el individuo experimentar• en su 

propio cuerpo aquello qua significa una motivación 

intrinseca. 

Siendo asi, hay que admitir que la prosecución del fumar 

produce tambi6n una naceeidad fisiológica de nicotina, eg 

decir, que interviene aqui una dependencia con re•Pecto al 

t6rmaco o, dicho d• otro modo, que la nicoti~a •• una droga 

que crea hA.bito. Asi se explica el h•cho de que los cigarros 

sin nicotina en su tiempo no hayan tenido •xito entre los 

consumidores, sin tener 

importantes. 

tampoco ra•ultados económicos 

Respecto a la ni
1

cotinoman1a, J.os autoras St.111..ckar, t<.. y 

Bartmann U. (1977>, la consideran como dependencia eKtrema a 

la droga, a nivel cuantitativo y cualitativo ••p•c1al, 

resultado de procesos de aprendizaje, interpretados, daede 

luego como refuerzo interno, pera en las que al ansia de 

nicotina Ge agregan facto1"es no nicati nicos, 

refir•ndose •stos a condicionamiento• externos, como es el 
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caso, cuando al terminar una comida se desencaoena la 

reacci6r1, o bien por eJemplo, para qLle quede la redacción del 

presente texto, tan sólo parece posible si se pone uno a 

fumar, asi come todos los de~s posibles conjuntos de 

estimules que desencadenan el comportamiento, otros eJemplos 

serian, despu•s de hacer el amor, cuando se va al bafto, etc. 

Sin emb•rgo, sea mAs o menos consciente el fumador da 

Los motivos ae su comportamiento, es inegable incluso desde 

un punto de vista del anAlisis del comportamiento, que el 

'fumar se contin(ra y mantiene IJaJD el control de condiciones 

externas. Todo fumador y sobre todo aquel que desea reducir 

su consumo de tabaco, vive la experiencia de que incluso 

independientemente d• su necesidad de nicotina y da fumar, 

incurre en situaciones de tensión que le dificultan su 

prop6sito. 

Tambi6n, debe considerarse que el cigarro mismo 

puede adquirir cualidad de reforzador positivo, debido a sus 

efectos, as decir, que no sólo da lugar a consecuanci•• 

positivas, sino que puede actuar •1 mismo como consecuencia 

positiva, o como lo mencion6 anteriormente en una 

re~leK16n acerca de eKperimentar - un sentido de poder 

significando potencia y energia- para enfrentar cuaiquier 

~1tuac1ón estresante o desagradabie lo que podr1 amos 

designar como autorrefuerzo extrinseco, considerAndolos como 

desencadenantes, el reforzador y el autorretorzador. 

Por tanto, dichos autores, afirman que si tenemos en 

cuenta, en total, la importancia de 

nicotinicos, como el elemento de buscar 

los factores 

estimulac1ón, 

no 

sea 

eata por el fumar o por realizar una rutina de actividad 
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1'1s1ca; es por eJemplo; oenotar esa -neces1oac ce 

est1mulac10r1- que nos da grati ficac1ones tanto a r1ivel 

fisiológico y psicológico; y mi.s aoelante se mencionar~ 

con respecto al deporte, dado que en este momento me limito a 

exponer lo r~ferente a la contribución de la nicotina a nivel 

fisiol6g1co y ~s adelante también lo exponar4t a nivel 

ps1cológ1co, adem•s de un ·algunos rasgos caracterist1cos del 

fumador cr6n1co. 

Regresando a los factores no nicot1 nicos, el efecto 

s1mpaticomim•tico ( efecto activador, excitante de la droga J 

de la droga no basta como explicación, ni m1qu1era para 

e:<pl1car la avidez o ansia de tabaco, ea tamb1i6n admitir la 

existencia de una avidez de fumar cigarros. As1 lo testif 1can 

observaciones realizadas no sólo en la pr1vac16n de cigarras 

en el laboratorio o en autoexper1mentos, sino tambi•n en 

obsarvac1ones de campo. (Cit. en St~cker, K. y Bartmann, u. 

1977 ¡. 

Por ejemplo, como lo qua suced16 en las •pocas de 

ascazes de cigarros, como sucedió después de la segunda 

guerra mundial, y según relata una experiencia de uno da los 

autores antes mencionados, como cuando su profesor de lat1n 

se paseabA nerviosamente, durante el recreo, por el patio del 

c;:oJ.eg10. 11 En aquellos tiempos se reali:?itiban grande"B 

sacrificios para obtener cigarros. Puede considerarse como 

una medida de la intensidad de la necesidad las millas que un 

SUJ&to está diBpuesto a caminar para poder tener un paquete 

de 11 Camel 11 o cualquier otro como Marlt:Joro siendo el mi.s 

representativo en la actualidad. Medidas análogas son 

comunes en el laborator10, por ejemplo en la experimentación 

animal1 cu•nto dolor se puede soportar, cuanto trabaJo, puede 

- .. -



realizarse a fin de cor1segu1r el medio. 

Pero existe el hecho da que sea experimentado como 

tranquilizante, pero obJetivamente ( fis1ológ1camente 1 como 

estimulante, de acuerdo con los autores St~cker, K. y 

Bartmann, U. (1977>, asi seria comprensible el efec~o 

tranqul1zante basindose en la reaucctón de estados primarios 

de frustración y la est1mulación inducida es v1v1da como 

potenciación de la fortaleza del yo. Es decir, 1• 

inhalación, desde luego, estimula y activa fisiológicamente, 

crea un sentimiento de satisfacción, a nivel psicológico, si 

bien transitorio, proporciona una ••QUridad de contacto y, en 

tanto se alcanza este efecto, se logra indirectamente una 

relajación de los pracadentes desequilibrios interno6. Se 

consigue por tanto una reducción de Una excitación 

desagradable por activacióñ con el valor de refuerzo de 

seguridad. 

De acuerdo con LiftAn, Cl990) en el caso del· tabaco, 

resulta dificil determinar la existencia de un verdadero 

sindrome de abstinencia en el usuario a partir de la 

interrupción de 9U costumbre de fumar. En efecto, se dan 

signos de una gran variabilidad en los diferentes 

consumidores, de los clá;les se mencionarAn mis adelante 

detalladamente; los primeros !11ntomas se p•rci.ben rApidam•nt• 

en forma de modificaciones en el estado de Animo y la 

capacidad de ejecución sin que pueda diferer1c1arse con 

certeza da lo que producirla cualquier frustración. 

Tamb1•n intervienen otros factores en la percepc16n de! 

slndrome de abstinencia, como los· ambientales o el medio 

social que fomenta o no el consumo en la participaci6n de 
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•e..tr1:ones o event:os, en ios que la oer:.ona suele turnar! 

ac:mAs o= toco el ast1eC't;O publ ici ta.r10 en la rao1c y 

'tele,•1s:6n. 

Poco ~e~ou6s oe una semana de Que el fl.1macor cr6n1co se 

abstiene ce consumir tabacc. los sintomas se van nac1enoo m~s 

01~·..isos. -1si 'también :n una inves't1gac16n real1zcioa. L1nan 

\19901. encontró oue al oreguntar a los e:<1'umadores durante 

cuanto i;1empo percit::nero.i me 1 estias, se tuvieron respuesi;as 

d1soares en los diterentes estl.1dios. Algunos repor~an un 

periodo oe entre cuatro y ooce semanas, mientras que otros 

haolan de ent:re un mes y c::ir1co aftas. En otro estudio, el 21~. 

oe la ffil.\estra de e><fumaoores indicó que sent!a deseos de 

volver a c:or1sum1r cigarros, a pesar de que hab1 an 

transcurrido entre 5 y 9 anos de haber suspendido el consumo. 

Otro patrón que se ha podido percibir es el que deriva 

de la magnitud del impulso por fumar en las diferentes horas 

del dia, oue sigue e1 mismo patrón que el uso de tabaco por 

los consumidores. Asi el menor nivel de interés por turnar se 

da por la marcana, al despertar, luego se va elevando, 

alcanzando su rÑLxima intensidad en las últimas horas ce la 

tarde, para volver a descender a la hora ce acostarse por la 

noche. 

Es probable que este patrón responda a variaciones en el 

or9ar1ismo del fumador, que pociar1 estar relacionados con el 

mismo medio social y la organizac::i6n de la vida del 

c:onsum1dor y que lo moti· .. an al consumo o a ia falta de 

1nter6s por turnar. 

La dependencia al taoac:o, evidenciada por esta 
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o:ompuls16r1 oel TLtmador nacia el consumo de la sustancia, es 

reforzada por una serie de factores, entre los que oestacan 

1os ps1col6g1cos y fisiol691cas. TalP-s efectos ab~rcan tan~o 

los que se producen inmediatamente, en cualqLt1er persona que 

fuma, como aquello:; que se presentan ú:nic:amente en fumadores 

cr6n1cos y que los 1nc1tan a mantener su ~bito. 

~n un ani.l 1sis, reportado por Oev ins, Gera.ld, M. ( 1992> 

~1ene reportado, una interesante relac16n entre la percepción 

de autoet1cac1a para la recuperac16n de la abst1nenc1a de 

turnar después de una caida 1nicial y J.os subsecuentes •Hitos, 

apl1cando la 1eor1a Cognitiva Soc1al. Este articulo 

identif 1ca y d1r19e tres resultadosl a) la d1st1nc16n entre 

autoeficacia y creencia de resultados; b) medición de 

autoeficacia y expectativa de resultados y e> especificac16n 

de modelos e>eplicativos. 

'Dicho autor, interpreta sus hallazgos como una evidencia 

de que hay una relación condicional entre Autoef icacia de 

Recuperación de Abstinencia, donde loe suJetos con una alta 

Autoeficacia de Recuperación (SER>, estAn altamente confiados 

en su capacidad para reestablecerse en reaultadcis de 

abstinencia de fumar. EL exceso de seguridad en uno es la 

capacidad para recuperarse de ur1a ca1 da en el fumar, que no 

ocurri ria en sujetos con bajo SER. 

~or otra parte, Becofta y Oblitas \1990> argumentan aue 

Turnar tabaco conduce a dos diferentes, pero en~relazados 

tipos de dependencia: conductua1 y farmacológica. Amoas se 

dividen en dos: La deper1denc1a conductua1 que puede ser 

formada de una parte social y de una parte psicológica. ~· 

base farmacol69ica de fumar tabaco esta constituJ.da por una 
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dependencia fLsiológ1ca en el sen~1do clAsico, donde 1os 

sistemas y órganos en el cuerpo se adaptan yto desarrollan 

tolerancia y a3ustan y contrarrestan los e~ectos de la 

nicotina perturbadores de la homoestasis. Por ejemplo, a 

pesar del efecto de la nicotina de aumentar la presión de la 

sangre, los fumadores no presentan ~ayore~ niveles que los no 

fumadores. La abstinencia y la inc¡uietud pueden ocurrir 

cuando la aciministración de nicotina es interrumpida, a 

menudo se observa LIO efecto d• rebota de IAB 

catecolaminas. 

La acción de la nicotina en el cerebro es, sin embargo, 

de mas importancia para el fumador. La nicotina ha sido 

clasificada como un estimulante, pero probablemente ae aOn 

más importante es la capacidad de alterar e1 estado de Animo; 

por eJemplo1 la irritación y la agresión pueden ser 

controladas con el tabaco. En un sentido Q•neral, el tabaco 

parece ser capaz de alterar el estado de ~ntmo. 

La nicotina actOa sobre los receptores colinergic:ds 

centrales. Su naturaleza funcional esta apoyada por su 

habilidad para incrementar el descenso de glucosa. Los 

receptores estAn ~s densamente localizados en el c6rtax y 

el sistema limbico. Es probable que l• nicotina aCtoe come 

un estimulante en el c6rtex pero al mismo tiem_Po puede actua.r 

sobre el sistema l!mbico como un sedant~' esto es inhibiendo 

y amortiguando las emociones. En el nivel psicoconductual 

parece aliviar la inquietud emocional e incrementar la 

habilidad para enfrentarse con los problemas y el st,..s de 

cada 01 a. 

El cuadro clinico de la dependencia emocional del 
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fumador soore el tabaco se parece mucho al de aquellos aue 

usan oenzodiazepinas intermiten temen te. t:::l que las L:ti l i ;:a 

pL•ede no experimentar s.1ntomas de abstinencia cuando no toma 

1a droga diariamente. Oe hecho pueden ser capaces de estar 

sin ella duran~e varios d1as. Pero en cierta~ situaciones o 

mis espec1ticamente, cuando ciertas emociones van 

procablemente a ocurrir o ya han ocurrido, necesitan mucno su 

droga para enfrentarse con o alterar las emociones y el 

estado mental. 

Las situaciones en que la recaida de turnar es '"'-s 
probable que ocurra implica aquellas donde las emociones, y 

particularmente emociones negativas son intensas. La 

dependencia que se desprende de la necesidad de controlar las 

emociones puede ser denominada con el término de dependencia 

emocional <Becofta, E. y Oblitas, L.(1990) 

Por otra parte, los autores Stacker, t,. y flartman U. 

(1977>, argumentan que desde una fundamentación teórica, 

eKisten dos sectores fisiológicos qua deben tomarse en cuenta 

como sene el sistema perif•rico y el sistema nervioso 

central. Efectos generales del aporte de nicotina, por via 

inhalatoria, son perit•ricamente la aceleración circulatoria, 

una frecuencia cardiaca mis elevada, un consumo basal de 

~x1geno R\As alto, aumento del número de pulsaciones y de la 

presión sanguinea, comparativamente "*s el primero. 

La gradual constricción de los vasos periféricos se 

observa unos 20 mn. despu•s de la inhalación. Estos efectos 

per1filtr1cos muestran que fa nicotina ejerce un efecto 

estimulantet en ello es de particular importancia, la 

dosificaci6n: las dosis bajas est1mulan 1 las dosis elevadas 

- 17 -



paralizan por eJemplo, los centros respiratorios. Por lo que 

respecto al sistema nervioso central, el efecto del fármaco 

ha de considerarse tambi6n como estimulante, como demuestran 

determinados hallazgos electroencefalogr•f1cos. 

altas dan lugar a temblor y convulsiones. 

Las dosis 

~n relación con todo esto, hay investigaciones citadas 

por ios autores StJtcker, t<. y Bartmann, u. <1977>, en las que 

se inyectaron nicotina en una prueba A ciegas, es decir, los 

sujetos del experimento no sabian que en estos experimentos 

se estaba estudiando el efecto de la nicotina. A partir de 

una dosis de 2-4 mg por hora se comprobó un notable descanso 

de la cantidad de tabaco fumado, es decir, los sujatos 

sometidos a prueba fumaban menos. Se calcula que con dos 

cigarros por hora se absorben unos 4 mg de nicotina. Los 

experimentos muestran tambi•n, sin embargo que la nicotina 

inyectada no pueda sustituir por completo a la inhalada, lo 

cual, o bien puede interpretarse como una intervención de 

factores no nicct1nicos, o bien como alusivo a la importancia 

de concentración 

respiratorio. 

local de nicotina en el sistema 

La nicotina ha de producir en dosis baJas e1ectos qua 

son comunicados como agradables por el organismo. Este 

efecto afectivo es atribuido en la actualidad por civersos 

investigadores a la liberación de noradrenal1na producida en 

el cerebro por la n1cot1na y este proceso, de moco similar a 

lo que se admite con respecto al efecto de algunos t•rmacos 

antidepresivos; es considerado como responsable cse 
alteraciones psicol691cas, con aumento de impuls'os y 

elevación del estado de ánimo. En el cerebro de ratones y en 

el dienc6falo de ratas se han comprobado alteracionas del 
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ntYel de noradrenalina debida$ a la nicotina. Con esta 

al1uc16n general a las teorias referentes a la relación 

eitisten'te entre E?moct.ones y neurohormonas, segt.iri las mismas, 

haoria que auscar en el d1enc:éfalo los puntos de ataque a 

pat"t ir de los cuales se pone en marcha un refuerzo 1r1i;ri nsec:o 

inducido por hormonas. 

As1 pues, la nicotina eJerce una acción activadcra y la 

via m•s eficaz para ponerla en marcha parece ser la 

inhalac16n de cigarro, la cual, a trav6s de la eKcita~1ón de 

zonas resp1rator1as, conduce f 1nalmente a concentrac1ones del 

alcaloide de la nicotina en el cerebro (díeno6falo>, dando 

lugar en •ste .. cambios bíoqUimicos l iberac1ón de 

noradrenalina>. Esta teoria farmacológica cte1 manten1m1ento 

del ~bito de fuma~ o la actitud de aceptación hacia e! 

fumar, considera, pues, a la nicotína. c:omo un a1..ttorretorzadcr 

positivo, Quedar1do as1 que las pequeftas dosis de nicotina 

ejercen una acción estimulante sobre el sistema nervioso 

central, mientras que las grandes dosis lo deprimen <St~cker, 

K. y Bartmann, U. 119771. 

2.2 Componentes del Humo del Cigarro 

Segón el autor Zapata, C. <1990), los fumadores pasivos 

~on o~l19ados a inhalar el humo que desp1den los cigarros de 

los fumadores activos. 

Pero para f1nem de la investtgac16n aqUi desg,loza.aa, 

prefiero abstenerme de omitir Juicios morales de s1 es bueno 

o malo tener un hA;bito de fumar sea este crónico, mo~erado, 

eventual; dado que dejaria de lado 1mportanteu nallazgos que 

puedan contribuir al porquio algunos individuos prefieren 
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es'timularse valga la redundancia con agen-ces tarmaco16gicos, 

estimulantes en forma de drogas o alucinógenos, pero mA.s 

propiamente dicho en esta inves~i9aci6n la contribución 

fisiológica y psicológica del tabaco; y otros tienen una 

actitud de r11~ aceptar el hi.bito de fumar, tal vez 

compensAndola con una actividad fis1ca rutir1aria, se ir1cl1nan 

a 6sta.Dicha exposición solo se basará en fundamentos 

teóricos ya que en si se manipulará solo la relación de la 

actitud de fumar en sujetos fumadores y deportistas 

con dos instrumentos <ver anexo 1 y 2) 

Por tanto, Zapata, C. ( 199(1), menciona que fumar no es 

una actitud individualista, sino un acto compartido, un vicio 

que dafta la salud tis1ca y mental del fumador, también la de 

los no tumaaores que lo rodean. 

Los qu1m1cos dedicados a la investigación han encontrado 

que la planta de tabaco contiene por si solo mA.s de 100 

compuestos quimicos diferentes. 

Este hecho se complica porque, segun las 

investigaciones, la mayor parte del tabaco se procesa para 

fabricar cigarros. En el humo de cigarro se encuentran 

compuestos adicionales, debido a que se quema de una manera 

particular <Houser, N. 1990) 

Otros autores, como St«cker, t<. y Bartmann, U. <1977> 

mencionan otros datos acerca del contenido del humo del 

cigarro, como una mezcla compleJa de gases y partes de hL1mo 

<aerosol). Se puade partir de unos 500 compuestos auimicos 

distintos, que se conocen como derivados del alquitrAn de 

hulla. Da ellos, los compuestos hidrocarbUricos benzipireno 
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y dibenz1p1reno, se han mostrado como carc1n69enos en la 

exper1mentac16n animal. Estos efectos son posiblemente 

retorzados por otros ingredientes (· cocarc1nógenos ) • Ei 

contenido en brea l alquitr•n ) por cigarro se puede calcular 

entre 15 y 30 mg. Con respecto al cigarro sin filtro se 

calculan por 1:•rmino mecho unos 23 mg de brea. Una 

determinada marca de cigarros alemanes por eJemplo, alcanza 

el valor m~ximo, con 28 mg de brea y 1.9 mg de ntcotina. Los 

componentes gaseosos contienen nitrógeno (73%>, oxigeno 

< 10%), anhi drido carbónico ( 1, 51\). Es cli nicamente 

importante la proporción de mon6xido de carbono <4,2Y.> que 

forma con espacial facilidad compuestos con la hemoglobina 

( capacidad de fijación• mi.s de 300 veces superior a la del 

oxigeno ) , reauciendo as1 la función del pigmento rojo de la 

sangre transporte de oxigeno >. Las consecuencias 

cardiovasculares son referidas, aparte de otrog factores, a 

calcificación y depósito de grasas en los vasos sanguíneos, 

debtdO al CO. Como efecto general de los productos de 

comt:1ust16n se admite una reducc16n o bien modificaciones en 

las c6lulas ciliadas, que tanta inportanc1a revisten en el 

~unc1onalismo pulmonar, y seguidamente, en9rosamiento de las 

c•lulas basales, aumento del estrato de ~lula~ basales y por 

áltimo, c:Ancer de pulmón. La p6rdida de ~lulas ciliadas de 

la mucosa bronquial, que sirven para la filtración y 

detección de finas particulas de polvo, qa lugar a su 

sustitución por celulas epiteliales aplanadas, que no ex1sten 

en bronquios sanos y a partir de estas formaciones celulares 

atipicas ( precanceros1s resulta el carcinoma, existen 

observaciones de algunos investigadores en las que muestran 

que en 11 OOíJ cortes de tejido pulmonar la aparición de 

c6lulas at1picas de un 95Y. en fumadores de cigarros y 20% 

en no fumadores. 
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Entre las circunstancias carcin6genas se cuenta as! 

mismo la temperatura de combustión que es en los cigarros de 

8501. en 600 grados cent! grados y en la p1 pa de 500 grados 

cent! grados. 

Ya que existe la tesis del carcir1oma pulmonar como 

secuela del há.bito de fumar cigarros, tiene imp11cac1ones mA.s 

severas 1. tan sólo un 5X apro:<imadamente de posibilioades de 

supervivencia en los 5 aftas siguientes han obtenido una 

notable divulgación entre el p~blico que va unida a una 

controversia algunas veces de tipo emocional. Es desde luego 

innegable que la mayoria de las comprobaciones se basan en 

correlaciones y no en causalidades. 

Respecto a la mortalidad parece ser especialmente •lta 

entre los sujetos de 40 a 50 aftas, ascendiendo al doble de la 

correspondiente a no fumadores. Aparte de ello, el comienzo 

precoz del hi.bi to const i tui ria un factor desfavorable. 

En lo tocante a los fumadores de cigarros que no tragan 

el humo, la cifra comparativa seria el 1,5; para los que lo 

tragan de 2,2. <StJlcker, K. y Bartmann, U. <1977>. 

Dichos compuestos pueden actuar como reforzadores 

~armacol691cos y facilitar el establecimiento del ~bito de 

fumar. Si bien en el comportamiento de fumar intervienen 

elementos que se derivan del aspecto ps1cológ1co del usuario 

y de factores socioculturales, es obvio 

caracteristicas y propiedades del tabaco tamb1en 

que las 

desempe"an 

un papel de importancia, porque, en caso contrario, se 

fumaria tambi6n cigarros provenientes de otras sustancias 

vegetales. Entre le~ compuestos del humo del cigarro se 
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encuentran altas concentraciones de substancia cancer1genas, 

como: cianuro de hidrógeno, monóx1do y bióxido de carbono. 

El cianuro de hidrógeno es el gas letal que utilizaron 

los nazis en las cámaras en que perecieron cientos de miles 

de seres humanos. Otro gas letal, el monOxido de carbono, 

mata a las células del organismo e impide que 1 legue 

sutic:iente o:<igeno a los tejidos cerebrahns, por lo que uno 

de sus efectos mas evidentes es hAcer mas lenta la activid•d 

cerebral. Investigaciones recientes indican qua ia sangre d• 

un fumador contiene de 5 a lOX de mon6xido de carbono (L1ft•n, 

1990> 

De acuerdo con el autor, Litu.n, <1990>, menciona que ei 

fumador que consume una cajetilla diaria realiza mtLm de 

SO 001) inhalaciones al afta y en cada until de ellas provee a 

sus pulmones y su corriente sangu1 nea de una gran diversidad 

de sustancias 

comportamiento 

quimicas, a la 

y fortaleciendo 

par 

el 

que va enraizando 

establecimiento 

su 

de 

refuerzos secundarios, tales como la vista, o el olor del 

cigarro, el procedimiento de encenderlo y el contexto con el 

que se asocia el fumar, como por ejemplo el final de una 

comida, o la ingestión de caf• o una bebida alcohólica. Todo 

ello dificulta los intentos de suspender el consumo. 

La temperatura del humo incide en las 

condiciones ·sociales del consumidor. Esta caracter1stica 

depende de la forma de turnar; por eJemplo, si se fuma un 

cigarro de 6.5 cm de largo en dos minutos, la temperatura del 

numo puede elevarse a 110 grados c:ent1grados, pero si se io 

fuma en 11 minutos, la temperatura sera de s6lo 4b grados 

cent1grados. A pesar de que el humo de una pipa alcanza 

mayores temperaturas, se considera que el menor dafto 
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obserYado entre Los consumiaores se ceoe a que por to 9enerat 

no tragan el humo. Por e! contrario, la mayor propensión a 

padecer c•ncer en la boca y labios entre los Tumadores ce 

pipa puede atribuirse a las al tas temperaturas en que se 

c:iuema el tabaco ( Lifrán, 1990> 

Houser, N.(1990>, argumenta que al analizarse el humo de 

cigarro, los quimicos encontraron que consta de tres partes 

principales. Estas tres partes son diferentes gases, como 

los mencionados anteriormente, ademá.s de Yapores calientes y 

miles de trocitos o parttculas de tabaco quemado, ~stas 

Oltimas cuando se entrian en un determinado tiempo, queda una 

mancha Yiscosa llamada alquitrán que tambi•n tue mencionada 

anteriormente. Dicha sustancia es conocida por los 

Tumadores, dado que mancha dientes y dedos. 

El alquitr•n contiene por lo menos 10 sustancias que 

producen c:Ancer, llamadas carcinógenos, y co-carcinógenos. 

Estos compuestos no producen cáncer por si mismos, pero en 

presencia 

rapidez. 

de los carr:1n6genos actóan con mayor 

Pero también, Houser, N. ( 1990), menciona ClUB se 

encontraron cantidades de estas sustancias; cuando un fumador 

~ ta nora que se las introduce por v1a de fumar cigarro; y a 

9U YSZ 5erA necesario tomar algunos factores para que dichas 

sustancias se 1ntrodu=can como las siguientes& 

El tipo de tabaco y de papel de cigarro que se usa. 

Si el ci9arro tiene filtro y hasta qué punto es 

eficaz. 
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La long1tuc del cigarro, - es decir, s1 el humo se 

tiltra a trav6s de una sección larga que aun no ·se na 

consumido, o si pasa por un tramo corto lleno de sustancias 

que se filtran de la parte quemaca. 

- La temperatura a la que se quema el tabaco. 

En consecuencia, se coincide en el hecho de que el 

tabaco fumado en cantidades lo suficientemente grandes y 

durante un periodo prolongado tiene un grave efecto en el 

cuerpo humano. 

2.3 Algunos caracteristicas psicol691cas 

del fumador 

LiftAn (1990>, en diversos estudios ha intentado definir 

el perfil psiquico del fumador, pero a lo sumo se han podido 

detectar rasgos que se dan con mayor frecuencia entre los 

fumadores de altas dosis que entre los que tumar1 

moderadamente. Entre los adolescentes, ,fumar puede ser 

percibido como una compensación para aquellos estudiantes que 

no han obten1co •:<1to en otras formas de comportamiento, Ce 

manera que, s1 bien experimentaron con el tabaco por 

curiosidad como los demá.s, desp~s llegan a considerarse al 

hecho de fumar como un comportamiento que per.mi te enfrentar 

una situación, de la misma forma que es usado por 

los adultos. Otra caracteristica que se da entre los 

fumadores con m6s frecuencia que entre los adolescentes as 

la variable de adaptación a un nuevo lugar desconocido o 

situación que modifica su forma de vid~, como cambios de 

domicilio, ausencia de uno de los padres o ingreso a la 

Universidad, por ejemplo. 
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E:dsten una serie de caracteristicas psicol691cas de 

los fumadores que sufren enfermedades pulmonares obstructivas 

crónicas <EPOCJ, de lo cuAl Oblitas, L. y Beco"ª' E.<1990) 

describen unos hallazgos encontrados en investigaciones donde 

observaron ~ue estos pacientes tendian a vivir baJo continua 

tensión emocional. Los pacier1i;es pueden ! legar a ser 

irascibles, deprimidos, o incluso felices, a causa cie 

cualquier cambio emocional significativo que conduce a 

sintcmas distresantes y algunas veces a una descompensac16n 

fisiológica. En un estudio posterior, se encontró en una 

población clinica de enfermos del tórax que las variables 

principales asociadas con la capacidad para dejar de fumar 

eran tener buenos valores psicológicas y habilidad para 

expresar las emociones abiertamente. En pruebas de 

personalidad, los pacientes EPOC han sido descritos como más 

ansiosos, aislados sccial~ente, solitarios, deprimidos, 

psicast•nicos e hist•ricos que les sujetos control. 

Se dice que los estados de acción emocionales, tales 

como un grado s1gnif icat1vo de ansiedad, ira y euforia, 

est•n asociados con un incremento de gasto de energia, 

ventilación elevada, alto consumo de o:d geno y tensión 

muscular esquel•tica, mientras que los estados psicológicos 

~e calma tares como apatia, depres16n y relaJaci6n est•n 
asociados con una reducción de gasto ce energia, etc. 

Entonces, un paciente con severa EPOC cuede volverse más 

hip6K1co, hiperc:.6.rbico y disn6ico baJo ciertas emociones 

intensas. 

Becofta t1990>, indica que los fumador~s EPOC "º 
mantienen el humo caliente en su boca y garganta dLtrante el 

mismo tiempo que 10 hacen los fumadores normales. Además 



ellos inhalan todo el humo hacia los pulmones en una 

inhalación cont! nua. Mientras que esta conducta podria ser 

un efecto de enfermedad, puede ademA.s indicar una gran 

diversidad subyacente de nicotina; esto es, siendo ~s 

nicotina-dependiente. 

Pero al menos, los pacientes EPOC parece como si su 

conducta estara m•s racional que emocionalmente gobernada en 

comparación cor1 otra gente. El los parecen tener su expresión 

emocional limitada. Aquellos pacientes de tórax que deJan de 

fumar parecen encontrarse psicológicamente m6s estables que 

los que cont!nuan fumando. Ellos pueden carecer de recursos 

psicológicos y de conducta para sustituir la de fumar. Esta 

carencia de recursos psicológicos pueden hacerlos vulnerables 

a la dependencia de la· nicotina, particularmente a la 

influencia controlada emocionalmente sobre al sistema 

l!mbic:o. Por otra parte no debe olvidarse que ellos pueden 

sufrir de una fuerte dependencia fisiológica, conduci6ndoles 

a un m6s intenso sindrome de abstinencia. Esto es totalmente 

posible para aquellos que se han seleccionado a si mismos, 

para ser pacientes EPOC, ya que han estado fumando mi.s e 

incluso m•s efectivamente que el fumador promedio. 

2.4 Factores desencadenantes del i,nicio 

y mantenimiento del há.bito de fumar 

Becofta y Oblitas, ( 1990>' seftaJ.an que algunos 

investigadores proponen la necesidad de tener un mayor 

conocimiento de la psicologia del fumador, para conocer los 

factores que influyen en el inicio y mantenimiento del ~bito 

de fumar, por lo que a continuación se describir~n algunas 

variables. 
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Las variables responsables del in1c10 del t\Ab1to de 

fumar son de naturaleza ps1c.osocial; durante la adolescencia, 

ia curiosidad de e1<perimen"Car ur1a nueva sensación y/o 

conciuctas de receldia pueden determinar el inicio del fumar. 

La influencia de modelos que poseen dicho há.bito, tales como 

padres, hermanos y personas significativas. 

Asi como, por personas de la misma edad y los persor1aJes 

destacados o !dolos tambi6n tienen mayor atención <Sticker, 

K. y Bartmann, U. 1977> 

Como por ejemplo, el mismo que ha sido utilizado en los 

comerciales de Marltloro y que forma parte de una de las 

compaftias putll1citarias de cigarros m:..s exitosa de la 

historia. El hombre Marlboro, donde lleva un sombrero 

Stetson que cucre su cabeza, dando sombra a su cara maltrecha 

por las inclimencias del tiempo. Se quita el sombrero y se 

seca el sudor de la frente. Ha llegado el momento, el 

momento de encender un Marlboro CZapata, C. 1989> 

También otra de las variables son los medios masivos de 

difusión, tal como ocurre con la publicidad de cigarro en la 

radio y la televisión. Otra es la imitación o aprendizaje 

observacional como factor decisivo para el inicio del consumo 

de cigarro. 

t::n suma las consecuencias positivas inmediatas del fumar 

son <sentirse relajado>, asi como la evitación de los efectos 

avers1vos que produce el estar abstinente (estar ansioso> y 

la e:~istencia de seftales en el medio ambiente, las variables 

psicol69icas son importantes en la cor.tinuidad del 

tabaquismo; dado que le permite al individuo un meJor 
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desenvolvim1ento en su entorno lacoral, soci~l o familiar, 

proporc1onando mayor ccnfian~a y seguridad <Oblitas, y 

Elec:clla, ( 1990 > 

2.5 Efectos producidos por fumar tabaco 

De acLlerdo con Ot:il itas y Becorta ( 1991)),. enuncian que la 

costumbre de fumar incrementa la probabilidad de contraer 

tipos de ~ncer y atras enfermedades del pulmón, el cora:6n y 

todo el aparato ci~culatorio. Asi es como a cont1nuac16n 

muestran algunas investigaciones en relación de la incidenc:ta 

de tabaco en América Latina principalmente. 

Siendo en la actualidad un tipo de drogadicc16n tt*s 

frecuente en las poblaciones de todo el muñdo puesto que 

alrededor del 40 por cien de los hombres y el 20 por cien de 

las muJeres son fumadores. As1 por ejemplo, en una encuesta 

realizada por la Organización Panamericana de Salud 

<OPS,.1977> sobre la incidencia del consumo de tabaco en 

Amer1ca Latina, se encontraron las siguientes conclusionasr 

a> El hAbito de fumar esta muy 9enerali~ado entre hombres y 

mujeres de Latinoamérica. 

b) El h"-bito de fumar a.lea.riza su nivel elevapo, en hembrea 

y mujeras, entre los 25 y 54 aftos. 

e) No se dan diferencias entre porcentajes de fumadores y 
Qrupcs ocupacionales. 

d> A mayores niveles educacionales, en las mujeres mayor ea 

la probabilidad de fumar cigarros. 



d) El h~bito se adquiere, a·edades muy tempranas, antes de 

los 20 aftos. 

tJ La mayor!a comen;:6 a turnar por imi"taci6n ce compaf'Seros 

de es"tudio. 

g1 La mayor1a prefiere cigarros rucios y con Tiltro. 

h) Cerca del 29% de los hombres y el 15% de las muJeres que 

fuman consumen 20 o mi.s cigarros al d1a. 

Otras de las conclusiones del hAbito de fumar en América 

Latina fue realizada el"~ 1971, y que comprendió a ocho 

ciudades importantes como las siguientes: BogotA, Caracas, 

Guatemala, La Plata, Lima, Mé:<ico, Santiago de Chile y Sao 

Paulo; fueron las que a continuación se detallan: 

1) Los fumadores estan preocupados por las consecuencias 

del hAoito sobre su salud. 

2) Mas de la mitad de los fumadores inhalan el humo hasta 

dentro del pecho, aspiran casi todas las pitadas, dejan 

colillas pequeftas y no permiten que el cigarro se consuma sin 

ser fumado. 

3) El 45X de los hombres y el 39% de las mL1Jeres que fuman 

intentan deJar de fumar y el 56X de hombres y el 51Y. de las 

muJeres tratan de reducir el consumo diario de los cigarros. 

4> Uno de cada tres exfumadores e~perimenta un fuerte deseo 

de volver a fumar, despu6s de haber abandonado el h.lbito. 
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5) Fumar cigarros es fuente de una variedad de satisfacción 

ps1col6gicas, 2/3 de los fumadores piensa que al fumar, se 

tranquil i::an y obtier1en placer, el 40Y. sostier.e que adquiere 

seguridad y entre el 16% y 25% piensa que ir.crementa el 

atractivo personal. 

6) El h'-bi to de fumar se desarrolla en la sociedad en 

c:oncordancia con un proceso de 

mantenimiento. 

difusi6n y otro de 

Por lo antes dicho, se puede apreciar que el hj.bito de 

turnar tabaco es un comportamiento ampliamente generalizado en 

la población masculina y el 16.5% de la femenina, es decir 

cerca de una tercera parte de la población adulta de México 

fuma cigarros. 

Por otro lado, la problem4tic:a del ,,.bito de fumar 

cigarros estA adquiriendo gran relevancia en los Oltimos 

aftas, en relación a las consecuencias que dicho hábito tiene 

para la salud. 

Por otro lado Stlicker, K. y Bartmann, u. 119771, 

mencionan que mAs de la mitad de los adultos de edades 

comprendidas entre los 30 y los 50 aftas han de considerarse 

como fumadores relativamente regulares. La in.ic:iación en el 

hj,bito de fumar se da, por término medio, a la edad de 17 

aftas. En los grupos de mediana edad hay casi un nOmero doble 

de fumadores, que de fumadoras. Lag cuotas ce aumento en el 

sexo femenino resultan especialmente impresionantes durante 

estos últimos decenios. 

En general, los estratos sociales clasificados como 
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nferiores muestran ur1 nó:mero mayor oe fumadoras. Las capas 

~ociales superiores, son las que cuentan con una mayoria de 

no fumadores. Los sujetos religiosos y que asisten con 

regularidad a la iglesia son muy pocas veces 

fumadores de cigarros. 

grandes 

El fumar cigarros es actualmente la forma mA.s frecuer1te 

de consumo de tabaco. 

Adem•s de que el que haya fumado marihuana tuvo que 

haber aprendido primero a fumar cigarros <Zapata, C. 1'989) 

MAs de un 40% de los consumidores son fumadores 

exclusivos de cigarros; tan sólo un 5% fuman exclusivamente 

pipa y otro 5% cigarros puros. El cigarro con filtro 

representa aproximadamente un 90% del mercado actual de 

cigarros. 

Pero, cabe agregar que en la actualidad se han difundido 

distintas marcas entre ellas: Marlboro Light, Viceroy Ligth, 

entre otras, que promociona·n su producto baJo en nicotina. 

En cuanto a las enfermedades asociadas al tabaquismo 

destacani cardiopati a arterosclerosis, 

~ipertensi6n arterial sist•mica y tromboembolia de los 

miembros inferior es. La bronquitis crónica, el enfisema 

pulmonar, el c.Ancer de pulm6n y de otros órganos, ocupan los 

primeros lugares de morbilidad y mortalidad en la 

actualidad (Qblitas, y Becofta, 1990> 

Se han acumulado pruebas experimentales epidemiológicas 

y clinicas que apoyan la asociación entre tabaquismo y 
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mortJ1lidad. La relación de la mortalidad cara adultos 

fumadores contra adultos no fumadores es casi de 1.7; esta 

relación consiste en .la relación del nt:lmero de muertes 

observadas en fumadores, aumenta con la cantidad turnada y es 

directamente proporcional a la duración del tabaquismo. Las 

relaciones de mortalidad son también mayores para au1enes 

empiezan a fumar en edades mas tempranas. En suma, .los 

efectos del h•bito de fumar sobre la esperanza de vida, dan 

como resultado que esta disminuya de manera significativa. 

Por ejemplo, un fumador de dos cajetillas diarias, de 30 

a 35 aftos de edad, tiene una esperanza de vid~ menor que 

varia de 8 a 9 afros en comparación con los n~ fumadores de la 

misma edad. El e:{ceso de mortalidad de fumadores es mayor 

para los grupos de edad de 34 a 54 aftos, tanto para hombres 

como para mujeres. "Fumar cigarros es la mayor 

causa posible de muerte (Lift•n, 1990) 

AdemAs de que en el estudio realizado por Donald P. 

Kadunce. Randy Burr., et al. ( 1991 >. 
cigarros: Factor de riesgo para las 

Titulado: 

arrugas 

Fumando 

faciales 

prematuras. Donde su objetivo fue determinar si fumar 

cigarro es un factor de riesgo para determinar el cesarrolLo 

de las arrugas faciales prematuras. Diseftaron un estudio 

transversal representativo. El ambiente fue .una clinica y 

una comunidad para la suspensión de dejar de fumar. 

Utilizando un muestra de 132 adultos fumadores y no fumadores 

en 1988. Se les administró un cuestionario para cuantificar 

el námerc de cigarros turnados y obtener información acerca de 

algunos factores tales como: pigmentación de la .piel, 

exposición al sol edad y sexo de los sujetos. El proceso de 

detección de las arrugas progresivas se observaron en 
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fotoQraf1 as tomadas de la región temporal de los su Jetos. 

Los principales resultados fue que la prevalencia de las 

arrugas prematuras estaba independientemente asociado con la 

exposición al sol y les paquetes fumados por ano. Despu6s se 

observó que la edad, sexo y exposición al sol contribu1 an en 

el incremento de las arrugas prematuras, con el incremento de 

paquetes fumados por afto. 

Los fumadores fuertes de cigarros 

anuales) estabar1 4.7 horas y con 

mayor de arrugarse mAs que los no fumadores. 

(75•) paquetes 

probabilidad 

Cuando la 

excesiva exposición de n*s de 50 000 horas de vida tambien 

se incrementaba el riesgo a estar excesivamente arrugado (3.1 

pliegues). Por otra parte, se encontró que si habla una 

eKcesiva e:<posic:i6n al sol y fumando cigarros al mismo 

tiempo, el riesgo de desarrollar excesivas arrugas estaba 

multiplicado a razón de prevalencia de 12.0 

La conclusión a la que llegaron fue que fumar cigarros 

es un Tactor de riesgo independiente para el desarrollo de 

arrugas prematuras. 

Tambi6n fue realizada una encuesta entre trabajadores de 

un Hospital General en el O.F.(1991) 

Con el objetivo de conocer el número de fumadores entre 

ellos, aplicAndoles un cuestionario cerrado a 1092 personas. 

~l hAbito de fumar fue positivo en 678 (62.1%> y negativo en 

414 (37.9); hubo diferencias estad1sticamente significativas 

p < 0.01. La tasa para los trabajadores nocturnos fue de 

80.0 en comparación con la de los trabajadores matutinos y 
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vespertinos con 55.81 y· 62/38 respectivamente. LOli horneras 

tuvieron una tasa de 66.79 y las mujeres de 57.55 gin 

diferencia significativa. El cigarro fue la forma mas comun 

de consumo de tabaco, la pipa y el cigarro puro fueron muy 

raros. El mayor nOmero de fumadores se localizó entra las 

d6cadas 31-40 anos !65.4Y.> y 21-30 allos (62.7Y.> de •d•dl muy 
pocos trabajadores ten1an menos de 21 aftas, pero entre ellos 

63Y. fum•ba. El ht.bito de fumar fue mis com((n en los grupos 

de el•vada escolaridad. El grupo d• m6dicos fumador•• fu• 

importante, de 284 el 61.6 por ci•nto fuman mientras 

trabaj•n en el hospital. Bajo esta circunstancia se pu•de 

observar quw el personal hospitalario da la impr••i6n de que 

el fumar no implica ningón riesgo. El dato as d• inter6• 

porque los m6dicos de basa, a pesar da t•n•r pleno 

conocimi•nto del dafto a la salud que produce el tabaco, con 

frecuencia fuman en sus hOras de trabajo y son adictos. 

Posiblemente la desensibilización ocurre a trav6s d• sus 

actividades cotidiana• y d•l st""s que sufren, lo cual 

podria oriQinar negación o desprecio ante el ri•s90 ·impl1 cito 

para la •alud. 

La Sociedad Liga Eapaftola que lucha contra la 

Hipartensión, <1991> difunde que se há confirmado que •n los 

fumadore.s de cigarros axiste un deterioro 9•neral, de función 

pulmonar en comparación con los no- fum•doras. Los 

componentes irritantes del humo (alquitr~n, monóxido de 

carbono, ate.) producen un dafto progresivo en ios pulmones 

causando enfisema pulmonar o tóraK hinchado. 

El consumo de cigarros es un importante factor de riesgo 

de infarto del miocardio e incluso de defunción por esa 

enfermedad. El monó:<ido de carbono juega una importante 
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tunción en los mecanismos por los cuales el consumo ce 

cigarros incrementa la probabilidad de cardiopatia isqu•mica. 

Tambi•n se ha encontrado que lo inoiviOuos hipertensos 

que son sometidos a abstención de tabaco y cafeina durante 

a-10 horas, tienen cifras tensionale• a primera hora de ~a 

maftana sensiblemente inferiores a las de tres mediciones 

previas en la clinica de hipertensión a la que acudian 

habitualmente. 

AdemAs, la nicotina altera el equilibrio entre las 

secreciones •cida y alcalinas, perturba la motivilidapilórica 

y favorece ••1 el reflujo ducdeno~strico. En lo 

que atafte al embarazo, el tabaquismo durante este periodo 

produce un retraso del crecimiento e incrementa !a 

probabilidad de riesgo de mortalidad perinatal. 

2.ó Efectos producidos por la Abstinencia del H•bito de 

Fumar 

LiftAn, (1990) menciona que existen efecto• inmediatos y 

a largo plazo en el or9anismo del fumador cuando •ste se 

abstiene de fumar ci9arro. Por lo que a continuación se 

mencionarA, en los siguientes ~rrafos. 

Cuando se interrumpe el consumo de manera regular con 

respecto al h•bito de fumar, se produce una variedad de 

s19ncs y sintom~s que pueden incluirse en un verdadero 

sindrome de abstinencia. 

En la mayoria de los fumadores crónicos, los sintomas de 

abstinencia mejor conocidos son: 
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Inquietud, torpeza, aumento de apetito, trastornos del 

sueno, irritabilidad, ansiedad, trastornos 

gastrointestinales, cefalea y trastornos de concentrac16n y 

la memoria, disminución en la frecuencia del pulso y de la 

presión arterial sanguinea. e hiperfagia (Cit. en 

Escayoala, Garduza, L., 1988> 

Este sindrome es sumamente variable en cada consumidor, 

pero una de sus caracteristica.s es que su intensidad depende 

de la do9is que diariamente utiliza el consumidor. As1, los 

fumadores moderados presentan síntomas menos severos que los 

que consumen dosis m4.s fuertes. 

La falta de ccnistencia en los s1ntomas percibidos por 

quien interrumpe el consuma de tabaco se palpa en la 

literatura científica al· respecto, la cual transmite 

informaciones contradictorias. En parte la diversidad de 

resultados de las investigaciones se debe a que los sujetos 

que intervinieron tenian distintas formas de fumar debido a 

que cada persona inhala o traga el humo con diferente 

intensidad, de manera que el numero de cigarros consumidos no 

indica la cantidad de nicotina que ingresó al organismo. 

Por otra parte, la forma en que cada individuo metabol1za 

esta últ.ima sustancia también es variable (Lif'lAn, 1991)) 

2.6.1 Efectos Inmediatos de la Abstinencia 

La interrupción del há.bito de fumar se observa tambi6n 

en alteraciones de los sistemas: nervioso central y 

cardiovascular, as! como en el funcionamiento de otros 

sistemas, sin que se haya podido determinar con precisión el 

grado en que se desarrolla un verdadero stndrome de 
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abst1ner1c:1a, c:aracteri:::ado por un incremeni:o en los efec::"tos 

que la droga provoca en el organismo del usuario crónico, o 

si la mayorl a de los si ntomas que se perciben representan 

solo un regreso a los niveles normales. 

Respecto a la relación sistema nervioso y el hAb1to de 

turnar, en una investigación realizada por Gilbert, 

Robinson, Chamberl1n y Charles Spielberger, encontraron datos 

interesantes acerca del efecto de la nicotina en el cerebro. 

Y que aqui en breve se mencionar4n 

Se encontró que fumar cigarros de alta concentrac16n de 

nicotina (con 0.77 mg de nicotina> durante un film 

estresante se asociaba a una reducción de ansiedad, 

activac:ión del hemisferio derecho e incremento de frecuencia 

cardiaca y una ampl iac:ión de activación 

electroencefalogrAfic:a de la región parietal del hemisferio 

izquierdo hasta el hemisferio derecho. 

Dichos resultados se interpretan como indicadores de que 

el hemisferio derec:ho es el mediador de los efectos de la 

nicotina. 

Estos efectos de actividad dependientes de la nicotina 

sobre la EEG son consistentes CEynseck, 1973,19801 

De que la nicotina reduce la activación cortical cuando 

esta es alta, pero la estimula cuando la activación cortical 

es baja. Si la nicotina tiene efec:tos reductivos de 

actividad sobre EEG durante el str•s, estos efectos pueden -

relacionarse a los reportes frecuentes que muestran que 

la nicotina y el fumar ayudan a los fumadores a relajarse y 
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enfrentarse al strés y a afectes negat1ves \Sp1elberger, 

1986) 

Aunc¡ue la 11teratL\ra sostiene el punto de vista ce c¡ue 

la nicotu1a en dosis mesuradas tiene efectos relaJantes y de 

mejora en la disposición y el estado de ánimo, el mecanismo 

c¡ue suoyace a éstos efectos aún no es claro (Giloert,1979> 

(Pomerleau y Pomerleau, 1984> 

La cuestión de si la nicotina tiene efectos de 

incremento en la disposición y estado de ~nimo en indiviauos 

Que habitualmente ne consumen tabaco no han recibido 

suficiente atención ( Schachter,1979> 

En otras circunstancias, se na;, observado cambios c¡ue 

incluyen la disminución del numero de palpitaciones y de la 

presion sangu1nea, que se produce a las seis horas de haber 

interrumpido el consuma, prolong~ndcse este efecto ourante 

tres di.as y pudiendose percibir hasta los 30 d1as en 

casos. También se ha demostrado Ltna disminución 

excreción tanto de adrer1alina como de norepinefrina y 

modificaciones metabólicas. 

algunos 

en la 

varias 

La presencia de estos s1ntomas se ha confirmado a 

a~ravés de electroencefalograma. 

Golding y Mangan, \ 1982) repOrtan q1.\e en condiciones 

de oaJa actividad el turnar induce un decremento en la 

act1vac:i6n EEG el fumar induce un decremento en la act1vaci6n 

EEG (1ncremento de ondas alfa) ourante 

estresante. 
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Tamo1én se ha ooservado que el prameoio oe Trecuenc1a, 

medio a ~raves de electroencefalograma en tumaoores cr6n1cos 

que nan susper1d1do el consumo, es s1gnif1cat1vamente menor -

que ei normal y que este se recupera cuando vuelve a Turnar. 

Por otra parte, retomando a Liftán, <1990) menciona otra 

modificación sufrida por los consumidores crónico que 

interrumpen ei consumo es el incremento de peso. También en 

ocasiones se presentan ampollas en la boca y constipación, 

sintoma Que desaparece s1 vuelver1 a fumar. 

Después de tres a seis semanas de haber interrumpido el 

consumo de tabaco se pueden observar modificaciones en el 

funcionamiento cardiopulmonar, tanto cuando los suJetos estan 

en descanso como cuando realizan ejercicio. Estos sintomas 

se han hecho notables en sujetos que fumaban m~s de una 

cajetilla de cigarros al d1a durante mis de cinco anos. 

Despues de las tres semanas de abstinencia el menor nómero de 

pulsaciones, la falta de oxigene y la proporción de déficit 

de oxigeno, durante la prActica de un ejercicio, se recucen 

significativamente acera\ndese a niveles normales B? 

AdemAs, también se normaliza notablemente la forma en 

que se lleva a cabo el fluJo en la expiración. A las seis 

~emanas la capacidad maxima de ventilación 

volómen de reserva en la inspiración 

voluntaria y el 

de ventilación 

voluntaria y el volumen de reserva en la inspiración se han 

incrementado. 

En un estudio realizado, se observaron los efectos de la 

interrupción del habito de fumar durante un mes, 

reportA.ndose come modificaciones mas notables las siguientes. 

( Lil!•n, 1990 J 
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E'.L pe.so cal cuerpo se incrementó en un 5Y,. 

La superficie de! cuerpo se incrementó en un 

promedio de 2 cm. 

El número de pulsaciones paso oe 60 a 57 por 

minuto. 

~l nivel de azQcar a los 30 segundos de haber 

comido bajo de 137 a 123 mg por ciento. 

El nivel de yodo decreció de 5.1 a 4.6 por ciento 

El consumo de oxigeno decreció de 283 a 260 ml por 

minuto. 

El nivel de calcio decreció de 10.2 a 9.7 mg por 

ciento. 

Las modificaciones metabólicas encontradas 

contribuir en forma importante al incremento de 

pueden 

peso 

percibido en algunos consumidores que interrumpen el consumo. 

Tambi6n se ha demostrado que los niveles de excreción de 

adrenalina y noradrenalina decrecen. se .incrementa la 

temperatura de la piel y decrece el número de los latidos del 

corazón por minuto. 

2.6.2 Efectos de la Abst1nenc1a a largo pla=o 

en dos sistemas: Card1ovascular y Enci6crino 

Li"ªº <1990>• menciona que los efectos pueden afectar a 
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dos sistemas que aunque éstos ya se han tratado en ~rrafos 

anteriores se describir•n a continuación ~s detalladamente, 

en dos sistemas: End6crino y Cardiovascular. 

Sistema Cardicvascular 

Cuando un fumador abandona el tabaco reduce el riesgo de 

contraer una serie de problemas cardiovasculares: de las 

coronarias, cerebrovasculares, infartos al miocardio 

reCLlrrentes o ónices y compl1caciones por arterioesclerosis. 

AlQunas condiciones modificadas en el fumador, como aquellas 

en la arteriolas y vasos provocadas por el mon6xido de 

carbono al fumar tabaco, vuelven a la normalidad despu•s de 5 

a 10 ª"ºs de haber suspendido el consumo. Esta recuperación 

sirve de refuerzo para mantener la abstinencia, especialmente 

en exfumadores con angina de pecho. Puesto que entre los 

ocho o nueve semanas de interrumpir el consumo, el flujo 

san9uir1eo periférico se incrementa en forma perceptible. 

La disminución en el namero de pulsaciones y en la 

presi6n sanguinea, a la par de la disminución en las 

catecolaminas, pueden ser factores que apoyan la continuac16n 

de la abs~inenc1a. 

Sistema End6crino 

Al decrecer la tasa de metabolizaci6n, el principal 

efecto que se percibe es el incremento de peso como ya se 

mencionó anteriormen~e; lo que puede facilitar que se vuelva 

a fumar. Sin embargo, en las personas que no estan 

oreocupadas por ese aumen~o o que no lo perciben, se fijan 
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otras modif1c:ac1ones que pueden contribuir a mantener la 

abs'tinenc.ia. En un estudío acerca de la metabol1zación de la 

teofilina, susta:nc1a estimulante contenida en el té, se 

observó que esta puede ser detectada en el or9anísmo de las 

personas que no fuman durante algo mAs de 7 horas, mientras 

que en fumadores permanece sólo 4 horas. Alcanzar niveles 

normales oe metabolizac16n asume de tres a dos af(os, lo que 

indica que Las enzimas sobre las que actuó el tabaco no se 

normalizan con facilidad. La normalizac16n 

gradualmente, por 

posiblemente el 

lo que los 

el< fumador 

investigadores 

no percit>e 

se produce 

sefta!an que 

mod1ticac.1ones 

ai respecto y en ese sentido no ºextraftará" el consumo de 

tabaco. 

En cuanto a los efectos sobre los espermatozoides, 

despu•s de tres meses Ce interrupción se ocserya una 

significativa mejor!a en la calidad y movilidad as1 como en 

la densidad y fertilidad. 

2.7 Tabaco y Eje~cicio 

De acuerdos con la ~nciclopedia Salvat de la Salud 

(1988) se mencionar~h a cont1nuac:1óri aspectos relacionados 

acerca de los efectos del tabaco en el rendimiento fis1co, al 

saber si es bueno hacer eJercicio después de fumar y por 

~ltimo si el eJercicio podria ayudar a dejar ~e tumar. 

Los efectos nocívos del tabaco sobre !a galud son tan 

ma~1fiestos que Justifican plantearse esta 

Tabaco o Salud. 

alternativa: 

Los mayores peligros de fumar tabaco, en la salud son, 
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sus efectos en la i nstaurac:16r1 y desarrollo de la enfermedad 

cardiaca coronaria, del cj,ncer de pulmón, de la bronquitis 

crónica, ele infec:c:1or1es respiratorias y de Ulcera p6ptic:a •. 

Es 1mportan'te resaltar de que eHisten pocos medios y 

relativamente ineficaces, para compensar los efectos noc:1vos 

del tabaco. Por otra parte, el tabaco potencia en gran 

medida algunos otros peligros y factores de riesgo para la 

salud, como por ejemplo: los accidentes laborales. El tabaco 

ee especialmente peligroso para aquellas personas que tienen 

la tensión arterial elevada o presentan cifras de grasas en 

sangre m6.s al tas de la normal. Por el hecho de empezar a 

fumar o de continuar fumando, pueden malograrse gran parte de 

los efectos benefic:iosos de una dieta equilibrada o lo de una 

.actividad fisica programada como medios de prevención y 

rehabilitación de las enfermedades cardiacas coronarias. 

2.7.1 Efectos del Tabaco en el Rendimiento F1sico 

El tabaco reduce la capacidad de rendimiento fisico 

tanto por sus efectos agudos coma por los crónicos. El 

consumo de tabaco aumenta el esfuerzo respiratorio debido a 

ciertos efectos inmediatos que duplican o triplican la 

resistencia al paso del aire a través de las vias mA.s por la 

inflamación de las membranas de los conductos respiratorios. 

Todas estas consecuencias tienen efectos como la 

disminución de la capacidad aeróbica y un aumento del 

esfuerzo del cora:ón y de los mósculos respiratorios durante 

un ejercicio intenso, todo lo cual se traduce en una 

sensac16n de sofoco. Por consiguiente resulta 

sorprendente el hecho de que entre los .atletas de fondo se 
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encuentran pcqu1s1mcs fumadores. Los slntomas que padecen 

los fumadores durante el ejercicio pueden llevarlos a deJar 

de practicarlo aunque sea de forma inconsciente. Con ello 

pueden pasar desapercibidas durante largo tiempo las seftales 

de alerta que da el organismo para advertirles de lo• 

peligros del tabaco. 

2.7.2 ¿Es bueno hacer Ejercicio despu6s de Fumar? 

Les efectos inmediatos m6.s graves del tabaco sobre al 

aparato circulatorio son el dafto sobre la circulación 

coronaria y la susceptibilidad del corazón a sufrir 

trastornos de ritmo. Estos dos efectos, unidas A lo• 

mencionados anteriormente, constituyen buenas razones para 

advertir a las personas que saben o sospechan que padecen 

trastornos del ritmo card18.co <arritmia•> de que no deben 

hacer ejercicio intenso o prolongado despu6s de haber fumado. 

Ei<isten un mlmero considerable de fumadores de edades niedias 

y avanzadas que pertenecen a este grupo. El margen minimo de 

seguridad entre el consumo de tabac:o·y el ejercicio debe ser 

de 20 minutos. Debemos recordar tambi•n la existencia de 

factores que potencian la acción del tabaco, como el frie, el 

calor, los trastornos en el equilibrio de los liquides 

corporales y la excitación emocioanl. 

¿Podria el ejercicio ayudar a dejar de Fumar? 

La proporción de fumadores entre la gente que hace 

eJercicios es algo menor que entre los que "no lo hacen. En 

un estudio bastante ampl 10 se puso de manifiesto que habia 

mucha gente que hac:ia ejercicio entre los que habian d•jado 

de fumar. No puede precisarse, en base a estos datos, hasta 
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que punto el hADi~o del ejercicio habla necho que lo5 

fumadores se preocu~asen má.s por su salud. ni en que medida 

los fumadores que han cejado el hábito, previniendo adem~s el 

aumento ae peso que se produce en las primeras semanas 

después de haUer dejado de fumar. Por lo tanto es meJor 

dejar de Turnar y en su lugar nacer"eJerc1c10 que proporc1cna 

saluo emocional y tis1ca. 
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CONCl.USlONES 

De acuerdo a lo expuesto, se desprenden varios plln'tos 

respecto a lo ps1c:ol6g1c:o y fisioló91c:o del hAD1to de fumar, 

¿el porqué? puede ac:1ararse c:on esto: 

a) En el aspecto de in1c:10 de fumar en la adolesc:enc1a 

queda visto como un rito de in1ciac:16n de .La propia 

deTin1c16n ce la personalidad que el adolescente busca. 

o> V esta a su vez retuerza a Que en una eaaa meo1a ae 

entre los 25 a 40 anos al individuo se le 01fic:ulte el 

abandono del h~Oito de turnar. 

e> El hábito de fumar de alguna manera or1noa al 

1nd1viduo ciertos atributos para con él como son una imagen 

que proyecte seguridad y atractivo personal. 

d) En situacior1es con emociones negativas el fumar, 

mitiga de manera temporal esa incomodidad, y a la vez se 

ut1li~a como una forma de afrontamiento. 

e) El individuo se considera Junto con el ci9arro como 

parte de su vida personal, introyectándolo hac~a si mismo y a 

su manera formar parte ae su propia personalidad, por tanto 

dificil de aoanaonar. 

Cace agregar aus aún todavia faltan invest19aciones c::¡ue 

indagen el papel ps1col691co del ~bito ce tumar en el 

1nd1viduo, pero sobre todo para ac::¡uellos an los cuales el 
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c:19arro s19n1i1c:a a190 ''mAs''• y ese a190 or1Ja & ser 

arra1gaoa esa oependenc:1a os1c:ol691c:a. 

E~ lo que -coca a1 aspecto f1s1oi691co tenemos oue el 

gran peso de és-ce tamo1én va a s19nif1c:ar~ poroue se ha 

ooservaco que la peculiarioao de fumar taoac:o, en pequenas 

dosis (4 mg por hora> es suf1c:1er1te para proseguir con e¡ 

mismo experimentando efectos agradables en el organismo. 

Por otro lado. el sis'tema nervioso central, 

part 1 cularmente entrando en conexión cor1 el plano 

osicol6g1co, altera el aumento de impulsos y eleva el estaco 

de ánimo~ as1 como proaucir en el nivel normonal en sistema 

end6c:r1no cambios bioquim1cos (liberación de norhaorenai1na> 

tungiencto como estimulante en dosis peque~as -como ya lo 

repetimos anteriormente-, en sistema nervioso 

mientras oue por hallazgos en encefalogramas, las dosis altas 

dan lugar a temblor, convulsiones y en otras ocasiones 

estados de oepres16r1. 

Tamb16n dentro de estas generalidades del há.bito de 

fumar, podemos encontrar como ~ste se ve asociado a mñltiples 

enfermedades como las cardiovasc:L\lares, de las coronarias, 

c:erebrovasc:ulares, infartos al miocardio rec:urren'tes o (snicos 

y compl1c:ac1ones por arterioesc:leros1s o tens16n arterial, 

entre otras. 

~or su parte, existen pocas invest1gac:1ones QUe revelen 

si es factible y recomendable med1an'te e1 eJerc1c:10 f1s1c:o 

macerar, oism1nuir o Qui~ar e1 arraigo en el hábito de Turnar, 

en algunos indivic:luos, o en su defecto encontrar el porque de 

algunos no fumadores como los deportistas ven el n~cito 
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c1terer1~es oerspeci;i.vas QL\e nacen que a19unos se inc:l1nen .;. 

tenerlo u o~ros a recnazarlo. descruoiendo tanto a3pectos 

os1co169icos y f 1s1ol691cos comparando a tumaaores y a 

oeport1s~as. 

tn breve mencionar& a la puolicidad como una Terma ce 

i.ncitar mediante anuncios en telev1s16r1 y radio a tener e1 

hA;b1to de fumar, a trav•s de proyectar una i.magen particular, 

ser atractivos y deseaoles, esto se describirá en un tercer 

capitulo. 

---



~~PlTULü lII Puol:c::cac y C:garros 

Somos i.~ marca. numere:· uno ael mLmoo. 

1.0 ciue oueremos orom':Jc: :mar es Lrna 

imagen cart1cL1.J.i:ir de 

valor. Qe ui::il1dao. Alearoo Bu==i. 

Pres1aente cara 

cigarros Marlooro. 

Europa ae ios 

Para el. presente estudio se re'tomar.:t.. el aspecto el.e l& 

putll1c1dad de manera, muy general que propone Clarl~- :::. 

\ 1989). 

Menciona que en una famosa h1s'tor1a de Edgar Al lan Poe. 

se r1arra l.:1. trenét1c:a oUsqueda de una carta desaoai.r;:c1da. Se 

aesmontan .i.oe. mueo:i.es. se e::o1::lrar1 los almohador.es cC!n agu,ias 

~1nas y largas, se levan"Can las aifomtlras y se e:~am1nan 

m1nuc:.1osamente los suelos y las oarede=. Durante -codo el 

~1emoo la c:ar~a es'tA s1tuaaa a olena vista soore la reo1sa oe 

una chimenea .. oc:ult¿\ oc!" su m1<:>ma otlv1edaa. 

oesaoe.rec1:Ja. Como ési;¿i se na n;:.cno m.:t..s in:;1c1asa. mas 

oer5L1a.s1va: formarzoo caaa Ye::. más riues~!"a viaa <:.':Jt:101::.r1a. 

haciénoose en gran msd1oa inv1s1ole. Sus imágenes se can 

cor SL\puestas. Los am.rnc1os han ac:aoaoo oor aoau1r1r lc?o 

cual1daa oe las cosas n~tL1r.:ües. 

La oubl1c1dad actOa sin oue sgamos conscien-ce~ ce cue 
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C.:.an·. E 19391. 

Y aoLti estrlb~r. •.,1a;::.a.s paraa=iJas, u.na e: owe: '=Ll.:O.n.t:·:i más 

nos oom~arcea ia pub1ic1~ad. menos nos carnes cuenta oe ello. 

'! =-1n er.,aari;.o casi cor1 toda segL1r1oao m¿\yor i;s SL\ eTec't'c 

soore nosoi::ros. 

1)-:;ra~ n=-c1enco alL1c16n a los au'tores r~arcor1e. l;l. 

la tef'ao1a es'traté91ca. las cLlal.::s acLli se rei;omarar1 en 

~ur1c10r1 ce corno estas se mar1eJan en el ,;;soecto 0L10.i.1c1tar:.o 

esoecii'1cam;;:.r1te ce los c1S:arros, en la r.ao10 y sacre t:ooo eri 

la telev1s16n. Sienao ente~o1ca a la paraaoJa como un ;;1pc 

rac1onal1sta clAs1ca, la paracoJa lógica consiste en una 

clase oe enunc1.::..dos que r-esLil\::ar1 .=::il mismo t1emoo 'Jer:iaoeros y 

falsos. ccrrec-cos / erróneos. 

Como por eJemplo en la 

comerc.1ales. de la ~elev1s16n: 

Trase de los mensaJes 

"FL1mar es un tac~;or ·:le cancer :1 el er1t1se;na cL: .r.ior1~.r", ':' 

:;. ::;:_-;.';1·?.n a¿- CL\2 5¡ il.HT,,;\5 cua·La1.J.1Er <:lDO ::e :ni:l.rca oe cig:.i..rro 

es"tiarás revest1co cie ;;;;er1sa.::1·::m;:;;is ce oe1~-o;~necer y.; :=;;e;:. .:; un 

~t~tus ~cc1.;l e1~vaac: =cnseQu1r ~ ~~s muJereY ~ nomor~s aue 

aesees. seQOn sea e. caso~ entr~ o~ras: v ~cr oi::rc laao 

~carece el mensaie ce nac!v1c~a. ?c-.ra T1r,es c:e ~sta 

inves~19ac16n no se nar~ una e"naus-c1va rev1s:On ce: as~ec~~ 

01..uJi 1 c:1 "tar io. sino escect f i ca;neni::;e a la cerceoc16n O\..\e es;;á. 
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:::.'1~'!"'··=-- ==-= 
== :1 ~ 

ci~s.r'!"'o· -~: .;:~===~=i~~F. ~~• é~t~ 

::: .. :::-:::·le:~. '¡lf;:~_;.'~:;:--:.~ .. --. :s~:-~~ ~-~-':·:mu·~·~·::";or.-:". .,~:..=.:..=~~?:.:; :;.: .. ·en~::: 

::se: a-t-:..·:rc-.•. 
, .. 

c;:rr.=i:-r-~~r=·;:-. 

De est:a ma~era los 

•1;77, ~e~c:1cn~~. ~ue ~: 

or:m1""t"l"J:.: :Je~s c::s-.::..;.arse 

:::onsi=t~r.'t:?. 

·-· .. 

y º" ur, 

Pero r1ao& ::le est:o se aoi1ca. :..sl. ~or 2Jemo1.:: .• .:.os ~~.eres 

no c:as.-:19c-.r1 oc 1..u·1 moco .::01",s:?.stente. ya ::;.1e ~rc;-J.o~r1 ==~ 

:1oolesc:.;~-:: :.:J-:...::..:: :Jue .:-erm1t::-1 E> los aov::.t:cs C:· =- :.1 m:.s,,os. 
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Qeneralioaces soor.:a- ei. n~oito ce TL'.;;ar • 

... etcmi<rico :.1 ":e'Tla ce 1as caracoJas suc:ece ·~m ::aso 

curioso eri relac:ion :. los anuncios oe rnarc:as de ciQarros y es 

-:::1..1e, c::>mc ::.2 menc:ior1a a la oaraooJa ser un enunc:iaco con cos 

mensaJes con~raoictor1os en el anuncio pareciera ser oue 

auecara as1 c:onteriienco ur1 mer1saJe l"T\As ai. mismo tiemoo. 

EJEMPLO: 

Falso: ¿1 oe pert~ner a un ::.tatus o grupo social 

privile91aco. oor el necno ce fumar. 

veroaoero: el fumar es un factor ce r1esgo cara el 

c:Ancer y e1 enfisema oul.monar. 

V otro oue al ser fslso sea perc1b100 po~ los 1noiv1ouos 

como vercacero a nivel inconsc:1ente. enteno1do a nivel 

psico10gico y cor su parte ta.moién fisiológico; 0L1e no p1..1e'Jen 

oued:;iri '.:!e laoo. 

Pero volviendo a la propuesta de Clarl<:, E. (198C?), eil 

relación cor. la publicidad, mencionna que cacas ~iferentes 

teorlas sobree la oublic:tdad, considera a la formulada peor 

:l Dr. Heroeri; Kurgman, como una de las recresen'ta.t1vas oe la. 

1nvesti9aci6n e-ri puclic1dad. respaldaoa por Eeneral Elec:tr!c. 

sos~1ene ~ue el cocer especial de la pucl1cioaa raoi=a an el 

hecho ce cue no se ores"t:a a los anl.1nc10= mucha atenc:16n. 

En consecuenc1a estamos cespreven1cos: no u"t:ili=amos 

r1uestres defensas morales. Podemos no darnos cuenta de r1aaa. 

pero Los mensaJes recibidos y almacenados, dispuestos cara su 
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or~o10 Krugma;.r1 r 

Los efec~cs ~~ la ouol1cicao socr2 ~l inolv!cuc ~o~ 

mooes-:os. oero SLI F.f1cac1a resulta enorme sl se ~r1a:.:.::a ;:,.. 

n1ve~ oe m~sas y ~n el ~iemoo. Come la eros10n c~usaoa cor 

el mo\•tm:eni:;o de ~as mareas. la ooservac:16n en ~n momento 

•:Jada s6.i.o i'evel a :o-::. camo1os iris1qn1T ic:ant=::. pero les 

efectos a largo pla:o son pro1unoos'1
• CC1t. en Clark. 1989> 

De acuerdo con el autor. C!~rk, ( 198S': mer1c::.or1a oue los 

c:1 ¡;¡arres son un prooi..1cto muy esp~cJ aJ • La persona que ayuoa 

a vencerlos, a rodearlos de i~genes vaporosas y hacerlos 

atractivos y oeseables, merece cuando menos el c:alif1c:at1vo 

ce pragm~tic:o. 

La relac:16n antre la oublicioad y el negocio de los 

c.1garros es muy estrec:h~. La indusi:;ria necesita 

ouol1c.1oad en una mecJ oe. que cocos sectores s1 es que h,:¡.y 

al9uno. c:omoarten. Tienen ademas dinero para pa9ar io que 

neces1-can; tan solo en E.E.U.U. los fumadores gastaron en 

1980 más de 3(1 mil millones cte cólareis en camorar- 600 mil 

millones ce cigarros asi pues. la Qnica lim1tac:1ón oara las 

como-"1f'í1as taoaqueras son las restr1cc:1ones ae los gco1ernos. 

Por su parte las gananc1~s cubl1c:1tar1as ven en el 

seci;or ur1 ooc:aao apetitoso. los cigarros son una a~ las 

c:ategorias de proouc:tos que mas PLIDl lC:ldao genera en todo el 

munoo: las compartlas gastar, .:O(• m1 llenes de ClOlai.res al at"So er1 

puolic:1dad c:onvenc:1onal. muc:nos millones mas en otras 

ac:i:;1vidades tales como patrocinar oruebas aeport1vas y 

acontecimientos artist1cos con el 1in ce elucir las 
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restricciones. Una comisión del 15% socre .unos ingresos de 

dos mil millones suponen muchisimo dinero, pero aán nay mAs: 

las compaf'U as de cigarros mAs imcortantes en cusca ce 

disminuir su dependencia de algo que oodr1a considerarse 

literalmente como un negocio moribunoo. 

Esto significa que si una agencia goza de la confianza 

de una multinacional probablemente recibir• as~ mismo su 

porción de pastel en otros sectores y productos. 

Los medios de comunicación, tienen tambi•n un enorme 

interés en la publicidad de los cigarros. Philip Morris Co. 

y RJR Nabisco (que abarca a R.J. Reynolde) fueron el primer y 

el quinto mayor anunciate de E.E.U.U. en 1987. En 

Gran Bretafta en 1987 Gallahr era el octavo anunciante con 

todo, esas cifras tan solo revelan parte d0 la historia. 

Como la publicidad de los cigarros por televisión que est~ 

prohibida en ambos paises, los anunciantes de cigarros 

dominan los sectores de los anuncios de prensa y la 

publicidad exterior. 

Philip Morris Co. fue en 1987 el mayor anunciante de 

E.E.u.u. en las revistas, 

exterior y el quinto mayor 

periódicos. RJR Nabisco fue 

el segundo 

comprador de 

el primero 

en la publ ic:idad 

espacios en los 

en e:-tterior, el 

cuarto en revistas y el decimonoveno en periód.icos. A muchas 

revistas les seria dificil, sino impo9ible sobrevivir sin 

publicidad de cigarros. Una publicidad puede llevar de 150 a 

200 p6.ginas de anuncios de cigarros al ·afta. Casi la mitad de 

los anuncios del Reader• Digest son de cigarros. 

El negocio del tabaco se ve a si mismo como una 
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oe los ma<:S 'tEf'r1bl;::.:= v1lianos oe nuo:.ist>ro 1T'.1.tnoo. 

Bre-:;aria en 1"16:2 t c:on la puol :!.cac:1ón ce! or1mer intorme r.eJ. 

~2al Colag10 de M6oicos> en lo5 2.~.ü.U. en li6~ rinTorme ~ei 

5t..trgeon General ) , J.a actiüUi:: pübl1c~.~ na.c:::i eí ~.::.::.aco empe;:O 

-:t cam:J1?.r O!? Ltrra TOT'l"'ra or~S"";:ica. Desde er1tor1c:e;;. r1uevos 

i~~crmes lan;:3n con3tantemente nuevas y graves acusac:1ones. 

Una pub11cac:1ón de la Drgan1=aci6n Mundial de la Salud culpa 

en 1984 a los cigarros ce causar un millón de muertes 

orematL1ras al arre. 

Las me di das oreventivas de las compafti as taoaqueras 

creen que se les calumnia al llevar a cabo dichas meu1c.:i.s 

oreven~1vas. sin emoargo la gente sigue 1umanoo 1 ~or ~Je~oio 

el 40'/, de l~ ooolac16r1 aaul.ta 1:Jr1 tan1ca y las comoaf'f1as 

satisfacen u~a nec:es1d$a completeman~e 1~gal -a1cen- • Ha~· 

que oen::;ar también en ei a1nero oue a -cravés oe los tmoues-co5 

~omo el oe ur1os 5 73'/ m1 l lones e~ i ioras -car. s-: LW en Gra.r. 

Bre""Carta, en 1986 - 1987, vier-cen en la econom1a, er1 los 

puestos de traoaJO qL1e reoresenta la 2ncius-cr1a. generalmente 

en ~reas en las que el oesem~leo suele a!~an:ar n1veiss 

alt>os. En el tercer :nunco, conde ;;us act1v::.dades son 

crii;1c:aoas a menuoo~ d1r.1an acemá.:; qLte el tabaco es un 

oroaL1cto ce c:ult1vo r10 somet100 a las t l Ltctuac:1ones 

mundiales de los orec:1os; '! que sL.t prcduc:c:16n represen+a 

empleo en e::~cr~ac:1ones. ecuc:~c:16n prates1on~l1zac16n y 

pro:pertoao. 

flL1es 01en. los 7abr:c:ani;e:: ae c::.9arros n.;.n camo1ac:~ ·'Je 

OtJJei:;1vos y oc enteque. Los Jóvenes han ganaoo imccrtar1c:1e1 

oara ellos! a me01Cia oue los fumaoores ce eda" meo1ana van 
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c:?,1ai.ric1::1 :J :ac:.·;c. •. :..:i rn1s:r,=' oc:L1r're cor. lCl.Z -:: . .t.}.:-,,..::.. ::>:n~:é· 

nar1 emoe=:>.ao a m1:"'ar nac1a :1 muno'c oe le-:- 0~1.:~s er: ..i!-:;.:;. '::-= 
O".!sa:ro).lo. sino ·~amt?ién ;.oroue" ·~~s pron¡;i:.c:1u·.::::= :<::-•, '.:1.-!1 

relai;; i ·1amer1i::e · me:-1~¿: O\.\ ras. 

i::= ·~:i misma forma. "'medid:?< . ..::i..1e ai.gL\r1as ~reas de la 

publ1c1oad \ la t"elev1516n ~or eJemolc 

ouer~as o ·les di-r1cultao3.n ei accessc c:or, r,1.H~l/as formas ·./ 

cor1dic1or1e3, han desarrollaoo nuevos es~ilos oe oubl1c:1cac 

<Clarf,, 1969) 

Por e.1empio J.a comoa.raa =igarrera i.a mooerna gesi;;6 er. 

1987, 3it mil millones de ceses., por concepto de public1oad 

"televisiva. en ese mismo arfo, los meses de mayor gas·.;o tueror1 

los a1t1mos tre~, oara alcan:a~ en cic1emore l~~ 8 ffill 

m1 :i. '.!.enes oe oesos. L.os ::iroaL11:-.;os en CIL\e mA.s se Qa.St"6 i't..leron: 

Rai.ei¡;in ~974 3m.mcios), 1'1oni::ana \940> y Fiest~ t611> <C1'1j. en 

Lara. ~nr1aue, 1990) 

Por o'tro 1ado, mantuvo la 0L1ol1c:icad oe oi::1·as ,11arc:as ce 

una mar.era irregular. oor meses deJaoan as aoarec:':r an la 

oan-calJ.a como er1 ei. ca.io ce 1-1las (c:on .1.lS- ar11..1nc1os>. Jonn 

P!ayer Soec:1al \t::on 3::.7) .:amei ~r:on 151)) y Prado '.164>. 

C:r1 a1ciemore oe FtBC... ClGATAl'l o"tra ae las comoaf'{ias 

cigarreras me:<ic:.;.nas, 'r'"i11a1 de la c:1Qarrera J.a moderna, 

invace con ~a marc~ Mariooro las cantal las 1::is 

televidentes mexicanos con ocho comerciales jiar:os en 

orcmedio. 

oroouc:to que se anur.i::ia con -:res c:omerc:1a1es en 1,..1ri d1a .:;:.ene 

una oromoc:16r1, pero oromoverio ocho ...,e ces descués oe las :21 

noras ce todos los dias en ese mes, es "t:odo un rete 
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pu::;.:i.c::.i:;arto. er ~é l~1·::.s ae :!1f .. 1s16n. 

Las =moresas procuc:"toras de ctg.:irros nan e1:,boraoC1 -.;oca 

Ltna estructura ::iubl.1c1~~r1Ei. :iue aooya sus mas o::::>aerosos 

croauc'tos, nao lamo-:: de Lrn ga~'t'o ':le mi les ae millones dE 

pesos cara apoyar le\ promoc16n de uno o dos proo1.1c-c:os en 

especial, por cada empr~sa. Las marcas de c1Qarros que mas 

apoya l.a emoresa la moaer~~ ~on Ralei9n, Jonn Player Scec1a1, 

Montana, Alas y eri 1.m tiempo Colt; la tabacalera me::1cana, 

por su parte, apoya constantemente las marcas 11arlooro, 

Daltcn y Delicaocs. La manera ce competir ae a.moas empresas 

es de ganar a los 0001 ic:c;s de hombres recios 1'orl"'.ada por los 

cigarros Alas de CIGAMOD y cigarros Delicados< de 

CIGATAl"I) • para aquellos que prefieren los cigarros que: no 

tienen Tiltro (Lara, Enrique 1990) 

No obstante, el p6blico de ''mundo u oficinista'' o que 

requiere una relación social mj.s comOn y aceptada por la 

mayori~ necesita una maou:--ez e iden'tificación notoria. Para 

es~e gruco se selecc1on6 a Marlboro (de CIGATAM) y como 

proouctos contrarios, a Raleigh y John Player Special (de 

C!GAMODJ. 

Finalmente. los mercaceres emp1e::ar1 a preocuparse ciel 

-::1::;i:?.:-ro ~l?i. oúblico ,1oven. ávico en :i.c.. oúsciueda de una 

icientidad .1uvenil, para ellos van airig1aos los mensaJes oe 

Dalton \CIGATAt'l) l"lcritana y Ccli; CClGAi10DJ. 

Con las marcas 1"1arlbcro y JPS, principalmente ésta 

crimera tra't6 ce mar1tenerse mas en las paritallc.\s ce 

telev1s1tin con un gasto que duplicó al de 1987 y se 1.1b1c6 

arriba de los mil comerciales por afta C casi tres comerciales 
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ESTA 
SALIR 

ltSlS m1 OEIE 
BE L~ BIBLlllECl 

oor oi& 1. Po~ s~ oar~e! Rale1gn d1sm1nu~~ su cresenc1~ ~r. 

televisión ce 974 a 665 comerciales y la marc~ JPS OaJ6 ce 

327 a 124 anuncios (L~ra. Enrl.QL\e 1990:. 

En case a Cler: .• (192C:·), la ouoi1c:oao na sido o . .;rte 

integral del ne9oc:10 ce los cigarros cesar= el momer1to en que 

se in1c:i6 su orooucc16n mas1~a. Las ac:uales multinacionales 

son en grar1 oarte las aescenc1entes del imcer10 crea.oc por Lm 

nort>eamer1cano, James Buc:han~n Du~(e, nace m.As ce cien ~o:::., 

nasta la d•c:ada de 1880, los c1qiJ.rros se er1rrol laban a mano 

para un mercado muy reouc:i do. Dui<e. oue nereoó oe su padre 

una nac:ienoa taoaouer;i. en el norte de Caro~ ina en 1880, 

transformó la indust>ria. 

Er1 primer lugar, comoró los oerechos ce la rec:i•n 

desarrollada mi.quina Bonsac:•~ para liar cigarros que poa1.a 

llegar a enrollar hasta 120 000 cigarros al d1a~ frente a !OS 

250 hechos a mane por un trabajador. 

En los anos sesenta de nuestro siglo, las compaftias 

tabaqueras pudieron anunciarse libremente en cualquier medio, 

pero es nasta los afto:s satenta c1..1ando se ver1 :ometicos los 

anuncios de c:iQarros a Llna ofer1siva real. oue prodl.\jo el t¡po 

de pu~lic:1dad aue na suosist1do nasta hoy; una publicidad 

coligada a soslayar orohib1c:1ones c:ada vez rM.s estric:"tas, es 

obvio Ql.le exis"te una firme correla.c::.16r1 entre controles que 

rigen la oubl1c:iaac oue aoarec:e en •l <Clari~. 19991 

Lar~, E.nf"1que < 1º90) ref1er-= aue para CLlE la oromoc:16n 

sea efec:tiv·a en ur1 oroouc:t.:J, es necesario re"torr.ar los cinco 

pun"tos básicos utili=aaos por la mayoria de los publicistas 

me~ac:anos y los cuales san c:ons1derados por el lnst:ituto 
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l\l&C:lOnai de! CcnsllffilOOr ( INCOI. 

l.- Los consLlmiaores ne: icent~t1c:an '.las "téc:n1cas oue 

la publ1c:1dao emo'.l.ea. 

2.- Existe una relación indirecta entre el nivel ce 

persuac:ión y el grado escolar.; 

.;,.- Los c:onsum1dores r10 mantienen una ac:tituo c:r1-c1ca 

ante los c:omerciaies. 

4.- El c:onsum1Clor rec:uerca los anuncios ante5 ce nacer 

su c:omora. 

5.- La publ1c1dad influye sobre los nab1tos y patrones 

.:ie con su¡no. 

De acuerdo con esto, lo que intenta comL1r11car e! 

anunciante es algo relat1vai.mei1"te constante, lo ciue se ve 

obligaoo a adaptar es el como anuncia. H =ste respecto, no 

se diferencia mLtc:ho ce las fotografias de las revistas 

er6t1cas, en algunos caises, "tal ve= 10 único permitido es 

una posi:! ~ugest1'.·a; en otros: Lrri pecho desnudo. 

·-~.::; :iroh1u1c:1ones a ia public1aad variar1 oe Ltri ca.is a 

citro y de una a otra época, pero en general van 

enoL1rec1ér1dose c:aoa ve;: mas para los fab~1c:an"tes de cigarros, 

oue libran L1na batalla enc:arn1=aoa cera esenc:1al.mente 

deTerisiv.;.. La oatalla incluye ~lamentos ~ales como la 

creación ce grucos ae ores16n, la persL1ac16n a o"tros 

anunciantes de q1.1e la crohio1c:16n de ia pL1b.1.icidad d~l taoac:o 

ira. 3egL11ca oor la de ot:--05 orocuctas, an general la 
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u-c111:a.c:16n ce lnil.uer1c:tas uol1 ~1-=as y ec:or1óm1cas ce que 

01spor1e le ino1.ls1ir::.a. 

Como es "3l caso de Mél<ic:o En 1991 cu.aneo aparece ur1a 

aoveri:;encia al f1nali;::ar el comerc:1al ce cualau1er m<:-.rc:a oe 

c:19arro conde advierten primeramente con un escr1'Co lo 

sic;iuiente: 

ºFumar es un fac'tor de riesgo para el c..lncer y el 

Er1fisema oulmonar 11 

"{ actualmente lo advierten de manera oral ;:..unoue con rr.i...ly 

poco tiempo para transmitirlo. 

1 ndudablemente, las restricciones son 1..m 1 ado ce l 

tr1•ngulo. Otro lado es el, mensaJe que la ir1dustr1a ou1ere 

c:omun1c:ar. el tercero es como consigue nac:erlo en ia 

c1 rc:unstar1c:1a ex isi;entes en el pai s espec:i f i co de que se 

trate. 

Respecto a las proh1biciones de los anuncios oe c:1g~rros 

en l~ ~elev1si6n Zacat~, C. \1988). nos oescr1be con l~:o oe 

detalle el 3p~rtado que denomina ''Muerte e~ el Oeste''. 

Toco com1enzc?. con la proyecc16r1 de Lrna pelicui.a. En la 

pantall aparecen nubes de tormen'ta que oscurecen el vastc:; 

cielo del oes1erto de Nuevo 1'1•:·:lc:o. Nubes que proyec::tan 

sombras que se fur1den para dar al paisaJe la compos1c::16n 

c:lá.s1c:a ce una imagen del oeste nor"::eamer1c:ano. La mt:Js1c:a de 

tondo que se escucna tamo1•r1 es Cli:!l oeste es-cacouít1aense. De 

repente .:o.oarec:e una figura solitaria que cabalga c:onduc1endo 

al qar1aoo ce regreso al hoqar. Se trata del cov.1ooy, ~i 
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tl4iroe, el mito norteamericano. 

La pel1cula parece un comercial de Marlboro. tl zoom de 

1.a úma.ra nos ac:erca al CO\IJboy, que crece má.s granee que en 

la vida real. 

Pero un momento, este cowooy no es el mitico nombre 

Marlboro. Ea John Holm9rs, victimas del enfisema. ~n sus 
fosas hay unos tubos da p1•st1co que l~egan a. un tanque de 

oxigeno atado junto a la silla de montar. Holmas ha fumado 

duante 41 de sus 70 aftas de vida, es uno de 105 millones de 

fumadores incapacitados por lo• cigarros. 

La pa11cula se parece mucho a un comercial de Marlboro, 

pero es en rigor '1Muerte en el Oe•t•" crudo documental 

acerca de los efectos de fumar, intercala esc•n•• de 

com•rcial•• de Marlboro con entrevistas a verdaderos cowboys 

qu• est6n muriendo d• ~ncer en el pulmón o de otras 

enfermedades 1ntimamente relacionadas con el tabaquismo. 

ºMuerte en el O•sta fue producida inicialmente para la 

telavi•ión inglesa en 1976, no pudo ser exhibida en Estados 

Unidos 9ino nasta 1982, debido a las argucias legales de los 

abogados de la Campaftia Phil1p Morris, fabricante d& 

1'1arlboro. 

El productos de este documental, el ingl6s Peter Taylor 1 

ya habla producido con anterioridad tres peliculas 

anti-tabaco cuando, en 1976 fue abordado por ejecutivos de LA 

Philip Morris para que realizara una pal1cula que tuviera ei 

perfil comercial de la compa.ftia. A Taylor le dieron c:arta 

blanca para que filmara a su antojo, siempre que incluyera 

la& consbida escenas del hombre Marlboro. Los representantes 

de Philip Morris supuieron la reali~ación del documental, 
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Pe-cer "ia:1loT", Oür mas c:ri"C1c:o e.u.e resultase en i.a oelic:ula, 

.i.es daria el -:=uticier1te impac-:o puolici~ario para meJorar el 

:sc:aso l'/1 cei mercaoc 'Lng:i.•s que 'tenia Marlooro en aquel 

tiempo, Philio Morr1s, incomprensiblementE, n1 siquiera vi6 

el oocumental ce 27 minU'COS antes de QLte •ste fuese e:<hibido. 

La exnibic16n de 11 Muerte en el Oeste 1
' atrajo un 

c:onsider::..~le auditorio en la BBC de Londres. El c:omer:.:1al 

fue -coco mer1os publ1c1dao positava para la Phili.p Morr1s. La 

oeli c:uJ.e. comienza con un paisaje de montaftas y pico: 

maJ2stuosos que se convierten en marco de L\n grut:10 de comcoys 

que cruza cor1 valentia las r'-pidaG agua de un rio, al tiempo 

que la voz del narrador va d1c:1endo: 11 Esta es la historie. de 

un c.igarr1llo llamado Mariboro" ••• 

Las imi.ger1es se s19uen. sucediendo hasta llegar a L\n 

tipico comercial Marlboro, cor1 ccwcoys sentados alreoedor de 

ur1a fcga'ta, fl.tmandc. Perc en ese memento, en vez .::::ie la 'Jo= 

del narrador, se escucha la de Peter Taylor, que comienza 

diciendo: 11 Este es el mundo Marlboro_ y es"tos son los hombres 

Marlboro, cowboys reales, rudos simbolos de virilidad, de 

salud y de ir1dependencia. 8ob Julian y su hermano son 

co1.>1boys reales ta.mb1ér1, nacidos y c:riados en Wyom1ng. 

que para Bob el t1n est• muy cerca". 

Sólo 

La c:..mara se aleJa entonces ce los actores o:¡ue simulan 

ser co~1ooys y en toca a Boo Jul ian. un cOt•1ooy real, 

de c:..ncer oe pulmón. Bob Julian. de ól aftos 

que 

de 

muere 

edad, 

aparenta tener seter1ta mientras permanece sentado alrededor 

del fuego: "'vo crei aue para ser hombre uno ter11a cue 'tener 

un cigarro en la coca. l"le llevó muchos anos desc:uorir que i.c 

único que consegui fl.le un cAnc.er pulmonar''. 
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Varios cov1boys real les discuten sus hlbi t:os de fumar 

John Holmes, la victima del enfisema que tiene quel usa.r 

ox19eno cor1stantemen-ce 1 nace un esfuerzo, toma aire y dice: 
11 '1o empec• a fumar cuando ten! a 17 afies. 'fo pensé que eso 

era lo que tenia que hacer para ganar prestigio, para 

convertirme en hombreº. 

11 Muerte en el Oeste 11 tamb16n incluye entrevistas a 

voceros de la Compaftia Philip Morr1s. Uno de ellos, James 

Bowl1ng en aquel tiempo v1cepres1dente de la tabacalera, al 

pregunt~rsele sobre los efectos da!U nos del cigarro, arroJó 

la. respuesta en medio de una bocanada de humo: 11 51 alguien 

alguna. vez identifica cualquier ingrediente en el tabaco o en 

el humo que sea peligroso para la salud humana, nosotros 

inmediatamente lo elimina.riamos. Yo ciertamente no 

trabaja.ria en este negocio si pensara que los cigarros hacen 

dallo. 

La transmisión de ºMuerte en .el Oeste 11 por la BBC de 

Londres, generó considerable publicidad a ambos lados del 

Atl•ntico. La Sociedad Americana cara la Prevención del 

CAncer quiso comprar inmediatamente la peUcula. Don HeltJitt, 

productor ejecutivo del programa "60 minutos" de la ces, 
auiso e:<hibi rla y presentar un debate entre el productor 

Taylor y el vocero de Marlboro, James, BotlJling. Pero en el 

cuartel general de la compaftia Philip Morris se pensaba y 

hablaba de manera distinta. Todo ahi era enojo y desencanto. 

Sólo se ola hablar de traición, de golpe5 bajos. La mayor 

oreocupación del momento era impedir que cicho documental se 

siguiera eKhibiendo. 

Philip Morris demandó a Thames Television, la empresa 
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' . . . . 
conde :i.a .cori:e··.~alct"am1no "er1 1979 "la .. . ... ·. . . . . . 

,:i1s1;r1bU.c16n.· Ce ·'-'M1-\9r:r.é en el Oee.t:e 11
• 

~ ~s ~n lngla~erra. 

e:-cr1c:~a prohio1c16n y 

Por lo oue ~a Tnames 

-cocas la; prLl~oas, c:oo1as y - . . - . 
notas .·de1'··cioc:um~·r1'-ca:i.. A oar~1r ce entonces, Peter Taylor se 

na nei;iaco a nacer cualcu1er i:omer1tar10 acerca oel 

c:ontroveri:1do oocumen'tal. 

Pero, die.nos esfuerzos por proh1oir la exhio1ci6n de la 

pelicula lot;ir6 oue alt;.iur1os como ei Dr. Glant: y Alex 

Chadwick, 9eren'te oe l<RON-TV, estación telev1sora de San 

Francisco, loGr6 exhibirlo en un programa de una nora, El 1L 

de Mayo de 1982. Y finalmente Jac:k Anderson, comentarista 

fue enterado cor oarte del Dr. Glant=, la r1ega'tiva de la 

Asociac:iOn r1édica Americana, ::ie PL\blicar, en SLI propia 

revista, la nistoria de '1 Muerte en el Oeste 1
', posteriormente 

dicno comentarista logró estimular a los meciios masivos ce 

c:omur1icac:i6n para que nL1biera une t:rar1sm1si.6n en cadena ~on 

~odas las est:aciones telev1siva5 afiliadas a la ·CBS. en 

noviembre de 1982. de lo cL1ai las veni:;as de cigarros oaJaror1. 

consideraolemente en Est:ados Unidos. 

Pero tamoién nay que agregar C\L\e a la suma ce estas 

transmisiones eHhltlldas, la presión de Qrupos ecologistas y 

luego el apoyo de la Comisión Fecerai ce Comercio ce los 

Estacas Unidos, para acept.:..r la propuesta hecna por senador 

ecoloc;iista. ~i.ic¡tman d.:: QLle ,--,u~'.era leyendas de advertencias en 

caJetillas y anuncios de cigarros quedando como sigL1e: 

ADVERTENCIH: El humo del ci.garro pracuce c~ricer de pulmón y 

enfi:;ema; es la pr1nc:ipal causa de er1termedades 

care1iovasct..1alre•:.q es adic-.:ivo y pueo.e producir la muerte. 
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ac:eDtaao cue turnar se:a o.:..f'Ur1c :Jara ia sal.Lld::l, alega oue est:= 

i;100 oa in1c:1e~ivas o~ ley son el paso ~~ter1or a la 

oron10.c16n "tot~l oe les ~:gar~cs ~o cual. a1a~~n. ~g in:us~o 

Clar1~. <1989), aestaca que nace más ae ve1ni;e af{os. coco 

ante5 ce aue se oron1biera la pub!1c:1dad en la televisión 

or1t~n1~a, un redactor puol1c1t~r10 016 algunas normas 

personales dirigidas al público, ~ 1.os autores Pearson y 

Turner para que trabaJara.n los anL1r11:1os de los cigarros 

cuedando escritas de la siguiente manera: 

1.- Es un simbolo de iniciación: Una prueba de que 

est•s entre los tuyos, c:on la i;ribu, de que nas Cllcanzaao la 

edad viril y la indepenoenc:1a. 

2. - Es un sustituto del pe:::6n: Algo en que toda.vi a 

sientes la nec:esidad de chupar en momeritos de angustia. 

3.- Una prueoa de soc:iab1lidad, que demuestra que la 

:;iente te gusta, reci orocamente oue t1.1 le gus"tas a los c::má.s. 

4.- un slmbolo ae v1r1i1dad: un pene s1mb6l1co que 

:Jro.::la.71a :l nec:ho ae que c:on=:.1cera 0L12 P.l.ledes i;ener a 1..ma 

n\uJer canee y cuando quieras. 

Clarl(, C:.989) cita en su libro la Puol:..c1dao y su poaer, 

un anAl1s\s de los anuncios ce orensa oue aparecen 

actualmen"te en EEUU, Gran Bre'tana, en medios i nternac1ona:t.e:s 

como la revista Time; mLtestran car. mucha c:laridad que los 

racricantes de cigarros ut1li::an tres enfoques, de los cuales 
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¿1 orimero imoiic:a la carac~erizaci6n del cigarro de la 

marca como un oo.~a'Co elegar.-ce y ur1 s!mb:ilo ce es-::atL1S en si 

mismo. E.l mer1sa3e es: lt9va est• pa.quet•. f'U1Tll2 ••t• cttJo.rro., 

y tu también te revestirás dtl aL6o extra., at6o especial. te 

converttrá en altJU~•n ~. d•••abl• y atractiuo. 

t:::i. segunc:10 enfoqLle <as e1 que asocia fumar c:on la saluc y 

QL\e el fL1mar les oerm1te aceiqazar, pues consideran que una 

actitud idoial aoradabie sin necesidad ce comer. A iO iargo 

de los aftos esa asociaci6n se ha iao hac1enco 11\i..s y mas 

SL!til, sacre todo debido a las regula.c1or1es, pero tamoi•n a 

causa de una mayor sotisticaci6n al pOblico. La industria de 

cigarros posee una larga trad1c16n de ese 

pL\blicidad. 

gi6nero 

Tercero, es el qL1e relaciona lo:; cigarros con p==rsor·as 

atractivas y excitan-ces. 

Una de las asociaciones mi.s famosas de los cigarros con 

el atractivo sexual y la excit~c16n es el c:.owbcy oe Marlboro. 

Donde quiera que esté, el COllJboy de Marlboro es uno de 

los s1moolos publ.ic1tar1os ITU\s L\bicLtos y poc:lerosos. Por tal. 

motivo, Marlboro ca.so a ser un cigarro o.:i.ra muJeres y ur1a 

.11arca impar-cante, .a ser l~ marci\ viril :ior a;u::elenc1a y no ya 

el c1garro, sino el oroC1L1c-co empaauet:aoo ce mayor venta dei 

mL1.noo. B:s la marca 11der en mL1=nos oa1ses, 31endo casi un 

t601cc ael cocer de la puolictdad. 

Si el tabaco apareciera hoy, con todo le que sabemos de 
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sLts efeci:;os soore J.a 5aiud. la soc1eaaa lo i'~c:.na.::,;iri a oe 1 ~ 

misma forma que se ooone a ~coas las a~ogas ile9ales~ En la 

prác:tic:a es demasiado tarde cara nacer e.'.t.Qo asi ~ so.a.o una 

poroue resul~a imprac:~ic:ao1e~ Sin emoarho, la pt.1cl1c1oaa 

cor1-cribuye a crear ur1 a.mb1ente en el que °fLtmar resu..Lta 

aceptable y como seftala Aboot, frena su declive. 

En realidad, todas .los indiv1ouos imp¡icados -las 

agencias las c:ompaftias tacaaueras 

especialmente los goo1ernos saben todo eso. Representan en 

pOblico un papel f inqido porque tienen grandes lntereses en 

el tema. El del gooierno es uno de los mayores: los altos 

imcues~os que aplican al tabaco. Sylvan Barr1et, oresiden~e 

del conseJo asesor de la asociación lin"ternac:ional de 

publicidad coincide con Clark. ( 19891, con. lo siguiente: par,;: 

un goo1err10 prohibir la put>lic1Clad de los c:1garro5 es como 

pegarse un 'tlrc en un pie. ¿Por qLt6 ne prohioer. la 

venta? Porque necesitar1 el negocio. 

Por su parte, la Organi:ac:i6n MLtnd1al de la Sa.lL~d 

(C1 t. en Su elemento Medicina.del Deporte, 1991) elaboró tres 

tesis en case al problema del Tabaquismo: 

1.- Que :il consumo er1 todas sus formas es inccmoai;1ble 

con el logro de la saluc para todo:; en el afio 20t)(J. 

2.- Que la presencia de l.::is carc1r.69er1as y sustancias 

t6::icas es un hecno conocido; y que se ha puesto en 

ev1 aenc1a c:ienti f i camente la relaci61"t er1-:re el consumo y -;;o do 

un 9rupo de enfermeoaaes mor'ta.Les e 1 nc:aoac1 i:;antes. 

~.- ~ue e.l tabaquismo pasivo, imoues'to o involuntario, 
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v1~í.a el o~rec:ha a :i.c.. saluo ce 1os :-io tumaoores que deoer 

prote9erse c~ntr.;i. es-ca torma cern1c1os~. ae contam1nac16n 

ambienta!.. 

Es-ca ad1cc16n m1en'Cras aism1nuye los paises 

desarrollados. contrariamen~e se ve incrementada en les 

aaises en desarrollo. 
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CONCLUSIONES 

De acuerdo con lo descrito, la publicidad relacionada 

con el fumar cigarros es en la actualidad pürte de nuestra 

vida cotidiana, donde el. televidente percibe de manera 

particular las imagen es transmitidas por medios de 

transmisión como la telev i"s16n, radio, rav hitas. Actuando 

sobre nosotros, sin que seamos muy conscientes de que influye 

sobre nosotros, como cuando somos bombardeados y no nos d•mos 

cuenta. 

Dentro de esta contexto publicitario surge la paradoja 

que manipulan los anuncios comerciales1 por una parte incitan 

a fumar determinada marca de cigarros para poseer una imagen 

particular, ser atractivos, deseables, y, por otro lado, nos 

advierten en forma menos visible las enfermedades asociadas 

con el c:A.ncer y enfisema pulmonar. 

De ••ta manera los efectos de la publicidad sobre el 

individuo •on modestos, pero su eficacia rasult• enorme si 

se analiza a nivel de mAsas y en el tiempo. Como la erosión 

causada por el movimiento de las mareas, la observación en un 

momento dado sólo revela los cambios insignificantes, pero 

ios e1ectos a largo plazo son profundos <Cit. en Clark, E. 

1989>. 

Sin embargo dada las restricciones en algunos paises 

para consumir cigarros, los fabricantes suscitan cambios en 

los objetivos, estos se enfocan hacia los jóvenes y las 

mu Jaras, asl como tener en la mira a los pa1 ses er1 vi as de 

desarrollo donde las prohibiciones son all1 menos duras, con 

el apoyo de influencias politicas y económicas de que dispone 
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la 1ndustr1a. 

Parece ser que las restricciones son un lado del 

tri•ngulo. Otro lado es el mensaJe que la industria 

tabacalera quiere comunicar, el tercero es cómo logra hac•rlo 

en circunstancias especificas en el pals da que se trate. 

Por le tanto, parece necesario retomar al individuo una 

vez habiendo racibido los mensajes publicitario• 

convenientes, de daterminadas industrias tabacaleras junto 

con la actitud concerniente a poseer. una creencia evaluativa 

de ello y una tandencia a la acción de fumar o no fumar. 

Para lo cual en un cuarto capitulo se hablar• un paco mls d•l 

papel que juega la actitud.· 
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51 el ienome~o e5 la ac't1tuc. el ~roc:e5~ ce ~ec1r se 

nace m~s c:omcleJc oorou~ ~~~ ac:i;1~uoeE no puec~~ cosE-v~r~e 

<Summer:;. 198-+ I 

La ac:t;1'tua es .a cue se ret1ere como ''la orec1soos1c:.16n 

a actuar ae c1er'ta manera er1 favor o en c:on't ... ,: ce a190n 

ooje'to social. Tal. ored1sposic1ón es una ?Jrop1eoad 

ps1cológ1ca suoyacente, tanto la Psic:ologla Soc1ai como la 

'teor!a :~· la 't•cnica ae la cor1struc:c16n ae escalas suponen que 

se eKoresa en c:oncucta man1f1es'ta' 1 <Br1ones. 199(•• 

Sin emDar90 se Man proouesto muchas def1~1ic:.ones, y sor1 

las ofrecidas cor el autor SLtmmers <1.;a4). las oue a 

C~c:~ y Se~l~1= (19~4> ore~1erren "considerar las 

actl'tUOes como una a1soos1c:1ón tunaamental oue 1n'terv1ene 

JUn'to con otra~ 1nfluenc:1as en la oeterm1r1ac16n ae una 

diversidad ce c:oncuctas hacia un oDJeto o clase ae obJ&'tos. 

l_as cuales incluyen declarac1onesoe c:reenc.1as y seni;1m1entos 

acerca dsl obJeto :•' ac:c:1or1es: ae a pro:: imac1on-ev1 'tac:10n con 

res1Jec"to a *·. 

Y..1cder y Camobell sostienen ciue ·•una mult1"tuc ce 

"t•rm1nos a1Jarentemen"Ce "" r:olac1onaaos como pul.s1ón 

aocu1r1da. creencia. refleJo cond1c1onaao, t1Jac:.1on. JU1c10, 

estereot'1po, valanc:1a, só'...o 1Jara menc1or1ar aigLtnos sor. 
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1r0ate1::.: . .i. oe.1. cue ee-:an r.&cnc5 las ac:-c¡tu.aes. ~en los 

¡:;:--oc.eses Tuncamentaler:. o las man1-:'es;;ac1or,es cor1aL.lC'tUe.ies ce 

oroauc:tos cel aorena1zaJe. 

r.oss. oefir,e las ac:t'1-i::uoes ==>me las 

Tnurs'tone. 01c:e oue ºel conc:eoto ae ac'C'1.,.;u:i se usar• 

aQui cara ceno'tar la suma 'tC~al <le inci1nac1cnes y 

sen'tim1entos, numanos. preJu1c1os o 01stcr51ones, nociones,. 

preconcebidas. iaeas. temores y c:onv1c:c1or1es acerca cie un 

asunto C1eterm1naao. 

Por otra parte, existe una conc:epc:16n muy popular acerca 

del c:oncept'o de la actitud, formulada por Kat: y Scotland 

(1956), y por Krech y Col. (1962). 5eg(Jn su punto ce v1s'ta 

una ac:tl'C'UO consls'te en tres c:om~onen'tes: a) co9nosc1't1vo, ~t 

emoc:1onal y e> tencenc1a a la acc16n. 

a> En el comcicnen'te c:o9na&cit1vo se ir1cluyen ias 

creenc::.as aue se t1er1en acerca de un oojeto. ~.i. numero de 

elementos de este componen-;e varia de 1 .. 10a ·persona a o'Cra. 

M!en'tT"as c::iue t:idas las c:reenc1a5 oue ~eriga ur1:i cersona a 

c:erc:e. e: wn ooJeto se inc:lu~-:n en el c:.omoonente "=Og:-1o;a:c1-c1va. 

las c:reenc1 as evalua't i vas sor, las Ns 1mocr'tan'tes oar~. la 

ac-:;1t:_1a como concEo'tO oe ü1soosl.c:10n. Es10as Ul-::mas acarear• 

!.as ac:eoi:;aoles o inac:eo-::a.o.i.es, y ouenas o mal.as. t:•e acuerdo 

c:on ~rec:n y Col. <1962), las creencias acerca ae c:oma se cebe 

tra1'ar al oDJe'to son tamb16n aspec-:;os ael c:cmponen~e 
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co9nosc1~1vo ce la aci:;1i:;ud. 

El emoc1onal es conocioo a veces como el componente 

sentimental y se refiere a las emociones o semam1entos 

ligados con el obJeto de la aci:;itud. Los aoJetivos 01polares 

usados frecuentemente al estudiar loa elementos de es~e 

componente son amor-0010, gusto-disgusto, admirac16n-aprec:10, 

y otros que denoten sentimientos de tipo tavorabie o 

desfavorable. Cabe destacar, que cuando un individuo 

verbal1za estos sentimientos resulta que estos son algo mj.s 

que meros sentim1eni:;os o e~oc1ones.. También sor. c:ogn1ciones, 

pero son significativamente diferentes de las del componente 

cognoscitivo. 

Las cogniciones de sentimientos y emociones no se 

refieren al obJeto sino a quien conoce, al indiv1auo que est• 

respondiendo al objeto, es decir, se le pide que revele sus 

cogniciones del objeto y de •l mismo. 

Por Oltimo, el componente de tendencia a la acc16n, 

incorpora la disposición conductual del individuo a respor..oer 

al objeto. Se acepta ger.eralmente que hay un la::o entre los 

componentes cognoscitivos especialmer1te las creencias 

evaluativas y la disposición a responder al objeto. AdeMs, 

existe, la noción general que las creer1c1as ev.¡¡.luativas y la 

direcc16r. de la disposición de respuesta tienden a ser 

compatibles. 

Lo q1,.1e se recu1ere como case de 1nferenc1a respecto a la 

actitud son muestras ce conducta que revelen las creencias, 

sentimientos y tendencias, a La ac:ci6n • propias del 

individL10, con relación al objeto en cuestión. 
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Cualau1er e:<pres16n conauc::tual que re1'leJe o maniT1estE 

las ~ogn1c1ones oel indiviauo. particularmente sus creencias 

evaluae1vas con resoec'to a un ooJeto ouece servir como case 

de inTerenc1a. 

De esta manera la oresente investigac16n se basa en 

conocer la relación de la act1tuo de fumar y el au~oconcep~o 

tanto en un grupo de fumadores y otro grupo que es oe 

deportistas: es decir si existe un diferencia de estas ces 

variables er1 estos grupos, o no e:aste; sin embargo oicha 

relación nació de la inquietud de oescrib1r el porqU6 la 

actitud de turnar en SLljetos que realizan 

deportiva en particular de car•c::ter 

una actividad 

formativo y 

representativo no es aceptable, as! como porqué las personas 

que no reali~an una actividad deportiva tal la aceptan 

favorablemente, cabe mer1cionar que e:nsten casos de personas 

tumaooras que aoemás muy eventualmente 

actividades oeport1vas de cualquier oeporte. 

se someten a 

Pero con la carac::ter1st1ca ce que siguen tenienco esa 

actitud positiva hacia el fumar. 

Pareciera ser que esto, Tuera poco interesante 

dm entender, dado que por regla Disciplinaria las 

que cesempeftan una actividad deportiva a nivel 

y obvio 

personas 

de alto 

rendimiento tanto amateur, profesional o aficionado en 

cualquiera de las especialidades eHistentes: debieran de 

tener una actitud negativa hacia la conducta o h.6b1to de 

turnar, sin embargo existe el fenómeno claro y observable ce 

personas que a pesar ae representar a alguna de dichas 

aisciolinas, se lleQa a encontrar o saber de la existencia de 

una actitud tavorable hacia el fumar. 
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Pero en lo oue se retiere a las conci.Llstones ce estucao 

es'Ce estuoio. se re'tomarán má.s aspectos sobre variables 

causales ce una actituo negativa o posi'tiva hacia el turnar er1 

algunos 1nciv1ouos; 

cescri 01 ran 

conceptual. 

ce la 

dichas 

exposición 

o ;actores se 

ae1 marco teórico 

4.2 Caracteristicas de las Actituoes 

Hay diversas carac'teristicas en relación a las acti'tUOes 

como las mencionadas por Gar::a, t197ll. 

a> Referencia a algo. La act1tuo siempre nace 

referencia a algo, es decir un individuo o un grupo reacciona 

frente a algo que de alguna manera le afecta. 

o) Posición habitual. La actitud s1gnif1ca una forma 

ouraoera, caracterist1ca consistente en reaccionar Trente a 

algo o alguien en el mismo sentido. 

e> Prooucto oel aprenai::aJe. Ciertos aspectos ce la 

conauc'ta no reQuieren ael aorendizaJe como serian los 

aspectos oe refleJos y en gran parte~ los insi::in'tos; en 

camt>to las ac'tituc:tes son aprendidas ya sea por la e::oer1enc1a 

o por la imi'taci6n. 

d) Suscep~1bii1dac ai cambio. Ciertos aspectos ce las 

act:ituoes son caracterist1cas y consistentes~ lo Que no 

s1gn1tica Que sean aefin1t1vos ya qL1e reit:eraoas 

exper1enc.1as personales o influencias sociales camtaarAn la 

ac't i tuo ya constituida. 
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e1 Man11estac16n en la conduc~a. La act1tua implica 

Tt.mcamer1talmente una <forma determinaoa ae conoucca. Son ios 

ac"Cos oe Ltna oersona ante determinado tipo de si'tLtacion !os 

oue sirven de tunaamento cara afirmar oue se caracteriza cor 

la actitua c:orresponoiente. 

i' > RacionalizaciOn. La sola conoucta externa aun 

cuando sea consistente y carac:teristica no es sufic:ien-ce para 

constituir una act1't:ud. Para ello se requiere adem4s, Que el 

ind1v1duo rac:ional1c:e su conducta c:aracterist1ca. esto es. 

conceptt:le oue su conducta en la esTera correspono1er1te es la 

oeo1oa. 

g> Elementos de social1zaci6n. Las ac:t1tuoes se 

adquieren a traves de ía or1entac:16n del ind1v1duo con 

) respecto a su meato fisic:o y social mediante el proceso de 

formación llamado soc:ializaC16n. 

h) Emotividaa. La. actitud va ac:ompa.ftada de mayor 

emotividad en comparación a la que sustenta una opc:16n ya que 

la primera sign1f1ca una conv1cc:16n orofunoamente sen'C1da, en 

camo10, la segunoa, el ra::onamiento Que la sustenta es m.i.s 

fri o o mer1os emotivo. 

i> ?olaricac valcrativa. Una actitud implica siempre 

una moda~1dao ae respues"ta y una valor1zac16n concordante 

trente a Lma s11;uac10n carac-c2r1 s"tica que se c:on't:rapor1e o Qor 

lo menos es d1st1nta a otra modalidad de respues'ta y su 

corresoond1ente valorizac16n. 

Pcr otro laao las actituaes aoemAs ooseer1 oiversos 

atrit:iutos o dimensiones como las síguientes: 
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º' E~ ra~cr o en con'tra. 

c:J ln1.ens1cad. Cor1 que °'fL\erza se Posee o.,:.term1naoa 

aC:'tl'CUC. 

d) Cons1s'tenc:ia. L~ Terma como :5a aooyan lc.s 

c:omp~nentes. 

e1 Prom1nenc1a. La ~c:t1tud que sooresale. 
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CONCLUSIONE:S 

E.r1 case a !o an-c2r1or. e.L aspec:·:;o ce la ac.i:::1tuc. como 

anTereni:1e ce la conaucta, cero soore -r.ocio comprena1enao 

't6p1cos para su entena1m1en'to cerno ei coqnosc11:1vo er. 

relación a ias creencias aue se 'toman ce 1..m ocJeto oe 

es'tua10. en es¡;e caso el háo1to de TLtmar. varia oe un 

2nd1v1ua1..10 a otro. Dichas creencias sen de 'tlPO evaJ.uat1vo 

~ara poseer una actitud aceptable o no aceptable. Por otro 

lace tamtn6n existe otro tópicos que es ei emociona). o 

ser1t1mentaJ. que posee má.s especi t1c:amer1te los adjetivos 

01polares favorable-desfavorable;. gusto-disgusto entre otros, 

ligados al objeto de la actitud, en forma tambi•n ce 

c:ogn1c:1ones pero diferentes a las del t6pico co9noscit1vc. 

Por Ol'ttmo, el t601c:o ·ae tendencia a la acción Que es la 

reiac16n en lo referente a la par"te c:oqnosc1t:1va, 

espec:1T1camente con las creencias evaluativas y la 

01sposic:16n ce responcer al obJet:o. En Terma ce concucea qL'.e 

revsla las creencia~, sentimientos y tenoencia a la acción 

propias ae cada 1nd1v1duo. 

No obs'tiant:e, en Ltn quinto c:api tulo haré mención oel. 

lugar que ocupa el aueoconc:epto del individuo para que 6ste, 

posea o no un hAb1to de Turnar, sin deJar de·lado los aspectos 

descritos en capitules anteriores. 
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¡...¡::,¡;..:::e ros H 1-.-.:. rGh .1.·:us, ·...:w11n.:E.t-YUHLt:::: 1 r:.Lt::i·rc:. ·. ·.1::. 

DEt.. CÜ1\iSTRUCTC1 ü~NOt'lll\IA.Uü HlJYOCONCt::t=TO 

S • .1. t4soe~'to.:; Generoi.: . .:;.s soore F.! o,...19e~ ¡-,¡st.6r1L.·::l aP.:. 

HL1~ac::oncec't'o 

ras't'rear =.us i.eg1 timos ori gt?nes y 'tener 1_1na ice~ claramer:t:e 

cel ineaca y del im1taoa ce es'te cor,si;ructo ps1colOg1c::o. es urre 

tarea castante di Ti i:1 J.. Compren ce Lrna serie ce factores y 

d1mens1ones de J.o más var1aco ce moClo que. su e~<t'tensiór1 

Ademá.s ~u cor1cepc1ón depenoe 

mucno de los 01 ferentes enfoques teóricos desee dance se ha 

aoordaco, y oor tanto va a ver tantas acepciones del vocaolo 

como r1úmero ce au'tores oue se nan ocuoado ce él. Sus 

or1 genes '.;ampoco son muy claros, dado 

s1qn1f1caoos amo1gL1os de las 

originaron. 

mismas 

el 

fueni;es 

mane Jo 

QL\e 

y 

lo 

No es dificil hallarlo aun noy contt.1naioo con Ot'ros 

term1r.os como: rcient1oad~ Imagen Corporal, Self Conc:epi:; ~ 

ALtt'otmagen. ALt'tOeseima, Seguridad. et:c. 

En alqunos S3 trata solo ce ci fe rentes mane Jos 

semán't1cos. oi::ro ss: aeoe a Ltna verdadera contusión y i:;raslc;..pe 

ce siqr1ific:ados. De moco C!L!F-1 no existe un cor1censo cara 

delimi'tar la e:~tens1ón que como C3Cla termlno dece dbarcar C•:Jn 

una aefinciór1 operac1onal. Sin embargo en 10 QLte s1 parecen 

es't'ar de ac:uerco los oi terentes autor-=s es. en urt car-1ct:er 

mul~id1mensional y en ia en~rme imoort:ancia ce su maneJo en 

la !nvest'igac16n ce la personal1daCI' tanto a nivel ina1viou~l 

sn J.a Ps1colc91a Cl1n1ca. o cara detect:a.r 
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a~'tt'tuces, rasgos aeterm1naco~ y ceterm1nantes de tenómenos 

sociales que permiten analizar las cond1ciones de influenc:iei 

mutua que se suscitan er1i:;re el individt.to y su meoio, haciendo 

ur1a delimitación h3-=1a la actitud del há.oito de fumar y su 

autoc:oncepi:;o. 

~ar tanto, la tenoencia 1nvest1ga'tiva el 

conoc:1miento del 51 mismo en el hombre, na persistido desee 

1a •poca ae los griegos hasta la ac:tuAlidad; Sócrates decia 

que para aic:an~ar una vida buena es necesario lievar a caco 

la regla: "Conócete a ti mismo" lo que significa en1'ren'tarse 

con honradez y tr•nqueza; al conocimien'to propio y aceptar 

con sus consecuencias una verdad psicológ1ca; considerar al 

Yo como algo que el mismo 1ndiv1duo crea <Frias L. y 

Terrazas, 1991 p 43). 

Parece ser, que los m.i.s determinantes autores a 

poster1or1 determinantes en la gestión, desarrollo y maneJo 

de este cons'truc:to psicológico fueron: Paul Sc:ni lder, 

Sigmund, Freud, Heinz Hartman y William Fittz. De estos los 

dos primeros en realidad nunca lo maneJaron n1 tuvieron 

cuenta de •1 en sus obras, sin embargo con sus propios 

aesarrollos teóricos sentaron las bases para el desarrollo de 

este concepto. 

f4 cor1t1nuac6n se resumirá de ia s1 .. gu1eni:;e manera con 

Paul Shi!der (1987)<d> 

i.- Schilder fue el primero en ccnceoir al cuerpo 

propio como primer obJe'to del Yo. 

cm cu.. en Cruz Terán Mercltd9a. ESTUDIO COllPA•Anvo DEL 
AUTOCONCEPTO l:N CUAT•O CIRCUN•TANmA• as•aoDUCIDAa DIFD.l:N'l'Ea ~ 
Embarazo Norma1. .. de .t.1.to ale•go .. l:•l•rllf.dad Y Oc1.uai.ón TU•AltlA 
•i.lcaf.era.1.. T .. L. rae. de .. Lcol091a.. UNAM .. ·~ PP d7o07i. 
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H la Imagen Corporal la =or1s1aera ~orno 

est:ruc:tura mental en constante cor1~truc:c:16n y oestruc:c:ion. :i 

sea con una corr -:1 nt.la y "" c:onst~;1te 

trans'formac:16n. 

3.- Asentó que las orimeras distinciones entre el Si 

mismo y el mundo exterior necesitan de una Imagen Corooral v 

una incipiente conciencia ae este cuerpo para lograr nacer l~ 

d1ferenc1ac:16n con los objetos externos. 

4.- De aqui van ~ part:ir los in1c1os ce las orimeras 

autorepresentaciones de Si, junto con las representaciones de 

objeto. 

5.- Por lo tanto, el consioera Otle la conc:1enc1a de 

ser como cueroo es anterior a la formación cel ~o. 

6.- La Imagen Corporal es el n~c:leo original de un 

sistema omniabarcante que lleva la simiente del conocimiento 

de Si, como indiv1ouo Onico. 

7.- Que la Ima9er1 ce Si tiene varios aspect:os 

parad6J ic:os: 

aJ Por ttn lado es constante y por o'tro camo1ante. 

bl Es como ur1a estrttctura 'trans1tor1a con necesidades 

de ces mundos; el interior y el exterior. 

c> Es como un fantasma en tan'to represen'tac16n. 

d) lnl:'erv12r1e 'CO'Calmen":e J.o s1mt>6l 1c:o no sol.o en la 

reoresentac:ión sino en la au<:orearesentact6n. 

8.- Para Schilder,(1987) el Yo es la personal1cac 

tc<:al, al cual dencm1nci. To central, como un esquema que 
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con~iene~ a1rige y organ1:a a varios suoesQuemas en'tre los 

cuales es;:;ár1 la imagen Corooral: el Selt. 

9.- Al Self lo consioera más cien como c:onc1en~ia ce 

Si, la Autorepresentac16n a(Jn en un r1 i vel ce 

no-conc::1enc1a. 

10.- R2itera 

indiferenciación del 

que en la primera ettapa 

ello y del yo, el Self 

formación es't:t. presentte potencialmente. 

la 

de 

en 

11.- El Yo corporal organiza y da sentido en un 

primerisimo estadio, y es anterior al Yo central como s1s-cema 

12.- Sc:n1lder (198"1), oesarrolla la concepc16n ce cue 

al mismo tiempo que se construye la experiencia del espacio 

exterior, por meo10 de la acción y la relación con los 

objetos, se consttruye tambiér1 el espacio interior con una 

imagen espacial ce Si. Asentanoo que al pr1ncip10 ce la 

vida, el sujeto y el obJeto se hallan tan cercanos, casi 

confundidos, que la informac16n que el sujeto obtiene soore 

el. objeto: el mundo, y sobre s1 va a estar mati:aoo por el. 

atec'to mucnas veces ambivalente sobre el obJe-co, información 

ql.le va a internalizar como fuente de conflicto ps1col69ico. 

13.- Pero aón cuando en su teoria dió amplia cabida al 

contl1c:to emoc1or1al como agente favorecedor del oesarrollo 

psiqu1co, tamo1én se mar1i fasto par"tidario de la postura Que 

toma en cuen,;a~ las po-cenc1alioaoes y Oisposic1ones oel ser 

numano para rel.ac1or1arse en el munoo eHterno con una A.rea 

11ore de confl1c-co. 
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14.- De donde se puede considerar a su teoria dentro de la 

corriente de los teóricos del Yo. 

De esta manera, podemos considerar que Shilder <1987) • 

se encuentra entre los que consideran al Yo corporal o 

autoimagen como parte primordial del individuo abstrayendo 

las potencialidades y cualidades que puede desarroliar con el 

medio exterior. 

Retomando la dist1nc16n entre el Yo corporal o 

autoima9en hacia los dem4s objeto» externos haciéndolo ~nico. 

y a su vez responsable de su propia tr~n•formaci6n a nivel 

psiqu1co. De acuerda con esto se pueda catalogar como uno de 

los m•s representativos al geftalar a la imagen corporal 

dentro de la personalidad del individuo que para ser mi.s 

precisa surge rica su aportación para la relación del porqu6 

algunos individuos fuman que ""-• adelante se vislumbrar• asi 

como otro• a~pectos que no quedan de lado dasde m1 punto de 

vista. 

Aportaciones de Sigmund Freud 

El enlace de Freud ( 1989) <?> con el Autoconcepto 

tampoco se encuentra an terma directa en su obra, ya que •l 

JamAs ll't1liz6 este concepto como 

d·ascr1pción y el manejo de ciertas 
tal. Sir1 

1nstanc1as 

embargo, la 

en su obra 

"lntroducc16n al Narcisismo" pueden c:on9iderarse también como 

precursores del constructo que aqui nos ocupa. 

Para Freud (1989>, el ten6meno del narcisismo pr1mar10 

•• la satisfacción de 1as necesidades ~5 vitales, presente 

en todos los individuos. A partir del cual, y en función de 

<?> Op Clt, Cd> pp ?i-711. 
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estas mismas necesidades, van a salir subslcuentes porciones 

de carga l1bid1r1al <vista como energJ.a> pa a 1nvest1r a los 

objetos con los cuales se entra en re1ac16n especialmente 

con J.a madre, pero subs1st1endo siempre a /10 J.~rgo de J.a vida 

un dep6sito de libido cargando al Yo Junto con una libido 

objetivada, cargando a los ooJetos. / 

Un aspecto m.ls que se refiere a la tonst1tuc16n de un 

ideal del Va, en el cual van a dapos1tar¡e tamb16n grandes 

cargas de energ1a libidinal, de lo cual, el Yo se siente 

observado, evaluado y comparado con este deal y, por tanto, 

la autoestima resulte condicionada a que l Vo cumpla con el 

ideal o no. 

Por lo que toca a esa 1nstanc1a que observa, advierte y 

critica constantemente al Yo, y que Freu identifica con la 

conciencia (porque en ese tiempo aón no e ponian el nombre 

de super yo, al no haber hecho todaY1a l posterior división 

tripartita de la mente) que trata de con rolar al ~º· 
adecuarlo a ideal, considera que fu resultado de 

intarnal izaci6n temprana de ia e 1 ti ca parental 

posteriormente de la social. 

para 

la 

Fre~d, nos muestra los inicios de lº proceso evaluativo 
de lo que algunos autores a poste ior1 .retomar•n para 

expresar diferentes aportaciones ara el constructo 

denominado por al9unos como Self, Autoc ncepto entre otros; y 

que ser• un indicador para estudia cuidadosamente la 

subjetividad de la personalidad, en raz n de sus cogniciones, 

actitudes, emociones y conducta. 
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rle1nz Har'tma:-1 y ::;1.ts 3.oo·r,._.aciones ::..t.·;;S"C'.lCto uel 

Autoi:onceo~6 

La influencia ~e Har~man \1987) en el oeearrcilo cRl 

Au"toconc:eptb proviene oe sus aoor'Cac1ones directas 

esc:larec:1m1ento y demarc:ac:iOn de la ins-canc:1a psi ou1ca deJ. 

Yo, Junto con él. har1 f':lrmac.;o J.a corriente :ie ios -ce6r1cos 

del Yo. 

lodos elios c:on Hart'man ~198/) oe lider. rescatar• 

legl t1mamen'Ce el importante oapel oel Ye en el desarrollo ce 

la personal1oao numana. 

Esta corrien'te va ~ surgir de ios a~os cuaren'tas y 

c:1nc:uen'tas y su interés va a estar c:entraco en oesarrollar 

ciertas par"tes, funciones c:arac:'teri ::;t ic:as oel Yo, que hao! an 

permanec:ioo soslayados, oC:Lll tos y desat:end1dos por 

el ps1c:oanAl1sis traoicional ortodo::o. 

~s pues en los últimos escritos de Freud dance al 

oesarrollar la formulac:16n de la segunda tópica QL1e se 

refiere a la estructura "tr1oart1ta de la mente, donde 

finalmente Har?man \1~87) sugiere ~ue en lug~r oe decir que 

·•el narcisismo resuitatJa oe la carga de lib100 ouesta en el 

ro. en con"traposic16n a la carga DL\es'ta en el ooJe'to", era 

mas correci;o reTerirse a la cate::1a ael Sel1' < ya oue t=reLIC 

se es"tao~ i;ratanao ~e re1'er1r a la oersona toi;al y no a la 

irrsi;anc:ia osiot.11c:a oel 'fo J y QL1e en esto reside si sen't100 

veroaoero oel Narc1s1smo. en que ei suJe~o re~1ra "Cecas Las 

ca1·gas l1tnoinales ot.1estas :in los otJJei;o;; y J.as aeposii;s. eri 

su persona 'o Self '· 



Oe este moco. seria Ltna suoestruc:tura de la oersona11oac 

en tanto que el ~e1T como imager1 de bi mismo, estarla 

compuesto por otras subestructuras que comprenaen a1 Yo, ~1 

C::llo y al Super Yo; de suerte que cuando se nacla de 10 

opuesto a la cate:aa de objeto se estaria hablar1do de ia 

c:ate1<1a oe la propia persona, sin especificar si estA. situada 

en el Ello, o el Yo, o en el Super Yo, de donde ademAs se 

refiere que· se pueden er1t:ontrar Narcisismo de 10;:; tres 

sistemas psiqu1cos. 

t::sta es una de las mayores aportac:1ones de Hartman 

{1987) al psicoanA.lis1sd, pues como ya se seftalaca antes de 

•1, el Yo podia designar a un sistema, al Si mismo o a la 

persona completa; aparte de todas sus otras innumerables 

aportaciones contenidas en la idea de un Yo como conJunto de 

potencialidades o tunciones a desarrollar a trav6s de la 

maduración y de la experiencia con el ambiente, que proviene 

de ur1 A.rea autónoma 1 ibre de confl l. etc <lo cual puede variar 

con el transcurso del desarrollo>, adem~s como resultado de 

caracteristicas hereditarias, de las influencias de los 

impulsos instintivos y de las influencia• de la realidad 

exterior. 

Noción de Autoconcepto basada en Wi lliam Fitts 

Oespu•s de esto, solo resta exponer lo que para Fitts 

(19691<1> implica el constructo Autoconcepto y senalar su 

importante participación en uno de les programas mi.B 

completos de investigación que soore él se hayan hecho, 

iniciado en 195b, duró 10 aftas y culmin6 con la 

estructuración de la ~scala dal Autoconcepto conocida como 

<•> op ci.t.. <CD pp az-r.s 
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lennesse en 19~~. 

Ft "tts consioera que el i4utocc:mcepto r.a i leqaoo a ~er un 

mea10 m1,..:.y imoor-cante y muy socorr1ao oarci c:omore;1cer y 

estuc1ar ia c:onoucta numana. Eí c:onc:eoto de Si mismo. na 

demostraoo ser un eiemento a'Ltamente influyente en ía 

c:onoucta. directamente reJ.ac1onada con la oersonal1dad 

general y el. estaco ce salud mental, ce tal. manera que 

aauel las oersonas que han i::onstruJ. do una ima9en o conc:ep'to de 

si pobre, s1nti~tndose devaluadas, indignas o malas. tienden a 

cor1s1 oerarse de acuerao con estos conceptos <CrLt:?, Terá.n, 

1992) 

Lo mismo sucede con los indiviauos que nan oesarrollado 

un c:onc:eoto irreal de si mismos, los cuales tienoen · a 

aprovecnarse de la vida y de los de~s también Oe una manera 

irreal. 

rJ.:L1rriendo Que los autocor0 c:eotos resultan muy aesviados 

van a producir conductas consecuentes a estas 

autoapreac1ac1ones; de manera oue el conocimien-r.o de como ur1 

individuo se oerc:1be a 51 mismo resulta muy úti.:. para eJ. 

c:linic:o o el 'l:-ivestigador con el prop6slto de ay1..taar10 a 

hacer Lrna evaluación oe- su salua mental. Como ~e vé pues, 

~a preocupación ae Fites se s1i::t:la en e1 área oe ia cl1n1c:a y 

del asesoramiento psicol6g1co que le.. induce a estaolec:er una 

rel.ac:16n entre Au"Coc:onc:epto y renabi l::. taci6;1. 

LA ROSA. J. (1988) afirma aue el Autoi.::onc:epto revela 

aspect:as fundamentales de la personal1C1ad del 1no1Yiduo, lo 

cual oerm1 -ce un mayor enter1dimienta y una má.s adecuada 

oianeac:iOr1 a la hora ce asesoT"arlo er1 e! oroceso terapéutico, 
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y aunoL\e i=i-cts, :ie oooria decir cue =>e carga. nac:i:1 e! asp<:c:i::o 

positivo del Autoc:onc:epto en tanto lo traouc:e en AL\toestima 

también se ocuca ce O'tros asoec:tos c:omo su es'truc:tura, 

c:omconen~es y consistencia. 

Su mooelo conc:eptual lo expresa en térmir1os ce 

relaciones interpersonales y de c:ompetenc1a intet·oersonal. 

sefialanoo -camcién la imporeancia oe la liare comun1cac:16n. 

En lo cue respecta a una perspectiva psicol6g1c:a mi.s 

amplia F1tts se coloca dentro de 1~ HLtmanista su 

contribuc:16n es mas empir1ca que teórica <LA ROSA, J. 1'7Ba> 

El •r1fasis lo rehace er1 la persona como objeto de 

Autoconcepto que incluye el sentimiento y lo que !a oersor1a 

conc:1be de como es ella misma. Aparte est• el hecho de que 

la percepción es multidimensional y los factores mAs 

importantes que :ta describen son c:ategorizacos en otras 

á.reas: 

1. Ident1dad l quiér1 soy/ como soy > 

11. Hutosatisfac:c16n ( como me ac:ep"CO a m.1 mismo > 

l l 1. Comcor-camiento ( como ac"Cúo 

abarcan: 

y las 01mens1ones 

Al Yo Fisic:o~ Yo Personal, io Etic:o-Moral, Yo i=am1l1ar y 

Yo Social. 

5.2 Cor1ceptLta.lizac1ones soore el Autoc:onc:epto 

Diversos aL\'tores han cedic:aoo parte de sus teor!. as para 

e:tpl1car QLte se entiende cor Autoconc:epto, en unos momer1t:os 
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se revisar•n algunas definiciones. 1ncluy4tndose 

conceptos de Autoestima y Seguridaa. 

a19unos 

:,¡J1ll1am Jd.mes Llr10 de los primeros en estudiar el 

Autoconcepto oe 51 mismo y el Yo emp1 rico, define el 

Autoconcepto c:omo 11 la suma total ae cuar1to un hombre puede 

llamar suyo, su cuerpo, tsl.lS rasgos y sus aptitudes, sus 

posesiones materiales, su familia, sus amigos y sus enemigcs 

y muchas otras cosas más"<P> 

Fitts < 1965)<10, Lo define como la imagen que el 

indiviauo tiene de Si mismo. 

Rosenberg (1973) Define al Autoconcepto como la actitud 

nacia un objeto, el término actitud posee un alcance bastante 

amplio, se emplea para designar hechos, opc1ones, valores y 

orientaciones favorables respecto a Si mismo. 

Rogers < 1976) <W Lo define como1 el Si mismo es algo 

de io que nos d•mos cuent• 1nmadiatamente, concibi•ndoio como 

zona intima de nuestra personalidad y en nuestro organismo. 

Viene a ser como el nócleo de nuestro ser. 

Hurlock (1976) Lo define como el c.ompuesto de 

~ensamientos que constituyen la conciencia que tiene la 

persona de su existencia individual, su concepto de oui6n es. 

(p) Ci.\. •n M•rcado Moreno ae>11a. xochUl. AUTOCONCEPTO y MUAS 

l:N N1Ros llALTaATADOS QUI: VlVl:N CON FAMILIA y Ndfos llALTaATADOS 
QUE VIVEN l:N LA CALLE. T••i.• Fa.e, cM P•t.cologio. 

UNAll, '""""' p P4, 
<&D Op ct.L. (p) p N. 
<ti> Op Ci.L. <O> p H. 
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Ca!vin y Ga.cner (19841 '"" Lo csef 1nen ccmo un 

equivalente a un sistema de actitudes o sentimientos que el 

ir1dividuo t:lene acerca de Si mismo como obJEPto. 

MaslO\IJ, serla La que las personas c::on a.l to con<:epi:o de 81 

mtsmas, tendrian cor1f1a.nza en si .m1sm~~, sent1m1entos ae 

superioridad en sus capacidades, carecerAn de ttm1oe%; no 

ser4n 1nctiv1auos opacos, 1nconsc1entes o ª"ergonzados oe si 

mismos <Maitz Ma~weli, 19481. 

Hurlock <1982> mAs recientemente que e! 

~utoconcepto que tienen las person•a, sobre quienes son y que 

son, se compone de c::onceptos que ti•nen les individuos sobre 

su aspecto, adecuación se}:ual, importancia de sus cuerpos en 

.la op1ni6n de at:ros~ El aspecto psicológ1c:o ae compone de 

conceptos que tlenen los individuos sobre sus capacidades e 

incapacidades, su valor y $US relaciones con los dem.6.s. 

Sara'fino (1988>Clm Seft•la que el Autoconcepto es una 

idea organizada, interna o personal que se tlene da las 

caractertstic:as pr-opias (ra99os fis1cos, se:<o, tendencias 

conauctuales, disposición emoc1onal, habilidades, in~ereses y 
obJetivo>, con una eva1uac16n personal y detallada, es decir, 

es !a idea personal organizada, Que tiene una persona acerca 

de. sus propias caracter1stic:as, inc:luyer1do la. imager1 y la 

estimac16n que tiene de ella misma. 

5.2.1 Algunos conceptos sobre Autoestima 

F1tts ( 1965Ht.41 Determina a la Autoestima. por la. acción 

ft.2> Op Ci.t. <Oto p N. 
tt.•> cu.. •n f'rioa i..ópea Ma. c. y Terroaoe Volero Normo •· 
saTUDIO oo••SJ..ATIYO ENTU LA IUICAt.A T&NNs••IC DIE AlnOCONCltPTO 

y ltt. DlratSNCIAL 81:11AM'l'ICO DC "'ºªºª LA ao•A. T••i.. rea.e. d• 
••i.ool.o~i o. UNAM, ,....._ p 9•~ 
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ae otros elementos: El Yo Fisico, El 

Personal, el Yo Familiar, el Yo Social, 

Etico-Moral, el 

la Identidad, 

fiu~oaceptaci6n, el Compromiso y la Autocrltica. 

Yo 

la 

V1rgin1a Sat1r (19681 cs.s> Dicha autora, relaciona 

estrechamente el Autoconcepto con el t•rmino Autoestima 

dicienoo que es la ac~itud tavoraole o oestavorable que el 

individuo tiene de Si mismo. Esta se terma a trav•s de 

ciertas cacac1dades o haoilidades que todo ser humano de~e 

desarrollar para enfrentarse a la vida diaria, tenienoo la 

posibilidad de vivir plenamente. La Autoestima es un factor 

que ocurre dentro de las personas que se nutren. La 

Autoestima es una actitud que se tiene hacia S! mismo y nos 

lleva a actuar según nuestro propio Autoconcepto del que se 

carte, ambo$, Autoestima y Autoconcepto son elementos de la 

personalidad. 

Roortguez, M. (1985) Aclara que la autoestima es una 

actitud pos1t1va o negativa hacia un obJetc en part1cu.l~r: el 

Si mismo, si una persona se conoce a Si misma y estA 

consciente de sus cambios, crea su propia escala de valores, 

desarrolla sLts capacidades y s1 se acepta y respeta, tendr6. 

Autoestima, por ei contrario, s1 una peT"'sona no se conoce, el 

concepto de Si mismo es Pobre, r10 se acepta n1 se respeta. 

~in embargo e;<iste otro elemento importante que da 

alguna manera conforman al Hu"Coconcepto adem•s ce la 

ALttoest1ma anteriormente menciona.da, que a cont1r1uaci6n se 

mencionar•. 

<1•> l'Ula, V, ESCALA Tl:NNl:SSI: DE AUTOCONCl:PTO. APl:NDICI: .. A .. 
V•rel6n y Ada.pt.actón CO.le\.\ona. por •1.onco M. de Al.vores y 
auldo A. •a.rri.ent.oe. PUbU.ca.dcl y DL•t.rl bui.d~ por el. Jmit.l
t.uto Jnt.erClmerlccino de l:e\udloe Pei.col.óg:t.coe y Soci.GI.••• -
ChlhuGhua.. 11•xi.co, iOCIP p S.d. 
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La aui:oimagen, la constituye una imagen mental que el 

sujeto tiene de su Vo y del Yo de la persona que le gus'taria 

ser, es decir, la noción interna de si una persor1a posee 

carac,;eristicas y hasta que grado las posee, mar11testaciones 

por las caracteristicas o descripciones que hace de bi misma. 

(Sarafino, E. 1988J. 

Ue a.qui que se deriven cuatro clases de Autoimagen: 

Autoimagen Psicol6g1ca 

Const1 tui da por los ras9os de personalidad <timidez, 

honestidad, agresividad, etc.) bas•ndos~ en pensamieni:os, 

sentimientos y emociones. 

14utoimagen Ideal 

Es lo ~ue el individuo quisiera ser en lo fis1co y en 10 

psicol6gico, sus esperanzas y aspiraciones. 

Autoimagen Fisica 

Comprer1de las cualidades y la adecuac16n al sel<o 

pertinente (altura, complexión, etc.) 

Autoimagen Real 

l:::s la imagen por retlejo de lo qúe el individuo cree que 

las personas que le importan piensan a su ra$pectc, tanto 

fis1ca como ps1col6gicamente. Según el trato y eva1uac1ón de 

esi:os, el suJeto determinar• su est1mac16r1. 

<tS> Ci.t.. en v•xqu•• L•Ón oraU.o. ESTUDIO COllPAaATIVO Dll: AU-
TOCONCEPTO ENT•s DO• O.UPO• Dll: AOOLCS'ctNTll:S,. UNO CON PAD•a 

ALCOROLICOS y ono CON PADaD NO ALCOROLICO•. T .. \.a roe. de 
Pei.co\.091a. UNAN, &H•. 
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) 

~or o~ro lado Jung, ~ar1 (19521 nos nao1a cie otrc 

-c•rm1no que es J.a Seguridad, at1rmando oue esta c.1vil1zac1ón 

moaePna se est6. inc:remer1tanoo a un qraoo acelerado, y la 

r1eces1dad de seguridad ind1v1dual. Dicha Seguridad. ce la 

cual nos habla es la interna, como la •oluc16n deseaole, que 

11eva a la persona a la reali;:ac16n creativa en el munco 

eKterno <Cit. en Otero, Aracel1 y de Alba, 1965>. 

Sarafino, E. (1988Jttd La Autoestima es ur1a evAluaci6n 

personal de m6ritos y cualidades, que un objeto realiza 

acerca de su propio valor, con case en su Autoimagen y en la 

conc1encia ce valores de la sociedad. 

ctdl op ctt. <1•> p ez. 
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5.3 Componer1'tes y Elemen"tos oel Autoconcepi;o 

G. 11ead <19721 serfala c::iue 51 mismo es'ta. 

constituioo a 1a ve~ oor un componen-ce ''sociolOgico•·, y e1 mi 

~ Ql.le no es o-era cosa que una interacci6r1 de Los pape1es 

socia1es >, er1 e1 cual. és'te inaiviauo y el o'Cro in'teractt.'.l:an. 

t::l Si mismo oe un ir101viouo. se aesarrolla a car'tir oe 

ios Juicios que otro ofrece ce él., en el interior de un 

con-cex'to soc1ai, en ei cua1 éste ina1v1duo y ei o'tro 

l n 'Ceractúar1. 

Mead (1972> aistingue oos aspec'Cos en el 51 mismo: 

El Yo, que representar! a al Si mismo en tan'Co 

sUJeto y el mi que represen·taria el Si mismo, en tanto aue 

obJeto; esto significa que el Yo, es la relación del 

organismo a las actitudes de otros que es asumida por uno 

mismo. 

Las actitudes de otros constituyen el mi organ1zaoo al 

cuai se reacciona como Yo. Asi, hay que cons1aerar al Yo y 

a1 mi. como eiement;os consti'tu'tivos del 51 mismo. 

El 51 mismo, segun Meao (19721 es. es'Cruc'turaoo 

socia1men't;e, solo 1:n.1ede aparecer en un A.mo1'Co en e1 Que 

exis'ta comun1cac16n social. 

El ind1v1auo liega a ser Si mismo, en ia meoiaa er1 que 

es cap•~ ce aceptar la ac't1tud de otros y actuar respec'to oe 

si como ac'tOan los de!M.s. 
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H.osenoerg (19741c1?> menc1cna lo siguiente en relac:ion a 

los componer1tes y elementos del Autoconcepto. 

t::::l Si mismo eHistente. tie ret1ere como el ino1v1auo se 

ve a Si mismo. 

Se inte9ra por cuatro ~reas: 

al Las partes, que integran el contando del Autoconcep~o, 

el cual está constituido por la Identidad Social, las 

inclinaciones del suJeto y sus carac~eristicas tisicas. La 

identidad Social se ref 1ere a las categor1as sociales que la 

sociedad util1%a para clasificar a un individuo: raza, seHo, 

nombre, nacionalidad, etc. Estas categorias sociales 

conforman una parte real de lo que el individuo siente que es 

ésta clasi f u:ac:16n social, que da valor al individuo o 

intl.uye en su propio valor. Es la Identidad Social donde el 

"Rol Social Ideal" ad~u1ere importar1 c:ia, ya que Sl el 

ind1v1duo no cumple con este rol ideal siente culpa o 

verguen:a, los componentes del rol son: Actitudes, valores, 

normas. 

Para Rosenberg (1974l las caracteris~1cas tis1cas se 

refieren bAs1camente al Yo F1s1co como obJeto perc:eptual. 

? contir1uac16n se menc1onarii.n. 

b) La relación entre las partes, que c:ontorman la 

t::struc:tura 

principales. 

del AL\toconc:epto comprenden tres partes 

l.- Centralidad Psic:ol6g1ca concierne a la individualidad y 

estA Jeri.rquic:amente orga'nizado er1 un sistema de autovalores. 

<17> Op Cit.. <P) pp 05-"'7. 
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Darse valor es un eJemo10 exac:'to ce 1a imoori:anc1a ae 1~ 

Es't:ruc:tLlra oei HL1'toconcepto para .ia aui:oes't1ma ;:;,.iooai ..::iel 

ind1v10L\o. L.a autoes't1ma 9looaJ. ce una persona es~a casaca 

no so1amen'te en la vaLorac16n ce ias cuaJ.1aaaes cue cuentan 

cara la persona. La s1gn1f1c:ac:16n ce un comooner1'te 

carticLllar aepenoe ce su loc:al1zac:16n er1 la es'truc:'tura de1 

Autoccncepi:o s1 es central o periférico. 

2.- El Aui:;oconc:epi:;:o puede ser visto como gJ.ooal o 

especl Tico. Generalmente no e:<1si:;e un consenso entre las 

invesi;1qac1or1es ce Autoc:oncepto acerca ce si es ore'ter1ble 

centrar la a't:enc:16n en 1as par'tes o sobre i:;odc el c:ontl r1uo 

global de aui:;:oact1tuoes. Sobre este punto, se ha pJ.anteado 

aes campos: 

Primeramente, se seftala qu~ existe i;al ve= 2nc:ons1stenc1a 

entre los c:omoor1entes ce un inaiviauo 0~1e siente orgullo oor 

su clase social y verguen=a ae su nerenc:1a étnica y. 

Segunoo~ su campo se refiere a la variab1l1dad situac:1ona1 en 

el Autoc:oncepto, la persona sien-ce Autosat1sfacc:16n a veces y 

caJo c1ert~s c:ond1ciones Auto1nsatisfacc16n. 

3.- El Autoconcepto primariamente consiste en un aspecto 

social exi:;:er1or y un interior ps1c:ológic:o. .Como ex'terior 

social se considera un Self visible al cua1 incluye 

carac"teris'l;ic:as f!sicas. de Iaentidad Social. etc. Ali;,unas 

se inclinan a ver el 51 mismo en i;érm1r1os de un intericir 

os1c:ol6gico es aec1r. come:; un munoo pr1vaoo de emoc:1ones, 

aci;1tuces, deseos y ascectos. 

C:) L.a oesc:r1 pc16r1 ce las car tes del todo. der1om1naoos 
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D1mens1ones aei. Hutoconcepto. 

Una parte imoortante ce 1a estructura c0Qn1t1va ael 

1na1v1ouo es un s1~tema oe act1tuoes. Se oueoe cons1aerar a1 

Autoconcepto como una ce estas actitudes. Aun mAs. 

~ctitudes hacia los ooJetos pueaen ser caracter1=aoos en 

tt!Jrm1r1os Cle un cor1JL\rltO ce a1mens1ones ias cuales cuecen ser 

aplicadas al 51 mismo como ooJeto. Se auede caracteri=ar al 

inaiv1ouo en t•rm1nos de ocho d1mens1ones las cuales son: 

Dirección. Si tiene una opc16n tavoraol.e de bi 

mismo. 

lr1tensioad. En QLle graao favoraoles o 

desTavorao1es 

Relevancia. Si el ind1v1auo esta. consciente de lo que 

01ce y nace 'o s1 es'tA. envuelto en otras tareas o propósitos. 

Consistencia. St los elementos ae su 

consistentes o contrad1ctor1os. 

autoimagen son 

Estaoil1cac. 81 las actituaes hacia Si mismo 

o1a a d1a. momento a momento o son estables y firmes. 

var! an 

Claridad. Si tiene una ima9en firme o vaga de b1 

mismo. 

Precisión. 51 su imaqen es correc~a o Talsa. 

Verificable 61 los componentes ce la imagen son 

posioles de confirmación 00Jet1va. 
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a) Los limi'Ces del ooJeto o extensiones cel ego. 

Allport, G. 'Cit. en Rosenberq, 19741, este autor 

prefiere el 'Cérm1no proo1um ( en lugar ce 51 mismo J, que 

cons1s'Ce en aquel.Los aspec'Cos del inoividuo, que e.L ooserva y 

cons1oera de importancia central y que contribuyen a una 

sensac16n de Uhida~ interna. 

Allport considera que el prop1um tiene ceno atributos: 

.t..- Conciencia oe un 51 mismo corpora1. 

2.- Una sensación de continuidad sobre el tiempo. 

3.- Aumento del ego o una necesidad para la autoestima. 

4.- E:<tensi6n del ego o la identific:ac:i6n del Si mismo ro'-s 

all• de los limites ae.t. cuerpo. 

5.- Procesos racionales o la si ntesis de neces1daoes 

internas con la realidad externa. 

6.- Autoimagen o perc:epc16n personal y la eva:U.1ac16n 

61 mismo como ooJeto de conocimiento. 

/.- ~l 51 mismo como conoceoor o como agente eJecutador. 

de 

8.- Estuerzo propio o la motivación para incrementar, mas 

que incrementar .t.a tensión y para expar101 r 

la concienc1a, as1 como ousc:ar cambios. 

Er1cKson, E.. <Cit. en Rosenoerg, 1974>, s~ftala c:iue e1 yo 

es el instrumento mediante el c:ual una persona organiza la 

intormac16n e>tter1or, valora a 1a percepc:ion, selecciona .LOS 

recueraos, ca rige la acc16n de mar1era adaptativa e integra 

las capacidades ce or1entaci6n y planteamiento; éste ya da 

lugar a un s1gnif icado de icent1dad en un estaco ce elevaco 

oienestar. 
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El Yo, salvaguarda la existencia conerente. filtranao v 

enTat1::ando todas l•s imoresiones, re.-:L1erdos. etc. qL1e tratan 

ae penetrar en el pensamiento y eu1gen una acción al suJeto, 

si no estuviese clas1ticaoo por un sistema confiable ce 

protección. 

f4s1 't.:.mo16ri, el Yo es Lln concepto ce icer1tidao ael ser 

hümano y persiste como ent1cad ont0Lóg1ca a trav•s ce la 

vida. El Autoconcepto ~arma par~e ce ese vo y está 

estrechamente vinculado con el ego. E'.1 Autocor1cepto es LO 

que Yo se de mi propio Yo. 

La función individual del Autoconcepto, es la ce darle 

una formulación estable a la acción, proporc1onando cr1ter10 

selectivo, a J.ag consecuencias social.es y a 1as refle:aones 

del ego. 

L' E'.cuyer R. (19B5>cte> afirmei que el concepto de Si 

mismo consiste en una organi::aci6n completa que reune algunos 

elementos tundamentales o caracterist1cas globales en torno a 

1os cuales se agrupa un determinado grupo ce aspectos m'.s 

especiticos. EL concepto de Si mismo se articuJ.a en tres 

niveles sucesivos: 

Estructuras, tiuoestruc:turas y Categorías. 

Las estructuras se 01v1oen en: 

''Si mismo material" <el cual comprende al cuerpo y sus 

posic:1ones} "51 mismo personal" ( reteren~e a. carac:terl st1cas 

(, ., Ci. t.. en Chapper • Dan. POSl8L&S EFECTOS DEL AUTOCONCEPTO 
CON EL Dl:SAaaOLLO Ol:L SJDA.. Teai.na. ela.bora.da. para. obt.ener el 
t.it.u.lo de Li.c. en hlcoLogia.. Fa.e. cM Pai.col091a. UNAN, tPPO 
p •• 
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como 1a imagen oe Si mismo e ioenticad de b1 mismo;... Si 

mismo adaptativo (La relac16n ent;re el ind1vicuo y sus 

percepciones ce 51 mismo> de"t>erminando el "va1or oe 01 

mismo". 

E.pstein (19731cis» menciona que w. James identificó dos 

oiterer1t;es aproximac1or1es en relaci6n al Si mismo: en una se 

considera al seJ. como un 11 conocedor 11 y en otra como 11 ottjeto" 

del conocimiento. 

L'Ecuyer (1985> resume la dirección que sigue este 

enToque social del siguiente modo: los procesos 

teóricamente ~s internos de diterenciaci6n Si mi•mo prójimo, 

viene a anaoirse la importancia de la naturaie~a de los 

papeles impuestos por una sociedad en la organ i:: ac16n 

Jerárquica global cada vez mi.s completa de los diversos 

elementos del concepto de 5i mismo del 1nd1viduo durant;e su 

evoluci6n. 

EKiste tamci•n un enfoque 1ndivicualista, para ia 

comprensión del concepto del 51 m1-smo: que aán cuando no 

niega la influencia del ambiente tiende mas a rescatar la 

capacioad del ir1dividuo de seleccionar las percepciones 

externas e internas para lograr una concepción de 51 mismo 

indiv1dual1zada. El enfoque individualista se. apoya en el 

postulado del predominio de la percepción del individuo como 

realidad o•sica <~pste1n, 1973>. 

&ugental \Cit. en L'Ecuyer, 1985) Es uno de los autores 

oet enfoque 1nd1v1dualista m4s oestacado entre otros, daoo 

que na contribuido en e1 an•lisis de la experiencia personal 

del individuo para •1, el S1 mismo es 1.1n "sistema perceptual 1• 

C10') Op Ci.t.. Ci•> p l. 
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aoreno100 aue rur1c1ona como ooJeto centro 

oercepi;ual. 

camo10 

f'..uqunos oe J.os or1nc10~1es mér1-r.os oe t:lugeni;¿:i . .L y ~us 

co1aocraoores son nacer cesci.rrol .Laao un moi::e10 aue inc.Luye un 

1nstrltmeni;o Ce anal1s1s oe.L oroc:eso ce 01 rerenc:1ac16n 

S.1 mismo: as! como poner en ev1oeni:1a e.1. c:onten100 ce la 

eHoer1enc1a personal. oe1 propio Si mismo. 
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CONCLUSIONES 

H grandes rasgos es no~or10 observar que no existe un 

concepto t:1n1c:o del constructo autoconc:epto, ni de sus 

elementos que !o comprenden. 

Pero s1 queda claro desee m1 plinto de vista que el 

autoconc:epto puede definirse como lo que el 2nd1v1duo piensa 

acerca de su si mismo o su yo, el como se percibe en aspectos 

fisic:os y corporales dados en una autoimagen propia y ~n1ca 

ademAs de contemplar capacidades,habilidades y talento en 

este tndividuo. 

Entendiendo también a la autoestima como una actitud 

favorable o desfavorable hacia el si mismo del 2ndiv1duo, 

como parte del autoconc:epto. Existe ade""-s otro elemento que 

es la autoimagen conteniendo rasgos de la personalidad, 

bas.A.ndose en pensamientos, sentimientos y emociones; otra 

car te ser! a las as pi raciones de esta autoimager1 en relación a 

lo fisico, psicológico, etc.; otra, son las cualidades 

fistcas de esta autoimagen como altura, c:omplexion y 

11nalmente la que los demAs piensan acerca ce ese 1ndiv1duo 

en el plano físico y ps1c:ol6gico, de ah1 que11,1 derive su 

estimación del si mismo en conJunción c:on su autac:oncepto. 

Pasando a otro tema en relación a la investigación, es 

pertinente considerar a autores como Frankl (1987) Wilberg 

t1984) y" el Dr. Maslo1i1 <Cit. en Goble. F. 1991>, retomando 

puntos en lo referente al fenómeno del h6.bito de fumar que en 

un seHto cap! tu lo se menc1onarAn. 
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CAPITULO VI APROXIMAC!ON DE ORIENTE A OCCIDENTE EN RELACION 

CON EL HABITO DE FUMAR 

Er1 breve momentos expondremos a un expos1 ter de la 

corr1er1te humanista dentro del estudio de la Ps1colog1a. 

Mencionando algunas aportaciones importantes en relación al 

tema aqui tratado, sobre la relación de Autoconcepto y 

Actitud de turnar en suJetos fumadores y deportistas. 

b.l Viktor A. Frankl 

De acuerdo con Frankl (1987) el hombre se preocupa por 

un estado externo de cosas en el mundo, ya que se trata de 

una causa a la cual servir o alguien a quien amar. ~s decir 

la existencia humana apt.mta y se refiere a algo dist1nlto de 

uno mismo. 

Por tanto es evidente que el hombre no ha de ser 

sometido a tensión podria traducirse en estimulac1ones que el 

hombre eKperimenta desde el uso del alcohol, drogas, caté y 

el tema que aqui r1os ocupa: el hi.bito de turnar. 

Por otra parte en una investigac16n realizada sacre el 

rasgo de oersonalidad Necesidad de Estimulaci6n <NE> y 

~onsumo de taaaco, (1989> indica que existe una reiaci6n 

oosit1va entre <NE> y un mayor consumo de sustancias 

adictivas. 

orgi.nicas, 

nec:esi tari.n 

un buen 

Donde las personas 

posiblemente con 

que poseen caracteri st1cas 

fuerte carga gené~1ca. 

mayor estimulac16n ambiental para 

su conductuat en 

vida cotidiana, tendrian mayor probababilidad de consumir 
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SL\S'tanc1a5 OL1e imol.1c.aran est:imul.aci6n. 

Fí"'ani<l. oone a cons1oerac16n c:L1a-cro i;esis oue son ias 

11 El nomore no sol.o se preocupa en or1mer t6rm1no 

cor la reoucc1on, a1no oue incluso neces1'Ca tensiones,,o 

traducido 11"tsr~lmen-ce, sn est1mulac1onesl 

2) Busca tensiones, por i:antc: 

3) E:n la actualidad, dada la modernidad del estilo 

de vida, no halla tensión suficiente; y 

4) Por ello crea, artificialmente la tensión que, 

le na evitado la sociedad de la abundancia. 

Por ello nace uso de estimulac:1ones artificiales má:s 

accesibles a su medio, (como el alcohol, café, ta.tlaco, e~;;ceso 

en el comer, o en t:iltima ir1stancia la prác:'tica oe alg(.m 

oepor'te recrea"C1vo a de alto rendim1er1to. as1. como 1.a 

util.izac16n de -.;écn1cas oe relaJac1ón. 

Siendo e1.11der1te es"Co, el hombre no ha de ser ;:ome'ttao a 

tensión excesiva. La oue necesita maE cien es una can-c1oad 

Selye, creador del conc:ecto moderada, razonable de la misma. 

de strés, ha admitido que el 

v1da" <Frankl. V1ktor. 1987l 

strés es "la sal de la 

Se deOLICe a.si aue el homcre no busca totalmeni:e las mismas, 

sino oue CL~sca m1s1ones cuya reali::a:::1on .:-gregue sen-c1do a su 

eHistenc1a. El homore es motivaao por lo des1gnaao como 

"Vol.untad de sentido y eNtraool.á.ndolo al orotJlema del náo1 to 

ce turnar, es canee toco esE r1tL•ai que lleva a caco a). 
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encenoer y fumar e-1 cigarro, el nombre e:.q:ier1merit'a uri sent. Ldo 

de poder reflejado en se9ur::.<:1ao personal, ALttoes-cima y 

At.ccoconceo'tC oosit:1voe. cor1 Llna ser1sac16ri. :ie ser agradaale ce 

si m1smo y nac1a J.os oemas~ Pen:1 ;;t. arial.1.::amos deter11oameni;e 

el Memore se ha olvtdaco oe e3ercitar habil1t1aaes 

. capa.cicaaes para darle ser1t1ao .?. su en1stenc1a. o oe ouscar 

otr&s act1v1daces que le ~esul~en placenteras sin causar~a 

a.Lgun riesgo en su personalidad y es-eado T1s1::0 asi como 

emocional. encontranoo ~al sentido y 

$:c1stenc1a humana. 

finalidad !3L\ 

Schopenhauer, aec!a qt..te en el '":ilglo pa.sacio, la 

humartidad parec1a estar eternamente condena.da a vacilar entre 

los dos ex~remos representados por la neces1dao y el 

ar:>urrimientc; hoy dla se ha a!can::::a"1o éste extremo (frankl, 

ViKto1"', 1987> 

Esta sociedad de la abundanc:ía proporciona mea1cs a 

amplios sectores ae pobiación, mas la gente no encuentra 

finalidad nl sentiao alguno en sus vidas. Se est• viviendo, 

en uri.:i.. soc:ieoad ael ocio; c~da ve::. nay m4.s personas qu.e 

c:i1soonen de t1o::ampo libre, pero rio 01sponen o rio saoer1 oe tooo 

el potencial numeno del C.1.-\al es't4n C:f'eaelo~, as{ comn oe rio 

saber en oue poder qa.starla, o lo gastan en estamulaciones 

van~s l le9anao a1 ewti'emo oe ter1ef" h~Ol tos arra19aoos ae 

sentir o 90::.ar del o'.lacer de J.os mismos. c:omo es el caso ae.:. 

nat11to de fumar, sev moctera..damente, ele ·:1nco c1qarros a1ar105 

por eJemplo; o de una c.aJet>illa d1ar1a o más. 

De aqu1 pasemos pt.les, a. ver como la apor"t;ac:i6r1 ae 

Frarckl (1989) que es apl1caoa a la prá.c:ttc:a deportiva, 

aaemAs como propuest:a de la autora. oal preser1i:;~ traba.Jo, para 
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er1caL\=ar a aqLteli.as oersonas que oel nA01'tO arra19aao oe 

tLtmar, ecnen un vis'tazo a d1cna propuesta. Mucno se ha dicho 

aue el. homore s1en'te c 1.1r1os1c::1ad por local1:::ar los limi-ces áe 

ii.Lts pos1oil1tjaces y que al acro>~imarse a ellos los empLtJa 

cada ve;: m's lejos, igual que el hori:::on'te. De aqul se 

pueden aeoucir dos cosas: La primer.a, que el homt:Jre al es-car 

en esta vic::1a de competir consigo mismo para pooer ser el 

mismo y enfrentarla ce la meJor manera; la segunda. es que er1 

el plano de la compe'tici6n deportiva o 1ncursi6r1 en la 

crác'tica deportiva, el nombre estA en real1oad compitiendo 

consigo mismo. E.1 mismo es SL\ propio r1va1, o en su oefec'to 

oeberia serlo. FranKl V., (1987) aclara que esto no se trata 

de prescripción moral, sino ce la at1rmaci6n ae un necno, ya 

que cuanto más cispuesto se halla alguien a compe-;ir con 

otros y derrotarlos, tanto menos apto es para rea11:::ar su 

potencial. Por el contrari·o, cuanto mAs se concer1'tre en 

hacer las cosas lo mejor que puede, sin preocuparse demasiado 

por su é>:i'to ce triunfar sobre los dem.is, tanto más rápida y 

fácilmente se verán sus esfuer;::os por el é~:i"to. 

Como segundo pur1to a cont1nuac:16r1 se describirán algunas 

aportac:1ones oe los te6r1c:os perter1ec:ientes a la tercer~ 

tuer=a den~ro de la Ps1colo9ia, conocida t~mo1én como 

Ps1cologie. Transoersonal, es decir una Psic:ologia que vá. mlt.s 

allá. ae la persona. y que san: Wi l berg, t(er1 t 1988 > y Abraham 

Maslow. (Goole, F~an~ tl9911. 

Dicnas Psicolog1as Tran5per~on.:i.1es mues"Cran 

1n'tegrac16n multic1sc1pl1nar1a y de ~eoria5 os1c:ol691cas 

selec~as; promoviena~ la inves'tigac:i6n ne'tercaoKa. tra~~noo 

de preservar un rigor metodol69ico. 
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inve~~ar otra realidao, sino ce orec1sar cua.L y ~mo es 

és"ta •. n1 se trata ce mar1eJar 10 psic:o1691co c:or1 métooos '.'!'' 

herram1en-cas e.tetes :Jara J.C\ r1s1c:c.o.. :s::-10 oe c:--ei:::1s~r .La 

dimensión v~rcadera dei amoito ps1coi6g1co i'Ltera. "" 
rr:duc:c1on1smos, Ticc1ones y 

s1molir1caciones excesivas. 

La Psicologia Transpersonal puece ser Ja primera 

corriente. en alrededor de tres siglos, qLte oroponga ur1a meta 

ciara. re9eneraoora cara el homore, ev1 tanoo 'ª 
aisolución en los está.nctares de la "normal tdad" las 

potencialidades de los inc1v1duos ( Del Villar, Luis (1992) 

b • .2 Teoria oe las Necesicaces Básicas de Abraham ('laslot•I 

l..Jn estudio 01JJet1vo ce la conauc:ta no e=. sLtfic:1en-ce para 

lograr una comorensión glolJ~l; lo subje-civo deoe también 

tomarse en c:onsiaeración; ~entim1entos, oeseos. esoeran:as y 

asp1rac1or1es ce la gente deoen ponderarse a fin ce aprenender 

el compoP-camiento individual (Cit. en Gcble, Frank 1991) 

~l ser humane está motivado por cierto número ae 

necesidades cá.sicas que acarean a todas las especies; es 

qecir, Ltrgenc:1as aparentemente inmutables y, por su erigen, 

gen•ticas o instintivas. Gcble, Frank (1991), afirma ser un 

conceoto funoamental, el<CLL1s1vo oe la "teori a estructuraoa por 

Maslo111. Donae adema.s e::1s-cen necesioaoes ce 1noole psiqu1ca 

má.E cue ol:-lramen-ce t~s1ológic:a; ;:on::::ti.tuyenoo éstas la 

verdadera naturaleza interior de J.a especie humana. aunque 

resultan fácilmente 01stors1onaoas y vencidas cor ai 

aprendiza.Je erróneo. ios háoitos o la tradición. 
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A con-c1nuaci6n rie acuerao c:or1 ei au-cor Goble, Frant:. 

'l99lJ se cescr1oirAn oe manera resumiaa la Teoria oe ¡as 

1~eces1oao::s ae Horanam l"las1ol•I. 

NECESiüADE;, FlSlOLOGlCAS 

Las L1rc;,ienc1as mli.s fundamentales~ inaplazacles y 

poderosas ae i:odo hombre son ias aue se ret1erer1 a la 

supervivencia fisic:a: alimento, liquido, refugio, sexo, sueno 

y oxigeno. ¿1 individuo a quien le falta alimento, 

au-coest1ma y amor, primero pedirá pan, nasta llegar a 

satisfacer su hambre, todas 

relegadas. 

las neces 1 da aes quedari.n 

MasJ.01•1 asienta que resul'taria posible, pe!ra qu1za. no muy 

útil, hacer una larga lista· de las necesidades fisio:t.6g1cas~ 

-codo depende de cuán especlf1co se quiera ser. 

demos-erar, por eJemplo, cómo varios placeres 

Podrlamos 

ser1sorios 

\gustos. olores. car1c:1as, etc. i, podrian inclLllPSe en i.as 

mencionadas Llf'genc1as que afec:'Can a la conduc-ca; es más, 

aunque las nec:esidaoes de indole fisiol6gic:a pueoen ser 

separadas e 1oent1fic:adas m~s f•cilmente que las 

de inao:i.e mayor, no puede trat~pseles como 

upgenc1as 

fen6menos 

parciales, aislados; paf' ejemplo, una persona que cpee ~ener 

nambre, p1.1eae, qu1::~s, es'tar sint1endo c:1erta falta oe amop o 

de segur1dad, o alguna otpa necesidad. A la inyersa~ algunos 

sat1sfacen o intentan satisfacer el nambpe, 

actividades como fumaP o beber a9ua; asi pL1es, queda ciare 

oue tocas las nec:es1 da ce;; hL1mar1as se interrelac1onar1. 

Maslot.il piensa oue los conduc:tistas est•n en lo correcto 

al ioent1f 1c:ap las necesidades f isiológic:as como aquellas 
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q1.te 1aer1e la má.s ooderosa- :nTli..t..:=:r.c;..a en ~a ·=or.c-~1ct:i. aei 

nomore, p;ro s6i.o en i;an-:o aue 1 lega éste a sa-c1sfac:erl.as; 

sin emoar90. e~ ce soc¡edaaes 

ci1,·1i1zaa¿1s. i:ales neces10::-.ces. del má.s ca,10 n1~21. se d1r1a 

Pero~ ¿oué suceae con 1os 

oeseos oe 1.ln nomtJre cuar100 ha.¡ mue: no pan ·¡ :.\.1 ost6maqo se 

siente sa-ctsfecho?, pre1;1unta 1 .. 1asJ.0111 >' responae luego: De 

tnmedtai:o emergen O"!;ras r1.:c:esidaaes ( de má.s .3l"to rango y 

son és-cas, mas bien que el nambre tis1olo9u:a, ias aue 

en-con ces dom1 nan a! orgar11smo; c:uar1do, a su turno~ se 1es 

satistace, surc;;1en otras nuevas y aún má.s eievaaas 

urgencias .• y as1 siempre. Maslot11 sostiene que a -cravés oe 

toda la vida, el ser humano está practicamente aeseando algo, 

pues es éste un animal volitiva y rara vez alear.za uri estaco 

de complei:;a satisfacc:16n, e::c:epto durante breves términos; ya 

que tan pron-co un aeseo es satisfecho, ya brota uno nuevo 

cara ocupar el lugar vacante. 

~ECESIOADES DE S~GURIDAD 

Una ve= que l.as de 1 ncioles fisiológica han siao 

sut1c1eni:;emeni;;e sat1stecnas sur9en las oue Masl.01~ oescrioe 

camo l.t;gencias ae segur1daa Y~ oues¡;o aue estas últ:imas esi:;a.r1 

colmadas en el adLü-co normal sano, pueden ooservarse meJor en 

nif'l:os o aou! i;;os neur6t1 ces. Algunos especial ist:as psi co l.Oc;ios 

nan llegado a la conclL\Sl6n ce que estos oequePios necesi-car1 

un munao oue resulte orevisible. cuesto oue preT1erer1 :i.o 

estable, lo bello~ y un cierto grado de ru~ina; cuando tales 

eH~mentos est:An ausentes de. SL\ ámbito, los oequenos :;or-, 

v1ct1m~s de 1nsegur1cad y ans1eoad. 

Ahora en lo que respecta los s.dul-cos neur6-c1cos o 
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inseguros, act:'1an, en gran proporc16n, coma niftos t1m1dos! 

Maslo1,1.1, indica que comportan como s1 una gran cati.si:rofe 

esi:uviese siempre a pun'to de ocurrir; responde comónmen~e. 

como si se encontrara an~e una emergencia. 

La oersona insegura siente una 1rreirenable necesidad de 

orden y estabilidad; trata, a toda ces-ca de evitar lo e:<t;rafto 

o inesperado. Claro que el individuo sano 'tamb16n busca 10 

ordenado y lo estable, pero tal cosa no alcanza aqu1 el nivel 

de vida o muer'te que cobra en el neurót:ico. La persona 

madura, incluso siente 1nteres ante 10 nuevo y lo misterioso. 

NECESIDAD DE AMOR Y PERTENENCIA 

Una vez que las urgencias o necesidades de seguridad 

quedan satisfechas, emergen las que se refieren a amor, 

afecto y posesi6n. Un ejemplo claro seria la conducta sexual 

determinada por mOltiples urgencias ••• no ~lo de su misma 

indole, sino aun diferente; de modo fundamer1tal, las que se 

refieren a amor y afecto. 

Mas101,1.1 encontró que la psicoloQla (aunque tal hecho 

careciera sorprendente) tiene poco que decir acerca del amor, 

~ue aunque existen tratados sobre al matrimonio y el sexo, 

debieran considerarse tambi•n e.L 6mbi to al que. aqui se hace 

referencia. 

Maslcw establece oue la necesidad de amor implica darlo 

y recibirlo. Por tanto, debemos comprenderlo; ser capaces de 

crearlo, detectarlo, difundirlo; de otro modo, el mundo 

quedar~ encadenado a la hostilidad y a las sombras. 
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r1eces1dao: el autorrespei;;o y l.:i est::.mac16r1 por pari::e ae 1os 

aemá.s. 

aJ La autoestima incJ Ltye conceptos como el deseo :::2 

109rar confianza, competencia, pericia, sufic1enc1a, estatus, 

rep1.ltaci6n y aorec10. Una persona c.on suf1c1ente ~Ltt:oest1m~ 

es má.s segura~ má.s capaz y por tanto, má.s oroaLlc:tiva: sin 

emoargo, cuando la estimación propia no resulta suficiente, 

e~ ind1v1duo cobra, sentimientos de infer1cr1dad y aesamparo, 

aue pueden dar como resultado cesa.liento y cosible concucta 

neurót:ica. Por tanto, i.a a1.ttoas"t'1mac16n i::Je 1 nocla más sana y 

es'table se casa en el respeto que les merecemos a ot:ros, ma.s 

cue en e1 renombre, ia celeor1dao y la adulac16n. 

LA NECESIDAD DE ACTUALIZACJON DEL YO 

Maslo111 as1er1ta 01..e un homore de~e l leg.:or a ser tant'o 

como pueda. La identit1cac16n ce i.a neces1dao ps1col6g1c:a 

referante a crec1m1ento, aesarrol~o Üt i l 1 ::ación 

ootenc:1al -lo que Maslo1>1 llama actualización del 

de 

Yo-

c:onst1 i;uye un impor"Cante asoec-co de su tecri 3 sobre la 

~ot1vac1ón numana. Tamo16n •l ha descrito esa necesidad como 

'*el deseo oe l leg:ar a ser ¡;oda aouel lo de lo que uno es 

caoa::. Dicna aut'ori'eal :¡ ;:ac16n emerge. por lo general, 

después ce naber sat'1sTecno. ae 

necesidaoes oe amor x aor~cio. 
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LA NECESIDAD DE SABER Y COMPRENDER 

'Maslold piensa que las curiosidad consit1tuye una 

carac:teristic:a de la salud mental. Maslow nace una l 1sta de 

las razones cara colocar al Trente la mencionada 

carac:terl s"tl c:a. 

a> La curiosidad se observa a menudo en la conducta de 

.Los animales. 

b) La historia proporciona mált1ples eJemplos de 

homores que han buscado el conocimiento a~n a la vista de 

grandes peligros; digamos Galileo y Colón. 

e:) Los estudios que han tenido como SUJetos a personas 

maduras desde el •ngulo psicológico son atraidas por 10 

misterioroso, lo incógnito y lo inexplicable. 

d) La experiencia dé Maslow, incluye casos de alguno$ 

adultos que saludables de suyo fueron, ae repente, presas del 

tedio, la falta de inter6s por la vida, la depresión y e! 

disgusto de si mismos, llevando una vida banal, dedicadas a 

9ctiv1dades sin sentido. 

e> Los niftos demuestran ser espont•neamente curiosos. 

f) La cur1cs1dad resulta subjetivamente reconfortante, 

produciendo satisfacción y felicidad. 

NECESIDAD DE LO ESTETICO 

Maslo111 sostiene que la c1enc1a de la cor1ducta ha 

ignorado, la posibilidad de que la gente posea una 1nstint1va 

o cong6nita urgencia de belle=:a; pero Maslo1.11 indagó que. aJ. 

menos en a19unos individuos, esa urgencia de belleza es muy 

intensa en tanto que la fealdad los enferma en verdad. 
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Maslot11 mei::ator1.=a ai cecir que el ncmcrc iieces::.ta ia 

oelie:::a, as! como cualquier diei::a reouiere de calcio: la 

cr1mera "1;;amo1ér1 nos ayL1oa a ser mtt.s saludabies. 

Sef'iai.a Naslo111 oue i.;. necesidao ce :i.o estético está 

li9aaa a la ima9en del inoiv1duo. 

r-1aslo111 observa., acemás. que la urgencia de lo nermoso 

estA casi u1uversalmer1te presente en los n1n:os sanos por eJ.; 

afirma que la ev1denc1a ce esos imoulsos qu;;: t:1enoen 

satisfacer 1a necesidad de croen estét:icc se encuent:rar1 en 

todas las cultLlras y en todas las épocas, a par"C1r cel hcmore 

de las cavernas. 

Sir1 emcar90 en nuestra sociedad, las mayorias han 

satisfecho, sólo ce modo oarcial, casi todas sus neces1Cades 

fundamentales; es decir, todavia quedan por colmar algunas ce 

tcp .. tal 1noole; son esas urgencias no satisfechas las que 

influyen en mi.s al'to grado sacre la conducta. Una vez 

gratificada cualquier necesidad. tiene débi! efecl;o sobre la 

moti va.ción. 

La gente puede tener o no teni:r c:onc1enc1a ce sus 

neces1aades vitales. ~n el individuo oromec10, tales 

L!rgeric1as sor1, más a menuoo, inconsc1eni:es ••• , aLtr1oue pueaer1, 

meo1ante la tecn1ca adecuada, y en oersor1as sens1oies. llec;,.ar 

a nacerse conscientes. 

NECESIDADES DE Cr..éCUllEl\lfO 

En los pá.rrafos anteriores se han descrito las 

neces1daces bi.sicas de 1 ndole osi qui ca. Según ias cat.:.uoga 
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el Dr. 11aslo1.1 en su 'tewco cl3.s1c:o l'lo'tavat1on ano PersonaJ.1i:::.¡. 

Como resultado de una mi.s ampJ. ia invest1gac10n, el e:-n;endi6 y 

ac:lar6 l~ teorta de las r1eces1daC1es fundamentales en su oora 

7owaro and Psyc:hology of Being <Cit. en Goble, FranK 1991) 

Pero a.nora lo que Maslow oescrubri6 h.le un cuerpo r1uevo 

y 9lobal de neces1oaoes oe categorla ma.s elevaoa, mismas oue 

oesc:ribe como ur9encias de desarrollo (o valores del ser o 

valores B>. 

acont1nuac16n se cescr101rá.n: 

l.- Totalidad ( unidad, integración, tenoenc1a a J.a 

unidad, s1mol1f1c:idad de intercone>: ión; or9an1:aci6n, 

estruci::ura; trascend,er1c1a de la cicotom1a, orcen > 

necesidad de, justeza, equidad, 

1nevitao1l1dad, adecuación, Justicia, entereza, '1 deber ser'• 

3.- Compt•tar final10ad, JUStic:ia; estt.. 

i::erminacto, reali:ación finis y teles, oestino sino J 

4.- Justicia ~ imparc1al1dad, croen, legalidad, ''deber 

5.- Vivacidad ( oroc:eso ce; act11J1t:Jac, espont"ane1da.w, 

autorre9L\lac16n, o.:.e'lo t\..lnc10i1:o\miento J 

Riqusa:a comolej ioaa~ 

1ri:r1n.::ami2nto ) • 

7.- Simpticidad ( nonest1dad, oesnude;:, quin'taesenc1a: 
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(' 

8.- BeLl.ezá. \ re'c":1ti..tc, Torma, ·11~al::.daa; z1mp11c1caa 1 

l1anez~, esolenaor, tota11dac, oerfe~c1on. 

e1:clLtsiv1dad~ honestidad ) 

Bondad rectitLtd. deseab1liaaci, aecer· s::z.r. 

jLlS'ticia, benevolen-:;1a, nonest1dae! ) 

10.- Ori~i.nali.dad 

incomparao1l1dad, noveoac > 

idiosincrasia, 1nd1vidualidad, 

11.- Faci.l.idad ( sol'tura, ausencia de 'tensión. esfLlerzo 

o dificultaa, gracia, perfección, tunc1cnam1ento hermoso ' 

12.- Recreaci6r1 { divers16n, aeleii:;e, entre"t;i.?l"lim1en'to, 

JObtlo, numor. e1~uberancia, Tac1l1dad ) 

13.- Verdad. honestidad., real. i.dad < desm.1oe:::. l lar1e:::c., 

esolendor, deber ser; belleza; puro, nitido y no aaul'teraoo; 

in'tegridad, quin'taesencia > 

14.- Autosuficiencia autonomia, 1noepencenc1a, no 

prec:1sar- de na.die, -má.s-que-de-si, para ser -uno- mismo; 

autoC1e'terminante trasc:er1denc1a del medio, . separatividad; 

vivir c:on las propias leyes ). 

~.3 Ken W1lberg 

w1ltei'g, f' .. er1 <1984i menciona cuelo ciLte el ir.a1v1aLto 

s1en'te como su precia ident1daC1 no aoarc:a c1rectamen~e el 

orqardsmo c:omo un toco, sino solamente una fac:e'lja del 
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iaen't1t1c:a con LtnC:I imag:?r1 rr.er1i::aJ. ce si mismo. m.;..s Q menos 

precisa, y con ios croc:e~os in'Celeci::uales y emoc:ion~ies 

liega a :e11er ~s un cuaar~ o \magen ael organismo tota;. 

S1er,-;~ oues, oue es 1..rn ·r·::. un t:qo. y oue por aecaJc; .:JE' .::!l 

.::Lte!.;o:.. =.._r c:Lteroo. L.On eis'!";e t100 oe e.1emoi.J vemo: oues como 

sg estab.Lece un tipo imoortante d~ linee:>< l1m1tr0Te o 

Clemarcac:1ón, separa:1do la l den't: i dad de la persona, :1ac1enao a 

un lace la un1aad de ·¿go C'voJ con el C'-lerpo. Sin go~ar ce la 

armenia c:or1 el toao. es aec:1r una concr:encia de la 

unidad. como un abrazo de amor con La totaLidad deL universo 

y eL cosmos. 

As! por eJemplc. una persona que esi::e en el nivel aDl 

organismo total lcuerpo1 encontrará a SLI enemigo potencial en 

su amo1en-ce, pues este se le aparece como e::tranJero eNterno 

·y, por c:ons1gu1ente~ como ur1a amena.za cara SL1 vioa y su 

b1enesi::ar. 

Pero Llna cersona que estA en el nivel ce.l E.ge, no solo 

encuentra que su meo10 es i;errltorio sino que 10 es tamcién 

su propio cuerco, lo cLtal significa aue la nai;ural~=a ce sus 

conflic~os y perturbacione5 es oi1erente en su ~raoo. 

Ew~rapolá.ndolo al toma ::i.au1 i::ra-.;~ao pareciera. aer aue el 

hátJ1i;o ;:ie fumar i:n las oersonas surge un proc:.lem~ .o;l saber 

OLte su organismo no le es del todo aceptable, cado que con el 

t1emoo las consecuencias son n~civas par! =~ sa~ud: sin 

emoarc;,:o la o~rsona dehe el) Lm cr1mer momer4 :;o re.cuperar su 

cuerpo es oec1r, ser ma:s resounsable oe su orooio cuerpo, 

aunaue esi;o parezca sorprer1oen te o raro. La demarcac16n 
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en~re ei Ego y .a carne se ooserv~ =on una c~r1os~ me=c!a 

ae oerpleJ1oac y aourr1m1en'to. Como 3e na lleg&do a creer que 

ta c~marc:ac16r1 en'tre mente y r.:uer¡:::o es ir1al teraoiernen-c= raal, 

no cLiece e:o:il1i:::arse el 1n-cerés oe nadie ocr man10•.1J.ar1a y 

mucno menos disolverla. 

~s ev1oeni;e que cocos ae noso'tras nemo~: cera100 la 

c:aoeza pero nai::e ml.tcno :;1emoo aue i.a mayor1a ce nosoi;Pos 

nemes perd1co el C:l.lerpo, ¡ hay que i:;omarse es'ta at1rmac10n a1 

pie ce ía letra, en eiecto, parece como s1 yo casi estuviera 

sentado sobre mi cuerpo. como un jinete montado a cabal. to, 

al. qt.19 doy t.1n l.ati6a:zo, un.as palmadas, le al.imanto, l.o 

l.impio y l.o cuido c:uanco es necesario. 

Le impongo m1 voluntad sin consultarle y ie refreno 

c:on'tra su vol.Lmtad. Cuar1do m1 cuerpo-montura se oor'ta bien, 

no suelo nacerle caso, pero cuar1do se encabrita como suc:eoe 

con trecuer1c1a me apresuro a sacar el lá'ti90 para imoonerle 

una sumisión razonable. 

:51. oClrec:e como si r.1 cuerpo coi gara debaJ~ ae m.1 , ya no 

me oir1,1·:, al manco cor1 mi c:L1eroo. sino soore mi c:uerco. 

i::.~i::=iy aoLtl ~rr1oa y el ah! aoaJo, y .:?s inoLtdaoie CL1.e me 

111:iu1e~e<. no sa_~er ~ c1r:nci.:-. c::.er":a que as lo ql.te es-e~ anl 

aoaJo. l~i conc1enc1a ee casi exclus1vamen~e conciencia de la 

caoe=a: soy mi cabeaa, ~r-o t~ntJO mi c-uer-po. El c:ueroo oueoa 

reol.tc1do a no ser uno, sino propiedad de u:-10, 1r..i90 oue ;;.; 

mio pero cue no es yo. E.n l.tna palacra el cuerpo =e convierte 

er1 un ooJ;'to o una oroyecc10n. es-ca oemarca=1on es Ltn& 

escisión. una r19ura o, par~ decirlo con palabras oe 

LO~'en ~Cit. en W1lberg, Ken. 1988> Un cloaueo, ·'el bloqueo 

"ta;;101én cor1'tr1buye a seoarar y aisl:.\r ei ámbito osiouico oei 
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amo~"to somtl'tico, nues"Cra c:ünc1enc.1.a nos aic.e i:iLu? t:aoa uno ce 

e~'CO~ amb1'Cos ac:tOa soore el otr~, cero decido al oloaueo, no 

orotur1C11za Lo oas"Can"Ce para que ::iodamos oerc101r la un1oac 

suoyacen"Ce. E.r1 eteci;o, el bloqueo crea una esc.1s16n en ·.1.a 

•-mi.oao de la persor1al1dad, no solo disoci.a la osiaue oel 

soma~ sino oue también separa los fenómenos suoerf1ciaies ce 

sus ra1ces en ~as profundidades oei or9a~1smo. 

Lo qLle aqu1 r1os interesa principalmente es la 

cesorgan1:.ac.16n oe la to"Cal1oao del or9an1smo. del centauro. 

una oesorqar11zac16n cuyo s1gr10 mas v1s101e y oercept101e Gs 

péroida del cuerpo. en o-eras pala.oras naci.enoo reTerenc:1a con 

el tema del haoi to de fumar, le ocasionara si 6ste es de L\na 

caJetilla diaria o el fL\mar moderadamente que 1e res~a un 

minl.A'CO de SLl e:astencia; oat"í.os a su sai.uo a i.argo 01a;:o. 

üCserv~ndose de esta manera la dom1nanc:1a de una 

oemarc:ac:i6ri eri el nivel del centauro en el indiv1dL10 fumador: 

todo lo ar.tes descrito, conde el individuo est;ablec:e er1 SLI 

conc'l.enc:ia una demarc:acion del Ego o pensamiento con su soma 

o cuerpo al no darse cuen-ca cue esa falta generalizada de 

sensac:16r1 en todo su cuerpo ocasionar~ llamadas de ate;,-1c:16n 

c-l dari.e a conocer oue or~n1c:amente algo anda mal, sin 

emoar90 el inaiv1auo contir.úa -ru1;,an~o aun cuanao e:nstan 

enfermeaaoes asociadas al cá.r1c:er, h1peri.ens16n, alteraciones 

en el sistema respi-corio, caro1ovascular. en~re otros. 

\\lo oos'tar1"Ce. :nene oroolerna "Camo1én es susceo"C1ole ce 

reunir o-eros +actores extr1nsecos como el factor puol1c:1aao 

oue se- OEs=r1016 er1 Lm c:ao1tulw anterior. 
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CONCLVSIONE:S 

De los supues"Cos "ta6ricos oesglo=acos. ooservamos que e1 

au"tor Fran•:l \1987) p~5'CUl~ oue el ~omcra neces1'Ca 'Cens1ones, 

las OLtsca, daoo el es-:1 ic:· ce v1aa roo las nalla 

su~1c1entemente y oor lo tanto crea ar'tiT1c1almenta las 

tensiones o me,ior cieno estimulac1ones. una ce esas es '.La ce 

poseer el h:Lbito de TL:mar. oesde este p;_rni:o oe vis"C.:\ 

pareciera ser a1..1e ·:L hombre por su na'turale::a numana, mues'tra 

una personalidad con necesidad ce estimularse, por susi;ancias 

aoict1vas o n~o1to adic~1vo. para u~ m~Jor reno1m1ento a 

nivel. f1s1co y ps1c:ol69ico en SLl Ytda cotidiana. 

Por O'Cra parte, Maslo1>1 (Gcble, F. 1991 l con la proouesi:a 

ce su teor~.a de las necesidades o•s1cas. nos interesa aquel ia 

en la que menciona aspectos oe inaole fisiol691co y ccns1oera 

a la actividad de fL\mar como de beber, valga 6ste último 

eJemplo, como par-ces de ur1a nacesidad numana inapla::aole y 

poaerosa y como urgencia afecta a 

satisface. 

la c:onauc:ta sino se 

Sin emoargo Wi lberg ( 1991) auno,ue no lo 

d1rectamentF.! no conCL\eroa con es~os au'tores al enponer er1 su 

teor1a de los niveles de la c:onr:::.enc:ia aesde un punto de 

vista trar1soersonal, es aec:1r ir ,11:..s allá de la p~rsona; 

espec:1 f1camen'te en e~ r11·Jel del cer1"C¿\L\ro, y es a.quJ. dor1ce el 

presente estuo10 retoma cara poaer e:,.:il icar porqut:r algur.os 

indiviouos fLlmar1 a pesar ae la r1oc:1v1dad del mismo. D1cno 

nivel Gas aporta la oualid~~ que el ina1viauo ae este t1emoo 

posee al estao:a.ecer Lma aemarc:ac:ión er1tre su yo o ego y soma 

(or9an1smo1 a1 some-cerl.o impon1énaole ac:-civicades nocivas 

como es el. caso del turnar~ doriae r10 alcan;,:a .,, en':'enae--
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concie~temen~e la totalidad aue é~ forma con el universo, o 

cosmos eni:end1enoo esi:;o como todo lo que el i.o represen ea ' a 

o-eros ino1v1aw.os, !a r1aturaleza .. ei:c:;.; y por cons1gL11ente la 

toi:;aJ.toao c:¡ue ter.na su men-ce con su C:Lteroo. 
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CAPITULO VII IMPORTANCIA DEL DEPORTE 

7.1 Origen del Deporte 

El oeporte representa un lenguaJe universal de t•c11 

1nterpretac:16n aesoe cua!qu1era ae las a1ferentes culturas, 

su reperc:us16n soc:1al es enorme, por lo que a menuao na sido 

ui;i'!.1.:ado con fines pol1t1cos y propagand1st1c:os perJud1c:anao 

notac1emente su imagen de noole lucha por la v1c:tor1a, dentro 

ce unas normas establec1oas, por todo ello, el deporte se na 

c:onvert1do en un rico y apas1onaao aspecto ae nuestra 

sociedad CR1era, J. 1985) 

Por tanto, el ~rea del deporte es una activ1oad de gran 

importancia en el desarrollo y tormac1ón ca c:aaa 1nd1v1auo 

para conservarse saludable, para crearse Llna d1sc1pl.1na, 

responsabilidad y para ir conformando su personalidad. 

A lo largo de la historia el ejercicio fis1co ha 

estado presen~e en el desarrollo del hombre, const1tuY6ndose 

una necesidad para su buen tunc:ionam1ento fi sic:o y psi qu1co; 

a cont1nuac:iOn se describir• ce manera descriptiva !a 

trayectoria ael ceporte en la historia. 

L6pe= Ray6n, A. (1986) menciona la siguiente 

nis~ór1ca del aeoorte en c1ferentes culturas. 

Con las granees civ1li:zaciones c:ninas, 

reseP'la 

Japonesas. 

oersas, baoilon1as y orehisp.t.nicas en la América ant19ua se 

inicia la prAc~ica de la g1mans1a h1916nica con fines 

pragm•ticos y utilitarios, 

acentuación religiosa. 

pero 
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ur11versalmer1'te a la Cu J. i:;ura Griega se. le cor1oce cor ser 

la cuna Clei depor"te f1s1co or9an1zado. 

¿n el afto 77b a.c., se ilevd a caco la primera oi1mp1aoa 

oonoe se efectuaoan unos Juegos o Tiestas en la Ciucao ce 

Ql imoia, Grecia cada c.ua'tro af'Sos; se prem1aoan a los a'tlei;::as 

con coronas de olivo cefhcas en sus sienes en ceremor11a 

significativa an¡;e el trono oe Zeus. 

Con tal conr1otaci6n. Roma oi6 un sentido nuevo ai 

Deoori;::e, los ciudadanos lo prac¡;1caoan en las pales-eras y en 

las ¡;ermas, siempre orientaoo hacia el entrenamien"to militar. 

fero el Deporte püolico. fue percienco el sen"tiao 

griego; oue era practicado por profesionales er1 espect~cuio 

como los del. circo y el i;;ea¡;ro. 

D~ran¡;e la Edad Media al deoorte se le aesvaioriza y se 

busca la utilidad para el en'trenam1en¡;o guerrero, (lucnas ae 

espaoa, torneos, e"tc..) 

Con el Renac1mien"to, la nobleza comien~a a eJercitarse 

por placer en alguna prdctica deportiva coma juegos ce pelo¡;a 

y de lucna entre otros. 

Er1 el afto 67 d.c. se destruye recurriendo al terror y 

:S.a c:orrupci6n la esencia moral de estos Juegos. 

394 d.c. ei emperaoor romano Teodosta el Grande suprime .1.as 

JUegcs; aespues en el a~o 3~5 a.c. Olimo1a es conquistaoa oor 

los Gooos, 30 anos mas taroe en el 496 d.c. Teooosio ll 

order1a oesi;::ru1r i:odos los templos; ademis de que TUe 

oestru1 di!. por violen-ces i::erremotos, compietanoc la 
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toi::ai. aesapar1c10:-1 ce e<ouei.i.a c1uoaa. 

l51J1J ª"ºs aespués, en id8l las rLar.as d.e 011mc1a fueron 

oesc:.\01eri::as y en 189e se renueva et espl r1~u oor 1a 

comoetenc1a a"Ciética, gracia~ a la colaoorac10n oel trancés 

ce Coubert1ri oue ioqr6 reanuoar las olimoiacas, tnstalar1do en 

la Soroor1a el primer· Ccmit6 Ol1mp1co in"'terr1ac1ona1 

<e.o. I. > cara efectuarse la primera olimpiada moderna el e ae 

aoril de 1896, en Atenas, Grecia; con la resolución de oue 

es1:os Juegos se llevaran a caco cada cuatro aftas en Ltna 

nac16n distinta. 

Mientras oue Olvera, A. (1986), menciona que es a partir 

del siglo XIX, que se inicia la etapa oe la 

industrializac16n oue promueve entre las clasen pudientes 

una eaal-cac16n del esfuerzo fis1co como al"Cernativa a una 

vida cada vez <M.s tecnit1cada y cómoda. 

Surq1enao teorlas que recomenoaban e1 nacer Ueporte 

como meo10 de san1oad y para ·•encontrarse en Terma'' \Clt. por 

OJ.vera. A. 198áJ 

7 .2 Alqunos cor1c:eptos sobre Deporte 

LOpez Aay6n. A. <1986) enuncia QUe la palabra Deporte 

oer1'1a ce OISPORTE ld1s y portaré1 que s1gnif1ca 11 sustraerse 

al traoaJo", es'to imolica oue el Deporte es oivers16n 0 no 

-carea pesaaa. 

¿n voz 'francesa, deriva ce oeoorte palacra que se 

refiere a 1os esoarc1mieritos de los marinos er1 tierra y paso 

al esoaf'lol a trav~s oel ingl6s sports <Revista metas ce la 
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Juventud. 1990). 

~l padre del ol1mp1smo moderno Pierre de Coucert1n 

(1986>, die.e "Deporte es el culto voluntario y haC1-cual del 

esfuerzo muscular intenso apoyado en el progreso y pudiendo a 

veces llegar hasta el riesgo" <Cit. por Lópe: Rayón A. (198b> 

De acuerdo con Lawther ( 1978) el deporte es ''un esfuerzo 

corporal m•s o menos vigoroso realizado por el placer y 

recreación de la actividad misma y practicado por lo general 

de acuerdo a formas tradicionaleia o con Junto ce 

reglamentaciones. Puede o no ser competitivo 11 <Zo) 

Según Brohm ( 1982>, el deporte es 11 un sistema de 

pr•cticas competitivas, con predominio del aspecto fis1co 

determinadas, re9uladas, · codificadas y reglamentadas 

convencionalmente, cuyo objetivo es, sobre la base de una 

comparación de pruebas, de marcas, de demostraciones, de 

prestaciones t1sica'3, designar el meJor concurrente (campeón) 

o de registrar la meJor actuación <recor)1o (Cit. por López 

Ray6n, A. 1986>. 

La UNESCO da su definic6n de deporte diciendo que "e! 

deporte es una actividad especifica de competic16n en la que 

valora intensamente la pr•ct1ca 

vista a la obtención por 

de ejercic1~s fis1cos 

parte del individuo 

con 

<le! 

perfecc.ionamiento de las posibilidades morfofunc1onales y 

psiquicas, concretadas en un record, en la superación de 91 

mismo o de algún adversario <Cit. por L6pez Ray6r1, A. 1986>. 

<tO> Ci.\ .• 

•OCXAL. 

LÓJ)e• aa.y6n, Ana. s. XNS'OaME FENAL DE •s•vxmo 

Po.l'a. cbten9r e\. Li tu\c &. Lic. ..Lcol091o s. N. P. 

EAaACIOZA, UNAN, iNd p ~. 
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7 .3 Cor1-:ra::iuc1ones Psic:ol6gu:as y Fisiol6g1c:as del Deporte 

TrabaJos recientes en el Area de la Psic:ologia del 

Deporte se trasladan con la Psicologia de la Salud y la 

Medicina Conduc:tuai., ya que ei<ploran la apl ic:ac:i6n del 

eJerc:1c10 para el desarrollo infantil, para el tiempo libre y 

oasatiemoos recreativos que contribuyen a la prevención y 

rehao1l1taci6n de entermeaades. 

De acuerdo con los autores Brotllne, M. y Mahoney M. 

(1984> Be desc:rib1rAn a cont1nuac:i6n para fines teóricos de 

1• presente investigación, las contricuc1ones Ps1c:ol6g1cas y 

Fisiológicas del Deporte. 

7.3.1 Contribuciones Psicológicas 

E><isten efecto• psicológicos <que no son exclusivos del 

deporte> que pueden propiciarse con una participac:16n e><itosa 

en una actividad deportiva a cualquier nivel. Y de inter•s 

para el psicólogo, d•l deporte han sido: a) el realce de la 

c:onc1enc1a corporal, imagen y sus contribuciones al concepto 

ce si mismo¡ b) la regulaciór1 de los niveles de activación y 

Las reacc:1ones 6imp.t.t1cas a la tensión, as1 como ia 

1;ransterencia ~s all~ ctel eJerc:1c10 en ta arena C1eportiva; 

CJ la procuración de un oescanso de la rutina diaria; d) el 

realce de la identidad propia por el sentimiento de 

pertenencia a un grupo que muestra valores, interlts y 

act1v1oades; y e) el aumento de la autoestima debido a! 

proceso de ubicación oa metas, e! logro de éstas, y el 

consecuente sentimiento de competibiltdad y 
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oominio que cuec:: ser re9is't'rado cor e1 oar'ticar1i:e '! eJ. 

ooservacor. 

La confianza as1 ioqracas en tales exper1enc:1as-

exitosas puaiera 'tener un valor 'transferenc:1al en O'tras 

situaciones, pero los parAmei:ros ae esta 

todavia necesitan una def1n1c16n exper1menta1. 

transterenc1a 

Se considera que estas invest19ac1ones nan estado 

alagadas ae oroblemas metodol691cos (por ejemclo: falta de 

suJetos cai:egor1~aoos al azar, as19naaos a grupos. falta de 

un adecuado control de grupos, variables dapendieni:es suJetas 

a respuestas sesgad~s y sooregeneralizac1ones de resultados>, 

esi:o na revelado c:ons1si:entemente efectos positivos, con un 

mayor lOCrementO en benef lC:lOS psicológicos para 105 SUJetOS 

con un puntaJe menor en · las med1c1ones preliminares ce 

acondic1onam1ento y autoestima. Es necesaria una mayor 

cant1daa de estudios para valorar la persistencia de c:amD1os 

pos1t1vos y cuanao ocurren. 

7.3.2 Contribuic1ones Fisiológicas 

Los ps1cologos ael deporte se han preguntado por que la 

gente se divierte con el deporte. Algunos lo han vislumbrado 

como una forma de Juego. 

Oi:ros lo han visto como·una forma de in'terrupc16n de Los 

afectos inpLacenteros, mediante La activación oe c1rcui'tos 

cortical.es relacionados. 

Rec1ent:emente e1 pur1t:o foca! se ceni:ra. mi.s en las 

aci;1v1daaes aer6D1c:as Qlle i;1enen eTec:'tos ae en'trenam1ento 
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cara1oreso1ra~or10 y 'tranquilizante en e! post-en'trenam1ento. 

Las personas con Trecuenc1a se vuelven aoictas al eJerc1c10 y 

a 1a ac't1v1dad oepor't1va. 

1...as razones para es'ta sL1pos1c16n har1 1nc.Lu100 e! 

elemento del Juego, y 1as expl1cac:1ones que se refieren 

fisiológicamente a las endorf1nas 

La elevación de los niveles plasma.t1cos 

neurotransmisores (por eJemplo: la norep1nefrina> 

Los incrementos ae la temperatura corporal interna cuyos 

incrementos inducen una mayor s1ncrcn1a 

efec'tos bicl691c:cs de tal entrenamien'to. 

cortical y otros 

~l eJarc1c10 aeróbicot las actividades deportivas en las 

oue se u'til1zan varios grupos de mOsculos en actividad 

r1'tm1c:a y con'tinua, 1a cual eleva 60-90~~ m6.:umo 1nadar. 

trotar, correr, anear en 01c:icle'ta, sal'tar la cuerda. correr 

a campo traviesa, bailar. remar, son algunos e.1emp!os>. 

Tales activ1daoes oe res1stenc:1a tienen sus etectos 

fisiológicos de ent;renam1ento, cuanco se hacen oor lo menos· 

t:res veces a la semana, entre 15 y 6ü m1nu'Cos cont:l nuos o no, 

con in'tens1dad y duración inversamen'te proporc:1onal. El 

~istema c:ard1oresp1rator10 se vuelve ~s ef1c:ien~e, en tocas 

las edaces, al efect:uar m~s trabaJo con la misma carga de 

energi a 

La relación de les efectos post:eriores a tales c1clcs de 

eJerc:ic10, incluyen una recuc:ci6r1 en la acción potencial para 

cescansar cel mOsculo y consecuentemente un aliv1ci subJetivo 

ce 1a tens16r1. 
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Seguioo por la generación del sueno celta, ya oue estos 

eTectos Tis1ol6gicos interv1ener1 con los &feci:;cs 

psicoiógicos. se advierten rapidameni:;e. es dificil separlos 

ce manera respondieni:;e en cualcuier cambio en Ltna oersona: ce 

su estaco afectivo. o ei concepto ae si. Es necesaria rrQs 

invesi;1gac1ón que incluy• las mediciones ª" cad• 

aconoicionam1ento caroioresp1ratorio, en una prueba previa y 

otra posterior y la relativa carga de trabaJo experimenta!. 

necesaria para c•Oa persona ante las relaciones causales 

entre el acondicionamiento fi sico y las variatJles 

psicolOg1cas que pueden encontrarse. 
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CONCLUSIONES 

una ac:-c1v1aac oue ayuaa en ei. aes&o~ollo y Tormac:16n oe caca 

ind1v1auo cara conservarse saluaaole. crearse una a1sc:iol¡na. 

resoor1sao1i1ca.o y oara ir conTirmi:i.nao sL1 cersonal1aac. 

As1 pues~ ooservamos oue el aeoor-ce a io iargo oe la 

n1s-cor1a tiene transformac:1ones oesoe -cener acen'tuac:1ones 

rel1g1osas 0 or1entaoo nac:1a e! eni:;renam1eni:;o m11¡i:;ar. nas-ca 

convertirse en un meo10 ce san1oaa y una forma ce man-cenerse 

t1s1c:amen-ce, poseyendo c:arac:"terlst1c:as como 1a ce ser un 

esfuerzo m•s e menos v1qoroso reali:aco ~or el ciac:er y ia 

rec:reac:16n ce la ac:t1v1daa misma. 

S1enao a veces ce c:ari.c:ter compe-c1tivo o no c:ompet1t1vo; 

ob'ten1enoo por oa.rte del indiv1auo ei. pertec:c:1cnam1ento de 

las posioil1oaoes morfotunc1onales y psi cu1cas. concretadas 

en alcanzar un rec6rd. la superación de G1 mismo o de algún 

aoversari.o. 

Sin embc.rgo, al nablar oel ceoor'te ac't'ualmer1te e;,1s-cen 

con~r1buc1ones 1nvest1gat1vas cue datan ascec'tos reiac1onados 

e:or1 !o p;:;1coí.6g1co y f1s1cl.691co c:iue 6ste oueoe or1ndar al 

ina1 Jtduo. 

E.n el car.,cter os1co1691.::::l a1gunos esoec1~.11stas como e. 

Dr. Micnaal 1·1anor1ey ( 1964; .-nenc1.::-r1t?. aue el ceoor-ce oer ~e es 

1n'teresante. por el realce ce la conc1er1c1a coroorai~ 1mager1 

v contriouc1ones al ccncep'to ael s1 mismo. 't'amo1•n en La 

re9uiac16n de los niveles ae act1vac16n y las reacciones 
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31mo~t1cas a ~a ~ens1ón. as1 como la transferencia oei 

entrenamiento ""-s a.l lA del eJercic10 en la. arena aeport1va: 

et realce oe ia iaent1aao propia por el sentimiento d~ 

pertenencia a un grupo que muestra va.lores, inte~s Y 
actividaoes, aunaoo a esto est• el aumento oe ta autoestima 

aeb1ao a1 proceso de ub1cac16~ de metas, e1 logro ae •stas y 

e1 consecuente sentimiento de competibilidad y aomin10. 

En lo concerniente a lo fisiológico tenemos que los 

ps1cólo9os del deporte se han preguntado por que algunos 

2na1v1duos se divierten con el deporte, otros los toman come 

una forma de Juego; y otros lo observan como una forma de 

interrupción de los efectos inplacenteros, mediante la 

activación ae circuitos corticales relacionaaos entre s1. 

Espec11icamente algunos investigaaores como Glatsser 

(1976), se centran ~s en las actividad•• aeróbicas que 

tienen etectos ce entrenamiento cardioresp1rator10 y 

~ranqu1li~ante en el post-entrenamiento. ~l observa que !05 

individuos con rrecuenc1a se vuelven •dictas al eJerc1c10 y a 

la actividad deportiva. 

Por tanto exis~en razones p•ra estas supoc1ones 

incluidas como un elementc dal jue90, las expJica.ciones qua 

se refieren fisiológicamente se encuentran en ~a función de 

las endorfinas, adem•s de considerar a tos niveles 

plasmá.ticos ;1eurotransm1sores como la norep1nefrina. 

As1 es como c1chos efectos Jllnto con .lOS aspectos 

ps1coJ.691cos se interrelacionan, s1er1do dificil separarlos de 

manera respondiente en cualquier cambio en un individuo, de 

su estado arect1vo, o el concepto de s1. 
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·1.4 Algunas lnves"t19ac1ones keal1zadas 

~n el estudio de Chass1n, Laur1e, et al. C1990J, en base 

a la teoria de la Ps1cologia Soc1~1 y la lnves't19ac16n, 

encon'traron ser responsables de las drami.t1ca.s 

improv1sac1ones en acuerdos y pí'evenc1ones de adolescentes 

fumador~s ce c19arí'o. ~speclf1camente, esto puede ser vista 

en: 

(!) un movimiento esperado de 6nfasis en 1as 

consecuencias de la salud por turnar y todos 1os ataques de 

los movimientos sociales bajo los cuales lo• adolescentes 

tumar1. 

<2) Un mAs sofisticado entend1em1ento de las 

1ntluenc1as sociales, los mecanismos del Autoconcapto, 

factores de actitud y creencias y las funciones de la 

conc:sucta problema que motivan al adolescente a fumar. 

(3) Un sofisticado acuerdo de estos nuevos factores 

que interact6an en modelos escenificados y en mOltiples 

caminos dentro del tabaquismo. 

(4) El desarrollo de programas de prevenc16n que ensene 

~abilidades eKclus1va& en competencia social y personal; 

y re1nterpretac1ones de las sensaciones del cuerpo. 

Otro estudio realizado por Ohillon, P. K. y Sexena, 

~angeeta t 1988), se logro examir1ar el efecto del tabaquismo 

y las actitudes respecto a •1, sn una Academia de Disciplina 

de Salud Mental., en 210 estudiantes de tres d1gcipl inas 

acad•micas, <Humanidades, ingenieria y Medicina>, con 70 
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9UJetos en cada grupo l repartidos en 40 fumadores y 30 no 

fumadores. Se encontró que los sujetos fumadores ten1an una 

acti tuo 1 igeramente m'-s favorable hacia el fumar. La 

conducta de fumar ne afecta significativamente al 

Autoconcepto, sentimientos de seguridad y nivel de ansiedad. 

Pero en la Academia de Disciplina este nivel es dificil, y 

la motivación de los sujetos son afectados On1camente en el 

nivel de ansiedad. Los resultados implican que la conducta 

de turnar, en conjunción con otr•s 

diferencias en la personalidad entre 

fumadores. 

variables, 

fumadores 

produce 

y ne 

Otra investigación realizada por Surten, Dee; Sussman, 

Steve, et al. ( 1989>, examinaror1 la relación entre 

autoimagen, autoimagen ideal, imagen de tumadOr en general y 

la imagen de modelos de c:iQarros, dirigidos a 120 graduados 

de 7o. grado. Los resultados del Cuestionario mostraron una 

positiva correspondencia de imagen de fumador hacia la 

autoimagen como una intención predictiva para fumar cigarros. 

cuando el Autoconc:epto y las aspiraciones de automejora 

est•n disminuidos fumar podr1a parecer particularmente 

deseable como mejoramiento de la identidad. 

Otra investigación fue llevada a cabo, por Semmer, 

Nobert, K. et al. De un estudio longitudin•l .para investigar 

las transic1ones del tabaquismo entre diferentes grados o 

etapas del mismo. En 1,357 Germanos de 7o. y So. grados, 

s1endo interrogados acerca de la conducta. de fumar, sus 

ewpectativas con respecto al tabaquismo, tabaquismo en su 

ambiente y su autoimagen. 86X y 81X participaron en 1 y dos 

aftas respectivamente. Los an•lisis de mónoMido de c&rbono y 

les niveles de thiocyanate serum reveJ.•ron 



adecuadas validaciones para el autoreporte de la conducta de 

fumar. Las estimaciones del Tabaquismo tueron dram6t1camer1te 

diferentes para los diferentes niveles educacionales. Las 

Tuncicnes indirectas estaban basadas en el comienzo del 

Tabaquismo para los adolescentes Jóvenes. En contraste, las 

funciones directas, fueron mejores predictores de la c:ondL\c:ta 

oe fumar y de la transición hacia un regular Tabaquismo, en 

!os adolescentes m~s v1eJos. 

Otro estudio realizado por Lisnersk1, Uonald, o.; 

McC1ary Cheryl, L. et a!. Estudiaron a 559 urcanos y ruraies 

d& lo., 3o. y 5o. grado, observando experimentaciones con 

fumadores de Tabaco, 3ó% de hombres rurales del le. grade ya 

hablan intentado fumar tabaco, pero con los de 7o. grado tue 

un 70% que tambi•n hablan intentado. 

El total de los hombres rurales fueron probablemente m'.s 

tentados a ser usuarios regulares de fumar Tabaco que en 

los hombres y muJeres urbanos. El proceso inicial de fumar 

Tabaco, parecen resaltar resultados de identidad, 

autoc:onc:epto, o autopercepc:ión. El segundo fue de tipo 

ram1liar. La ~duc:ac:ión para la Salud respecto a fumar tabaco 

debiera ser en el kir1dergarden o en primer grado. Los 

estuerzos educacionales debieran no ser restringidos para 

hcmDres de regiones leJanas y ser altamente prior1tar1os, 

particularmente. 

t:::n otro estudio reali:?:ado por Hammes, 111chael y 

Peterson, Dan, determinaron si los estudiantes de óo. grado 

podrian aprender habilidades CRPS> e 1dent1ficar1as despu6s 

de vistas en una cinta de video-tape, donde unos actores 

n1ftos, respondieron a la presión del grupo para fumar. 
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También determinaron s1 el Autoconcepto y/o estrato social 

estaba asociado con las nabilidades de ellos mismos para 

aprender las RPS. 

Los suJetos fueron 95 estudiantes del óo. grado de 

cuatro escuelas elementales, 54 suj~tos fueron azarozamente 

asignados al grupo control. El grupo control pre-postest, 

fue designado a usar el formato de investigación y los datos 

fueron analizados usando la estad1stica de Chi cuadrada, de 

Mantel Haenszel y el an'-lisis de varianza <ANDVA). Los 

hallazgos sugieren 

hab i 1 ida des pueden 

que 

ser 

la resistencia 

ensenadas y 

para persuadir 

ser exitósamento 

aprendidas en una escuela de salud mental y 

autoconcepto de los niftos y al status social no es 

con el aprendizaje de RPS. 

que el 

asociado 

Un estudio realizado por Carlson 1 J. (1990) sugiere que 

el uso del ejercicio flsico <PE>, influye en lo social, 

emocional y aspectos cognitivos y de desarrollo. Los 

beneficios de la PE son mejorar la salud, decremen~ar la 

ansiecad y depresión; incrementar la confianza, autoestima, y 

placer. Mejora las funciones cognitivas y la de relaciones 

interpersonales; y conductas tales como comer demasiado, 

fumar y el decremento del beber excesivo, como un resultado 

de la PE. Existe un rango de interven~iones fisicas, 

adecuadas para el uso de m•quina de biorretroalimentac16n. 
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8. Conclusiones Teóricas 

Esta investigación es un estudio eNploratorio y 

descriptivo sobre el 'porqu.é del há.bito de fumar, tomando en 

cuenta la identidad misma, relacionada !ntimamente con e! 

autoconcepto, o parte de •1, descrito asi por algunos autores 

cerno Sara.fino (1988) y Fit.ts (1965>, entre otros. 

En la investigación se parte de la duda sooe si existe 

relación del autoconcepto con la actitud de fumar en su.Jetos 

fumadores y deportistas. Desde el punto de vista de la 

autora, en la labor profe»ional del psicólogo debe estar la 

investigación de fenómenos como este, del porqu6 del hAbito 

de fumar en algunos individuos. Para ello es necesario 

acercarse a otras disciplinas o materias es decir para 

entenderlo desde una perspectiva multidisciplinaria, para 

intervenir con los pacientes aquejados por este problema, ya 

sea moder~do, eventual o crónico. 

El porqu6 de la inquietud, es precisamente para ubicar a 

este fenómeno desde un punto de vista integral, tomando en 

cuenta diversos aspectos, por ejemplo los histórico-sociales 

donde encontramos que el tabaco atravesó por etapas en las 

que en primera instancia se le consideraba como una planta 

5agrada que curaba el cansancio f!sico, reanimando a la gente 

de esos tiempos tanto en el traoaJo como en la vida 

cotidiana. Y durante el siglo XVII en ciudades inglesas, se 

prohib1a el uso del tabaco y se atormentaba a aqu•l fumador 

hasta que confesara el nombre de su proovedor. En ocasiones 

hasta sufr!an decapitaciones, mutilaciones de nariz, pies, 

manos, entre otros. 
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Y teniendo en cuanta lo anterior ea difici~ pasar 

desapercibido que en la actualidad diversos investigadores 

como Li"án (1990>; St~cker, H. y Bartmann <1977>; Becofta, E. 

y Obl itas, L. ( 1991 >, entre otros, entati::an que este 

tenómeno ahora convertido en h•bito visto aceptado por la 

mayoria, consiste en una depenoencia fisiológ1c:a y 

ps1col6gica ce trem•noo arraigo en el individua fumador. ran 

sólo con pequeftas dosis como 6 cigarros al oia exista 

habituac6n a agentes farmacológicos como el alquitr•n o 

nicotina t con su metabolito, la cotinina >, entre otros 

agentes aro~tic:os que provocan dicha dependencia; •in ir cM.s 

leJos se produce una dependencia psicol6Qica, y el c:ioarro 

pasa a formar parte de la personalidad dal individuo, 

generando sensación de seguridad personal y apariencia 

atractiva hacia los dem.As. 

Tambi•n es menester considerar el factor encontrado en 

la publicidad, mencionado por Clark (1988>, al enfati::ar que 

6sta actda sin que seamos conscientes de su etecto 

subyacente, vendiendo < a trav•s da anuncios bien estudiados 

para dirigirlos a las masas, en ima.genes y suefto• 

involucrando tuertes ganancias por parte de marcas cigarreras 

como !a tran9nac:1onal Philip Morr1s Co. y redituAndo 

impuestos gratificantes an el pais que acceda a la venta de 

cigarros. 

Por otro lado el juego de la paradoJa que involucran !os 

anuncios de televisión y radio que por un lado 1nc1tan y 

ligeramente advierten de la nocividad por exceso con este 

h•bito de fumar. 

Aterrizando en el punto sobre la relación entre el 
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au~oc:cnceotc: y la actitud de fumar oe ¡~dividuos tum~corE~ y 

o'tras oeporw1staE, se cuenta c:on que acerca del autoconcepto, 

nasta el momento los d1·Jersos autores que lo tratan. no se 

penen ce acuerdo er1 un¿:. def1n1ci6n global y única r1i sobre 

1os componentes que le forman; sin embargo en este traba.Jo se 

entiende como la percepción que el ir1a1viduo tiene de si 

mismo, tanto a n1ve1 ce 

capac1oades, tomando ce 

autoestima, entendida 

pensamientos 

la mano 

como la 
" 

como 

otro 

actitud 

ce naoilidades, 

concepto, J.a 

favorable o 

desfavoraole hacia si mismo y tamoi~n de la auto imagen• en 

espec1f1co aquellas iaeas soore sus aspectos t1s1c:os, de 

pensamientos, sent1m1ento& y emociones que refleJan lo que el 

individuo supone que otros individuos que le importan piensan 

sobre 61. 

Seg(Jn el trato y evaluación 1 el sujeto en algunos casos 

determ1narA su estimación; existiendo otros er1 que el 

individuo tenga un au-coconc:epto alto y una autoestima 

ceteriorada; o una autoestima alta y un concepto pobre sobre 

si mismo. El porqué de esta aclaraci6r1 es porque existen 

personas quienes tienen el ~bito de fumar y se consideran 

en 10 concerniente a su autoconcepto con una autoestima 

pobre. Gamo lo propone W1lberg, K. (1989) al mencionar que 

•n la actualidad nosotros como individuos hemos perdiao la 

~oci6n ae ser una totalidad con nuestro cuerpo, c:on nuestro 

er11:orno y r1atuT"aleZil, sir1 darnos cuenta de que somos uno con 

el int1ni'to y e1 c::osmos, es'Cab.l.ec1enoo demarcaciones o lineas 

por eJemplo, de nuestra mente con nuestro cuerpo; 

especific.:-mer1te con el hi.bito arraigaao de "turnar en algunos 

incllvl.duos. En otras palabras, el no ser responsables oe 

como trata uno mismo a su cuerpo, el no hacerse cargo de ~l, 

•in darse cuenta cor1scientememte del som•t1miento de ese 
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cuerpo u organismo vivo a enfermedades asociadas a contraer 

c•ncer y enfisema pulmonar entre otras, cuando de antemano 

sabe que le perjudica y éste individuo idea soluciones 

rj,,p1das como las de prescribirse medicamentos para 

contrarestar algunas molestias de la tos, o de c,.fecciones 

pulmonares. sin deJar el hj,,bito. 

También es importante cons1oerar, para inferir e9ta 

conducta o h•bito de fumar en alguno9 individuos, el papel 

que Juega la actitud, entendida en base a componentes como lo 

plantea Katz y Scotland (19b5> y Krench y col. t19b2l•quienes 

mencionan tras1 t> uno de ellos el componente cognoc1tivo, 

que contempla las creencias de tipo evaluativo para entender 

a la actitud como concepto de disposición, tt> otro, el 

emocional o sentimental con adjetivos bipolares de amor-odio; 

gusto-disgusto, admiración-aprecio, denotando sentimientos 

favorables o desfavorables, y Lit> en último lugar estA el 

componente de tendencia a la acción, aqui es donde el 

individuo incorpora la disposición conductual a responder al 

objeto, en este caso es el fenómeno del tabaquismo, por un 

lado, y por el otro, a una disciplina deportiva. Para el lo 

se requiere la intregación de aspectos como los m~ncionandos: 

las creencias, sentimientos y tendencias a la acción, propias 

del indiyiduo, con relación al tW.bito de fumar. 

Para fines de medición, en este trabaJo se tomó en 

cuenta a 6ste último componente de tendencia a la acción como 

el m.6.s acertado, al conceptuarlo operacionalmer1te como 

variable dependiente, con la salvedad de que estos 

componentes, en el instrumento utili~ado (ver anexo 2J se 

catalogan por una parte como creencias, percepción al riesgo 

• cLt.. en •ummere. a.ne. .. • (l090) llUICION DS ACTITUDU 

M6x\co. Tri.\1.a.•, :1.-. p&7. 

- &ff -



y percepc16n social, por otra parte, como oropues~a ante la 

1nQu1etud de la autora, de saber a nivel teórico las 

connotac:ior1es que el deporte da a l.os individuos Que 10 

pract1c:an, asi como comparar tanto los apoPt.es fis1ol6gic.os 

del h•bito de fL1mar y del deporte, como los 

psicol691cos de ameos. 

aportes 

Parece con es~o posible aportar una pequefta parte al 

entendimiento sobre el h~oito de fumar vista como una 

necesidad de estimulac:.16n en algunos individuos fumadores y 

por otro lado la otra forma de 

deportistas, •sta ~ltima puede 

estimularse en 

servir para 

individuos 

fomentar y 

prevenir el h•bito de fumar en las generaciones Jóvenes y 

promover e'1 aprendizaje de habilidades para contrare'star 

el hibito de fumar en individuos que quieran deJarlo. 

Sin dejar de lado a nivel psicológico y fisiológico los 

aportes del deporte como tal en los individuos que lo 

practiquen o lo conjuguen con programas preventivos en 

Educación para la Salud para la sociedad en general. 
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HETODOl.OGZA 

- Comparar al g:rupo A de fumadore• contra el grupo B de 

deportistas er1 relación al Autoconcepta y la Actitud hacia el 

'fumar. 

- Correlacionar al 9rupc A de fum&dorea y grupo B de 

d•partistas en relación a la variable <Autocanceptol y la 

variable <Actitud de tumarl. 

- ¿ EMisten dif•rencias estad1sticament• st9nificat1vas 

en •l Autacancepto entre el grupo A de fwnadores y el grupo B 

de deportista!!? 

- ¿Existe diferencias est•distic~mente significativas 

en la Actitud de fumar entre el grupo A da fu~&dores y el 

grupo B de deportistas? 

Probtenia. 3 

- ¿ Etds\;e relación estad.1sticamer1te significativa entre 

la variable <Actitud de fumar> y la variable CAutoccncepto)? 

Para los problemaa 1 1 II y III se derivan las siguientes 

hipotesis. 
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Problema 1 

S1 diferencias estadi st icamente 

significativas en el Autoconcepto del grupo A de fumadores y 

del grupo B da deportistas. 

Ho No existen diferencias . estad.1 sticam•nte 

sionificativ&s en el Autoconcapto del grupo A de fumadores y 

del grupo B de deportistas. 

S1 existen diferencias e»tadi sticamente 

significativas en la Actitud hacia el fumar entre un grupo de 

fumador•s y otro orupo de deportistas. 

Ho No existen diferencias estadi sticamente 

significativas en la Actitud hacia el fumar entre un grupo de 

fumadores y otro grupo d• deportistas. 

~ 51 existe relación estadisticamente significativa 

entre la variable 1, Autoconcapto y la variable 2, Actitud 

~acia el fumar. 

Ho No existe relación eStadlsticam•nts significativa 

entre la variable 1, Autoconcapto y la variable 2, Actitud 

nac1a el fumar. 

Q.4 V ar i a b l • • 

Dado qua en la pres•nte investigación se ~nfocan tres 
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problemas: i.) las diferencias significativas en 111 

Autoconcepto de un grupo de fumadores y otro Qrupo de 

deportistas; iiJ las diferencia• significativas en la 

Actitud hacia el fumar de un 9rupo de fumadoreB y otro grupo 

de deportistas, !i.i.) ast como la relación estacU.sticamente 

significativa entre la variable ·1 <Autoconc:epto) y la 

variable 2 <Actitud de fumar>. Cada problema cuenta con 

variables particulares. 

Las variables independiant•a aquJ consideradas conGisten 

en el hAbito de fumar y en al de hacer deporte. 

Yl& HABITO DE FUMAR. Es un estado resultante del coneumo 

repetido de fumar tabaco. 

Ylz HACER DEPORTE. El deporte consiste 11n hacer ejercicios 

f1sicoB, con vista a la obtención por parte del individuo del 

perfeccionamier1tc individual o en equ.ipo, de las 

posibilidades morfofuncionales y pa1quicas, con fin 

competiti.vo o no, concretadas en un ~cord, en la superación 

de si mismo o de alc¡(ln adversario, y con apeQo a ciertas 

ra.¡¡las. 

VI• HABITO DE FUMAR. Entendi6ndo911 como el aspirar y d•eped1r 

el Mumo del tabaco qu~ sa haca ard•r en ci9arros9 cigarrillos 

o en pipa con un consumo repetido, 9ea moderado, crónico 
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eventual. 

Vlz HACER DEPORTE. Es una actividad espec:ific:a de 

competición an la qL1e se valora i.n~ensamente la pr6.ctica de 

•jercicios fisicos de las •spacialidades deportivas de 

Volley-ball, Tae-kwondo, Foot-ball, Atletismo, y 

Basquet-ball, tomadas en la muestra de 25 deportistas de la 

FES ZARAGOZA, CAMPO II. 

VD& Un hecho subjetivo denominado autoconcepto. 

S• entiende por Autoconcepto a una idea oroanizada, 

interna o p•r•onal que se tiene de las caracteristicas 

propias, sean rasoos f15icos, sexo, tendencias conductuales, 

disposición emocicnal, habilidad••• intereseg u objetivo•i 

puede ser tambi•n la idea permonal or;anizada que &e tiene de 

s1 mt•mo, acerca de las propias caracter1sticas, o d• cómo se 

P•rcibe, incluy•ndo la imagen y la •stimación que la persona 

tian• de si misma <Sarafino, 1988>. 

VD:z ACTITUD DE FUMAR. Es una c:reenc:ia evaluativa 

bipolar, se considera una variable de acaptaci6n y tendencia 

a turnar. 

De/ínicones Operactonal.eos ~ las Variables Dependiente• 

VDt L.as diferencias o niveles de Autoc:oncepto se 

obtienen por el punta.je de La Escala Ter1nasse de Autoconc:epto 

que consta de 100 preguntas cuyo puntaje mayor indica que el 
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1ndividl.lO pog¡ee un nivel d• Autocancepto alto y positivo. 

Para fines de medición las calificácion•• •• tomaron camo 

puntuaciones en ran9os. 

VDz Son los puntajes que s• obtienen dm la sección de la 

Encu•sta Nacional de Adicciones <ENA> d• la Secr•tar1 a de 

Salubridad y Asistencia, asl como el Instituto M•Kicano d• 

A•istancia y •l lnatituto MaMicano de Psiquiatria <IMP> 

sección qu• consta de 45 pre9untaa, tomando como base de la 

callficación, el que t•ngan una dir•cctón positiva' &e 

calificaron del ~ al 1 y la• neQativa• d•l 1 al 5, d• modo 

que, una mayor puntuación indica una actitud po5itiya hacia 

el hAbito de fumar, mientras que una actitud nagatiya es 

ind,icada par una menor puntuación. Para los fin•• da 

medición, las calificaciones obt•nidas se tomaron tambt•n 

coma puntuaciones por rango&. 
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Q, 5 Hu• s t r a 

La mua•tra estudiad& 'fu• de 50, &LIJatos de los c:uales 2b 

eran 1umadores. estudia.ntes del Be. semestre de la Car°rer• de 

Psicolog1A en la FES ZARAGOZA del Campo 1, quienes fueron 

esco91dos tanto del turno matutino como vespertino. 

Lo• restantes fueron d•portistas dr difarentes 

e•pecialidad~s d•portivas, ubicados 9n las instalaciones 

deportivas de la FES ZARAGOZA, Campo II. 

6 Volley-ball 

6 Tae-kwondo 

6 Foot-bal 1 

4 Atl•ti11mo 

3 Basquet-ball. 
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t:.n .La mues"t:ra de tumadores el 68Y. Tueron muJeres y ai 

32% hombres. Con respecto a la edad se encontró un rango ae 

eaad de 21 a 45 aftas, con una edad promedio de ~3 

anos ! 4.8 aftos. Y para los deportistas el rango de eaaa se 

encontró de 17 a 29 aftos con una edad promedio de 22 anos ! 
.!t.b aftos. 

Cn cuanto a la escolarioao de los el 52Y. se encuentra 

estudiante la Lic. en Psic:ologia. El 12Y. cursa el 

oachillera"t:o; el BY. son pasantes de la carrera de Ps1c:olo91a; 

el 4h de Medicina; el 12Y. de ln9enier1a Qu1mica y el 4% de 

Wu1m1co F•rmaco Biólogo y un 4% tambi•n para .La carrera oe 

Biolog1a. 

Respecto al área .Laboral en los muJetos tumaoores se 

encontró un ~2% y en 1os deportistas un 2ox. Para el aspecto 

de actividad tlsica realizada en meses, para los tumaoores 

Tue un promeoio de BB meses para un 40% de tumaoores que lo 

practican muy eventLtaJ.mente. Para los deportistas que es de 

un 100% tue un promedio de 7 horas a la semana '!;3.9 horas a 

la semana. 

Y en relación al haber fumado alguna vez, !os fumadores 

arroJaron un llJOY. y un 18% para los aeportistas y para la 

pregunta ¿ actualmente fumas? se encontró un. 100~. en los 

rumadores y en los deportistas 4%. 

Kespecto ai tiempo en que J.os tumadores nan practicado 

deporte muy eventualmente~ 40~. de 1a mues"t:ra, arroJa un 

promedio en anos de estarlo practicando de /.b afies ! 4.o 

aftas. Para !os deportistas de un 100% de ia muestra, que 

practican el depor'te se encontr6 que e1 promedio que llevan 
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en aftos oracticánoo1~ Tue oe ~-~ anos ! 4 anos. 

~.5.1 Condicion.es d4t la Hu••tra. 

E.s ur1a muestra r10 aleatoria accidental, es decir que los 

!iUJetos no 1'ueror1 escogidos al azar sino ir1tencionalmente. 

E:.s decir, como Selltiz (1980) menciona, consiste en 

tomar casos que se JUZ9an como t1picos de la poblaciOn en que 

se está interesado, suponiendo que los errores de Juicio en 

la selecciOn tender•n a compensarse entre si. 

Por tanto a los sujetos fumadores de So. semestra de la 

carrera oe Psicolog1a se les cuestionó que si fumaban; y si 

su respuesta era §~, de inmediato se establee.ta el rapport 

para proceder a la contestaci6n' en el caso de los sujetos 

deportistas que entrenan en las instalaciones deportivas del 

Campo ~. si respondian D9• se proced1a a la aplicación con 

los suJetos deportistas. 

t::l r11vel de medición tanto para el problema 1 y 11 1 se 

baJó a un niYel ordinal, es decir que J.os datos se ordenaron 

ce uno menor a uno mayor. 'f para el Problema lll se mantuvo 

el punta.je de calificación para la escala de actitudes y se 

maneJaron valores ordinales para con la Escala Tennesse que 

mide Autoconcepto. 

~or poseer estas caracteristicas los datos obtenidos no 

pueoen ser generalizables, dado que por ser una muestra no 

aleatoria y tener niveles de medici6n ordinal y de 

calificación se echar• mano de la Estadistica No Param6trica. 

Cabe agregar lo que Sidney, Siegel 11986) y Walpole R.E. y 
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Myers. R. H. (1989) hablan acerca Clel 'teorema del Um1te 

central ya que mer1cionan que cuando la apro:amac:16n normal 

oara serii. por lo general aceptable si 3t). 

independ1entemer1te de la forma de la forma de población. 81 

r1 <I 30, la aproximac16n es aceptable sólo si dicha poblac:16n 

r10 es muy diferente de una distribución normal y, c:omo se 

estableció an'tes, si se sabe que la población es normal, la 

distritJuc16n muestral de X seguirá con exactitud Ltna 

distribución normal, sin que importe qu6 tan pequefto sea el 

tama.Plo de las muestras. 

Esto quiere decir que, dadas las c:aracteristic:as de la 

muestra a.qui estudiada, de los 25 fumadores y 25 deportistas, 

hasta el momento se desconoce la X como aproximación normal 

de la poblac:i6r1 de cada grupo de donde se extrajeron, para 

considerar a estas dos muestras dentro de una distribución 

normarl, por lo cual se procederá a la utilización de 

estad! st ic:a no param6tric:a dado que -las variables 

dependientes derivadas de: Autoconcepto y Actitud de turnar, 

no poseen un control experimental, y por lo tanto no tienen 

propiedades distribuc:ionales normales. 

9. 6i P r o e • d ! m. e n t o 

Para el grupo A de 25 fumadores intregados del turno 

matutino y vespertino, del 80. semestre de la carrera de 

csicologia; se tuvo en algunas ocasiones que concertar cita 

con uno de sus profesores en sus .aulas de estudio; algunos 

- tell> -



otros fueron aooraados er1 los pasillos oel ed1f1c:10 ce 

Ps1colo9ia. Una vez detectados ce manera intencional se les 

hizo la pregunta: ¿T(J turnas?, y s1 el sujeto decia qL1e §lt se 

procedia a establecer el rapport con el fin de aplicarles el 

instrumento de la t::scala Tennesse y e.l apartado de la 

Encuesta Nacional de las Adicciones E.N.fi. sobre tabaco 

<ane:<o 2>. 

~n un segundo momento antes de la explicación tamb16n se 

les diJo el obJet1vo de la investigación tanto a los alumnos 

reunidos con sus profesores, como a los que eran acordados en 

los pasillos de la escuela; que era cor1ocer su Autoconcepto y 

la Actitud de fumar. Como ya mencioné, la apl1cac16n se 

llevó a cabo en las instalaciones de la FES Zaragoza Campo I. 

Durante la aplicación se les dotó a algunos estudiantes 

de !A.picas para que contestaran ambos instrumentos, despu•s 

se indicó que para la Escala Tennesse las ir1strucciones 

estaban indicadas er• la primer hoja, asi como segu1 r la 

instrucción de no escribir sobre la prueba sino en una hoja 

suelta especial para las respuestas. Sin embarga se les 

reforz6 dicha instrucción oralmen'te, dando al término de la 

prueoa un agradecimiento por la colaboración < v~r anezo 1). 

~n LO concerniente al segundo instrumento se les p1d16 

que contestaran soore el mismo, tachando las respuestas 

convenientes <ver anexo~>. 

Para el segundo grupo de deportistas se retomaron a 25 

al azar de una cantidad de 50, dado que de estos a d1Terencia 

de los fumadores fue posible encentrar una mayor cantidad de 

SUJetos, pero para poder equilibrar la cantidad de N, solo la 

m1 tad se retomó. 

- j,70 -



El acopio ae inTormación se etec~Qo cues~1ananoo a 1os 

deportistas ¿ Tá. fumas'( y si respond1an !!9:t se proc:ec11a 

inmeo~atamente al establecimiento de rapport, mismo que se 

estableció con el grupo de fumadores; ademt.s de que se 

mencionó el motivo de la investioaci6n; que era conocer su 

Autoconc:epto y su Actitud de fumar, los datos ahl recat:iaaos 

serian maneJaaos er1 el anonimato. Ya que ne se les 

preguntaba el nombre a el los, ( tambi•n sucedió lo mismo para 

con los sujetos fumadores ). Tambi6n hubo la necesidad de 

abordarlos en la pista de entrenamiento, canchas de Juego, o 

sin loii g1mr1asios conde entrenaban; con algunos oeportistas 

tue di f1c:i1 recabar los datos, como er1 el cago de los 

integrantes de Basquet-ball' con elles 9e tuvo que ir a la 

t:::llJEP Acatlán porque tueron a competir; en el trayecto hacia 

1a competencia, arriba del transporte se les pidió, previo 

establecimiento del rapport, mencionando el objetivo de la 

investigación' contestaran los dos instrumentos con las 

indicaciones convenientes, como las sugeridas para el grupo 

de fumadores. 

Cabe mencionar que una de las posibles variables que no 
pudieron controlarse fue el que los deportistas antes de 

llegar a la competencia se incertaran en un estado 

psicológico aenominado ansiedad competitiva, y también por 

las circunstancias de la aplicación que fueron. hechas abordo 

ce un autobús que los transportaba, a diferencia de la 

muestra ae Tumadores los cuales no estuvieron ante dichas 

circunstancias. 

Como lo menciona Selltiz, '1980> la vu:sa no permanece 

inmóvil mientras se realiza un estudio, ni las personas es1:&n 

e~puestas a variaci6n en s6lo si t:uac:i6n 
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un momento determinado. Generalment• l.as 

suceden muchas casas •demls de la influencia 

parsan•• 

••P•d. f tea 
l•• 
qu• 

el investigador estud~a, y algunas de estas otras co••• 

pueden influir •n la variable depandi•nte. 

Par ólt1mo, para la contestación se les dotó de papel y 

l•piz, agrad•c1endo su colaboración. 

Q.7 1 n • t r u lft. • n to 

Las instrumentos utilizado• fueron la Escala T•nnas•• 

que mide Autacanc•pto, dis.rlada par William Fitt• y !a 

sección de Tabaco d• la Encuesta Nacional d• Adiccione• 

<E.N.A.l de la Secr•tar1a de Salubridad y Asistencia y el 

Instituto d• Psquiatr1a < ll'IP>. 

Dis••ada por William Fitts en 1965 ·dentro del 

D•partamento d• Salud Mental de Tennesse, con •l propósito de 

crear un instrumento de inventigaciór1. 

Comprenda 100 reactivos autaadministrablas, que tiene 

como Obje,tivo conocar el Autoconc•pto d• las per•onae <ver 

&O•KO 1). 

La versión en ••Pa•ol fue adaptada en 1969 por Blanca M. 

de Alvare% y Buido A. Barrientoe, quienes realizaron una 

investi9aci6n para el Instituto Interamericano de Estudio• 

Psicológico& y Social•• da Chihuahua. 

Les reactivas de la Escala se distribuyen as11 
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COLUHNA A: YO FISICO CPSYSICAL SELF> 

Reactivos del 1 al a, en referencia al cor1capt:o oue se 

tiene del propio cuerpo, su apar1enc1a, estado de saludl y 

habilidades. 

COLUHNA B: YO HORAL CHORAL ETHICAL SELF> 
R•activos del 19 al ~b. miden la idea que se tiene de si 

mismo en cuanto ser y actuar moralmente "bien o mal", y !a 

actitud reli9ia•a asumida. 

COLUHNA C: YO PERSONAL CPERSOHAL SELF> 

Reactivos del 37 al 54, respecto al ••ntim1ento de 

adecuación y del propio valor como persona, as1 como su 

•ceptac1ón. 

COLUHNA E: YO SOCIAL CSOCIAL SELF> 
Reactivo& del 73 al 90, en referancia al concepto que se 

tiene de la 'forma en que se relaciona uno mismo con la.s 

p•rsonaa en Qeneral. 

Sin emb•rgo, lo& 100 reactivos constituyen 3 hileras que 

describen el concepto de si mismo, desde tres perspectivas 

complementarias: 

HILERA t: IDENTIDAD 
Deecribe el concepto que el individuo tiene de lo que eg 

su autopercepci6n. 

HILERA 2: AUTOSATISFACCION 
Describe lo ql.te el individuo si•nte del si mismo 

percibido, su autoestima, autosatisfacci6n y autoacaptac16n. 
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HILERA 3: CONDUCTA/COHPOKTAHIENTO 
Describe la percepción que un individuo tiane de la 

manera como se comporta, asi como l• forma d• como funciona. 

Adem•s, existen 10 reactivos que son afirmacionaa 

ligeramente derogat1vas y que el comOn de la gante acepta 

como ciertas, respecto de s1 mismas. Estos reactivos 

conforman la columna de A~tocrittca CS.lf Crtttctsrn.> a 

efectos de detectar la actitud defensiva del sujeto y la 

posibilid•d de distorción positiva al elegir la& opciones de 

re!lpueatas. 

Cabe aclarar que esta escala no dispona de datos da 

normas, validez y confiabilidad en M6x1co. Sin embargo, 

Fitss, proporciona datos de que cuando se trata de muestras 

grandes <N=75) no se encuentran variaciones notable• de la 

norma y los ef•ctos de variables demogrAficas como seHo, 

edad, raza, educación, e inteligencia, sobre los puntajes de 

esta escala son bastantes inapreciables <Cit. en AlvArez, 

Blanca y Barrientos, 13uido, 1969>. 

Dentro del desarrollo de la escala Tenness• Fitts 

afirma que puede ser subdividida en Areas llamadas Marcos de 

referencia 11 Interno 11 y 11 Externo 11
.. Un ,..reo interno de 

referencia indica como la persona se describe a S1 misma 

mientras que un marco de referencia externo indica como la 

persona utiliza las fuente• e1<t•rnas para describirse a a1 

mismo. En el marco interno se encuentran las A.reas: I> 

Identidad, 2) Autosatisfacci6n y 3) Conducta. El marco de 

referencia externo estA subdividido en tres A.reas distintas 

y separadas• I> Yo fisico, 2) Yo 6tico-moral, 3> Ye P•r•onal, 

4> Yo social y 5l Yo familiar. 



~. 

Por esta ra::ón se cuede asumir que les datos de i:i tts 

puea•n aplicarse a la muestra estudiada, plles no se dispuso 

de otro instrumento m6.s adecuado. 

Y de la manera como fue obtenido el puntaje, da esta 

escala, tanto para los 25 fumadores y 2~ deportistas, se 

derivó la extracción dichas puntuaciones y convertirlas en 

cali1icaci6n ordinal; como es sabido para verificar su 

validación de la Escala Tenn•s•e1 para lo cual, se observó 

que direccionalidad tenian los reactivos da dicha escala, ya 

qu• las respuestas posibles de a 2 sa i nvert1 an los 

valoras, quedando al 3 neutral, y para el 4 a ~ tomaban 

tambi6n valores invertidos. E5 decir, como escala da 

medición lOs reactivos se encontraban de manara equitativa, 

··en otras palabras, los reactivos tenian el mismo nOmero de 

opciones a favor y en contra, si habia un balance en las 5 

opciones. 

Ade~s el motivo por •1 que se •ligió ésta, •• porqu• •e 

trata d• un E•cala Multidimensional qu• permite conocer el 

Autoconcepto desde d\varsos marcos de ref•rancia y permite a 

la vez una apreciación general del Autoconcepto. 

Es una prueba qua define sus variables subjetivas en 

f,orma operacional, le cu~l r•preaenta una vuntaja para la 
presente invewtigación, puesto que ésta pretende enfocar los 

datos desde el punto de vista objetivo. 

Eiusten también algur1as razones de tipo pr•ct1c:o oue 

determinaron la elección de este instrumento; es una prueba 

autoadministrable qua no ofrece mayores dificultades para 
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ser resuelta. Pueae aplicarse colec~1vamente y no requiere 

de m•s de 20 minutos para contestarse. Se dispone ae una 

edic16n en castellano. 

Oe acuerdo con Nava. <1986), la validez ae la escala 

·rennesse, ha de ser ae cuatro clases• 

JJ Validez ae conten100. El prop6s1to rue asegur•r qua 

el sistema de clasi1icaci6n utilizado para las cali1icac1ones 

de nileras y calif1cac1ones por columna es seguro. 

2) Seg(ln Nava, (1986>, las teorias de la personalidad y 

la investigación sugieren qua los grupos loa cuales aitieren 

en dimensiones psicológicas verdaderas deban diferir tamb1•n 

en el autoconcepto. <Por ejemplo se espera diterenc1as 

estad1stic:amente signi1ica.tivas del autoconcepto en los 

sujetos fumadores y deportist••>· 

3) Correlación con otra9 medidas. Se han realizado 

correlaciones de la Escala Tennesse de Autoconcepto con otras 

pruebas como el M.M.P.I., el Inventario de preferencias 

personales ae Ec111aros. 

4) Cambios en la personalidad bajo condic:1one• 
particulares. Oe nan encontrado resultados positivos al 

aplicar la escala de Tennesse antes y despu6s de tratam1ent:os 

psicoteraP*uticos, ooservAndose una meJoria en et 

a.utoconcept:o. 
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2) S•cci6n di# Tc:zbaco dll ta Enc~esta Nacional da Adicciones 

CENA> de la S•cretar1a de Salubridad y Asist•naia y 

el lnst(tuto_de P•iquiatr1a ClHP> 

El ins"trumento que se aplicó tu• la Encuesta Nacional de 

Adicciones <E.N.A.) de ·1a Secretaria de Salubridad y 

Asistencia y del lnsti'Cuto Mexicano de Psiquiatria, que 

'tienen el objetivo de obtener información sobre 

epidemiologia del uso de diferentes suostancias y ofrecer una 

case para evaluar su prevalencia y distribución. El 

cuestionario fu• elaboraco con indicadores propuestos por ia 

O.M.S. validados en escenarios mexicanos en estudios con 

diferentes poblaciones; utilizados en la mayor parte de las 

inves'tigaciones realizadas en el pais de 197~ permitiendo 

comparar los da~os e integrar la información al cuerpo de 

conocimientos de la E.N.A. 1990. (Cit. en López, Becerra, L.; 

Vel.A=quez, Carrasco, M. (1991J. 

Los antecedentes de validez y confiabilidad de acuerdo 

con L6pez, C. y Vel•zquez, M. (1991) son los siguientes• 

11 La encues'Ca de hogares en seis ciudades de 1a 

Se probó consistencia interna, se 

rea.1i::6 una reer1trevista en el 10 por ciento de los casos 

entrevistados y se coT.eJaron las proporciones de uso ooten1do 

en la primara y l• segunda entrevista. 

2> t.ricuesta l levaoa acaoo en población estudian'Cl L de 

enseflanza media y media superior sobre el uso y abuso oe las 

dro9as durante lo• últimos aftas. 
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3) Se aprovech6 la información acumulada en varias 

encuestas realizadas en un grupo de estudiantes. 

41 Por parte de Lópe", C. y Vel•:que:, M. (19911 se utili"ó 

el apartado de tabaco de la <E.N.A.> que consta d• dos 

partes, al cuestionario de prevalencia y el cuestionario de 

actitude• <Ver anexo 2) 

Con la salvedad d• que allas lo modificaron incluyendo 

un indicador de creencias y a los indicadores d• Percepción 

Social y Percepción al riesgo los ampliaron en su contenido, 

ade""s de adaptar ambos cuestionarios para qua pudi•ran ser 

autoaplic:ables. 

De acuerdo con la5 modificaciones al instrumento, lópez, 

c. y Val6zquez, M. <1991) efectuaron un estudio piloto para 

obtener l• confiabilidad del instrum•nto, que fue aplicado a 

una mu•stra de 30 guJ•tos, 15 sujetos hombres y 15 muJeres, 

tomando cinco alumnos del grados escolara 10., 2o. y 3o. 

Finalmente al cuestionario quedó constituido de 28 

preguntas, 5 preQunt•e abiertas, 25 dicotómicas y 7 de opci6r1 

mOl tlpla. 

Para lo cual la presente autora modificó en esta primera 

parta el inmtrumento, <v~r anexo 2>, incluyendo lo siguiente: 

para ser aplicado a ur.a muestra de 25 fumadores y 25 
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deportistas. 

EDAD 
SEXO 

ESCOLARIDAD 
ACTIVIDAD LABORAL 
CSI LA HAY) 
TIEHPO DEDICADO 
TIEHPO EH QUE LO HA PRACTICAbO 

Por otra parte se retomaron de los dos cue•tionarioa 

modificados por L6pez, c. Vel6zquez, M. (1991> 5 preguntas 

abiertas •cerca del con•umo de cigarras <ver anexo 2>, 

la primera parte d•l cu••tionario que abarcó ac~rca 

para 

del 

consumo de cigarroB (ver ane>:o 2>, 

mOltiple que habla.ban ac•rc·a de las 

emp•Zó a fumar y/o •• d•Jó de fumar 

14 preguntas an basa a experiencias 

7 preguritas de opción 

razonas por las que .... 
(b, 7, a, 23, 24, 2~, 26) 

en el turnar (9, 10, 11, 

12, 13, 14, 15, lb, 17, 18, 19, 20, 21 y 22). 

A la hora de interpretar esta parte del instrumento se 

obtuv1eror1 resultados en base a· un an•l1•i• nominal, en su 

mayoria, y obteniendo en porcentajes los puntes marcados en 

las variab1es intervalares. 

Para la segunda parte del instrumento conform•da por una 

escala ~1po Likert y con los indicadores de a) percepción al 

riesgo, b) percepción social y el cre•ncias. Las 

investigadoras Lópe::, C. y Valázquez M. (1991) de acuerdo a 

un an•11s1s de discrim1nac1ón a trav•s de la prueba t para la 

escala de actitud, rescataron de 71 itama a lo• si9ui•nt•• 
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encasillados en tres indicadores: 

al lndic:ador A. Percepción al ries~o, los 1 tems: 28, 29. 

;31, 32, 40 y 4:':>. 

b) lridic:ador B. Parc•pci6n Soc:ial, los 1 tems1 33, 34, 35. 

37, 39, 39, 43, 44, 46, 47, 51, 54, 57 y 58. 

e:) Indicador C. Crenc:i•s, los 1 tems: 30, 42, 48, 49, 50, 

52, 53, 50,56,63,66,68,70 y 71. 

De los cuales, para 1ine• de la investi9aci6n par• esta 

••Qunda parte d•l instrumenta $e retoamron a los siguientes, 

m•díante un an•ltsi• d• reactivo por reactivo como la •flflala 

Sriones, G. <1q90), an lo ref•r•nte • la v•lid•z e validac16n 

l6g1ca, que consiste en una an4lisis del cont•nido de loa 

1 tems que conforman la. escala~ con el fir1 de apreciar su 

grado d• represent&tividad respecto del universo de contenido 

del cual forma parte. 

Este an•lisis sa realizó al observar la distribución en 

algunos reactivo• qua calan en los ewtr•moa de respuestas. 

Par• el tnd1~ador de Percepción al Riesgo se quedaron 

loa reactivos• 41 y ó2. 

Para wl tndic•dor de Percepción Social se encuentran los 

reactivos: 43, 50 52 y 67. 

Para el Indicador de Creencias se contempl•rcn a los 

re•ctivo9 49, 51, 54, 55 1 63, ób• 68, y 71. 

Respecte • la definición de las indicadores López, C. y 

VelAzquez, M. (1991) s""alari lo siguiente• 
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A) Percepción al Riesgo, 

Es el canoc.imíento que se teng• acerca de lo qu• puede 

provocar el h•bito de fumar, <•s malo pArA la s•lud, es un 

vicio, etc.). Una mayor percepción de ri•sgo signífic• qu• 

las personas se percatan o ast•n conscientes da los darlos que 

provoca et fumar, ~na menor percepci6n se refiere a que las 

persona• no tienen conocimiento o ignar•n loa d.rlos qua cAu•• 

'fumar. 

Percepción Social. 

Se entiende, el como ven les individuoa a las per•onas 

que fuman y lo qua implica el hlbito de fumar (si es bueno o 

no, si es una forma de entretenerse, si todos los individues, 

Jóvenes principalmente debef.ian fumar, etc.). Una m•yor 

Percepción Social •• refiere & qua el hlbito da fumar es 

bu•no, que toda la gente deb•r1 a fumar. 

Social <Ps> ser1& que es mala fumar, 

Una menar Percepción 

que les •nuncios d• 
cigarros por radio y TV influyan para qua la gante fuma, que 

Be deber1a prohibir fumar en luQ a r11s p(Jbltcos, que las 

peraon•• huel•n mal, 

C) Cre•ncia5. 

Es toda aquellas información qu• adquieren los 

individuos • trav6s de sus padres, maestres, ami9os acerca 

del h6bitc de fumar. Las cr••ncias mis positivas sar~n que 

los individuos queden convancidos que el fumar los relaja, 

les da status, los hace verse sexís, des•nvueltos, modernas, 

mientras que creencíAa neQativas, ser•n aqu•llas como cre•r 
qua el fumar no r•laja, no tranquiliza ni hace ver a las 

personas modernas. 
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Q.8 Tipo Dd Esludto 

En la presente lOVastigación se util1Zó un tipo de 

carrelacional, es decir 

investigación no e>tperimental, una investigación en la cual 

se aesea s&ber si e~isten correlacione• entre la v•riable 

qu• es Autcconcepto y la variable 2 Actitud d• fumar, aal 

como detectar diferenci•s de las mismas en las dos grupa•. 

El dtaafto fu• d• tntergrupo, porque se llevó a cabo la 

comparación de un grupo de fum•dores contra otro grupo de 

deportista• no fumador••, en r•lación a la euistencia de 

diferencias en la variable Autoconcepto y la variable Actitud 

d• fumar; a!ll como detectar l& existencia de corr•lación de 

esta• dos variables. 

Para la ccmprobaci6n de la hipótesis 1, relacionada con 

la vari•bl• D•p•ndi•nt• que ea la de Autoeonceptof al puntaje 

obtenido eñ la Escal• fue convertido a datos ordinales. 

Teniendo un nivel ordin•l 6sta variable dapendient•, se 

estableció •l objetivo de comparar a un 9rupo de tumadores y 

otro de d•portt•t••• se aplicó una prueba d• st9nificancta 

Suma. de RanQas. 

P•r• comprobar el plante&miento de la Hipótesis 2, con 

el objetivo da comparar la actitud da fumar entr• •l grupo de 

fumadorea y otro grupo de deportistas, se aplicó la prueb& de 

Suma d• Ran9os. Oado que en asta vari•ble se obtuvieron 

c•l1ficactcnes, $e convirtieron a ordinales, es decir, se 

arden•ror1 de m•nor a mayar conJuntando a ambo• orupos. 
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Para la comprobaci6n de la Hipótesis 111 que tiene como . 
objetivo determinar la euistenc:ia d• correlación de la 

variable l que Autoc:oncepto y la variable 2 c:oncerniente a la 

Actitud de fumar; adem•s de ser una muestra no aleatoria 

accidental o prepositiva, y tener puntajes de c:alif1c:ac1ón 

para 2 y datos ordinales para la variable 1, se apl1eó el 

Coeficiente de Correlaci6n Rho, Prueba Spearman. 

Para la Prueba Suma de Rangos se raton'6 el puntaJe en 

tablas tomando en cuenta el nivel de signific:ancia a • .05 

Utilizando la si9uiente f6rmula1 

F6rllltllo: :il 2Ti- nilN+l) 

y------
r11.n• <N+1> 

V para la Prueba de Correlación sa consideró el nivel de 

s19nificancia a = .05 y con valor de N• ~o, para poder 

obten•r el punta.je en tablas. Con la si9ui•nt•. fórmula. 

F6rllltllo: 1-(· E dL. 

rf- N 

Q. tO R • • u 1 t o d o • 

Las puntuaciones obtenidas por la Escala T•nnesse ••tAn 

distribuidas an cinco columnas, tres hilera&,Y se"n mostradas 

en las tablas de la 1 a la 8. MostrAndose los datos de 

calificación convertidos a ordinales, para el grupo A de 

fuamdor•s contra el grupo B de deportistas <V•r anexos 3 •l 

10). 
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Asi -camb1•n se mostrar6.n taolas de resul<cados cori 1a 

acep1:ac16r1 o recnazo ae He. de los tres prot:>lemas planteados. 

Adem6.s de realizar las operac:1or1es pertinentes para despeJar 

y obtener el valor de 2ob con la sust1tuc:16n de la t6rmu1a de 

Suma de Rangos para la comparac:16n del Autoconc:epto en el 

grupo A de tumadcres contra el grupo B de deport1s~as. 

FORMULA GENEH.AL : 2 ZTL-n\.«H+u 

y-------
ni nztN+l> 

Col\AIM4 Yo Fi•i.co. 

2' 217431- 251511 1486- 1275 = 211 = 1.18 

y 1251(251150+11 r 31875 178.53 

El valer de tablas para Suma de Rangos con a 

a = 1·.ttb (ver anexo 23> 

.05 es igual a 

La c:ond1c:16n de aceptac:16n sigue el. m1gu1ente pil.rad19mcu 

+ 2 >I 2 -> Ho se rechaza 

- a i'I 2 -> Ho se rechaza 

Por tanto 2ob 1. 18 <.. 2ta.b 1.96. Por lo tan to Ho se 

acepta. 

Cotumna Yo EtLco/Horal. ?ara lo cual esc:og1mos el valOr 

de 637. 

z = z = 21637) - 25151) 1274 - 1275 = -1 1),0056 

y 125>1251 151> 178.53 

3187:> 
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Por t;onto 2'ob CJ.05b< Zt<>b 1.96. 

acepta. 

Por lo tanto He se 

Colt.a1ma Yo P•r•onal. Para lo cual se tonó el valor .d• 

64b. 

z = 2(b46)-25<51) = 1292-i275 = 17 • 0.095 

y-.,..( 2_5_)_(_2'"5_)_(_,5.,..1_)_ I 31875 

Por tanto Zob 0.09< 2'tGb 1.96. Por lo tanto se acepta 

Ho. 

Cot""""" Yo Faaítíar. Para lo cual •• tomó el valor de 

580. 

2. 2(580)-25151) = 1160-1275. 115 • -0.644 

I l25ll25l l51l I 31875 1 178.53 

Por tanto Zob -0.644< Z<<>b 1.96. Por tanto He &• 

ACEpta. 

2. ~<626.5)-25151) = 1253-1275 = -22. -0.123 

¡ (25)(25)(51) t 31875 1 178.53 

Par tanto Lb -0.123"~ 2ta.b 1.96. Por lo tanto ae acepta 

Ho. 

Cot""""" da Autocr1tíca. Se retomó el valor 617.5 

:z. 2(617.5)-25151) • 1235-1275= -40 = -0.244 

125> <25) (51) 1 31875 1118.53 

---



Por tanto Zob -0.244< 2't.ob 1.96. Por lo tanto He se 

acee>ta. 

Hi.l.•ra Retaci.onadcl con. l.a lden.ti.dad. Se reto!TÓ el 

valor 671. :;. 

Z • 2(671.5)-2!1(51)= ·1343-1275 e 68 = 0.38 

I 125)(25) ( 51) 1 31875 ,178.53 

Por tanto Zob 0.3B< Zt"b 1.96. Por lo tanto Ho se 

acepta. 

Hil•ra 2 R.tacionada con ta Autosati•facci6n. Se retomó 

el v;¡lor 598.5 

z = 2(598.5) - 25(51)= 1197-1275 = -78 = -0.43 

¡ 31875 '178.53 

Por tanto Zob -0.43< Zl"b 1.96. Por lo tAnto Ho se 

acepta. 

Hi l•ra 3 R.laeion.ada con l.a Conducta/CoMpOrtanu:eonto. Se 

retom6 el 689.5 

z = 2(689.5)-25(51) = 1379-1275 = 104 = 0.58 

(25) (25) (51) 1 31875 

Por tanto Zob 0.58< Zt.a.b 1.96. Por lo tanto He se 

acepta. 

De •cuerdo con los datos antes expuestos se derivan la 

siguiente tabla de resultados, para la aceptación o rechazo 

de Ho. 
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VAaJA8LE AUTOCONCRPTO 

columna. Yo ri e leo 

2ob ... •• (/ 2't1:1b '· CJrd 

eolumno Yo Et.lco/Norol 

Lb o. O!:ld (/ 2t.a.b '· Od 

2ob O. OP (/ 2'ta.b l.. PO 

columna. Yo rcunlUGr 

Zob -o. cM4 </ :i'.tob &. PO 

Qol\lmno. Yo eoclol 

2ob -o. &U (/ 2't.a.b •• Pd 

columna. de AuLocri llco. 

2ob -o.ª' (/ 2't.a.b &. Od 

altera. & 1denHdad 

Zob o. M </ 2't.ob 1.. IPd 

Bllera. a Aut.ollG\i.efacclón 

.ZOb -o.,. (/ 2'.o.b •• Pd 

Rll•ro a conduc\a./Qomporto"'\enl.o 

2ob o. a. (/ 2\ob t.. Pd 

ACCP'l'ACION O aSCHAZO 

DE Ho. 

Ho .. o.cept.1:1 Ol • • O!S 

Ho - ccepL1:1 ot • • º" 

Mo .. u.cepto. Ol • • º" 

Ho •• ocepLa. a. • • 05 

Ho •• ocepLo Ol • • 01' 

Ho - acept.a. a. • ·º" 

•o - ooept.a. Q • • OD 

Ho •• ocepLo Q • • OD 

Ro - ocept.a. a. • • 011 

De acuerdo a estos datos, se puede ooservar que no 

eK1sten diterencias estad1sticamente s19nitic~t1vas en Las 

col_umr.as de Yo Fis1co, Yo ~tico-11oral, Yo Personal, Yo 

Familiar, Yo Social, Autocr1t1ca, en Las hileras que 

represan tan Identidad, Autosatisfacct6n y 

Conducta/Comportamiento, compar•ndose tanto con el grupo A de 

fumadores cor.tra el grupo B de deportistas. 

Rechaz•ndo la He con un nivel de &ignificancia de a= .o~ 
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El c:.t.lculo del coeficiente de correlac16n ea raro •n el 

•mbito de las ciencias humanas, puesto que eHiQR disponer de 

datos cuantitativoB, para lo cual los datos de esta 

investigación son cent! nuos• y por esta ra~ón es menester 

utilizar en su lugar la comparación por rangos, 

cuando se trata de escalas topológicas. 

necesar1• 

Para la 

representación entre dos variaples v& y va cuyas modalidad•• 

se encuentran en una escala ordinal, •• emplea en general el 

coeficiente da correlación por Rangos de Sp•arman, qua a 

continuación mencionaremos, con fórmulas para BUS respectivas 

tablas de puntajes en la parte da anexos, con _el fin de tener 

un acercamiento estadístico para aceptar o rechazar las 

hip6tesis nulas. 

La primera, se expresa as11 

r• a 1-éit:di. 

n<n2 -1l 

Donde na al nómero de rangos. 

d1ª• diferencias da los rango& R1 Xt- R: Yt 

Para n >110 se puede utili~ar la convergencia a la 

distribución normal reducida Zrs • rs r-;:;-

Para luego utilizar la tabla A-4 de la distribución 

normal ••t•ndar para obtener lo• valores criticas. Cvar anexo 

2~) 

Pero también haciendo uso del valor Z obtenido de la 
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s1gu1ente T6rmu1a: 

z ,_ Cl • l- o.os •. P?l5 

z 

Wuedando el valor para Z = l.9b. 

~ara la segunda t6rmula se define como: 

Pon de s = :Ed>z. y para ootener el valor en tablas se 

revisa la n; que en este caso es de ~ú y se busca en 

porcentaje el valor de "'· Que en este caso es del ~ll. 

Posteriormente se despeja la fórmula ele ~ tn•-nl. 

Quedando asi: .333333 \124950>= 41649.999 41650. 

Y esto le corresponde un valor en tablas de 15012 (ver 

anexo 241. La regi6n critica obtenida para p se obtiene de 

la siguiente manera: 

Citaremos un eJemplo retomando el valor de S = Ecli.2 • 

Obtenido de la Columna A de la Escala de Hutoconcepto. 

Que es S = 43450. 

ue lo cual se despeja de la siguiente manera: 

Si S<I A lo valores de tabla. 

43450 < 15012. Por lo tanto Ho se recnaza 

Si S )/ <nª-n> - valores de tabla. 

• 
4345•) > P<ab 26638. Por lo tanto Ho se rec:haza. 
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Por cuestiones oe comodiaaa retomamos a 6sta última 

'fórmula cara desarrollarla en lo sucesivo para l~s si9uiente·s 

correlaciones Spearman de los puntaJes obtenidos por la 

Escala de Autoconcepto y la Actitud de turnar de ~mbos 

grupos: tumaoores y deportistas. Ya que ademls las taclas de 

valores encontrados <ver anexo 24) n > 10 

los fines de la correlación S~earman. 

nos sirven para 

Los rangos y diferencias se presentar•n en las tablas 

No. 10 a .a.a 18 (ver anexo 12 al 20). Posteriormente, con un 

cuadro ae resultados probaremos la aceptación o rechazo de la 

Ho. 
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t:.n. t:iase a .1.os resu!-eaaos oot:eniaos se cer1•1an 1os 

s1Qu1entes catos para 1a aceptac16n o recna20 oe He. 

Ketomar1do e.1 s19u1eni:e paradigma de acepta.c16n o f"E!cna:'!o lle 

Ho. 

S ;-/ <n8-n> - valores da tacla. 

TA•LA J.P. CUADaO COMAPA•ATIYO DI: c:oaaEl..ACZON DS ••EAllNAN ..... 

AC:&Pt'AC:ZOH O IUCCJIASBO DIC Ho, 

VAaJA8LC AUTOCONCl:PTO 

Y YAaZAWLE ACTITUD DI: 

ru11•• 

COLUMNA YO r1•1co 

Y Ac:TXTUD Dt FUMA.a 

Sob 48C50 > St.ab ZdcM9 

COLUMNA YO STIOOFNOllAL 

Y AOTtTUD aa:: FUMAa 

COLUMNA YO PSaaoHAL 

y ACTl-TUD DI: rvw•a. 

AC::::&PTACXON O 

accHA:ZO DI: 

"º 

Bob 2901iJd < Stab Zc5cf89 Ho •• r•c:hoaa. 

COLUMNA YO FAlllUAa 

Y ACTITUD D'& FUMAa 

Sob ZtHIOP< ~l.Gb .,... 

COLUMNA. YO •oc:tAL 

Y AC'l'lTUD OS: FUllAa 

Sob zzom. :&< bt.ob ZOC189 Ho •• recho&a. 

Aut'oaalnCA. 

Sob Z580•. 11< Bt.o.b 2dd99 Ho .. rechasca. 

- '°' -

Y AL.OR DIC llll:OIOM 

CUTJ.CA PAllA 

&\o.b. 

en• .. n>- vorüor de 

tcb\a.8. 

Stob :: Zdda8 

fao.b _• zc:scsae 



HJLSaA DE JDSNTJDAD Y 

ACTITUD DIE FU .. Aa 

Sob 24748< SLab Zdd98 Ho •• acepLa. 

HILS•A DE AUTO•ATl•FACCSON Y 

ACTITUD DE FUMAa 

Sob z~z•~.5< SLa.b Zdd•• Ho •! acepLa. 

RILS•A DS CONDUCTA/CO .. POaTAMSSNTO Y 

ACTITUD DS ru ..... 

&La.b Zdd9e 

bt.a.b 2dd88 

Sob a•a~•< St.a.b Zdd8• ~t.a.b a Zdd88 

De acuerdo a los re•ultados obtenidos se puede apreciar 

que para el rango de correlac16n de Spearman e:<puestos en la 

tabla 19, se concluye que las variables VO FISICO V ACTITUD 

DE FUMAR est•n correlacionadas. Y para las siguientes que 

son YO ELTlCO-MORAL, VO PERSONAL, VO FAMILIAR, VO SOCIAL, 

AUTOCRITICA, AUTOSATISFACCION CONDUCTA-COMPORTAMIENTO en 

relación cor1 la o~ra variable HCTITUO DE FUMAR! salvo para YO 
FISICO. As1, un 1nd1viduo fumacor o no Tumacor que obtiene 

una puntuación al ~a en ia Escala de Autoconcepto poar1a tener 

una pun~uac16n alta, media, o tia.Ja en !a prueba oe 

de turnar. Esto s1gn1f1ca que el conoc1m1ento 

Hct1tud 

de la 

puntuación del individuo en .La prueba de Autoc:.oncepto no nos 

ayudar• a preaec1r su puntuación en la prueba de Actitud de 

turnar. A nivel gr•fico en~re m•s granee sea esta d1spers1ón 

de los puntos, menor es la correlac16n representada. 

Ahora en 10 concernien~e a la correlac1ón por rar1go 

encontrada en la Columna de tO FISICO y ACTITUD DE FUMAR. El 

resul t:ado cie Sob 43450 < SLa.b 26638 nos indica que al crecer 
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o disminuir el Autoconcepto especificamente en la Columna de 

YO FISICO, crece o disminuye la ACITUD D~ FUMAR 

respectivamente en los 50 sujetes repartidos en 25 fuma.dores 

y 25 deportistas. 

REPRESE:NTACIOH GRAFICA DE: LA PRJJE:BA DE: SPE:ARJ1AH DE: LAS 
VARIABLES AUTOCONCE:PTO Y ACTITUD DE: FUHAR 

E:N SUJETOS FUHADORES Y DEPORTISTAS 

ALTO EN Y ,.,so _., 

-· M74e -........ 
-·· -8A.10 EN Y 

··~·" 
z • 4 " d 7 • .. 

•A.10 EN X AL.TO l:N X 

R.Bpr•••ntaci.6n trrá./i.ca de una rel.act6n. min.i.m.a. 
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En lo concerniente al segundo instrumento aplicado en 25 

sujetos fumadores y 25 deportistas comprendido en el apartado 

de Tabaco, de la Encuesta Nacional de Adicciones <E.N.A.> 
<ver ane:-:o 2>, se observó lo siguiente. 

En relación al fumar por primera vez y continuar fumando 

se encontró que el 100Y. fue para los sujeto• fumadores y un 

BY. para los sujetos deportista•. Y en cuanto al fumar 

actualmente se encontró el 

respectivamente. 

mismo porcentaje anterior 

En cuanto a la frecu•ncia s• encontró qu• el B4Y. de las 

suj•to• fumadores fuman a diaria y para los sujetos 

deportistas se encontró el BY. a la respuesta de fumar 

eventualmente. 

Respecto a la cantidad diaria para fumadores y la 

cantidad eventual para los deportistas se presenta •1 

siguiente cuadro. Aclarando que estas respuestas coinciden 

con la pregunta No. 22 que se r•pi te en el cuestionario, 

relacionada con qua s1 se fuma a diario, y cuantos se fuman. 

aU.ISTO• FUMADOaU 

' 
• 

(.CUANTO• CIG ... 09? <DIAlllO> 

• 6 z 

" ... 
z 

• 6 .. 

'º .. 
• 6 ....... 
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p ' .. . 
'º ' ... .. 
•• '6 11 .. . .. " .. ' ... a .. • .. '6" 
17 ' .. .. " 
&P a 6 a 

eo .. .. a 6 a 

a .. .. &O .. • 6 ' .. ..o 
"" a 6 a 

•u.rno• DEPOaTl8TA• (.CUANT09 CIGA&a08"> CSVl:HTUALllSN'l'E> 

a 4 

La édad prom•dia •n que •mFJ9zaron • fumar para los 

sujetos fumadores fue d• 23.08 a•o9 con una d•sviación 

estAndar de 6.0 ••0•1 pAra los sujetos deportistas fue da 

19.5 a•os con una d•sviaci6n d• .61 mes••· 

Las razones principales por las qu• los sujetos 

fum•dores y daportista& empez•ron a fumar, quedaran de la 
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s19uien~e manerac 

Para los su Jetos fumadores, por curiosidad obtuvo ur1 48% 

porque compa$eros y amigos lo hac:ian un 24Y. y porque en la 

familia alguien fumaba un 24X. Para los sujetos deportistas 

un 4X por curiosidad y otro 41% porque los compa•eros lo 

hac1 an. 

Para la raz6n principal por la que se continóa fumando 

los sujetos fumador•• reportaron que fuman por les gusta con 

un e6Y., un ex para pod•r concantrarse, un 24X por costumbre, 

un ax porque no pu•den dejar da hac•rlo y un 4Y. sigue fumando 

para tranquilizarse. 

Para los sujetos deportistas solo el 4% fuma por 

curiosidad. 

En lo tocante a fumar ante una situación det•rminada 

antre los sujetos fumadores, •• encontró un 40% para la 

opc16n de cuando •• asiste a reuntnonest 32X para cuando se 

estudia; 20Y. para cuando terminan de comer; 4Y. para cuando 

ven telavisi6n o escuchan radio y 4Y. par• cuando trabajan. 

Para loa sujetos deportistas un 4% para cuando se asiste 

a. reuniones. 

En relación a las eMper1encias ocurridas por fumar en 

los suJetos fumador•s y deportistas se observaron los 

siguientes porcentajes en base a la respuesta d1cot6m1ca 

SI-NO. 
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TA8LA zo ••sOUNTA• y •S•PUS•TA• DADA• SN poacSNTA~S• 

PaEGUMTAS SUJETO• 
FUMADOas• 

SUJETOS 
os•o•T1•T•• 

RS8PUS•T•• SN •oac&NTA~E•. 
¿Ha• d•aperLado en la ' SI • NO • 81 N NON 
noch• con la necee~dad 

•e fumar? ---------------------~~-----~~~~-------~~------~~-¿••• ••Jado de aaLaLLr o 
al9ón lu9or en donde ••L6 

prohLbLdo fumar ---------------~~~----~~~--------~~------~~-
cuando pueda• fumar y no ••H ?aH •• •dN 

pu•dea ¿Te aLenl•• nervLoeo<o> ------------------------------
¿AL9uno ve• 0L90n ""'1dLoo Le ha &dN ••N ON ON 

dLcho que de Je• de fumar.? -----------------------------------
¿Ha• LnLenLando fumar m•noe7 ___ Sd•---•••--------º•------º•---
¿lla• LnLenLado de~or de fumar ••• ?aN ON ON 

meno• eLn conaeguLrlo? --------------------------------------
¿T~enea. exceao de Loa. f\emoe 
u otro• podecLmLentoe reLocLono-aoN eoN ON ON 

doa con el h6bLto de fumar? --------------------------------
TU novLa<o> ee enfada contL90 
¿porque fuma• o ie deeogrodo \u 84H ?dH ON ON 

o\ Lento o •l huMo del cL9orro? ------------------------------
¿A la gente ~on lo que vLvea 

~:.:·!::~~9=~· ~::::_:_::_:=~---~~~---~~~--------~~-------~~-
¿Deja• de comprar otra• coeaa 
o o\Lmento• poro comprGr idN ••N ON ON 

cL9mrro•? --------------------------------------------------¿La• p•r•onaa que te rodeon en 
un lugmr determinado •• moL••-
tGn porque tumoa. O l• hon llG- dON 40N . ON ON 

mado tm atenctón? -------------------------------------------
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'T• hon U.omoclo lo olencLón 

el clne por Fulfteal"? 

¿T(r cleeeae rumor menoe pero no 

.... .... O• ON 

.... oN ON 

Para la razón por la cual se dejó da fumar, lam sujetos 

fumadoras reportaron un 92% para todavia fumo, lo mismo 

contestaron a la respuesta de que todavia fuman. Para los 

d•portista• que fue de un 8%, omitieron toda respuesta, dada· 

que ellos, m•ncianan, -solo fumaban muy aventualment•- a 

dif•rencia d• los sujetos fumadores que lo hac•n diario. 

En le referente a la pregunta de volver a fumar como lo 

hacian antes, lo• fumadores reportaron el 28% qua No, y el 

72% se abstuvo de contestar. Para loa sujetos deportistas no 

hubo r•port• alguno. 

En la Oltima pre111.1nta de esta prim•ra parta del 

cuestionario, <ver anexo 2) nos arrojaron datos como de un 

50% en lo referente a que el fumador convive con otros 

fumadoras, y en ese caso •ste porcentaje es ocupado por el 

pap6' un 30% para ninguno y 20Y. para respuesta de hermanos y 

hermanas. 

Para los sujetos daportistas se encontró un 4Y, para la 

respuesta de pap.t¡ a11 paT'a hermanos y hermanas, 4y, para la 

raspue&ta mamA; 4Y, para abuelos; 4ll paT'a primos; y 70ll p¡ara 

ninguno. 
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Adicciones de la E.N.A. <Encuesta Nacional para las 

Adicciones) Cver anexo 2). Se determinó analizar los 

reactivos del 27 al 71, para verificarr si raalment• cada uno 

de ellos discriminaban, da lo cual se partt6 d• un an6lisi• 

de frecuancia, tanto para los 25 suJ•tos fumador•s y 20 

deportistas. Con esta escala se d•tect6 qu• s6lo 14 d• •llos 

s1 discriminaban, en lo• r•stantes se encontró un desbalance 

cayendo •n la extr•midad de la• opcian••, caroado• tal vaz 

por la caracteristicaa de deseabilidad social, es decir, por 

qu•dar bi•n con el investigador, debido a que estaban mal 

•lAborados. Para pod•r apraciarlcs a continuación se 

mostrar• una tabla para los 14 qu• s1 discriminaban 1 p•ro 

ante• •• •xplicarAn a "lo• tr•• indicador•• quedandca 

En al Indicador d• P•rcepción al Ri••go •e ancontraran 

los r•activos1 28,29,:31,32,40 y 451 ra•catando acle• los 

corraspondient•• 41 y 62. 

Para el Indicador de Percepci6n Social: Se 

lo• reactivos• 33,34,33,37,39,43,44,46,47,51,~4 

rescatando solo a los siguient•s1 43,~0, 52 y 67. 

Para el Indicador de Cr••ncia•1 Const6 d• lo• 

ancuentran 

y ~. 

reactivos 

30,42,4B,49,30,S2,S3,~3, ~6 70 y 71¡ rescatando a los 

r9activoa1 49,S1,54,:S:S,S6,63,46,48 y 71. 

- ,,_ -



r ABLA Zl A:-. ALIS IS Df.: .FRECUE~ClA DE 14 REA.CTl\'OS DE LA ESCALA 

DE ACTITUD DE FUMAR, PARA EL OllUPO DE FUMADORES Y OEPORTI~-

TAS 

REACTIVO NO. , .. . 
TA+ .. 

TOTAL 

. 
SFa SO 

d 

o 

d 

10 " 

RICACTIVO NO, 4P SFa SD 

z 

A o 

z 

D 

TD IZ 1!5 

TOTAL 

•EACTl.YO NO !51 SFe SD 

T .. 
D 

TD 

TOTAL 

'º 

... 

• 
'º 

B 

o 

... 
REACTIVO NO ::14 SFa SO 

T a 

.. • 
D 

TD " 
TOTAL ... 25 

. 
REACTIVO NO, 49 SFS SO 

TA 

A 10 

D e 7 

TD • 
.,, .,, 

alCACTIVO NO, !50 sre SD 

TA o 

A z 

D ? 

TD p .,, ... 
REACTIVO NO. SZ SF• SD 

T o .. • 
" d 

D d z 
TD " " 

"" .,, 
•EACTIVO NO. !55 sra so 

o 

" 
'º s 

" .. 
" 

Z!S Z!S 

SF•= SUJETOS FUMADORES so= SUJETOS DEPORTISTAS l=INDECISO 
T:TOTALNENTE DE A.CUERDO A=DE ACUERDO D=EN DESACUEaDo 

TD•TOTALMCNTC DESACUERDO 
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REACTIVO NO "" SF• SD REACTIVO NO, "" SFo SD 

T T o 

" • d " d 

" • " 
D 'º D .. • 
TD " TD d .. 
TOTAL ... ... .,, . .. 
ltEACTlVO NO, ... SFS SD at:ACTIVO NO. dd SFo SD 

T T .. 'º 
A ? ... " 

" 
D • " D 

TD z TO d 

TOTAL. ... . .. Z!S . .. 
aSACTSVO NO. tn •r• so aEACTIVO NO. .,. 8Fo so 

T " T " ... •• ,; ... • 
• z d 

TD • D d z 

D z TO " ... . .. ... . .. 
aSACTlVO NO, ?i SFo SD 

T z 

... z 

&O 

D d 

TD " " ... . .. 
sra= SUJIETOS FUMADORES SO :SUJETOS DEPOaTJSTAS 

T = TOTALMl:NTI: DE ACUE•DO ... . DE ACUUDO 1 = INDECISO 

D . l:N DESACUEaDO TD = TOTALMICNTI: IEN Dl:SACUEaDo. 
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Da acuerdo can ••to, una vez analizados lo• r•activos •• 

procedió a calificarlos, para obt•n•r punta.j•• para lom 

•uj•to•, y ••to fu• de acu•rdc a la dir•ccicnalidad de les 
r•acttvo&, es decir, qu• las preguntas que tuvieran una 

dirección positiva •• califica.r1an de 5 a 

del l al 5t con •l cbj•tivc que a mayor 

1, las negativas 

puntuaci6n indique 
una actitud positiva hacia el fumar y una actitud 

menor puntuación. Estos dato• •• pr••entar•n en 

nómero 22 (ver anexo 21), 

negativa 

la tabla 

Aunque en tabla.• anterior•• se retomaron lo• punta.je• en 

calificación, para Correlación por Rangos d• Spearman en 

relación con la E•cala de Actitud d• fu•ar, con fin•• de 

r•alizar. una pru,,ba d• ccmparaci6n Suma d• Rangos, dicho• 
puntajes en calificación •• convirti•ron en datos ordinales, 

lv•r an•Kc 22>, para la ac•ptacl6n e r•chazc d• Ha. 

Y post•riorm•nt• •• r•aliza,.. •1 ant.li•i• ••tad1•ticc, 
con ur1 nivel de si9nificancta de a= .o~ 

Con lo• datos •• obtiene la sumatoria de rangos 

ard•nados y •• ••coge uno da los dos re•ultado• y sustitu.tmas 

en la fórmula, tomando en cuenta la •igui•nt• condic16n para 

aceptaci6n o r•chazc de He d• lo• probl••a• planteados. 

+ :Ir • Z.b >I Zü -> 
- 2 :s 2ob < I a\a.b -> •o .. rec:ho&a 

FORl'IULA1 
2 • 2Ti- nilM+&) • lbb3.5l- 25(!!1> = 1327- 1275• 

:r ni.-nacM+I> :r 125> (25) <51) :r 178.53 

• 2 • 0.291 
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Nota: Para verificar la Zob para l• pru•b• Suma de 

R•ngos d• comparación, •• tomó •n cu•nta •l niv•l a• .o~ y 
. los valor•s 2 de dos cola.a. < var an•xo 23) .• 

Por tanto .Xob a • ...., < Z.cr.b '· ""'· Por lo tcanto Ho •• 
acepta, y concluimos que no hay dif~ranc1a• •stad1•ticamen~e 

signif ic•tivas entre el grupo d• fumadores y al grupo d• 

d•portistas, en relación a la Escala de Actitud de Fumar. 
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P.11 Conclu.tona• FtNll•• 

La inue•till'=i6n lteuada a cabo por l.iner•ltt, Donold O,: 

HcClary Cheryl, l.. et at. probó la i1Rf10rtancto dAI re•cotor 

do• /actor•• d•n.ral•• asoctc:sdo• con et proc••o tnl.ctat da 

f"11tO.Z"¡ •l prt-ro re•alta la t<IAlnt.:dad, <Wtoconcepto o 

cutoperc•pci6n; •L ••IJ\'l"do, el 1-ntar. 

Acol'de con Lo cmt•rtor, La -.ente tn-eu..,..r:tin 

r:ntent6 co..,,..,.ar a "" ~ dAI JVlllOdor•• contra otro dAI 

cleporti•tae en r•laci6n al Autoconcepto y Lo Actitud de 

1-. 

S. pudo ob••rvar, <» =-rdo con lo• re•uttado• 

~tenido•, - el Autoconcepto en /'-dore• y· en deporH•tae 

no ..,•tr-6 di/•r..,.,,tae ••tadleHc-t• •ipt/tcaUV<ll9. Tal y 

COMO to eeflotan bl>tlto, P. I<:.: s.-no. s..n.,..ta <tPBS:>, La 
conducta ele f'l.llflaZ' no afecta •i.,nt/icatt~nt• al 

Autoconcepto ni a lo• ••nttM.ltento• cfeo ••tlUZ"idau:I nt a ntv.l 

dAI cmet..tad. 

La entre 

Autoconcepto y /actor•• de actitud y creencr:cie, •• .._,.., ...... 

tCll!lbt6n por Chalrstn~ l.aurte, •t al. <1090:> qui-• -...:tonan 

- deben tOMGr•• en c_,.ta et entendi•tento de L ... 

autoconc:epto. 
/actor•• U acttttld :y cr.encta.. a.1 COMO las functon.• da la 

conducta probl•lllC - illott"'21l, en \mCI prt-ra tnetancta, La 
conducta <» /"1lt0.Z". Ello •• de uttat illlpOrtancta para poder 

indicar •l porqu6, en pnarat, ta pnt• ¡.._,. o •• tntcta 

'"'""""""°' aet COMO porqv6 conttnOa; tal ,,.. ••to taÑ>i6n •• 

relaciona con to - reportan s.-r. Norbert, /(.. •t at. 
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C19fTT) basados •n tas transiciorws dlft tabaquismo •ntr• 

/1.17\CiOne• 

Lndir•ctc::aa ••taban ba.adaa en. el comi•nao @l. tabaqtn:•n.o para. 

tos adol••c:•nt•• i<l'u•n.•. En contrast•• las /v.ncio"9s 

dir•ctas /u.ron. -ior•• pr9dictor•• <bl ta con.dv.cta a. f'IJ1ftal' y 

de la transición hacia· un r•,utar taba.qui.amo. en lo• 

adol••c•nt•• da mayor edad. 

En. to conc•rni•nt• a tos r•sv.t tado• •obr• ta acti. tv.d dlf 

f'l6llOZ', •n ••ta tmopoco •• produj•ron. dtf•r•ncias 

••tadistic...,.n.t• •i,,...ificatiuas, a di/•r•n.cia a. to 

-n.ctonado por Dhi.Uon., P. /C, y S.x•n.a ~ta, qv.i-• 

encontraron en 70 /v:tN:ldor•• y 40 no f'UlftDdor••. una ae ti. t ud 

ti••r-n.t• mt.• /avorabl• por part• a. tos sv.j•to• /VlftDDDr•• 

hacia •l tabaqv.i.SlllO. Cat.. aclarar qi.- con. r•specto a lo• 

re•ultados. a~ no arro)'a:ron dato• preci•o• debi.do a queo 

en •l in.teto el in9tru..nto •• 1'tod:t/ic6. 'IN'Xlifi.ca.ndo con el lo 

su ftal>tttdad, ya q,.. al anatisar r.acttuo por r.acti.uo dlf 

ta Escala da Actitud dlf /Vinar, •• obs•rvó qv.9 n.o t•nia v.n.a 
discri....c:(ó~ .qv.ilibrida C:OlllO para afirmar •f.cti,,.....n.t• qv.9 

la ••cala -"!.a lo - t•n.la - -ir a. acU9rdo con 
Brion.s, G. Ctfl«J) al 9n.unciar a la 'IJCIUc:e.. o ualtdac:i.ón 

~6-ic:a . 

.4•1 • la prueba caree• d. al ta con/iabi. l. tdad, dadas la. 

lftDdificacion.s; •• con.fió •n •l inst.....,.n.to sin. r•ali.2ar v.n 

••U.ldi.o pi loto para obte"9r a. n.v..uo su confiabilidad dlf 

acl.t9rdo con la propuesta a. "-rli.n.,.•r .. Ct964) r•f•rida a ta 

capacidad. da dar r•sut tados i..,,,ates al ••r apl i.c:ado, •n. 

condiciones i.tfUC!l••· dDs o mis ueces. a. un m.i:smo t1rupo da 

• cu.. en •rlonee, aulttermo, <tOOO> p 1n-11d. 
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•Uf•tos, soto cUt ••a forma l.a confiabilidad •• s(nón(rno a 
.. stabtltdad y prMtcttbtUdad. 

Por tat mottvo hay qu.• con.stct.rOl' que •n futuras 

t'.nv•stt11acton.s s• /\a6an ••tudtos tomando •n cu•nta ••ta 

vartabl•, con su.j•tos cat•11ort•ado• al. asar, ast:61VJ.d,os a 
11rupos y ad9c~ndol.•• t'.nstrtutWnto• • m.dt'.ctón perttrwntes, 

a.si corno un. a.ct.cu.ado control de 11ru.pos :y cJ. uartableos 

•Xtrafta.. 

R..s,,.c to a la corr•lactón de ca.da. un.a d. las 5 colwnnas 

• hil•ras com.pr•n.didas •n la Escala et. Autoconc•pto y la 

\)(l.J"'iabl• acttt'Ud d. f'\DftOr• •• •ncontró una correlación. 

posHtua para la columna c:t.l YO FISICO, compr•ndtdo por •l 

con.c•pto que •• tt'.•n. ct.l propio cul!lrpo, apc:ll-i•ncta, estado 

da salud y habt ttdad<>s; todo "l lo corr .. lactonado ant" la 

actitud ü f'U11t!12Z" en. la m.u••tra. 

Cab• CJ6r•(far qu. •n ct•rta forma la part• c:t.l YO FISICO 

comprendida •n •l Au.toconc•pto concebido por Fitts CtQ~Q), •• 

encontró r•l.acton.ado •n los ®• 11ru.po• et. auf•toa fwnador•• y 
daportt'.stas. Par.at'.•ra· ••r qu. •n. cada ez-upo se tteno una 

actitud con l.a caract•ri•t(ccz "- tenc:t.nct'.a a la aec(ón d. 

f\/JftaZ' y ria f'Ulfta.r co~ l.o remarcan tos autores K.z-ench y Col. 

CtQe2) al observar que cada 11ru.po •• ape11a a 'U1\G ••ti~ul.actón 

a ntuel psiqutco y ftstol6(ftco, y da ah1 la dtf•r•ncta dlt 

al.can.sar dicha ••tt'.mu.l.act6n; u.no• con una prActtca deportiva 

rut (na.ria y Z.os otros t•n.t•ndo el h'-bt to da fu.mar •n peqwtftas 

dost• (capaces d. establ.c•r un. arrat6o en. •l Mbtto d. 

f'IJlllQr). 
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mostrado cons.c'U9n2CZS, a ni.ve l. ps1qui.co )/ 

fisioU>6i.co, ca ambas forma. a. •stirnutación Cdf>t f'Ulnai', )/ 

practicar una actividad f1•ica rutinaria.> 

con.s•cuencia.s son equiparables a sentir .satis/acci.6n, pl.ac•r• 

o ••• s•ntid.o dM poder qu. s•gún q'Ui.en esto r•do&ta., como 

•xpl.icación dll l.o 6rati/icante d9l. f\Jlfll:U' ci6arro•. 

Habria qu.• considerar q:u.e es curioso q\L8 también con 

suietos deporti•ta.s qu. practican c:Wporte en forma rutinaria, 

•st• s•ntir s• torna satisfactorio al. lo~ra.r, nwdiante et uso 

~ sus h.abi l.i~s. una sensación @ bien.estar fisico 

pa:r•cido a la que un /1Uhador ex¡»ri.m.enta al sentir pl.acer, 

••tabl..ai6ndos• un.a dif•r•n.cia para cada 

obtener est• sentido de podMr, placer y 

uno d9 el tos, al 

sa.t is/acción, ,.......,. por un 

por 

lado, 

•ncontr•ndo•• con un ••ti.lo de ~ida ••ct.ntario y por otro, el. 

ha.c•r un •i•rcicto /1•i.co constan.te. 

Como l.o menciona John Carl.son CtQgO:> 

ejercicio, m11Jora. l.a salud, decrenwnta l.a 

ac•rca bt 

)/ 

d.pr••i.6n: ~ncr•m.enta ta con/i.czruaa, auto•stift\CI y pl.ac•r. 

'IMIJ'orando condt.tetas como fumar, comer y beber demasiado. 

A•im.i•mo •l. hal.l.astro pu11dll u•r•• r•/orsado por l.a po:rt• 

C.~rica •Xputt•ta, por •i•m.pl.o •n l.as conc::l.uston.9• d. l.a 

i.nu••ti.d'ación •n ba11• a.l. hábito d. f\Jlrlar •n AMrica Lattna 

Ct971~, •n que s• •n.contró que f'lJ1nl!IZ" ctd'arros •s u.na /u.•n.te 

da Uaric><iad satisfaetoria psicol6$iCa; e/3 df> tos /1Jllladares 

pi•nsan. que al. /1.11nll.r s• tranquil.izan y obtt•nen pl.acer, et 

4mc •o•ti.•ne- Q'Ud' adqu.i•r• se~i.dad y entre et tt5~ y 25': 

pi•nsa qua incr• ..... nta •t atractiuo personat es.cona )/ 

Obtttas, 1'!XJO>. 
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Por otra pa.rt• Lift•n. c. Ctgg()) aporta QtM1 al •xistir 

una tnterrupct6n ct.l consUlftQ, hay un a'\.llPWnto 6- pe•o de un ~ 

act.m.6.s et. un increm.nto a la su~r/ic'i.• del cu.rpo da un 

promadi.o a. 2 cm.. 

Asi Sara/in.o s•ftaZ.a en su de/in.ic'i.6n de autoconcepto, la 

tmportancta 9 to• ra.110• fi•tco•; COlftO •l ••xo :y t•n.denc'i.a. 

conductual.••• •ntr• otra., •nfati.•a:ndo la i.IPKJd'•n y l.a 

••t'i.rna.c'i.ón que ti.enen ~ •llo l.o• 'i.ndtviduo•. 

O como l.o r•rnarca F'i.tt• al @finir al 

autoconcepto coMO la .:_.n que el individuo tiene a. si 

ftli.•lllO, Al ilJU<ll que Hurloel<, E. CtP82> afir11ta que el 

autoconc•pto que ti.•n.en l.o• i.nd'i.vi.duo• sobr• qui.•nes son y 

qu. •on. •• coinpon. d. con.c•pto• •obr• •U as,,f,cto, czct.c\laeión 

sexual. o tmportc::incta de s1.LS cu.rpo•. •n. la opi.n.'i.6n de otros. 

A•i rn.i.smo R.odritf11»9, H. CtQ85) r..arca colftO •le"'9'n.to ct.l 

autocon.c•pto a. la autoi.l'MIC'•n• con..t i tu.1.da por 'U7\a. irftafJ•n 

.,.ntal que el •UJ'eto ti.ene d. •u Yo o a! Yo <11> !a psr•ona 

qu. le tJUStaria ••r; •• "'-ci.r, la noción int•rna d. •i un.a 

per•ol'\Cl pos .. caracteri•tica. :y ~ta qu6 •rado. 

E•tn tainbt•n ~ ••r observado con !a propuesta et. la 

n.ec••idad da lo ••t16tico "- Abrahaa Haslow, al.. en/at(•ar qu. 

dicha necBsidad •sU. /or•osamante li.lfada a !a tmair-n cl.l 

individuo CCi.t. •n Gobl.•, F. tPQt~. 

Por otra pa..rt• •l. Dr • .Abrc:zhaft Haslow <et t. en Goble, F. 

1991> menciona a !as necesiclatles fistoló(Jicas colllO aquellas 

qu. tt•n.n l.a m.6.• podero•a in/l,,.ncia en l.a conducta c:t.l. 

h.ombr•, F»T'O s6lo en tanto qu. l.l•da ••t• a •att•/ac•rl.a... 
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Con &sto s• puad.e observar Lo qu& Stll.cker y Bart11112nn <:t g 77;, 

s•ftaZan con r•s¡»cto al niv~l /isioló6ico c.t.l hábito d.9 f'U1nJ'J.r 

ci6arros •n do•t• ~u•ftas. haci•ndo que el. si•t•ma: n•ruioso 

s• •Xci t• o se r•l.aje. No obstan.t•, Ha.sl.ow asienta qu• 

•xist9 otra nec•sidad qUll •L hombre ha cW satisfoc•r, 

constituyendo La u.rd.a.dflra naturaleza int•r-ior dll la t1specie 

humana y r•Lac:ionada con. •l. Mbito e» /tunar o n.c•sidad dA 

••t im.ul.aci6n. de La COZ'6a ps!qt.n:ca que •n cadc f1JlrtD.d4 de 

ci11arro Le brin.d.a al indiuiduo: ••• ••nt ido dft pot:Ulr, dA 

pot•ncia, •n9r61a 6ratt/icante y pl.acent•ra per ••· 

Con ••to tarnbt•n et-~ ac•ptars• q\J9 per •• es 

~ti/icant• •l. f't.JmtU"; aunqu• •l. individua si•nta el daft'o 

or11ii.nico q...- l• causar'-; o •n su inicio, sin embar110 si,eru. 

fuinando. 

Val.dria la peno. tornar en cutPnta al autor repr•s•ntattvo 

de la Psi.colot1ia Transpersonal. o t•rcera /tUtrza, al 

con.sict.rar qu. •l. individuo •n ••• niv•l. da con.ciencia. no 

aZ.can:a a untficar totalnwnt• la pa.rt• pert•n.ci•nt• al •60 o 

yo, con Z.a pa.rt• •oma o cuerpo. E• tan ta.)'ant• ••ta 

demarcación qua- la con.s•cuencia •s •Z. soJWtimi•nto tanto dl!I 

•U cu.rpo como a. •1.l m.nt•. •in hac•r•• r••poonaabl• del. 

somet im.i•nto Ml pri"'9ro •obr• •l. ••tJUndo. 

Por otra part•. la part• correlaetonada •ncontrada 

positiValtWnt•. ••r• apreciada. m.A..• ••,,.c!ficcun.nt• con lo 

dicho por Susama.n Steve. •t al.. ctgf39.) al exam.tnar la 

r•Z.c:zción en."tr• autoiPnQ8•n, autoimc%6en id6'al.. imQ6en da 

fumadores .. n 61tN>ra! y La Llfta6"n da modelos da ci6arros, 

diri6tdos a 120 6raduad.os de 7o. 6rad.o, arrojando datos coma 

,.¿ de una posi Hva corr .. spond.encia de t'"'161tn de fwrv:zd.or&s 
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hacia ta autoirncza-•n que predice et /t.llMU' cisarro•. Par.ciera 

ser qua cuando et autoconcepto y tas aspiracio,.• rJ. 

autorn.)'ora están disminuidos, f'Ulf'tl:JZ" pod:r-1a parecer 

particutarment• eütseabte para et 1M';'oram.iento de La 

identidad. 

Con.sida-ro que esta correlación •n.c:ontrada ct.t YO FISICO 

con et tjrupo ~ fum.ador•s y ct.portistas, e• ditjna @ tomar•• 
en cu.nta ya qua pueei. obseruars• tambi6n una ;'u.tificada 

razón al encontrar da la mano a ta aut i~en y as1 podar 

relacionar- •l porqué los indiuiudos /tll'ltan y ••61.lirán /u:ma.nd.o. 

Esto debe r•Lacionarse con el aapecto del autoconcepto, 

encierra, as1 como a nivel /tsiolótj'i.co y ps1quico qu. 

proporciona un re/orza.dar 

placentero. 

satisfactorio cont1MJO 

En to restante con las columna.s del Yo 

Etico/Horal., Yo Personal, Yo Fam.il.iar, Yo •ocial., Autocritica 

las h.i leras Identtdad, Autosatisfacctón 

Condttcta/Comportami•nto •n correlación con los resultados 

la escala dJJI Acti.tud de f'UIRt:l.r, n.o •• encontró relación 

po•itiva. 

En ba.s• a toS aportes m.ncionados, n.o •• . po•ibl.e hacer 

una. tJ•n.e-rat'i.a::aci6n. del trabajo aqui pr•••ntado, mAs all'- di# 

haber trabajada con 1..m.a prueba no paraM-trica. La rn.'U4t•tra 

tomada no siendo aleatoria y si accidental., expr•sa 

desconocimiento da su dtstri.buci.6n. 

Desda> lU•tfo, para fin.• m4s ritJ'.'Z'O•o• es r~o1'Wndable 

reali.,ar cAlculos da tal /orm.a que lo aqu1 concluido no •s 

- ZiO -



po•ibl.• t1•neorati2arto, sino s6to •xpticar mas ri6Ul'osam.nt• a 

ta muestra estudiada. 

Por tanto no da pauta para proponer a nivel de prot1rama.s 

da pr•venci6n, to qu. Ch.assin, Laurie et at. c1ggo~ 

mencionan, at est iputar un desarrot to de pro6rarnas de 

prevención qUB •nsefte habilidades •xctusivas en competencia 

cotectiua y personal; y 

sensacion.9s det cuerpo. 

re i nterpretacionss de tas 

Sin ernbart10 et porq,_ de ta inuest t6aci6n ha. quedado 

••clarecido: resut tó mas important• consic:t.rar el. para q~ d8 

ta investit1a.ci6n ya Q\Uil' con et hat taz60 encontrado se 

obti•n..n datos acerca deil. aborda)'• dat que tal uez ya no ha.y 

incurrir, •sP19ci f icam.ttnte 

papel que JU11t1a ta autointa.d•n en tos fumadores y com.pararl.a 

con la au.toimat1•n de otros como tos deportistas, act.má.s dlfl 

ahondar sobre> et papel que jue6a en et mantentmiento det 

h:lbito en atsunos individuos. 

Y partiendo de •st• h.9cho e• pu11d.n conformar prodramas 

d9 int•ru•nci.ón en et niuet de Educación para ta Sah.1.d, et.sel.e 

nivel•• primarios o pr•prirnarios et. ta •ducación, asi como 

información sist•m.atiaada a padr•s y maestros, sobr• l.os 

dc:zfto• y dat•rioro• da •n./•rm.d.ad.-• a.ociada. como •l. c•ncer, 

enfisema pulmonar, ótcera dástrica etc., repercuciones en el. 

in.dio ambient• asi como d.esastrtts de incendios provoca.dos en 

accidentes al. @)'ar ci.t1arros encontrados en bosq\J.8s y valles. 

Eso sin olvidar ta importancia qu~ et deporte brinda a 

nivel psicol06ico y /isiot66ico y sirva como opción para 

COrnpcl6inarto en pro6ramas de prevención y rehabititaciOn, 
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cómo ta pr•ctica @ un eülport• aporta at individuo 

un r•al.ce de ta con.ciencia corporal. imcl6•n y contribuciones 

at concepto de si mismo. adamas eüJ. ta r•6Ul.ación da l.o• 

niv•tes de activación y tas reacciones simplticas a ta 

t•nsión; ta tra-ns/•rencia c:Wt •ntrenami•nto ,,... att• @t 

ejercicio en ta arena deportiva; et real.ce da la ict.ntidad 

propia por •l. s•ntim.i•nt.o e. ,,.rtenencia a un drupa qu. 

aunada a ta 

auto••tima y c:Wbido al. proceso @ ubicación de metas. et 

l.o~o de 6stas y et con.s•c"Wtnt• sentimiento da competencia y 

dominio. 

En et niv•l. fisiol.ó6ico. sirv• como una forma de 

interrumpir tos efectos imptacent•ros. mediante l.a activación 

d. circuitos cortical.es relacionados •ntre •i. 

Dichas suposiciones se incluyen •n l.a. •xpl.icacione• qu. 

•• r•fi•r•n fisiol.ódica.m.nte en ta /unción "- t~ endorfina11 

q~ son opi~c•o• •n.dó6•nos. •• ~ir que •• producen y •• 

oritrinan. dentro del or6anismo independientemente ci. tos 

/actor•• /1sico/qu1mico/biol.66icos, con actividad parecida. a 

ta mar/in.a. fv.ntri•ndo como an.al.tr6sico, pero producida por una 

contracción de morfina endótf•na CendDrfi.na.); asi corno @ l.o• 

ni.vetes pl.aslN\ticos n.eurotrañsm.isores como ta norepine/rina. o 

conocida como noradrenatina perteneciente at tfrupo @ tas 

catecotaminas que excita l.as t•rm.inaciones del. simpa.t.ico en 
todos tos órdanos Cacción simpaticom.inWtica..>. 
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Tantos tos aspectos psicol6~icos como fisiol6sicos se 

int.err•Lacíonan siendo, di.fici l separarlos de man.era 

respondiente en cualquier cambio •n un. individuo, de su 
estado afectivo, o Ql concQpt.o de si. 

Por ótti.mo, dlls•o a~r•~a:r- Q?J.t!I la visión int•6rat dll 

abordar al /enóm11no del hábi t.o de fUJnJ::Lr, rod,; t.tla en el Mcho 

d• tomar •n cu•nta a otras d,;scipLina.s, ya que el psícólo~o 

debe echa.r mano e'- el las para el maior entendimi•nto <I. su 

/11n.Omsno en estudio. 
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.:Je Dt!5CK18E A SI r·11S1'1Q 1AL COMU USlED St: \,¡!:_. 

CDN-:-E..STt. L:(H"11:• Sl uS'TtJ) 3E i:.s·ruv11~f~H DESCR.lBlE.1•1DL1 H S1 

MlS!'lÜ l'JÜ HNTE. ~HNi:.iJl\IH PE.kSWNí-1. No OMITA NJNOUNA AFlllMACJON, 

Ll~H CAUH ;;• IRl1AC1Qi'l CUlDADüS1'11El'lTE Y DESPU.OS E.SCUJH Ul'lf-' 

!Ji=. Lf.16 CINCO RE.~PUE.5\"AS. EN LA HOJA ~E KESPUE5TAS. ENCIERRA 

EN UN CIRCULO t::L. i\IUMt::RO DE LH t=l:ESPUE:bTA WUE ESCOG1S1¿ • 

..;u1t·Ar-.100 rJO EUIJIVOCARSE C::N EL NU('IS'RO ú~ LH RESPUESTA, 81 

D~5~AS CAM~lAK LA KESPU~STA OCSPU~S DE HH8C::K HECHO ~L 

CIRCULU. NO ao1t1tES. t:.SCR!BE UNA "~ 11 b08t-i.E. LA RESPUES'iH 

MARCADA Y DESPUES r1ARCA EL CIRCULO EN LA RE.SPUE.Slí-1 GIUE. 

DESEES, 

CUANDO ESTE LISTO PARA EMPEZAR, LOCALICE EN SU HOJA üE 

RESPUESTAS EL ESPACIO QUE DICE '·uoaA EN a.uE EMPEZO" 

LA HORI-\. 

Af\IOIC. 

CUANDO HA'iA TERMINADO EL CUESTIONARIO ANOTE LA HORA EN 

OUE TER.MINO EN EL ESPAClO GIUE DlCE. ''HORA EN QUE TERMINO ... 

HUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION 

R E S P U E S T A ~ 

COMPLETAMENTE FALSO & CASI TOTALMENTE FALSO 

PARTE FALSO Y PARTE VERDADERO & CASI TOTALMENTE VERDADERO 

• 
TOTALMENTE VERDADERO 

5 

ESTA ESCALA SE HA REPRODUCIDO AL PIE DE CADA PAGINA A FIN DE 

AYUDARLE A RECORDAR. 

NO PASE A LA PAGINA SIGUIENTE SI NO HA COHPRE:NDIDO CLARAHENTE 

LAS INSTRUCCIONES 
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.;ay •JNA ft:.tl.SONA A'IR.Al. .. TlvA 

1'1t:' C..Otl.IS lüt.r;·ü UNH Pt.ttSOll.IH l"IUY DESARKEGL.HfJH 

.;.,..:; , ~-~L1) UNA t't-::F.SOl\IH MALH 

:~:.i. :;;:¡ f Ul'JH PE.H.SONH ALEG¡:..i:. 

-+l. SOY Uf'l ··C-ON NADlE" 

5~. Ml FA1"1;LlH SlEl"1PR.E. t·lE. AYUúHRIA t.N CUf..IL.WUIEK 

PHOE:ILEM~' 

5-/. P€RTEl\lt.Li.:u A UNH FA111L1A FE.1-12. 

~.,9, Ml: Af'llGIJS NO CONt=lHN b:N MI 

73. SOY UN~ PERSONA AMIGABLE 

-+l 

57 

73 

r1. LO GiUE HHCfoN OTRAS GEIHES NU ME INTERESA 77 

'7'1. ALGUNAS Vt:.Cf::S DlGO FALSF-.DADE~1 • Yl 

... ;:,. t:N IJCHS l ONES l"lE t:NOJ U • 93 

1·1t::. AG~HDH ~STAk SlE.11PRE ARR¿GLADO (A1 Y PULCRO (?-\) 2. 

¿.:;-rov LLC:f\10 lAJ DE: HCHHWUf:S 4 

o. ::.C'i' UN..:.. PERbOl·~A E.NFER.1·1H 

.:.l.I. bÜ... UN!-i t't:rtSONA r1u'r' R:::: L.! G I OSH 

S'JY ur.: FRfiC4SCJ EN 1"11 CONúlJC fA 110RH.L 

~4. ::lUY uN,.:, t"E~SONA f'lÜKHLf'lE'.Nlt:. LJ~BlL 

~8. Tt:J\IGCI MUCHü D01'1lN10 DE !'ll !'1151'10 

41'.I. SOY UNA PERSONA DEl-ESl A8LE 

42. 1~1":, 1:.:;)fOY VOLVIENDO LÜLU u4J 

20 

4(1 

::it.:. o't .&. t=Hl1! L 1.-1 l·m Mt:. [J1_1l~K~ :58 

6 1.1. ~:ENOiO G.1ut:: Mi:.? F~)f'llLIAf<CS f'!E T J.¿Nl:::N DESCONF'IHNZA oú 

'"'"· SO\' F':JPu1_t:1H CüN ?~R·::ioN~:.. DEL SE..t.D FEMENINO • 74 

COMPLETAMENTE FALSO CASI TOTALMENTE FALSO 

PARTE FALSO Y PARTE VERDADERO & CASI TOTALMENTE VERDADERO 

TOTALMENTE VERDADE~O 
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/8. t::S 01¡-;rcIL :!.SlABLt::C~H. Hf"IISTHO CONr'llGtJ 

9'...:. DE v¿¿ t.1\1 LUANlJ(J P lE.NSO ~N C05A::l lHN 1'1Hl.A5 WUE. 

NU tlUEDC::1'" ~t::NC i üNhASE • 

.:.o~. ALGu1·1A~ 1Jt:.C1:::.S. C.UHl\IDO t\IU l'lE. SlE:.1,i"iO BlEl\I t:.E.:iov üt:. 

MAL HUMOR. 

7, NO SOY NO MUY GORDO \Al NI 11UY FLACO \Al 

9. rlE AGRADA Mi APARIENCIA PISICA 

11. HAY PARTES DE MI CUERPO wUE NO ME AGRADAN 

18 

7 

11 

25, ESTOY 5ATl5FECHD DE MI CONDUCTA MORAL , 25 

:!.7. ESTOY SATISFECHO \Al DE MIS RELAC!DNE5 CON DlüS 27 

29. DEBIERA DE ASISTIR MAS A MENUDO A LA IGLESIA 29 

43, ESTOY SATISFECHO <A) DE LO QUE SOY 43 

45. MI C:011PORTAM!ENTO HACIA OTRAS PERSONAS ES 

PRECISAMt.NTE COl1D DEBIERA SER. 45 

47. ME OESPP.E.C!D A MI MISMO <Al 47 

ol. ESTOY SATISFECHO \A1 DE MIS RELACIONES FAMILI~RES 61 

o3. MUESTRO TANTA COMPRENSlON H MIS PA~IILIA8ES COMO 

DEBlEHR OJ 

<o5. DEBt:RIA DEl'OSJ lAR MAYOR CONFIANZA t0N M! FAMILiA o5 

79. SOY TAllt SOC!H.BLE COMO QUIER.O SEK "/9 

81, TRATO DE AGRAüAF\ A LOS DEMAS PERO NO ME EXCEDO 81 

83. SOY UN FRACASO EN MIS RELACIONES SOCIALES . 83 

95, ALGUNAS PERSONAS DE LAS QUE CONOZCO ME CAEN MAL 95 

97. DE VEZ EN CUANDO ME DAN RISA LOS CHISTES COLORADOS 97 

8. NO ESTOY NI ALrD <A) NI MUY BAJO <A) 

10. NO ME SIENTO TAN BlEN COMO DEBIERA 

12. DEBIERA SER MAS ATRACTIVO \A) PARA PERSONAS DEL 

SEXO OPUESTO 

COMPLETAMENTE FALSO & CASI TOTALMENTE FALSO 

• 

8 

11.l 

12 

PARTE FALSO Y PARTE VERDADERO & CASI TOTALMENTE VERDADERO 

TOTALMENTE VERDADERO 
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...:o. ¿oro·: SAi 1:;.=~L.:rlú ·.~u GUN 1·1. \.']ÍJ¡-, K::·i...1.t.:10-;,h ... ·c. 

...:s. WLJIS!t.HA SEH. 1•lf-!!S ü1GNCi ~A) út: CIJNt=IANZA 

.Jú. úE8l¿R.H l1El·n ik t·1t::NOS 

-4'. ¿i(Ot ~~,r~-:=::.C.Hü ,AJ C.UN i"ll Lnlf-.t..i'.:l:::l"IC.1.M 

-1-o. 1·tt::. t;iw.::i t .... ~.-. :;;¿K Lll\jH Pt:.f,3(.11\1¡....1 ill s·r J.h i H 

.. 8. Wul'61ERH 1\lü DARf"lt: POR vE1<1Ciüú 11-tJ lt-lN f"At..:!l..f'lt::N'fE. 4b 

e:.. iMk 1 ü H 11 .~ ~ADkt:.b L.ú1'1ü UE8lt:.k;-, o¿ 

.:,.4, 1·!-:-. .-it-t.•_,11-l f'llJLHU 1..U ~ut:'. LJ.1.CE !"11 ¡.::¡;;f"llL.lH o4 

oo. Dt:.Blt.r-;H Hr'lHK l'l~S H Vil"b t=H1·1.1.1..if-u'.;~ES • 06 

81). b.:S":ú:- :::;14·1 J-;:fCCHO ~A: 1...0N Ml 1~\HNi::f<H D~ "11"1.1-\lHR H 

LH Gi.l\ll":": 

d2. DEB 1 t::.8H -::.éh f"IHS ~OR 1 E:.5 CüN t-OS DEMAS 

84. DEBEKlH U.t:.VAR.M~ MEJOR CON OTRAS PERSONAS 

82 

81-l 

.:..;o, o::iu;uNA':l 'Jé.LE':::> ME GUSiA SL CHISME 9o 

98. ALGUNAS ·.it=:cES ME DHN GANHS út::. DEClf.!. t1ALAS Pi:u .. HBRAS 98 

1_,, r1é. LUIDO BH:.N FISICA1•1ENl~ • !Zr 

lS. fF\14"1J DO: SEk GUIIIADDSO <14> CON Ml 14Pl4F\lENClA 15 

17. :JN Fi-lb-Ut:NCIH SOY TORPE 17 

:2:.l. 1'11 REL..1·3101-.i Eti p¡:~1-tTE DE. !"ll •Ji.DA DiARlf-, 31 

;r=tf4"10 DE LH.r"lBlHf< CUANDO SE lJUE C::S'1 Ü'r' HHClE.NDO 

~~LGO wui:. ¡..¡Q üé.t.lD ~,j 

50. t:.N ALGUf'>IH::. úCASiUNt.b rlt-11..Sü C"JSrlS 11UY 1~1HLHS 

*9. PUEúü C:ull..JARl'lt:. :ilEMPR.E EN CUALQUlEf< SlTUACllJl'-.1 49 

51. ACEPTO r1 ¡¡; FALTAS SlN ENOJHRriO: 51 

o7. TKA"11J i.it::: SEK JUSl'O lA> 1.:IJN f'liS Al"l.LGOS y FAr11LiHA.t:.:::. 67 

b ...... !'\~ ll\IT:::~i:.so SlNL.EKHM::.1·JTE POt: l•il FH1~1lLiA 

lt. SIEr·tPl-<t: Lt::Dú H l.HS t:::\IGENClAS Ot. f'llS PADRES 

COMPLETAMENTE FALSO & CASI TOTALMENTE FALSO 

6;..:.. 

)l 

PAaTE FALSO Y PARTE VERDADERO & CASI TOTALMENTE VERDADERO 

TOTALMENTE VERDADEkO 
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~- • 1·1i=. 1..L.t:.'. 1Ú i:llé.i•J cor·~ LOS Ü~f'lHb 

89. l"lt:: -=.s ou= 1C1L rt::KOONAR 

-T'1. F'REF l ERO GANHR Er; LOS JU EGOS 

14. í'll:i:. BJ:t:.r.no Bi~N LA MAYOR ~ARTE DE:t. TIEMPU 

lo. SOY 11ALU (A) Pi'iRH EL DEPORTi=: Y LOS JUEGOS 

18. UIJé:RMO •IAL 

~4. A VECES ME Vi'iLGO DE MEDIOS INJUSTOS PARA SALIR 

f-\DELANfE 

~2. LA MAYOf<IH DE LAS VECES HAGO LO GIUE ES DEBIDO ~¿ 

.fo. ME ES D l F le r L COMPOf< TARME EN FORMI-\ CORRECTA :.lo 

;:>(), RESUELVU MIS PROfJLEl1AS COI• FACILIDAD 

~2. CON FRECUENCIA CAMfJJO DE OPIN!ON 

'.'.>4, TRATO DE NO ENFRENH1f\ MIS PF<úEILEMAS 

co8. HAGO EL TRABAJO QUE ME COkRE5PONDE EN CASA 

:iu 

52 

Ó4 

08 

11). R!R1) CON M1S ~~MILIARES. ;•1) 

• :! , NO ME COMPDf<lO EN LA FORMA QUE DESE.A MI FAM! LIA 72 

c!t>. ENCUENTRO EIUENi'iS CUALIDADES EN TODA LA GENTE wUtó 

CONOZCO. 

'."), ME CUO:STA TRABAJO ESTABLECER CONVERSACION CON 

EXTRAFIOS 

10(>. EN OCASIONES DEJU PARA MAFIANA LO QUE DEBER Ir\ 

HACEk HÜ\' 

COMPLETAMENTE FALSO & CASI TOTALMENTE FALSO 
2 

86 

9(1 

PARTE FALSO Y PATE VERDADEAO • CASI TOTALMENTE VERDADERO 

' 
TOTALMENTE VEaDADEao 

" 
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EDAV: _________ ._ 

SS•O: ----------
ESCOLA~lDHú:~-

AC't iVIDAD LABORAL: _______ _ 

HC1iviúh0 OEPORTIVH:~~-----

151 L1-1 HAY¡ 

·r lE.11 . .:.oü OEDlCHDO: _________ _ 

i'iEf'l~O t::N QUE 1...0 HA PRACTiCADO: ____ _ 

ll\IS'l"RUCClúl\lt:.S: r..L PH.i:.SE.N.fE. CUt:.S r lONAR.l·J T lE•\IE. Cül"lO OBJt..1 I VO 

CúNOL.EK TU OPIN10N H LE8.CA O~L. COM3Ut10 D~ t.:iGAtiKOS. POR t=HVUR. 

CüNft=.sr ... 1 COl•J LH r·1HiüR VERACIDHD POSIBLE.. CKUlHNfJO o 1ACHANDO 

LON UNf4 ·'X". NO Dt:..Jt:S NlNGUNA SJ.N CUNYESTAH. 

t.- HA.S FUMADO CIGARr..OS HLGUNA VE2 EN iU V!DA'i' 

S t lCONT lNui-:.> f'~(J t PASE:: H Lt'.I PREGL.JN1 A .::'.61 

-:,i 1CúNflNLIA) r.io ( Pr.\SE A LA PREGUNTA :!6 ~ 

·~ - TU FUl1AS"•' 

H OlARIO:' CHDA SEi-1ANf'.1? CADA MES? EVC:NTUALi·\ENTE'-' 

.:+, - CL1f1NfOb CIGAF<f\05'" 

i.'JU':'. f.L•riú TC:f\IIA6 CUANDO i:;:11PE2:r."'STE H r:Ut'lAP? ... - ¿CUAL FUfo ,_A PR!NCl PAL PAZON POR LA GIUE E~IPEZASH~ 

14 t=Ui"U--u:~·~ \1"1ARCA L.A üPCION r·1As ACE-..R1 ADA POS~8LEJ 

r-'üFt.GlUt-. =.w LH FHrliLlr:1 HLoUlE.N t=U:wi1-11:11-1 

t,;OR LUH.106l[}AD 

PHRH T.:..1-1NQUlLlZAfU'lE. 

- ZH -

'11 

\..::) 



PAf<A PARECO.R ADUUCJ 

PARA PODER CONCENTRARIE EN ALGO 

r'IJRQUE LOS COMPAFIEROS O Al1IGOS LO HAC!AN 

7,- ¿CUAL ES LA PRlNCJPAL RAZUN POR LA CUAL 

t:UN"l lNUAS FurlANDO? lMAtiCA UNA SOLA úPCION/ 

(41 

lb) 

(b) 

POR COSTUMBRE l Ú 

PORQUE NO PUEDES DEJAR úE HACERLO 

PAf<I-< TRf.lNQUI LI ZART¿, 

PORQUE TE GUSTA 

PARA PODER CONCENTRARTE lHACER 14LGCJ> 

PORQUE TUS COMPAREROS Y/O AMJGOS LO HACEN. 

8.- ¿TU FUMAS?, CUANDO? lMARCA UNA SOLA OPCIONI 

ESTUDIAS? 

TRABAJAS? 

ASISTES A REUNIONES? 

TERMINAS DE COMER? 

TE TRANSPORTAS DE UN LUGAR A OTRO? 

CONSUMES BEBIDAS ALCOHOLICAS? 

VES T.V. O ESCUCHAS RADIO? 

DESPUES DE REAIZAR UNA RELACIDN SEXUAL 

t:UANDO VAS AL BARO? 

t21 

(31 

<41 

(5) 

lb) 

l l> 

<2> 

l3) 

( '~' 
l5l 

(bl 

l 7) 

(81 

\9) 

A CONT JNUACHJN SE ENUrlERAN ALGUNAS DE LAS EXPERIENCIAS wUIO 

MUCHAS PERSONAS QUE •UMAN HAN REPORTADO CONFORME LEAS CAD14 

UNA DE ELLAS, POR FAVOR INDICA CON UNA "X" SI TE HA OCURRIDO 

ALGUNA VEZ. 

9.- ¿HAS DESPERTADO EN LA NOCHE CON LA NECE-

6 !DAD DE FUOIAR? 

10.- ¿HAS DEJADO DE ASISTIR A ALGUN LUGAR EN 

DONDE ESTE PROHIBIDO FUMAR? • 

11.- ¿CUANDO QUIERES FUMAR Y NO PUEDES HACERLO 

TE SIENTES NERVIOSO lA) 

12.- ¿HAS INTENTADO FUMAR MENOS? . 

- ZBZ -

SI NO 



13.- ¿ALGUNA VEZ ALGUN MC:DICO TE HA DICHO QUE 

DEJES DE FUrJAR? 

14.- ¿HAS HHENTADO DEJAR Dé: FUrlAR SIN C.:ONSE-

131.J!R.Lü; 

15.- ¿T!t:.l\IC:S t:.--.LE~C DE ·1osl PLENAS u IJ'i'rl.üS 

rAOECie!IENrüS i<ELAC!üNADOS CllN EL HABJ TO 

lM. - ¿TIJ NlJVlH . Lu SE. ~NFADH C.UNTJGO POR wui:. 

>'IJMAS O L"- DESAGRADA lu ALIENTO O E:L HU-

1'10 DEL ClGF-lRR.0 

li.- ¿H LH GENTE CUN Ul QUt:. VJ.Vt::S LE M0LE8TA 

wUE FUMJOS O SE ENFADA CONTIGO? • 

18.- ¿DEJAS DE COMPRAR OTRAS O ALIMENTOS PARA 

COr·JPRAR CIGARKOS? 

19.- ¿LAS PERSONAS QUE TE RODEAN EN UN LUGAR 

DETERMINADO SE MOLESTAN PORQUE FUMAS O 

TE HAN LLAMADO LA AíENCION? • 

2(>.- ¿TE HAN LLArlADO LA TENCIDN EN EL CINE POR 

FUMAR? 

21.- ¿ ru DES~AS FUMAR r1ENOS PERO NO LO PUEDES 

LOGRAR? 

¿2, - ¿t.:UANDU ,-u1·1AS. CUANTOS CIGARROS CONSUMES 

AL DIA? 

23.- ¿POR QUE RAZONES DEJASTE DE FUMAR? 

( 11ARCA UNA SOLA OPC ION J 

t'Oi<GiUE ES DAFI rno 

t'OR PRESEN THR t'ROBLEetAS úE SALui.J 

POR ABURRIMIENTO 

PORQUE HFECT A TU fCONOM IA 

PORQUE AS! LO DECIDISTE • 

POR PRESCRIPCION MEDICA • 

TODAVIA FUMO CNO HE DI::JADO DE FUMARJ 

- 299 -

111 

<2J 

{3J 

141 

( 5) 

16) 

(7) 



24.- ¿DE GIU"- !1HNiRH Dó.JHSTE DE FUM!4f\'! 

\MARCH UNA SOLA OPCION1 

TE SOMETlSTE A UN TRATAmENTO? 

DEJASTE DE FUMAR fJE GOLPE'" 

DISM!NUISTE GRADUALMENTE EL NU11Ef<O, 

DE CIGARROSº 

DE.IASTE Dt: COMPRAR GIGARROS? 

SUSTITUISTE EL FUMAR POR OTRA ACTIVIDAD? 

<POR EJEMPLO HACER EJERCIC10) 

TODAVlA FUMO (NO HE DEJADO DE HACERLO 

25.- ¿TEMES VOLVER A FUMAR COMO LO HACIAS 

1-\NTES l SI.,, .1 NO., •• 2) 

26.- ¿DE LAS PERSONAS Gil.JE l/Il/EN CONl!GO CUANTOS 

DE ELLOS FUMAN't 

ALGUNOS; NINGUNO ·' 
MI PAPA " 
MI MAMA " 
1115 HERMANOS .( 

MIS PRIMOS ,( 

M I8 ABUELOS. . .. 
OTROS \ESPECIFIQUE> 

( l) 

(2) 

(3) 

('f) 

(:>> 

(61 

INSTRUCCIONES; A CONT íNUACION SE PRESENTA UNH SERIE DE 

AFIRMACIONES A LAS CUALES TENDRAS GiUE RESPONDER MARCANDO CON 

UNA "X" UN{-l DE LAS SIGUIENTES OPCIONES DE RESPUC:STA: 

rDTALMENTE DE ACUERDO l l'A) 

DE ACUC:RDO \A > 

INDECISO \Il 

EN DESACUERDO <D> 

TOTALMENTE EN DESACUERJJO no) 

POR FAVOR ND DC:JES NINGUNA PREGUN'fl.\ SIN CONTESTAf<. RECUC:RD!4 

- ZB4 -



G1uE. Nú HHv RE5Pu¿sfAs Bwi:.1"'1?-\-6 Nl 1'1A1-A~. 
L.7. ¿L. -=ur1f-4R ·i:.s í1AL.0 PARA 1...A s·ALtJO."· 

Tfi '[(¡ 

29. EL FUMAR RELAJA Y TRANOULIZA. 

A o TD 

30. FUMAF< ES UN VICIO. 

A D TlJ 

:si. EL ·1 ABAGlu í Sr11:.t CAUSA ENFERMEDAD. 

.,A t'I ll TO 

:::...::. ES BUENü FU1""1AK. 

H1 H D TIJ 

33. ES'IA t;lt:::N Uu~ LOS JOYE;;ES FUt'lEN. 

TA o TO 

34, FUMAR EB UNfi FORMA DE ENTRETERSE. 

·¡A ú Tú 

3"'" CUAND UNA MUJ t:R EMBARAZADA FUMA SE PUE:DE HFEC TAR SU 

BE.BE.. 

D TD 

- 28!5 -



:So. "!ODA L?t GENTE üEEIEf\lA FUMAR. 

TH A D TU 

:C,7. LOS ANUNCIOS DE ClGHt-RtJS POR RADIO O TELEVlSION lNLFLlvEN 

PHHH Gh..:¿ LA GEN"fE. t=Ul'iC.. 

TA H D Tl! 

38. DEBERlfi HABER 11AS lNFORMAClON ACERCA DE LO& Uf.IRQ& GJU~ 

PROVuCfi EL FUMAK. 

TA A D TD 

39. FUMAR CIGARROS PROVOCA UNA SENSAClON PLACENTERA. 

TA D TO 

4•). LAS PERSONAS QUE FU11AN PARECEN IMPORTANTES. 

A D TU 

41. FUMAR CIGARROS ES DfiRlNO SOLO Sl SE INHALA EL HUMU. 

tA A O TD 

42. SE DEEIER!A FUMAR DENTRO DE LO& LuGARES PUé!LICOS lCINES, 

TEATROS, CAFETER!AS, ETC> 

TA A D TO 

43. EL FUMl;R CIGARROS NO ES MALO. SIEMPRE Y CUANDO SE FUME 

MODERADAMENTE. 

TA A D TO 

44. EL HUMO DEL CIGARRO HUELE M?;L. 

TI; A D TD 

- Zld -



( 

1 

TA [I TD 

4¡, SI SE FUMA CERCI-\ DE üTF<AS PERSONAS SE LES QU¡;A SU 

DERECHO H RESPIRAR AIRE LIMPIO. 

TA A o TD 

48, LAS ~ERSONAS QUE FUMAN LO HACEN PARA PENSAR CON MAYOR 

CLARIDAD. 

l'A D TD 

49. 1•11s ArlIGOS (ASJ íNSISTEN tN QUE FUME. 

'LA D TD 

0(•. LA l'lAYüRH-1 DE LOS (AS> C.H!C.05 (A3l COM!EN2AN A FUMHR 

PARA HTRl-)ER A LHS <OSl MUCHACHOS <AS l. 

·¡~ 

"' D TD 

51. LOS ADOLESCENTES QUE FUMAN PUEDEN DEJAR DE HACERLO EN 

CUANTO QUIERAN. 

Tf1 A D TD 

52. LOS lASl CHICOS (AS> >"Ul~HN PARA PARECER Ll&ERALES. 

TA A D TD 

- Z97 -



53. Ec FuMHH ME. l~ANTIENE DE.cGADO ~ fi I • 

TA A [¡ TD 

d4. CUANDO FU~IAN LOS DEMA~ ME MOLESTA. 

TA A o TO 

55. ESTA EllEN QUE EL ADOLESCENTE FUME, SIEMPRE Y CUANDO NO 

SE LE t!AGA UN HAIH TO. 

TA H o TO 

5b. LAS PERSONAS FUMAN PAF<A PARECEF< MODERl•AS (051. 

TA A D TD 

57. LAS PERSONAS GJUE FUMAN SON DESENVUELTAS. 

TA A o TO 

58. NO HAY PELIGRO EN FUMAR PUROS O PIPAS. 

TA A o TIJ 

59. LAS PERSONAS QUE FUMAN SON ATRACTJVAS (05J 

TA A o TO 

6(.J. LHS PEi'ISONAS QUE FUMAN PARECE.N COl-NlVlk !1E.JOH CON LOS 

DE~IAS. 

TA A D TO 

- 2911 -



M, :Oc HUMO DEL C!GARRO !JARA LH SALUú !JE cOS wuE NU 

FUl1AN, 

íA ü (Ú 

o2; L05 JOVEl\<E5 GJUE FUMAN SON PKESUMIDOS. 

rA A D lD 

o.;. WUlENES FU11AN DEBEN tSTAR SEPARADOS OE QUIENES NO FUMAN 

EN LUGARES PU8L!COS. 

"fA A D ID 

64. LOS \A51 JOVENES QUE FUMA" SON "SEXIS" 

TA D 

o5. LAS PERSONAS GiUE FUMAN TIENEN f'ERSONAL!!JAD. 

A D lD 

66. EL FUMAk CIGARROS ES DARINO AUNQUE SE FUME 11ENOS DE 

QUINCE CIGARROS AL DIA. 

rA A D TD 

6/, EL ADOLESCENTE COMIENZA A FUMAR POR IMITAR A LOS 

HüULí05. 

ÍH [• ru 

- 2BP -



1>8. DEJAP. DE fUM>.k PERM l fl RA H LHS PERSONAS DESEMPERAR CON 

MAYOR ENERG!H SUS LABORES. 

"fA f\ ú Tü 

b9. LAS PERSONAS GlUO: E:VI TAN FUMAR SE ENfE:RMAN MENOS. 

TA A D Tú 

70. FUMAR ES SOLO PARA ADULTOS. 

TA A D TO 

71. LOS ADOLESCENTES GlUE FUMAN LO HACEN POR RETAR A sus 
MAYORES. 

TA (4 D TD 

1 

- Z40 -
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A N E " o 

TA•L.A • CUADltO CONPAllATJVO PAllA LA COLUMNA A DE YO FISICO 

-------· 
a • u o A " u o • 
SUJ•lOa Do.t.o• d• Da.Loa suj•t.o• Da.t.oe de Do.t.o• 

ca.li.r. Ordtna.L•• ca.L i.r. Ord\.na.l.ea 

.... "º 4P 4!1 

.... 41. !5 37 3!1 .. 3d. !5 4• 40 

2P .. ... 4P 

" ... Z7. !5 20 P.!1 

d •• 47 d 34 Z?. !I ... 90, !5 ... ªº· !5 

• 40 44 Zd "·" 
p 9P 98. !5 p •• Sd. !5 

iO ... Z?. !5 iO ZP .. 
u BP BP, !5 u "º 'º· !I 
i2 ad u i2 •• 47 .. 44 4l. !5 u 34 Z7, !5 

•• 47 ... Zi 

i!I .. id i!I •• 
id 9i id id 9d •• 
i7 2P .. i7 27 7." .. 2d "·" .. 2!1 4 

iP 9i iP 92 •• 
20 9i id 20 •• 47 .. 2P .. 21 "º 'º· !5 

•• 27 7." 22 90 id 

•• !li ... •• Z8 P. !I 

24 Od •• 24 ZP .. 
Z!I 4!1 49 2!1 24 p 

----¡; 749 ¡; dtd 

- 24i -



a 

A N .E X O 

TABLA 2 CUADao COMPAaATIVO PAAA LA COLUMNA • DE yo ETJCO 
MOaAL. 

" u • o .. o • u p o • 
Sujelo• DClt.o• de Do.t.o• Sujeloe Do.loe de Da.lo• 

Ca.l i f. ordi.nCll•• Ca.l i L Ordi.no.l•• 

9d za ,,. 4d 

47 4&." • •• .. 
ZP 7," • ,,. 47. !I 

4 "º 4!1 4 '" •d." 
" •• .. " •• .. .. •• .. d Z4 .. " 

4d ... 7 .... •1>." 
•• &Z • •• 27 

p dP "º p .... . .,. " 
&O 84 &4.!I &O .,, ze.s .. 97 Z4. !I .. d7 4P 

•• .,, z•,!I &Z .. "·" 
•a ,,. 47. !I .. 40 "º ... ... &4.!I ... • • .. ... ... '"·" ... ZP 7," 

&d •7 Z4." . .. 87 ... 
&7 47 4Z. s &? ... 82. !5 

•• •o 7 .. 87 Z4." 

.,, ZP 7." lP ... 2l 

20 •• •d. !5 20 •• "·" 
•• Od 2l za 42 9Z. !5 

•• 24 .. ,, zz •• •• 
•• •• 9d. !5 .. .. "·" ... .. 2 9Z.!5 •• ... 9d." 

2!1 42 9Z. !5 2!5 2• 

---- ~ I: dZd. !J 

- 242 -



A N 1C X o " 
TABLA • CUADRO COMPARATIVO DE LA COLUMNA e YO PEaSONAL 

---·---
<J R u p o A o u p o 

SUJ.,.l08 Da.loa d• Da.lo• SUJ•L09 Da.lo• d• Da.lo• 

cal\. r. ordi.na.l•• Ca.li.f, ordlna.l•• 

4d 44 !5d .... s 

32 z ,, " 84 27 ... •• "" .... 5 

20 .. 4 .. 9P 

" 27 .. " " 22 

" .. zt. !!I " •• l?,!5 

•4 27 84 27 

'" .. • • • 17 

p "' 47 p .. 'º 
'º 27 .. " 'º .. ... .. ... •• .. 2Z 2 .. .. 27 .. .. zs..s .. . .. •• .. • • 25 .. .. 21., !5 .. 2P .. ... .. za. !5 ... 2d ..... ... .. .. ... 8P 9d, !5 

17 ... 2P 17 2P .. .. 24 • .. 2P .. ... .. ... •o ... 
20 ... " 20 •• .. .. 2 t. !5 •• •• ad, s .. 2d d." 22 40 2• 

•• 47 '" •• 97 93. !5 

Z4 
·~ .. .. 2Z ... ... 4d ... 97 39. !5 

;¡: 04d ;¡: dOd 

- 2'9 -



A N .. " o .. 
TAaLA • CUAoao COWPA•ATJVO Dlt LA COLUMNA YO FAMILIAR 

a • u • o .. a • u • o • 
SujeLO• Da.to• de Da.t.o• suj•Lo• Da.to• de Da.toa 

Ca.Llf. ordi.na.le• Ca.\ i.f. ordina.L•• ... ... u .. ... 85." • .. l!I." 

• ... • • "" u 

• ... S!I. 5 • . .. ª"·ª 
" •• . .. " " •• l.d, !I .. ... • • .. .. • 
7 •• ao." . .. • • 
• ... •s." • ... ld." 

p ... .... .. •• '"·" 
•o •• &O •• • •• !I .. ... .. .. .... ª"·" 
u •• •o u ... ... .. ... • • .. .... •P. !I ... •o .. ... . .. "·" ... .... 9P, !I ... • • ... •• ª"· 11 

. .. . .. .. 
., 97 ... &7 .... .,. !I .. •• • •• 5 •• • • • ... •o Z?. !I . .. . .. &O. 5 

ªº •• • ªº •o I?. !I ... ... ... •• .. .. ao. !I .. •• .. ... •• .. . . .. 
•• ... • • •• ... ZP. fJ 

u ... .... . .. ... .. ... ... • • ... . .. .. 
E ..... E s•o 

-. ... -



A N E X o 

TA•LA " CUADltO COMPAltATIVO DE LA COLUMNA E YO SOCIAL 

-------------· 
a • u p o .. o • u p • 
SU Jet.O• Dei loe d• Da.Loa su je loe Da.lo• d• Da.loe 

Ca.L \. C, ordi.na.te• Ca.Ltt. Ol"d i na.lea .. 9!1.!I ... .. 
40 •• 4• 11!1.!5 

H p 4<S .... !I 

4 92 1!1.5 47 ••• !5 

" ZP •o " ... z 1. !5 

d ... 47 d 97 ZP. ti 

u t!I. !I "º '" 
"" "º ... Zt, !5 

p 47 .... !I " 4Z •P 

'º ... " 'º ... z '· !5 

• • 4d ..... !I .. 9d Zd, !5 

u •• 17. 5 u . .. z •• !5 .. ... Zi.. 5 . . 97 ZP, 5 .. . ., ao. !I .. "º .... " 
'" SP • a. '5 ... "º 1 t. !5 . ., •• a 7. s •d .. 
<? .. 9!1. !I <? •• .. •• !I .. u .. " •• Z7 7." 

•P 9P a1.. IS IP .. ae:.s ... a7 7." ªº . ., ad, s .. Zd d .. ,. . .. 
•• u 4 •• ,. 9P .. ... 45 29 .. .. " ., 

"' 4P Z4 ... Zt., !I 

25 . ., Zd. !I ... •• 19. !I 

I: dZd,!I I: O••· !5 

- Z4S-



A N E X O 

TABLA d CUADaO COMAPATIVO DE LA COLUMNA DE AUTOCR%TICA 

R u o A • u o 

suj.t.o• Da.t.o• do Da.t.o• suj•t.o• Da.Lo• de Da.Loe 

CGLLr. OrdLnGL•• Ca.Li.t. ordi.no.L•• 

28 &5 2d Zd 

25 

28 .. 3,S 

' •d 

5 •• •• al'J. l'J .. ... " d,S 

zz so.!I Z7 ao. l'J 

•• ... " &d 

•o "º·" •o sa. o .. .. .. ... " 
u 2<> .. • • .. •o 40, l'J .. .. 20 .. ... 27. l'J .. ... '" 
&5 80 40. l'J .. zo ... ., zc-. !S 2<> 87 

20 ., 
•• .. .. ... Z?, l'J ... .. o.s ... •• 25 

20 25 28 za "ª·" .. 5 .. •• <5 

zz 29 &5 .. 22 S.O.l'J .. ... 9? .. •• •a. IS . , Z? 20." .. .. u 

25 "ª 40." as .. d,5 

:¡: d&?." :¡: 5d0 

- Ud -



.. N E X o p 

TABLA 7 CUADRO COMPAaATIVO DE LA H:lLERA . IDENTIDAD 

a Jt p .. a u 

sujeto• Do.lo• do Da.Lo• Sujeto• Po.loa do Da.lo• 

aa.Li.f. ordi.na.l•• oo.li.f. ordLna.l•• 

dP ••• !5 77 42. !5 

70 ao. !5 

d9 .. dO •• 
d• t<l,!5 do .. 

• .. d dB •• 
dP ••• !J 

d< '"·º dd Zd. S 

7d "º· !5 
dS •• 

p PZ 4P p Sd 7.. 

'º 57 .. .. .. 4d .. •• 47 .. d4 tP, !5 .. dd 

70 ªª· !5 
.. .. .. d7 ZP. !5 .. d< ,,,!5 

"' 74 Od .. •• !5,,!5 

•d dO 
''· !:I 

dO .. 
'7 Bd .. '7 d7 ZP.15 

•• •d 7.. .. d• 
''· !5 ... ... 70 .. 

zo dd Zd. !5 zo dP a•. !5 .. d4 t.P.15 •• 77 42. !5 .. .. . .. .. t:l. !5 .. ae. !5 .. dZ '7 •,.; .. 7d "º·" .. di> ... " 
•• ªº ... . .. ... 

~ d?.t.15 ~ !170, 'IS 

- U7 -



A N .. X o 'º 

TAaLA • CUADAO COMPARATIVO ....... LA HILERA z AUTOSATISFACCION 

Q • u • o .. a • u • o • 
Sujeloe Da.lo• de Da.Lo• Suj•lo• Da.to• de Da.Lo• 

Ca.L i.f. ord'-na.L•• Ca.l l f. Ordi.na.Le• 

"º .. ... 5 08 'º 
z 87 •o." 72 ... 
• .... 7.S to• , .. 
' u •o." Pd , ... s 

" 58 d " .... 7." 

o 08 ZO,!I o º" .. 
8, .... 11 7 .. . .. 

8 88 8P 8 o8 .. .. .... ,. .. ?t Z!I. !5 

'º º' 'º·" 'º 78 eo. s .. "º ' .. 'º" ,8 

u 07 ªº .. ?& ª"·" .. 8t .. .. .. ... 
" º" •• " º' to. s ... .. •• "' '2 

'º 7t Z!S, !S &d .. zs." ... º" zo. !I &7 º' " 
&8 'º • .. º" &8 ... .. Z!S. !I ... º" &8 

"º 57 " ªº ... zs.s .. dO .. •• 8' .... !I .. ,, za "2 '" .. 'ºº " •• oz .. 
2' ... " ª' dd ... ... 07 .d. !I ª" 72 . .. 

:¡: ""ª· !I :¡: dd9.S 

- ... -



A N E X o " 
TA•LA .. CUADaO COMPARATIVO DIE .... HIL.EaA • DE CONDUCTA y 

CIOMPOllTAMIENTO. 

o • u • o A o • u • o • 
Su Jet.o• Da.Lo• de Da.lo• sujelo• Dato• de Da.t.oe 

Ca.l i.(, Ordi. na.Le• ca.lt.f. ordi.na.l•• 

•o 'º .... •• 
?& zo.s ?Z ze.s 
,. .... 5 'ºº ... 
'" •• •• • • 

" º"' ... " O? zz 

o ?? •?. 5 o "' 'º 
º" t?. 5 ?Z ze.s 

•• ••. s • º" t.?. 5 

"' ... "º "' .. •d.!I 

'º ... 'º ?4 ••• !I 

" ?? !I?. 5 " ?O ... .. ?& Zd, 5 .. 00 20 .. o• z•.s .. ,. "º .. .... " .. ... ? 

&S ?O ... '" 4? 

'º •• ... 'º º" 115. !I 

&? º' tll. !I &? 00 zo 

•• •• .. "º " 
'"' o• za.s '"' º' .... !I 

zo "º "' zo 00 .. .. 00 zo .. •• .. .. "' o •• •• ••• 5 

•• . , ... .. 00 t!l.5 

•• •• 4d.5 •• .. ... ?O ... . .. '"' • 
---

i:: dat>. s i:: 595. 5 

- .... -



A N E X O tZ 

TABLA 'º CUADRO DE PUNTA~ES •••• co•RELACION SPEARNAN DE LA 

COLUMNA YO FtSICO CON ACTITUD DE FUMAR. 

----------··----------·-------
Su¡elo• 

z 

a 

• 
" 
d 

7 

• 
" 
'º .. 
tz 

t9 

14 

t 5 ... 
t7 

•• 
tP 

zo 

Zl 

zz 

Z9 

24 ... 
Zd 

Ca.L1.f d• 

Acl 1. lud 

d• Fuma.r 

"' 
40 

37 

40 

41 

44 

40 

42 

55 

05 

4t 

27 

49 

40 

44 

44 

04 

5t 

,,. 
"º 
43 

9<> 

94 

Da.loa ord1.na.l•• 

d•l Aut.oconcept.o 

YO FISICO 

50 

, ... !5 

Sd. !5 .. 
Z?. !5 

47 

10.5 

44 

••• !5 

Z?. !5 

••• !5 

u 

4t..!5 

47 

to 

to .. 
"·" ... 
td .. 
7. 5 

40 

•• 
49 

45 

- 250 -

º' º' 
z 

-t 

0,5 4Z. Z!5 

0.5 O.Z!5 

.,, t.ZZ!5 

t.I. !5 s.ez. zs 

-· p 

p,5 PO.Z!5 

-· 4 

z t. !5 4dZ. Z!5 
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