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Introducción

Prevenir el consumo de tabaco es una de las actitudes
más rentables para defender la salud pública y es res-
ponsabilidad de gobiernos y autoridades desarrollar los
aspectos legislativos que hagan posible y faciliten una
prevención eficaz, que posteriormente deben asumir to-
dos los profesionales implicados en la misma, especial-
mente educadores y médicos. Por desgracia no siempre
sucede así; ni las autoridades (recuérdese el acuerdo del
Consejo de Ministros Europeos de Sanidad de diciem-
bre de 1997 sobre publicidad del tabaco) ni los profe-
sionales asumen siempre sus responsabilidades.

Se ha repetido hasta la saciedad que la mayoría de
los fumadores adultos se inician en el consumo de taba-
co entre los 12 y 20 años''6, y que su consumo en eda-
des tempranas no sólo es un peligro para el desarrollo
de niños y adolescentes, sino que es un factor de riesgo
para la dependencia de la nicotina en edades más avan-
zadas7. Por ello, la infancia y la adolescencia constitu-
yen el momento más propicio para intentar evitar el ini-
cio de los jóvenes en el consumo de tabaco. Existe
consenso entre médicos y educadores sobre la idonei-
dad de las escuelas de educación primaria para prevenir
el inicio al consumo de tabaco y de la necesidad de se-
guir desarrollando la prevención y disminuir la preva-
lencia del hábito tabáquico entre los estudiantes de es-
cuelas y centros de enseñanza secundaria. Se trata de
objetivos de salud pública de primer orden que contri-
buirán a la salud de las generaciones futuras8'"'.

La prevención del hábito tabáquico de niños, adoles-
centes y jóvenes debe abordarse desde dos perspectivas.
Desde el punto de vista legislativo, limitando la publici-
dad, venta a menores y empleo del tabaco en los centros
educativos, tal y como se recoge en el Real Decreto
192/1998", que en España supone la legislación especí-
fica más importante acerca del tabaco. Desde el punto
de vista educativo, mediante la prevención, para lo cual
en la legislación educativa de los países occidentales se
ha potenciado la introducción de la Educación para la
Salud (EpS) en los planes formativos de los distintos
sistemas educativos. La EpS forma parte de la educa-

Correspondencia: Dr, M. Barrueco herrero.
Servicio de Neumologfa. Hospital Universitario,
Paseo lie San Vieenle. 5X-182. 37007 Salamanca.

Recibido: 24-12-17; aceptado para su publicación: 10-3-°S.

(Ardí Kronmneiiinol 1998; 34: 496-499)

496

ción integral que niños y jóvenes deben recibir para
promover en ellos estilos de vida saludables, y en cuyo
marco se han de desarrollar los contenidos que tengan
como objeto conseguir que el mayor número de niños y
jóvenes adquieran hábitos saludables y permanezcan,
por tanto, ajenos al hábito de fumar o a cualquier otra
drogodependencia'2.

La Educación para la Salud

Por razones de tipo pedagógico (y económicas) el ac-
tual sistema educativo español ha optado por el desarro-
llo de este tipo de enseñanzas en forma de contenidos
transversales.

La EpS forma parte, junto con la educación moral y
cívica, educación para la paz, la igualdad de oportuni-
dades entre los sexos, la educación ambiental, sexual, la
educación del consumidor y la educación vial, de aque-
llos contenidos que por su diversidad de vertientes y
universalidad no pueden formar parte de ninguna asig-
natura concreta pero que, en cambio, deben estar pre-
sentes en todas y cada una de ellas. Por tanto, temas
transversales son aquellos que contribuyen a la forma-
ción integral del estudiante, que debe dar respuesta a di-
versos problemas de la sociedad actual y que deben
ayudar al alumno a enfrentarse a las disyuntivas que se
planteen en su vida de relación con la sociedad y con el
medio. Estos contenidos, deben contribuir a la forma-
ción humana del alumno e impregnar todas las áreas do-
centes impartidas en los centros educativos. Para ello,
los temas transversales deben formar parte del proyecto
educativo del centro, especificándose los objetivos a al-
canzar en cada etapa educativa y a los cuales no se pue-
da renunciar, debiendo planificarse los modos apropia-
dos de evaluación que garanticen el aprendizaje y
aprovechamiento por el alumno de los conocimientos y
habilidades que se le brindan".

Con el objeto de garantizar la presencia de los temas
transversales en el proyecto curricular de los alumnos
de enseñanza primaria y secundaria, el sistema educati-
vo se ha dotado de la legislación necesaria, tanto en el
ámbito estatal como en las comunidades autónomas con
competencias en materia educativa'4. Sin embargo, ello
no es suficiente.

Es fundamental en todo el proceso de transmisión de
estos contenidos que los profesores mantengan actitu-
des comunes y homogéneas, manteniendo una línea co-
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mún con el centro, ya que algunos contenidos no pue-
den abordarse con eficacia si no hay una postura cohe-
rente entre todo el profesorado del centro. El manteni-
miento de una postura coherente y uniforme por parte
de los adultos del entorno cercano del niño tiene mayor
influencia sobre éste: se ha descrito en el entorno fami-
liar15 y por tanto, puede suponerse que sucederá igual
en el medio escolar. En el caso concreto del tabaco re-
sulta importante la colaboración de todos los profeso-
res, sin mantener diferencias entre profesores fumado-
res y no fumadores, implicando a los primeros en el
cumplimiento de la legislación vigente y en la consecu-
ción de los objetivos pedagógicos de la EpS.

Del mismo modo, el análisis del entorno del centro
es básico, ya que aporta datos que ayudan a priorizar
unos temas transversales sobre otros y a configurar un
proyecto educativo que refleje las particularidades del
entorno en que se desenvuelve el alumno, para de este
modo acercarle más a la problemática de la sociedad en
la que vive y ofrecerle el modo más eficaz de enfrentar-
se a esas circunstancias13.

El área de tabaquismo de la Sociedad Española de
Neumología y Cirugía Torácica (SEPAR), se ha plantea-
do realizar un estudio, que abarque toda España, con el
fin de conocer la opinión de directores y/o jefes de estu-
dios de los centros escolares acerca del tabaquismo
como problema de salud escolar y la estrategia educati-
va de cada centro para lograr acercar los contenidos de
la EpS (y concretamente del tabaco) a los alumnos. Para
la realización del estudio se solicitó el apoyo institucio-
nal de la Junta Directiva de la SEPAR y del Ministerio
de Educación y Cultura (MEC).

Se ha pretendido conocer si en los proyectos educati-
vos de los centros escolares tienen cabida los conteni-
dos transversales, y si entre ellos se encuentra la EpS y
los temas relacionados con la prevención del tabaquis-
mo, así como el grado de cumplimiento de los objetivos
planteados. También se ha buscado su opinión y actitud
frente a estos aspectos, incluyéndose en esta valoración
el cumplimiento de la legislación vigente. Además, se
ha incluido el estudio del entorno y características de
cada centro, para de este modo valorar qué circunstan-
cias influyen en el logro de los objetivos planteados en
materia de educación para la salud y prevención del ta-
baquismo.

Con este fin se diseñó una encuesta informatizada
para ser corregida por el Centro de Proceso de Datos de
la Universidad de Salamanca, con 27 preguntas y 42 po-
sibles respuestas, dirigida a los directores y/o jefes de
estudios de los distintos centros escolares. Ea encuesta
se componía de 6 apartados:

- Características principales del centro.
- Características de los proyectos educativos de los

centros: presencia o no de contenidos transversales; pre-
sencia o no de temas de EpS; presencia o no de conteni-
dos antitabaco.

- Etapas en que se imparten los contenidos transver-
sales, EpS y contenidos antitabaco.

- Grado de cumplimiento de los objetivos marcados
en estas materias.

- Opinión de los directores de los centros acerca de
la EpS.

- Conducta con respecto al tabaquismo en los centros
educativos.

Se incluyó en la encuesta una última pregunta de au-
toeficacia dirigida al director del centro, para valorar su
confianza en alcanzar los objetivos educativos propues-
tos y conseguir reducir el consumo de cigarrillos entre
los alumnos de su colegio en comparación con otros co-
legios de características similares al suyo.

Se solicitó al MEC el listado oficial de centros edu-
cativos del Estado Español en el curso 1996-1997, en-
viándose la encuesta a 8.000 centros escolares elegidos
al azar del total de los 21.134 existentes en España. A
todos ellos se les adjuntó la carta del MEC que solicita-
ba y agradecía su colaboración, una carta de presenta-
ción del estudio firmada por el Presidente de la SEPAR
y un sobre prefranqueado para facilitar la respuesta. Así
mismo, se garantizó el total anonimato de los datos
emitidos, habida cuenta de que en la encuesta no se so-
licitaba ningún dato identificativo del centro en cues-
tión.

Del total de 8.000 encuestas enviadas se recibió res-
puesta de más de 3.100 centros. Tras eliminar aquellas
cumplimentadas de forma defectuosa, resultaron final-
mente válidas para el estudio las respuestas de 3.050
centros, que suponen el 38,1% de los consultados y el
14,43% del total de centros educativos existentes en Es-
paña.

Las principales características de la muestra válida
para el estudio son las siguientes: 3.050 respuestas váli-
das recibidas, 1.032 correspondientes a centros de ense-
ñanza primaria, 694 de enseñanza secundaria, y 1.299
donde se imparten ambas. Un total de 2.308 correspon-
den a centros públicos, 520 a concertados y 159 a priva-
dos. En poblaciones menores de 2.000 habitantes se
ubican 650 centros, mientras que en poblaciones de más
de 200.000 habitantes lo hacen 484. En la tabla I se de-
tallan los centros y el ciclo educativo que imparten, se-
gún el número de habitantes de las poblaciones donde
se ubican. Más de la mitad de los centros cuentan con

TABLA I
Distribución de los centros en base a las enseñanzas

que imparten y al número de habitantes de la población en que se ubican

N." de habitantes < 2.000

Educación
Educación
Ambas

Total

primaria
secundaria

387 316 177 126 50
28 270 239 131 1

232 438 382 223 50

647 1.024 798 480 101

2.000-25.000 25.000-200.000 > 200.000 NS/NC
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un número de alumnos menor de 500, y sólo 13 centros
tienen más de 2.000 alumnos; más de la mitad de los
centros, 1.664, cuentan con menos de 25 profesores,
941 de 25 a 50, 248 entre 51 y 75 y sólo 93 cuentan con
más de 75 profesores.

La figura 1 muestra los centros de educación prima-
ria y secundaria existentes en España y en la muestra
objeto de estudio.

Estrategias de prevención del tabaquismo

Los esfuerzos de la sociedad para hacer frente al fe-
nómeno del tabaquismo deben desplegarse simultánea-
mente en todos los frentes. Las principales estrategias
se resumen en las recomendaciones sobre la política an-
titabaco de la Asociación Internacional para el Estudio
del Cáncer de Pulmón (IASCL): una política de im-
puestos que disuada del consumo por motivos económi-
cos, limitaciones a la publicidad del tabaco y su venta a
menores, promoción de cultivos alternativos y limita-
ciones al comercio internacional de tabaco, protección
de los no fumadores frente al humo de tabaco, limita-
ción de las cantidades máximas de nicotina de los ciga-
rrillos para así evitar el poder adictivo de la nicotina,
implicación de todos los profesionales sanitarios en la
labor de concienciación y ejemplarización, y desarrollo
de programas educativos que incidan en las poblaciones
de mayor riesgo, como los escolares y adolescentes]f1.

Como hemos señalado anteriormente existe acuerdo
entre los profesionales (médicos y educadores) en la ne-
cesidad de prevenir las conductas nocivas de niños, ado-
lescentes y jóvenes con respecto a los temas relaciona-
dos con la salud. En los últimos años los países
occidentales han sentado las bases normativas, doctrina-
les y legislativas para prevenir y limitar el acceso de los
más jóvenes al tabaco. En este marco y tras la última re-
forma educativa la escuela ha pasado a ser considerada
el lugar idóneo para promover en los jóvenes los hábi-
tos de vida saludables, introduciendo en los programas
educativos los temas transversales, entre los que se en-
cuentran la EpS que contempla los contenidos antitaba-
co17. Paralelamente, se han desarrollado multitud de ini-
ciativas por parte de los educadores con el objetivo de
involucrar a los propios alumnos en el conocimiento de
los aspectos nocivos del tabaco y otras drogas, todo ello
con un planteamiento lúdico y ameno que no resta con-
tenidos ni un enfoque crítico del problema18.

La Educación para la Salud: teoría y realidad

Todo lo anteriormente expuesto representa el ideal a
alcanzar en materia de educación para la salud y pre-
vención del tabaquismo, pero probablemente en la prác-
tica estos objetivos tan ambiciosos no se cumplan en su
totalidad a pesar del enorme esfuerzo realizado por nu-
merosos profesionales. El hecho de que los temas trans-
versales no formen parte de ninguna asignatura concreta
pero tengan cabida en todas ellas, presenta indudables
ventajas, como son el que impregnen todos los ámbitos
del conocimiento que el alumno recibe durante su perío-
do formativo, pero al mismo tiempo presenta serios in-
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Fig. 1. Descripción de los centros educativos existentes en España duran-
te el curso 1996-1997 y participantes en la encuesta en función de la ense-
ñanza que imparten.

convenientes derivados de la difuminación de responsa-
bilidades, la necesidad de aunar y coordinar criterios, y
la necesidad de una motivación suficiente por parte de
todos los educadores de cada centro. Estas circunstan-
cias pueden hacer fracasar los esfuerzos legislativos y
educativos planteados y hacer que éstos no alcancen a
la totalidad de alumnos de nuestro sistema educativo.

Un reciente estudio realizado entre profesores pone
de manifiesto que, a pesar de considerar a la EpS como
parte fundamental de la formación integral de los jóve-
nes, ésta aún se imparte de modo insuficiente. Entre las
principales causas que los profesores alegan para justifi-
car este hecho se encuentran la excesiva saturación de
los programas docentes, la escasa formación del profe-
sorado sobre el tema y la carencia de material didáctico
apropiado19. Los médicos y la administración sanitaria
pueden y deben ser colaboradores necesarios en la de-
tección de problemas de salud, ayudando en la toma de
decisiones en estas materias, en la formación específica
del profesorado en temas relacionados con la salud y en
la edición de material didáctico que ayude a los profe-
sores en su tarea de transmitir hábitos de vida saluda-
bles.

El conocimiento de esta realidad en los centros esco-
lares, el modo de afrontar los temas educativos concer-
nientes a la salud en general y al tabaquismo en particu-
lar, la identificación de factores que puedan incidir
negativamente en la transmisión de los contenidos, el
grado de cumplimiento de los objetivos docentes y edu-
cativos marcados y la actitud ante estos temas por parte
del profesorado y los directores de los centros educati-
vos, puede ayudar a detectar las principales carencias
educativas y, posteriormente, en la toma de decisiones
para corregir estas deficiencias, todo ello con el objetivo
de conseguir una educación más solidaria y que ayude
en el objetivo final, que no es otro que el lograr unos
hábitos de vida saludables que proporcionen a los indi-
viduos una mejor calidad de vida en el futuro.
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En conclusión, la muestra objeto de estudio es muy
amplia y suficientemente representativa de los centros
educativos españoles y abarca los principales aspectos
que pueden influir en los contenidos educativos. Ello
nos permitirá analizar las principales variables que in-
fluyen en la existencia o no de contenidos antitabaco en
el currículo escolar y presentar en un futuro próximo
los resultados completos del estudio, de los que pode-
mos extraer conclusiones que ayuden a la mejora de la
EpS en nuestros centros educativos, y confiamos que
sirva para estimular a los médicos en general y a los
neumólogos en particular a participar en la prevención
del tabaquismo más allá del reducido marco de la con-
sulta del hospital.
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