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RESUMEN: Vi

ABSTRACT:

Drug addiction is currently a social problem that produces organic alterations in the human body
who ingests them, especially the most vulnerable such as adolescents, affecting the family and the
enviroment in which it develops such as the place where they study. This investigation pretend
analyze, assess and if necessary, state how drugs affect adolescents or, otherwise, claridy that drugs
do not affect the academic level of students.

This invetigation is done in the university of surest whith studentes of career of human medicine
(career which we konw requires a high demand, for this reason students constantly keep awake)
for this reason, | induce that the students have used at least one ocassion to some drug such as
(energy drinks, coffe, stimulant drugs, etcétera), therfore we will check if the consumption of drugs

is beneficial or harmful to the academic performance of students.
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Titulo de investigacion.

Prevalencia de cigarrillos electronicos en el grupo de 2-B de
medicina humana en la escuela UDS




Planteamiento del problema.

Los Cigarrillos electrénicos contienen nicotina (incluso algunos que dicen no tenerlo), la
cual es una sustancia adictiva que puede afectar el desarrollo del cerebro de los jovenes,
disminuyendo su atencion, su memoria y aumento el riesgo de fumar cigarrillos regulares
en el futuro

La OMS ha identificado que estos productos electronicos, contienen niveles importantes
de metales como: cadmio, niquel y plomo, asi como altas concentraciones de nicotina por
lo que su consumo tiene efectos adversos a largo plazo.

Las comisiones advierten sobre los riesgos de consumir estos productos, destacando que
un cartucho que contiene 5% de sal de nicotina es equivalente a entre uno y tres paquetes
de cigarrillos, Estas altas concentraciones de nicotina tiene efectos adversos a largo plazo
en el desarrollo del cerebro de nifios, nifia, adolescentes de fetos en formacion.

Podemos dividir las diferentes causas del consumo de los “vapes” en sistemas:

1. Sistema nervioso central: En los adolescentes el uso prolongado del cigarrillo causa
una neurotoxicidad a nivel cognitiva; A su vez, se sabe que la nicotina aumenta la
actividad neural en el cerebro adolescente en comparacion con el adulto. La
exposicion durante la adolescencia puede ocasionar cambios irreversibles en la
sefializacion neural, alterando el comportamiento, adiccion, cognicion y regulacién
emocional

2. Sistema Cardiovascular: Se han realizado estudios a una incidencia mayor de
eventos cardiovasculares en muertes de pacientes con fibrilacion auricular,
agregacion plaquetaria, evidenciando asi que el vapeo puede comprometer la salud
cardiovascular de forma aguda.

3. Sistema Inmunoldgico: Los componentes del CE, por ejemplo, la nicotina, se ha
relacionado con la disminucion de la inmunidad humana, afectando funciones
inmunosupresoras como inmunoactivadoras, favoreciendo las infecciones
pulmonares y enfermedades autoinmunes.

4. Sistema Respiratorio: Los Cigarrillos Electronicos son dispositivos que pueden
dafar gravemente el sistema respiratorio, a corto y largo plazo. Al inhalar los
aerosoles producidos por estos productos, se introducen en los pulmones satinais,
toxicas que irritan las vias respiratorias, disminuyen el oxigeno en la sangre,
provocan inflamacion y mayor produccion de moco, alterando la funcion de las
células que protegen el pulmon de infecciones y cancer

5. Otras estructuras: Existe una gran cantidad de evidencia que muestra que fumar
cigarrillos convencionales es un factor de riesgo para la enfermedad periodontal y
la caries dental. La abundancia de las bacterias gramnegativas Porphyromonas sp y
Veillonella sp era mayor entre los usuarios de cigarrillos electronicos en
comparacion con los fumadores de cigarrillos convencionales o con los que nunca
habian fumado.






Pregunta de investigacion.

¢ Cudl es el porcentaje de alumnos que consumen Cigarrillos electronicos de la escuela de
Medicina Humana UDS en un periodo comprendido de Marzo-Abril del 2025?



Importancia, justificacion y viabilidad.

La importancia hace énfasis en el impacto que tiene el uso de cigarrillos electrénicos en la
sociedad generalmente de forma negativa y lo que se pretende es cambiar la vision de los
estudiantes para reducir la prevalencia del problema, gracias a la investigacion

La importancia de esta investigacion radica en analizar el impacto que tienen los
cigarrillos electronicos en la salud de los consumidores, asi como en la sociedad en
general. Actualmente, su uso ha aumentado significativamente, especialmente en
jévenes. Sin embargo, estudios recientes han comenzado a detectar riesgos para la
salud, incluyendo dafios en los pulmones y dependencia de la nicotina.

El impacto de los cigarrillos electronicos también tiene una dimension social y
economica. Su comercializacion y regulacion varian de un pais a otro, lo que genera
un vacio legal que permite su acceso sin restricciones en muchos lugares.

La justificacion se basa en la necesidad de comprender los efectos del uso de
cigarrillos electronicos en la salud y su impacto en la sociedad. A pesar de que estos
dispositivos han sido promovidos como una alternativa menos dafiina al tabaco
convencional, aln existen muchas incertidumbres sobre su efecto a largo plazo. La
creciente popularidad de los cigarrillos electronicos, especialmente entre los
jovenes, hace imprescindible un anélisis profundo sobre su composicién, potencial
adictivo y posible riesgo para la salud de aquellas personas consumidoras de este
producto.

Con base en la justificacion, serd posible que las autoridades de salud publica
establezcan regulaciones adecuadas y campafias informativas efectivas.

La viabilidad de esta investigacion es alta, ya que los recursos necesarios para
llevarla a cabo son accesibles. Se puede realizar a través de encuestas dirigidas a
consumidores de estos cigarrillos electrénicos y entrevistas con expertos en la
salud, lo que no implica costos elevados. Ademas de que existen una gran cantidad
de investigaciones cientificas que sirven como base para el estudio de este problema
que esta presente tanto en nivel mundial, nacional, estatal y regional.






Variables.

Variables:

Medicina
Humana

Adiccion

Gastos

2 Semestre

Factores de
Riesgo

Tipo de variable:

Dependiente

Dependiente

Dependientes

Dependiente

Dependiente

1. ldentificacion.

Definicion conceptual:

Ciencia que estudia, trata
y previene las
enfermedades que afectan
a las personas.

Enfermedad fisica y psico
emocional que crea una
dependencia o necesidad
hacia una sustancia.

Salida de dinero que se
realiza para obtener un
bien o servicios.

Periodo de seis meses que
equivale a la mitad de un

afio. Un periodo de
tiempo en el que los
estudiantes cursan un

conjunto de asignaturas
relacionadas con  su
programa de estudio.

Caracteristica o situacién

que aumentan la
probabilidad de
desarrollar una

enfermedad.

Definicion operacional:

Se definira como medicina
humana todo aquel alumno que
curse un afo dentro de la carrera
en la licenciatura de medicina
humana.

Se considera adicto aquel alumno
que aspire el cigarrillo
electronico mas de 50 veces al
dia.

Se incluira como alumno
consumidor aquel con gastos
mayor de 500 pesos al mes.

Se determinara aquellos alumnos
de 2 semestres que nos
mencionen en la encuesta
realizada y que con ndmeros nos
expresen el cuidado
comprendido de analisis sobre el
consumo de los cigarrillos
electronicos.

Se determinara a los alumnos con
factores de riesgo como
psicolégicos y sociales con el
consumo de cigarrillos
electrénicos.



Alumnos de
otras carreras

Secuelas

Otras
enfermedades

Comorbilidad

Gastos

Independientes

Independientes

Independientes

Independientes

Independientes

Estudiantes que cursan
estudios en una carrera
diferente a la que se
inscribieron
originalmente.

Trastorno o lesion que
queda tras la curacion de
una enfermedad o wun
traumatismo, y que es
consecuencia de ellos.

Alteracion que afecta la
estructura 0 el
funcionamiento de una
parte o de todo el cuerpo.

Presencia de 2 o0 mas
enfermedades 0
trastornos en una persona
al mismo tiempo.

Salida de dinero que se
realiza para obtener un
bien o servicios.

Se excluirdn alumnos de otras
carreras que no pertenezcan al
area de Medicina Humana.

Manifestaciones clinicas,
funcionales o estructurales que
persisten  después de la
suspension del dispositivo por al
menos 30 dias como bronquitis
cronica y cardiovasculares

Se considera consumidor de
cigarrillos electrénicos aquel que
presente asma, cancer,
neuroldgicas, psicoldgicas, etc.

Valorar que alumnos de segundo
semestre reconozcan la presencia
de condiciones de salud
adicionales, como problemas
respiratorios o cardiovasculares,
que pueden desarrollarse o
empeorar debido al consumo de
estos dispositivos.

Se refiere a la cantidad de dinero
invertido en la compra de
dispositivos, liquidos y
accesorios de los cigarrillos
electronicos.



2. Definicion conceptual y definicion operacional.

Medicina humana: Ciencia que estudia, trata y previene las enfermedades que
afectan a las personas.

Adiccién: Enfermedad fisica y psicoemocional que crea una dependencia o
necesidad hacia una sustancia.

Gastos: Salida de dinero que se realiza para obtener un bien o servicios.
Segundo semestre: Periodo de seis meses que equivale a la mitad de un afio. Un
periodo de tiempo en el que los estudiantes cursan un conjunto de asignaturas

relacionadas con su programa de estudio.

Factores de riesgo: Caracteristica o situacion que aumentan la probabilidad de
desarrollar una enfermedad.

Alumnos de otras carreras: Estudiantes que cursan estudios en una carrera
diferente a la que se inscribieron originalmente.

Secuelas: Trastorno o lesion que queda tras la curacion de una enfermedad o un
traumatismo, y que es consecuencia de ellos.

Otras enfermedades: Alteracion que afecta la estructura o el funcionamiento de
una parte o de todo el cuerpo.

Comorbilidad: Presencia de 2 0 mas enfermedades o trastornos en una persona al
mismo tiempo.

Gastos: Salida de dinero que se realiza para obtener un bien o servicios.
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Hipotesis principal:

En este trabajo pretendemos identificar el porcentaje de adolescentes consumidores de los
cigarrillos electronicos en la sociedad e identificar porque piensan que causan menos
riesgos que el cigarro

10.

Hipotesis secundarias:

Demostrar que el consumo de cigarrillos electronicos aumenta con el paso de los
anos.

Se espera identificar si existe mayor prevalencia de uso de cigarrillos electronicos
en hombres que mujeres

Se pretenden valorar que el consumo de los cigarrillos electrénicos es mayor de 3
veces a la semana

Comprobar que méas del 15% de un estudiante de 2 grado de medicina consume
algun tipo de “vapes”

Demostrar que la gran mayoria de los padres no tienen la capacitacion del tema, asi
como los estudiantes de las principales causas graves del insumo de los vapes.

Se pretende encontrar que las principales marcas que consumen los estudiantes de
medicina son: “SMOK”, “JUUL”, “VAPORESSO”, “JOYETECH”,
“GEEKVAPE”, “VOOPOO”, “STORZ Y BICKEL” y “BRITSH AMERCIAN
TOBACO”.

Se procura comprobar que los estudiantes han utilizado los vapes por mas de 1 afio

Se desea identificar que el consumo de los cigarrillos electronicos es mayor de 50
horas a la semana

Se pretende encontrar la cantidad econdmica de inversion en los cigarrillos
electronicos es mayor de 200 pesos al mes

Se pretende identificar que el 50% de los estudiantes no estan informados sobre el
contenido de los “vapes”
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Objetivos
1. Objetivo general

Analizar el impacto en la salud de los pacientes que consumen o utilizan Cigarrillos
Electronicos. En el periodo de Marzo-Abril de 2025. Para proponer estrategias para reducir
los factores de riesgo.

2. Objetivos especificos

1. Identificar las principales causas y motivaciones que llevan a los alumnos el

consumo de los “vapes”, incluyendo factores sociales, psicologicos y marketing.

2. Determinar los principales factores de riesgo asociados al uso de cigarrillos
electrdnicos.

3. ldentificar las posibles causas y consecuencias al concluir el afio por el consumo de
los cigarrillos electronicos.

4. Comparar los efectos del uso de Cigarrillos electronicos con los de tabaco
tradicional en términos de impacto a la salud.

5. Conocer las principales caracteristicas y diferencias que pueden llegar a existir
entre ambos sexos por un alto consumo del Cigarrillo electronico.

6. Identificar los componentes quimicos que estan presentes en los liquidos de los
cigarrillos electronicos y como afectan a la salud.

7. ldentificar a qué sexo (masculino o femenino) utiliza mas los “vapes”.

8. Proponer estrategias y soluciones para disminuir la prevalencia del uso de consumo
en los estudiantes de medicina.

9. Estudiar larelacion entre la edad de inicio en el consumo de cigarrillos electronicos
y el riesgo de desarrollar adiccién a la nicotina.

10. Determinar si el estrés académico esté relacionado con el consumo de “vapes”.



Tipo de investigacion.

1. Orientacion.

Cientifica.

2. Enfoque.
Cuantitativo.

3. Alcance.
Explorativo.

4. Disefio.

Cuantitativo no experimental.

5. Temporalidad.
Longitudinal.

12
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Fundamentacion de la investigacion.
1. Antecedentes.

Los Cigarrillos Electrénicos fue inventados en China en 2003 e introducido por primera
vez al mercado estadounidense en 2007, desde entonces ha experimentado cierto éxito
entre fumadores, no fumadores, mujeres embarazadas e incluso jovenes, aumentando asi
la demanda de este producto y por ende su consumo en 2013

En México, la ENCODAT (Encuesta Nacional declarar de Consumo de Drogas, Alcohol
y Tabaco) reporto que la prevalencia del uso de cigarro electronico en 2016 y 2017 era de
5.9% de la poblacion de 12 a 65 afios refirio haber probado alguna vez el cigarro
electronico. La prevalencia de consumo actual en 2019 de esta dicha encuesta fue de 1.1%
(975 mil mexicanos).

En México, la Comision Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de
Alta Especialidad (CCINSHAE) en coordinaciéon con la Comision Nacional Contra las
Adicciones publicé en mayo de 2019 un comunicado que explica que no se ha demostrado
la seguridad de los sistemas electronicos de administracion de nicotina (SEAN) y que se
carece de informacion cientifica que avale la efectividad de dichos dispositivos para dejar
de fumar.

En Tuxtla Gutiérrez Chiapas, el funcionario estatal subrayo que en la administracion del
gobernador Rutilio Escandén cadenas se ha impulsado estrategias para combatir el
consumo del tabaco, por lo que el 12 de agosto del 2019, Chiapas fue el primer estado del
pais que restringio el uso de cigarros electronicos en espacios publicos cerrados, como
parte de la promulgacion del decreto 194 que modifica la ley de proteccion contra la
exposicion al humo del tabaco en la entidad. En 2022 la comision federal para la proteccion
contra riesgos sanitarios (COFEPRIS) y la Comision Nacional Contra las Adicciones,
emitieron altera por el riesgo a la salud por el uso de vapeadores y cigarros electrénicos,
en Tuxtla Gutiérrez ha bajado la venta, negocios que lo expendian han dejado de ofrecerlo,
sin embargo, hay muchos productos en el mercado, incluso hay negocios que esperan
venderlos para regalo del dia del padre.

La presidenta de México, Claudia Shembau anuncio en la mafanera del 21 de octubre del
2024, que la reforma para prohibir vepeadores se aprobara durante este afio, ya que la
iniciativa esta en su fase final de aprobacion
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2. Marco Teorico.

2.1. Cigarrillos Electroénicos.
2.1.1. Generalidades.

Los sistemas electronicos de administracion de nicotina (SEAN) son instrumentos que se
utilizan para aerolizar sustancias sin el uso de un proceso de combustion para luego ser
inhaladas. Los componentes principales que tiene un SEAN son: una bateria recargable de
litio, una cadmara de vaporizacién que contiene un atomizador y una bobina de
calentamiento y un cartucho en el que se almacena él e-liquido del producto. Al encenderse
el dispositivo los componentes del e-liquido son aerolizados para luego ser inhalados por
el usuario.

Por lo que el término “vape” es incorrecto debido a que no se genera ningun tipo de vapor
en el dispositivo; no obstante, es el término simplificado que se ha estandarizado para
referirse al proceso de combustién de dicho dispositivo. Las sustancias que contiene el
componente liquido de los SEAN generan ciertos elementos que pueden ser dafiinos para
el cuerpo humano y que con su inhalacion frecuente podrian traer graves consecuencias en
el organismo humano. Actualmente, se ha incrementado el uso del cigarrillo electronico
(CE) como una “alternativa saludable” para reemplazar el cigarro tradicional de tabaco
(CT) o como otra forma para consumir la nicotina u otras sustancias. Sin embargo, este es
un tema del que se tiene poca informacion y cuya veracidad no esté totalmente probada por
la comunidad cientifica. Asimismo, su uso como reemplazo del CT no ha sido aprobado
por la Food Drug Administration (FDA) ni por el Centro para el Control y la Prevencion
de Enfermedades (CDC, por sus siglas en inglés). De hecho, estas agencias han reportado
que el vapeo como alternativa saludable no es recomendable, ya que no se han estudiado
suficientemente las afecciones a la salud que puede provocar.

En agosto de 2019 se reportaron casos de dafio pulmonar agudo asociado a CE y vapeo
(EVALL, por sus siglas en inglés) con defunciones asociadas a su uso, siendo que estos son
comercializados como una estrategia segura y saludable para dejar de fumar. De acuerdo
con diversos estudios, se ha encontrado que el vapeo usado con el propdsito de dejar de
fumar CT, solamente lo ha reemplazado y el mal habito de los fumadores continta, por lo
tanto, no es eficiente como medida para dejar de fumar. A lo largo de estos afos se ha
observado un incremento notorio de su uso en varios grupos poblacionales, donde se ha
visto un aumento de su consumo es en el grupo de menor edad, una poblacién que va de
18 a 24 afos. Adicionalmente, el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias Ismael
Cosio Villegas de la Ciudad de México y otras sociedades respiratorias, de
cardiologia y de salud
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2.1.2. Definicién:
2.1.2.1. OMS:

Los cigarrillos electrénicos son la forma mas comdn de sistema electronico de
administracion de nicotina (SEAN) y sistema electrénico sin nicotina (SESN); sin
embargo, existen otros productos, tales como los puros electrénicos, las pipas electronicas
y las pipas de agua o shishas electronicas. EI mecanismo de los SEAN implica el
calentamiento de un liquido para generar un aerosol que, normalmente, contiene nicotina,
y que luego es inhalado por el consumidor. Los aerosoles también contienen otras
sustancias toxicas, como el formaldehido, que es una sustancia cancerigena. Estas
sustancias toxicas son dafiinas para los consumidores y para las personas expuestas a los
aerosoles de manera involuntaria.

2.1.2.2 CONADIC:

Los cigarrillos electronicos, también llamados “E-Cigs”, “e-hookahs”, “mods”, “vape-
pens”, son en realidad Sistemas Electronicos de Administracion de Nicotina (SEAN 0
ENDS por sus siglas en inglés, electronic nicotine delivery systems).

Los SEAN, popularmente llamados cigarros electrénicos o vapers, son el prototipo mas
comun de estos dispositivos sin humo que funcionan con pilas y estan disefiados para
proporcionar a las personas que los utilizan nicotina con saborizantes y otras sustancias
quimicas en forma de vapor en vez de humo.

2.1.2.3. OPS:

Los cigarrillos electrénicos son la forma méas comdn de los sistemas electronicos de
administracion de nicotina. Al usarse, calientan un liquido para crear aerosoles que son
inhalados por el usuario. Estos “e-liquidos” contienen nicotina, una sustancia altamente
adictiva del tabaco, y otros aditivos, aromas y productos quimicos, algunos de los cuales
son tdxicos para la salud del usuario como de quienes estan expuestos a ellos.

2.1.3. Epidemiologia.

2.1.3.1. Sexo:

La prevalencia de uso de cigarro electrénico en poblacion adolescente mexicana fue de
2.6% (cerca de 500 000 adolescentes); 2.1% en mujeres (cerca de 200 000) y 3.0% en

hombres (cerca de 300 000). La prevalencia en adultos fue de 1.5%. Al analizar por sexo
en adultos, las mujeres reportaron 1.1%, en comparacion con 2.0% en los hombres
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2.1.3.2 Porcentajes en México:

“En Mexico, el uso de cigarrillos electronicos ha aumentado en los dltimos afos,
particularmente entre los jovenes. Segun la Encuesta Nacional de Consumo de Drogas,
Alcohol y Tabaco (ENCODAT) 2016 - 2017, el 3.6% de los jovenes de 12 a 17 afios y el
7.2% de los jovenes de 18 a 24 afios habian probado los cigarrillos electrénicos al menos
una vez en su vida. Un informe publicado por el Instituto Nacional de Salud Publica (INSP)
en 2019 encontro6 que el 2.8% de los jovenes de 12 a 17 afios y el 6.8% de los jovenes de
18 a 24 afios habian usado cigarrillos electronicos en el Gltimo mes. Estas cifras muestran
un aumento en comparacion con las encuestas anteriores, lo que indica una tendencia
creciente en el consumo de cigarrillos electrénicos entre los jovenes mexicanos. Que
generalmente no conocen el riesgo de adiccién y dafio a diversos érganos del cuerpo que
puede ocasionar el consumo de cigarros electrénicos.

En un estudio realizado en 2019 en México, aplicado a una poblacion muestra de 966
jovenes mexicanos, de edad aleatoria, pertenecientes a tres grandes ciudades del pais:
Monterrey, Guadalajara y la Ciudad de México se concluyo que los fumadores jovenes,
con ingresos altos, tienen mas posibilidad de usar CE. Esto debido a los elevados precios
que poseen los dispositivos. En otro estudio realizado en 2017 a fumadores adultos
estadounidenses que vapean, el 51 % uso solo cigarrillos electronicos desechables, el 41 %
usé solo modelos de ultima generacion (dispositivos recargables), mientras que el 8%
restante no tenia un dispositivo preferido”. (Zanier.2021)

2.1.4. Fisiopatologia.
2.1.4.1. Mecanismo:

“Los principales causantes del dafio generado por los CE son los materiales que contienen
que van desde saborizantes y el tabaco hasta sustancias carcindégenas como la n-
nitrosonornicotina y la nitrosamina cetona, sustancias derivadas de la nicotina. También se
han encontrado CE que contienen metales pesados en el e-liquid, y aunque no todos los CE
usen los mismos materiales, su consumo sin medida genera dafio pulmonar en el mejor de
los casos (EVALLI) asi como afecciones neuroldgicas y cardiovasculares en el peor de los
casos.

Causas y sintomas de EVALLI. Los pacientes con EVALI han presentado una variedad de
sintomas que incluyen: dificultad para respirar, fiebre, tos, vomitos, diarrea, dolor de
cabeza, mareos y dolor después del uso de dispositivos de vapeo. Los sintomas
generalmente son compatibles con neumonitis quimica y éstos pueden aparecer y empeorar
de forma repentina.

A pesar de gque se conoce que la EVALLI es causada por el uso de CE o algun otro dispositivo
de vapeo que provoca cambios bioquimicos, celulares y moleculares en el epitelio
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pulmonar dando origen a la aparicion de esta enfermedad, se desconoce la etiologia exacta.
Diversas hipotesis se han generado tratando de explicar la etiologia de esta alteracion, la
mas aceptada parece estar relacionada con los materiales que se utilizan en los productos
de vapeo, desde los mecanismos de combustion que utilizan hasta los productos quimicos
que contiene, entre ellos, el que parece tener una mayor relacién es el uso de acetato de
vitamina E, el cual es un producto quimico de textura pegajosa y aceitosa, que se utiliza
como componente para la elaboracion de CE que contienen THC, que al ser inhalado se
adhiere al tejido pulmonar.

En un estudio que analiz6 el lavado bronco alveolar de pacientes sanos y pacientes con
EVALI o probable EVALLI, se reporto que 25 pacientes fueron confirmados con EVALI 'y
26 pacientes con probable EVALI 26. De estos pacientes, al realizarles el lavado bronco
alveolar se identifico acetato de vitamina E en el liquido bronco alveolar obtenido en 48 de
51 pacientes, siendo éste 94% de los casos. Al compararlo con el liquido bronco alveolar
de los pacientes sanos se reportd que dicho liquido obtenido del grupo de comparacién
sano no presentaba rastros de acetato de vitamina E.

El papel del acetato de vitamina E en la lesién pulmonar. El acetato de vitamina E posee
una estructura que muestra una larga cadena alifatica que parece poder penetrar la capa
surfactante para alinear la molécula en paralelo con los fosfolipidos de éste. Se han
planteado diversas propiedades bioquimicas del acetato de vitamina E que pueden ser las
responsables de la aparicion de EVALL, las cuales son:

1. Funcién de inductor de la transicion de fase cristalina al gel-liquido: la fosfatidilcolina
parece sufrir una transicion de gel a una fase liquida cristalina. Esta transicion a una fase
liquida cristalina permite al surfactante perder la capacidad de mantener la tension de
superficie de los pulmones necesaria para que ocurran los mecanismos de ventilacion en el
pulmén, siendo esta situacion el principal mecanismo de disfuncién respiratoria por parte
del acetato de vitamina E.

2. Actlia como inductor de neumonia lipoidea exdgena: en el sistema bioldgico el acetato
de vitamina E tiene la caracteristica de tener una deposicién en gotas de lipidos. Se ha
demostrado que una de las caracteristicas mas destacadas de las biopsias pulmonares de
pacientes con EVALLI es la observacion de macréfagos cargados de lipidos intraalveolares,
los cuales pueden ser evidencia de la acumulacion de acetato de vitamina E.

3. Es modulador de la via DGK-PKC: el acetato de vitamina E puede antagonizar la
actividad catalitica de PKCa K, ya que hay estudios que indican que la sustancia es capaz
de competir con DAG por su sitio de union en PKCa. Por esta razon, el acetato de vitamina
E podria desempefiar un papel antiinflamatorio andlogo en el sistema pulmonar,
interfiriendo con la respuesta inflamatoria normal del pulmon ante compuestos irritantes
como el polvo o incluso componentes presentes en el mismo CE.
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4. Se puede comportar como agonista de PXR: cuando se administra al sistema biolégico,
la vitamina E se transforma en una gran cantidad de metabolitos bioactivos, entre ellos
destacan los agonistas PXR (agonistas de receptor X de pregnano), los cuales funcionan
como un factor de transcripcion de genes de monooxigenasa del citocromo P450. Si el
acetato de vitamina E se comporta como un agonista de PXR, un activador transcripcional
de los genes del citocromo P450 podria contribuir a la patogénesis de EVALI donde hay
un gran aumento de la actividad del citocromo P450.

Estas propiedades bioquimicas del acetato de vitamina E pueden explicar la participacion
de este compuesto en la fisiopatogenia del EVALI. Es de suma importancia pensar en el
acetato de vitamina E como el principal compuesto responsable de la fisiopatogenia de
EVALI por la fuerte relacion que existe entre la presencia de este compuesto en el liquido
broncoalveolar con la presencia de EVALLI, que es de 94%.

El acetato de vitamina E a pesar de ser el componente quimico que tiene una mayor relacion
con el dafio pulmonar, no estd presente en todos los CE, por lo que la fisiopatologia
pulmonar en estos casos se asocia mas a los otros productos quimicos que contiene el CE,
entre ellos, los principales son los saborizantes y los procesos para generar el vapor que se
inhala, ya que estos pueden contribuir con la acumulacién de metales pesados derivados
de dicho proceso. Un ejemplo del aporte de los productos quimicos (ademas del acetato de
vitamina E) son los saborizantes, pues varios sabores en el extracto de vapor de los CE
demostraron ser citotdxicos para el epitelio de las vias respiratorias causando alteracion en
la conformacion de estas y, por ende, problemas en el intercambio gaseoso. Se report6 que
existen variaciones entre las diferentes marcas. Ademas, la exposicion al vapor del CE
induce estrés oxidativo en el epitelio respiratorio, la nicotina y los saborizantes contenidos
en la mayoria en el liquido de los cartuchos del CE tienen un efecto sinérgico en la
induccién de genes de estrés oxidativo, por lo que estos productos, que también estan
presentes, pueden contribuir en la fisiopatologia del dafio pulmonar ocasionada por el CE.

Impacto de los vaporizadores en el sistema cardiovascular. EI impacto que van a tener los
vaporizadores en el sistema cardiovascular es directamente proporcional a diversos
factores, tanto del vaporizador como del liquido que contienen. Se ha demostrado que los
vaporizadores que manejan mayores voltajes van a producir una mayor concentracion de
aerosoles de los elementos que contiene el e-liquido al momento de vaporizarse. Otro factor
para evaluar es el porcentaje de cada sustancia que se tiene entre cada liquido asi como de
los materiales de los que esta hecho, como es el caso de los saborizantes, la glicerina o el
propilenglicol y la nicotina.1 Es importante recalcar que el CE, a diferencia del cigarro
convencional, no genera una combustion total de los materiales que contiene, esto es de
suma relevancia debido a que fue la principal ventaja o caracteristica con la que se vendian
estos productos en un inicio.1 Sin embargo, se ha comprobado que el aerosol que puede
llegar a generarse puede ser igual o mas dafiino para el cuerpo y sobre todo para el aparato
cardiovascular que si se fumara un cigarro convencional.
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La nicotina es probablemente uno de los mayores componentes de la solucién que
contienen los CE y todos los productos usados para fumar en general. En este mismo
articulo se reporta que muchas veces las compafiias que fabrican estas soluciones al
momento de etiquetarlas, no lo hacen de la manera correcta, pues algunas marcas
especifican que sus productos no contienen nicotina, pero al momento de examinarlos
pueden llegar a encontrarse en pequefias cantidades. Es importante mencionar que la
nicotina es una sustancia psicoactiva, la cual tiene una alta afinidad a los receptores
colinérgicos nicotinicos teniendo una acciéon activadora al inicio y posteriormente
bloqueadora. La accion a nivel cerebral en general es de una estimulacion central gracias
al incremento en la liberacion de varios neurotransmisores que origina, empero, también
causan un aumento en la concentracion de la hormona adrenocorticotrépica (ACTH) a
nivel plasmatico, activando la médula adrenal y liberando noradrenalina y adrenalina que
ocasionan los efectos cardiovasculares de la nicotina.

Los vaporizadores de primera generacién han reportado un bajo aporte de niveles de
nicotina al cuerpo humano en comparacion con los dispositivos de Gltima generacién, en
los que se han reportado mayores concentraciones. Esto se debe a que en los nuevos CE se
puede alterar tanto el voltaje como la temperatura para que se genere mayor o menor
aerosol. Una de las caracteristicas que destaca en los dispositivos JUUL con respecto a los
demas, son sus altas concentraciones de nicotina. Explican los riesgos que tiene la nicotina
en el cuerpo humano cuando es suministrada por un cigarro convencional, aunque no hay
muchos estudios que expliqguen el dafio de los CE directamente en el sistema
cardiovascular, unicamente uno en el que se lleg6 a la conclusién de que después de cinco
minutos del uso de diferentes tipos de CE, tanto el ritmo cardiaco como la concentracion
de nicotina en plasma se ven aumentados, mientras que hay otras investigaciones que
demuestran lo contrario. Por otro lado, también se habla de la gente que no fuma, pero que
es expuesta al aerosol generado y existe evidencia de que es una fuente de exposicion
importante a la nicotina. Por lo que el vapeo pasivo se ha vuelto también un tema de
relevancia debido a que se han documentado concentraciones mayores al limite permitido
de formaldehido en ambientes donde se permite el vapeo originando un ambiente dafiino
para quienes no lo consumen.

Compuestos de carbonilo. Otro componente relevante de los CE son los compuestos
carbonilos que son el resultado de la degradacion de propilenglicol y glicerol que se usan
como solventes de los liquidos de vaporizadores. Estos resultan ser muy dafiinos y es de
importancia saber que estos compuestos se encuentran en mayor cantidad en los CE que
en los cigarros convencionales. Pueden alterar el ritmo cardiaco aumentandolo mediante el
sistema nervioso simpatico, también elevan la presion arterial, asi como la contractilidad
muscular. También se ha visto una asociacion con el estrés oxidativo cardiaco y dafio
celular en este 6rgano. Otro de los resultados demostré un aumento del ndmero de
plaquetas circundantes, lo que es importante tomar en cuenta en casos de trombosis.
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La acroleina es otro carbonilo que genera demasiada toxicidad, aumenta la presion sistélica
y ladiastolica, asi como la presion arterial sistémica. Un desbalance de este carbonilo puede
generar mayor riesgo de arritmia en ratas. Esto debido a la formacion de un aducto de la
proteina acroleina, la induccion del estrés oxidativo y desregulacion de citocinas
proinflamatorias, asi como la inhibicion de la sefializacion cardioprotector. Por ultimo,
puede llegar a generar lesion vascular al perjudicar la capacidad de reparacion vascular, el
riesgo de trombosis y aterosclerosis debido a la disfuncion endotelial, dislipidemia y
activacion plaquetaria

“Los riesgos cardiovasculares que pueden llegar a producir los CE son mas propensos a
generarse en pacientes con antecedentes de enfermedad cardiovascular. Para considerar a
un CE como factor de riesgo de generar problemas cardiovasculares, deben evaluarse
principalmente la toxicidad de cada elemento, los niveles de exposicion hacia ellos,
mecanismos y sobre todo mas estudios acerca del tema (no existe evidencia empirica de
que los CE sean una causa en enfermedad cardiovascular y que se cuentan méas como factor
de riesgo al igual que el cigarro, solamente que con menor riesgo de llegar a dichas
complicaciones)” (Benowitz 2023).

2.1.4.2. Celular:

Neutrofilos y macrofagos de individuos sanos, no fumadores, expuestos al extracto del
aerosol del CE incrementaron la metaloproteinasa de matriz, MMP-9, y la quimiocina,
CXCLS8, similar a lo que sucede con el uso de cigarrillos convencionales. La exposicion de
células del epitelio respiratorio al aerosol de los CE produce alteracion en el transporte de
iones a nivel de estas células, por inhibicién de la funcién del regulador de la conductancia
transmembrana de la fibrosis quistica (CFTR) inducida por la acroleina. Algunos de los
saborizantes en el liquido de los CE afectaron en forma dosis dependiente la sefializacion
por calcio y disminuyeron la viabilidad y proliferacion de células del epitelio respiratorio
humano. En un modelo tisular, cinco de los siete aromatizantes analizados provocaron la
muerte de las células epiteliales traqueales. Se encontrd alteraciones en la fisiologia celular
por la vainillina y el saborizante de chocolate 2,5-dimetilpirazina, que produce una
activacion dependiente de la proteina quinasa A (PKA) del CFTR. Este mal
funcionamiento del CFTR se ha asociado con asma y EPOC. La base PG/VG sola en
aerosol aumentd la proteina MU C5AC tanto en los cultivos epiteliales de las vias
respiratorias humanas como en los epitelios nasales murinos. Los liquidos de la CE
entraron rapidamente en las células y la base PG/VG redujo la fluidez de la membrana y
afectd la difusion de proteinas.
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2.1.4.3. Inmunidad:

El liquido del CE sin nicotina causa producciéon de IL-6 e infeccion por el rinovirus
humano, que se amplifica cuando se afiade nicotina y se bloquea con el clon 1 del epitelio
nasal (SPLUNC1). Ratones deficientes en SPLUNC1 aumentan la carga de rinovirus en el
pulmén. ElI CE incrementa la expresion nasal de factor receptor activador de plaquetas
(PAFR), y la adherencia in vitro a células de la via aérea que se atenud cuando se uso
CV3988 un bloqueador de PAFR. Su vapor aumenta la expresion del PAFR en la mucosa
nasal de ratones y la colonizacion naso faringea por neumococo. La adherencia se
disminuyd con acetilcisteina.

La exposicidn al aerosol de CE aumenta la virulencia de Staphylococcus aureus resistente
a la meticilina, ya que se altera su carga superficial y la formacion de la biopelicula, lo que
le confiere mayor resistencia a la destruccion por péptidos antimicrobianos y macrofagos.
Ademas, la capacidad de las células epiteliales humanas para destruir patdgenos disminuia.
La exposicion de monocitos de sangre periférica y de macréfagos alveolares extracto de
CE redujo significativamente la produccion de TNF- a, IFN-y ¢ IL-10, mientras que con
solo nicotina disminuy¢ IL-10 y TNF-o, citoquinas claves en la respuesta inmune contra
las micobacterias. Después de cinco dias en cultivo y con ademas con exposicion a extracto
de CE, estas células tenian cargas bacilares intracelulares significativamente mas altas,
sefial del impacto nocivo en la capacidad de los macréfagos humanos para contener el
crecimiento de micobacterias.

2.1.4.4. Genética:

A los usuarios de CE se les ha encontrado mediante broncoscopia vias respiratorias friables
y eritematosas. Y al estudiar las células epiteliales de las vias respiratorias se hall6 que
unas 300 proteinas se expresaban de manera diferente, 78 proteinas tuvieron alteraciones
entre los fumadores de cigarrillos, mientras que 113 estaban alteradas entre aquellos que
solo usaban CE.

Los liquidos del CE redujeron la viabilidad celular y causaron fragmentacion del ADN en
cultivos de tejido faringeo humano, siendo mayor el dafio cuando tenian saborizantes a
frutas. Varios sabores en el extracto de vapor de los CE demostraron ser citotoxicos para
el epitelio de las vias respiratorias, existen variaciones entre las diferentes marcas y lineas
celulares.

La exposicion al aerosol de CE induce estrés oxidativo y alteraciones moleculares en el
epitelio respiratorio. La nicotina y los saborizantes del liquido de los cartuchos tienen un
efecto sinérgico en la induccion de genes de estrés oxidativo
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2.1.5. Cuadro Clinico.
2.1.5.1. Efectos adversos:

Los eventos adversos en once estudios con 16 406 personas fluctuaron del 49,1% al
51,6%, siendo los mas frecuentes la irritacion de la boca o garganta, ansiedad, estado de
animo depresivo, nduseas e insomnio.

2.1.5.2. Efectos adversos en ambiente cerrado:

Los cigarrillos electronicos emiten numerosos productos quimicos que afectan
negativamente la calidad del aire interior, por ejemplo, incrementan los niveles de nicotina,
particulas, hidrocarburos aromaticos policiclicos y aluminio en el aire.

Las emisiones de nicotina ambiental de los CE difieren entre las marcas, superponiéndose
sus valores a los encontrados en el del humo del cigarrillo convencional. En el liquido de
los cartuchos hay compuestos carbonilicos, como aldehido-formaldehido (FA) y
acetaldehido (AA), reporta dos como factores de riesgo de cancer. Por tanto, los CE no
estan libres de emisiones que afectan la calidad del aire y su uso puede exponer
involuntariamente a los que no vapean a la nicotina y a los productos toxicos que se liberan
en el vapor.

2.1.5.3. Sintomas y Enfermedades:

“En los usuarios de CE hay una mayor prevalencia de sintomas respiratorios
independientemente de si hay consumo de tabaco concomitante o no. Una sola sesion de
vapeo con CE induce una inhibicion significativa de la sensibilidad al reflejo de la tos.
Habria una accion periférica y un efecto antitusivo, probablemente central, demostrable 15
minutos después de la exposicion al CE. Tan solo cinco minutos de exposicion al CE causo
estrés oxidativo e incremento de la resistencia dindmica de la via aérea en relacion con la
disminucién de la fraccion exhalada de oxido nitrico (FeENO). La exposicion durante un
minuto al propilenglicol produjo una reduccion del VEF./CV.

Las tasas de sintomas bronquiticos cronicos aumentan en adolescentes usuarios de CE.
Usar CE se asocia con asma en adolescentes, tanto con asma actual como con el
antecedente. La prevalencia de uso de CE fue mayor entre los que tuvieron un ataque de
asma y los que faltaron mas dias a la escuela por sintomas graves. No hay estudios a largo
plazo con el CE, pero el tener asma en la adolescencia se asocia 50 afios después con un
mayor riesgo de EPOC, una funcion ventilatoria reducida y una esperanza de vida méas
corta.
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Exfumadores seguidos por tres meses mostraron una mejoria de los sintomas nasales
(SNOT-22) y del aclaramiento muco ciliar (CCM), pero en aquellos que usaron CE como
terapia para lograrlo no vario el CCM, pero si los sintomas, mejorando més tanto CCM
como SNOT-22 en quienes dejaron de fumar sin CE.” (Accinelli, 2020)

2.1.6. Sabores.

— Vaper desechable sabor tabaco: Uno de los sabores méas vendidos por los
fabricantes de recargas de vapeadores es el de tabaco.

= Vaper desechable de menta: Otro de los pods desechables méas populares son los
del sabor menta. Un sabor que se caracteriza por ser fuerte, refrescante, aromatico
y ligeramente dulzon.

= Vaper desechable sabor fresa: Un sabor que combina toques dulces con un ligero
nivel de frescor y que, a diferencia de lo que ocurre con otras recargas con sabor a
fruta, no satura el paladar.

— Vaper desechable sabor sandia: Vuse Go sabor sandia es perfecto si buscas una
sensacion dulce con un toque de frescor.

= Vaper desechable sabor mango: Dulce, jugoso y con un toque fresco.

2.1.7 Componentes:
2.1.7.1. Cartucho:

Esto contiene el e-liquido (sustancia). Viene pre llenado o rellenable. Suele combinarse
con un atomizador como una unidad.

2.1.7.2 Atomizador:

Es un serpentin que es un elemento de calentamiento, el cual ayuda a convertir el e-liquido
en gotitas diminutas gque se transportan por el aire (aerosol)

2.1.7.3. Sensores:

Los cigarrillos electronicos sin un boton de encendido se encenderdn cuando el usuario
inhale a través de ellos. Los cigarrillos electrénicos, con o sin un boton de encendido,
necesitan sensores para activarse

2.1.7.4. Bateria:

Es una bateria de iones de litio recargable, que brinda suficiente corriente para calentar el
atomizador a 400 grados Fahrenheit en segundos.



24

2.1.7.5. Caja mod:

Es un dispositivo de tercera generacion que es modificable (“mod”), con lo cual los
usuarios pueden cambiar el voltaje, los serpentines y las mechas.

2.1.7.6. Tanque subohmico:

Fabricado en plastico o0 metal con cubierta transparente que permite ver los niveles de
liquido. Contiene un serpentin de menor resistencia que permite el calentamiento méas
rapido del liquido.

2.1.7.7. Cartucho:

Fabricado en plastico o metal con cubierta transparente que permite ver los niveles de
liquido. Contiene un atomizador que calienta el e-liquido

2.1.7.8. E-liquido:

El e-liquido esta contenido en una capsula, un cartucho o un tanque. Esta compuesto por
una mezcla de sustancias que incluyen nicotina, cannabis y saborizante.

2.1.8. Tipo de Cigarrillos Electrénicos:

2.1.8.1. Primera Generacion:

= Cigarrillos electronicos desechables

o

©)
@)
@)

Tipo de cigarrillo electronico disefiado para ser utilizado una sola vez
Estos dispositivos no son recargables ni rellenables.

Se desechan cuando se les agota la carga o el e-liquido.

Estan disefiados para que su aspecto y sensacion se asemejen a los de los
cigarrillos combustibles. A veces, se conocen como “cigalikes”.

2.1.8.2. Segunda Generacion:

= Cigarrillos electrénicos con cartucho pre Ilenado o rellenable

o

Tipo de producto de cigarrillo electrénico o vapeo recargable disefiado para
usarse varias veces

El e-liquido viene en cartuchos prellenados o rellenables. Las sustancias
pueden incluir nicotina, cannabis (THC, CBD), saborizantes, solventes u
otras sustancias.

El cartucho esta adherido a una pluma de pilas, la cual contiene la pila
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o El cartucho y la pluma de pilas suelen adquirirse por separado. Se pueden
comprar en paquetes de iniciacion.

2.1.8.3. Tercera Generacién:

= Tanques o0 mods
o Tipo de producto de cigarrillo electronico o vapeo recargable disefiado para
usarse varias veces.
o Son dispositivos modificables (“mods”), que permiten a los usuarios
personalizar las sustancias en el dispositivo.
= Tanques subéhmico
o Eltanque subéhmico contiene serpentines de baja resistencia. Esta disefiado
para crear una nube grande (aerosol) con un suministro o pico méas grande
de nicotina u otras sustancias.

2.1.8.4. Cuarta Generacion:

= Capsulas mod

o La capsula mod es un producto de cigarrillo electronico o vapeo con una
“capsula” o cartucho de cépsula prellenado o rellenable con un sistema
modificable (mod) (“capsulas mod”).

o Estos son otros ejemplos de dispositivos de cuarta generacion. Las capsulas
mod vienen en muchas formas, tamafos y colores.

o Las marcas comunes de capsulas mod son JUUL y Suorin.

o Hay cartuchos de cépsula pre llenados compatibles que contienen nicotina,
THC o CBD con o sin saborizante.

o Por lo general, las capsulas mod utilizan sales de nicotina en lugar de la
nicotina de base libre que se usa en la mayoria de los otros productos de
cigarrillos electrénicos o vapeo.

o Las sales de nicotina, que tienen un pH més bajo que la nicotina de base
libre, permiten inhalar niveles especialmente altos de nicotina en forma mas
facil y con menos irritacion de la garganta que la nicotina de base libre.

2.1.8.5. Vaporizadores:

= Vaporizadores

o Son dispositivos para inhalacion que se utilizan para liberar las sustancias
activas de materiales organicos o inorgéanicos en forma de aerosol mediante
la aplicacion de calor no combustible.

o Los vaporizadores se pueden utilizar para obtener aerosol de hierbas
deshidratadas, cera y aceite. Por ejemplo, los vaporizadores se utilizan para
calentar marihuana hasta un punto en el que se liberan en aerosol e inhalan
sus ingredientes activos (por ejemplo, el THC).
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2.1.9. Causas.
2.1.9.1. Sociales:

A la gente le gusta estar a la moda o sentirse en tendencia. Mas que nunca en los ultimos
afnos ha salido variedad impresionante de productos, liquidos y equipos de vapeo.

Poco a poco la sociedad va girando hacia ver el cigarro electronico como algo no molesto,
ya que usarlo en reuniones sociales no impregna mal olor ni molesta a la mayoria de las
personas.

Inclusive algunas personas se les hacen agradable los olores de los e-liquios que vienen
unas multiples variedades de sabores.

2.1.9.2. Psicoldgicas:

Muchas personas usan el vapeo como un mecanismo de afrontamiento ante el estrés o
problemas emocionales.

El vapeo puede producir sensaciones placenteras debido a la liberacion de dopamina en el
cerebro.

2.1.9.3. Econdmicas:

En algunos casos, vapear resulta mas barato que comprar tabaco. Los dispositivos
reutilizables permiten un uso prolongado con menos inversion a largo plazo.

2.1.9.4. Educativos e informativos:

Muchas personas, especialmente jovenes, no estan bien informadas sobre los efectos
negativos del vapeo. Mientras algunos estudios advierten sobre los riesgos, otros
minimizan el impacto del vapeo, generando confusion.

En algunos paises, no hay suficientes esfuerzos educativos para informar sobre los riesgos
del vapeo.

2.1.9.5. Tecnoldgicos:

La evolucidn constante de los cigarrillos electrénicos, con disefios mas atractivos y
funciones avanzadas, atrae a los consumidores.

Los dispositivos permiten ajustar la cantidad de nicotina y elegir sabores, lo que hace el
consumo mas atractivo. Algunos dispositivos son pequefios y faciles de ocultar, lo que
facilita su uso en lugares donde esta prohibido fumar.
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2.1.9.6. Culturales:

En muchos paises, fumar cigarrillos tradicionales ha sido reemplazado por el vapeo, visto
como una “alternativa moderna”. En algunos lugares, vapear no tiene tantas restricciones
como fumar cigarrillos convencionales.

2.1.9.7. Industria y Regulacion:

Estrategias de marketing enfocadas en la juventud, con colores, sabores y disefios
[lamativos.

Empresas tabacaleras han invertido en el mercado de los cigarrillos electronicos,
promoviendo su consumo como una “alternativa segura”.

2.1.9.8: Curiosidad:

La curiosidad de probar distintos sabores es algo que también es atractivo para personas
que no eran fumadores. No existe ningun riesgo de generar una dependencia al vapeo
siempre y cuando no se use nicotina.

2.1.10. Prevencion y Estrategias:

2.1.10.1. Qué pueden hacer los padres:

e Mantenga el dialogo. Comience pronto: empiece a hablar con sus hijos sobre el
tabaquismo y el vapeo desde muy pequefios. Sea honesto e intente ver las cosas
desde el punto de vista de su hijo. Y no lo deje. Mantenga las conversaciones a
medida que los nifios se vayan haciendo mayores.

¢ No se limite exclusivamente a los cigarrillos. Explique que el tabaco sin humo, el
narguile y los cigarrillos electronicos son peligrosos y pueden provocar adiccion a
la nicotina.

e Prepare a sus hijos para resistir la presion social. Comente lo que pueden decir si
un amigo les ofrece un cigarrillo o un cigarrillo electronico.

e Predique con el ejemplo. Si fuma o vapea, lo mejor que puede hacer es dejarlo.
Como minimo, no fume delante de los nifios.

e Convierta su hogar en una zona sin humo. Impida que los familiares o amigos
fumen en casa o en el auto. Asegurese de que no se fume en los lugares en los que
su hijo pase mucho tiempo.

Si su hijo ha empezado a fumar o vapear, intente averiguar por qué. Esto puede ayudarlo
a hablar con él o ella de forma més eficaz. En lugar de castigos, ofrezca comprension y
ayuda para resistir la peligrosa atraccion del consumo de tabaco y la adiccion.
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2.1.10.2. Medidas:

e Aumentar el precio de los cigarrillos. La mayoria de los adolescentes son
sensibles a los precios. Unos precios mas elevados pueden disuadir a los
fumadores.

e Restringir el acceso. La American Heart Association promueve la adopcién de
leyes para prohibir la venta de tabaco a menores de 21 afios en todo el pais.

e Limitar la publicidad sobre tabaco. Las iniciativas legales que prohiben las
estrategias de marketing orientadas a los jévenes han ayudado a frenar el atractivo
del tabaquismo para este grupo.

e Realizar campafas en los medios de comunicacion. Las camparias educativas
(como Truth Initiative) han ayudado a los adolescentes a comprender como les
explotan las tabacaleras. Estas campafias son ain mas eficaces si se respaldan
mediante programas escolares y familiares.

e Programas para dejar el tabaco. Los programas asequibles y accesibles para
abandonar el tabaquismo pueden ayudar a los jovenes fumadores a dejar de
fumar, y también a los padres y cuidadores que desean inspirar un
comportamiento mas saludable.

2.1.11. Precios.

Los precios de los vapeadores en México varian segun el tipo de dispositivo, la marca 'y
sus caracteristicas.

1. Vapes desechables: Entre $100 y $600 pesos mexicanos

2. Vapes pods recargables: Entre $500 y $1000 pesos mexicanos

3. Vapes avanzados: Entre $800 y $2000 pesos mexicanos



29
Marco normativo.

Norma Oficial Mexicana NOM-028-SSA2-2009, Para la prevencion, tratamiento y
control de las adicciones:

1.1 Esta Norma Oficial Mexicana tiene por objeto establecer los procedimientos y criterios
para la atencién integral de las adicciones.

1.2 Esta Norma Oficial Mexicana es de observancia obligatoria en todo el territorio
nacional para los prestadores de servicios de salud del Sistema Nacional de Salud y en los
establecimientos de los sectores publico, social y privado que realicen actividades
preventivas, de tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social, reduccion del dafio,
investigacion, capacitacion y ensefianza o de control de las adicciones.

Para los efectos de esta Norma Oficial Mexicana, se entiende por:

1. Adiccion o dependencia, es el estado psicofisico causado por la interaccién de un
organismo Vvivo con un farmaco, alcohol, tabaco u otra droga, caracterizado por
modificacion del comportamiento y otras reacciones que comprenden siempre un
impulso irreprimible por tomar dicha sustancia en forma continua o periddica, a fin
de experimentar sus efectos psiquicos y a veces para evitar el malestar producido
por la privacion.

2. Adicto o farmacodependiente, es la persona con dependencia a una 0 mas
sustancias psicoactivas.

3. Adolescente, son las personas que tienen entre 12 afios cumplidos y 18 afios

incumplidos.

Alcoholismo, es el sindrome de dependencia o adiccion al alcohol etilico.

Consejo de salud, es una intervencién breve que puede ser aislada o sistematica,

cuyo objetivo es que el paciente o usuario de servicios de salud adopte un cambio

voluntario en su conducta con un impacto positivo en la salud

6. Consumo de sustancias psicoactivas, es el rubro genérico que agrupa diversos
patrones de uso y abuso de estas sustancias, ya sean medicamentos o tdxicos
naturales, quimicos o sintéticos que acttan sobre el Sistema Nervioso Central.

7. Consumo perjudicial, es el uso nocivo o abuso de sustancias psicoactivas, el patron
desadaptativo de consumo, manifestado por consecuencias adversas significativas
y recurrentes relacionadas con el consumo repetido de alguna o varias sustancias.

8. Delirium, es el estado mental agudo, reversible, caracterizado por confusion y
conciencia alterada, y posiblemente fluctuante, debido a una alteracion de
metabolismo cerebral.

9. Droga, se refiere a cualquier sustancia que previene o cura alguna enfermedad o
aumenta el bienestar fisico o mental. En farmacologia se refiere a cualquier agente
quimico que altera la bioquimica o algun proceso fisioldgico de algin tejido u
organismo.

a s
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Poblacién.

La poblacidn con la cual realizare mi investigacion es un conjunto de personas que estudian
en la universidad del sureste campus Comitan, la cual es una universidad privada que
cuenta con una amplia area de carreras profesionales de ambito con la salud como:
medicina, enfermeria, veterinaria, psicologia, nutricion, etc.

La carrera de medicina humana consta de un periodo de 4 afios en la universidad, 1 afio
donde se realizaran practicas y otro afio de servicio social, dando como resultado 6 afios en
total para poder ser considerado médico. Los estudiantes se encuentran en rangos de edad
de 18 a 25 afos, por lo tanto deduzco que casi todos han probado algun tipo de droga y
esto puede ser por la tensién que sufren por su carrera, como sabemos la carrera de
medicina es dificil (al igual que otras carreras), pero esta carrera tiene una amplia demanda
ya gue se requieren conocer diversos temas, por lo que los estudiantes de medicina viven
en un constante estrés.
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Muestra.

Se excluira a todos los aspectos inclusivos y exclusivos de la poblacién

Se incluiré a todos los estudiantes que cursen la carrera de medicina humana, en campus
UDS Comitan la cual es una escuela privada que cuenta con una amplia &rea de carreras
profesionales no solo carreras con el ambito de la salud, sino que actualmente la
universidad cuenta con 24 licenciaturas, 6 maestrias y 2 doctorados.

Se incluirén a todos los que se encuentren en cualquier semestre (Desde Primero a octavo
semestre).

Se excluira a todos los estudiantes de otras carreras, estén o no relacionados con el &mbito
de la salud, Gnicamente trabajaremos con los estudiantes de medicina humana.
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Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos.

Larecoleccion de datos es un proceso de recopilacion cuyo objetivo es obtener informacién
para establecer conclusiones sobre un tema determinado.

Para mi investigacion y dadas las circunstancias (pandemia por COVID-19) empleare 3
técnicas para la recoleccion de datos:

> La primera técnica consta de observacion directa la cual me ayudara a poder
analizar e interpretar el problema de mayor relevancia.

> La segunda técnica serd mediante una encuesta que se creara en una pagina de la
plataforma de Facebook, contara con todos los niveles de privacidad para no
presentar inconvenientes. Esta técnica serd empleada de apoyo para la recopilacion
de informacion sobre el consumo de drogas y los efectos que este ocasiona en los
estudiantes.

> La tercera técnica sera con ayuda de la aplicacion de WhatsApp, esta es una
herramienta relevante y puede ser empleada para una apta recoleccion de datos se
utilizara como ultima opcion para aquellos que no puedan acceder a plataformas ya
mencionadas o por mayor accesibilidad.

» Y por ultimo, la tercera técnica serd una entrevista estructurada la cual sera
realizada por la plataforma de zoom con la finalidad de tener més informacién
certera.
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investigacion

Cronograma.
Febrero | Marzo | Abril | Mayo | Junio
Actividades Semanas
2 3 4 2 3 1 2 3 23 2/ 3 4
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de Hipdtesis
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CUESTIONARIO:

Buenos dias, somos alumnos de la Licenciatura de Medicina del 4to semestre
Grupo B. Actualmente estamos trabajando un proyecto de investigacion sobre
Cigarrillos Electronicos en la materia de Disefio Experimental. Por favor te
pedimos que respondas de la manera mas sincera y correcta a las siguientes
preguntas.

Sexo:

Edad:

1. ¢Sabes que son los Cigarrillos Electronicos?

a) Sl b) NO
2. ¢Has llegado a consumir los Cigarrillos Electrénicos?

a) S b) NO

Si tu respuesta es NO salta hasta la pregunta 11
3. ¢Comenzaste a usar “Vapes” porque tus amigos lo usan, o por moda?

a) Sl b) NO
4. ¢A qué edad empezo a utilizar este producto?
a) Menos de 15 afios b) Mas de 15 afios c) Méas de 18 afios

5. ¢Has sentidos efectos secundarios negativos al usar Cigarrillos
Electronicos?

a) Si b) NO
6. ¢Cual es la cantidad de compras sobre este producto que ha realizado en
este afo?
a) Masde 3 b) Mas de 5 c) Mas de 10

7. ¢Tus padres estan conscientes sobre tu consumo de los Cigarrillos
Electronicos?

a) Sl b) NO
8. ¢Sabes qué enfermedades provocan los Cigarrillos Electronicos?

a) S b) NO
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9. ¢Cuantas horas al dia consumes este producto?
a) Menos de 2 horas b) Mas de 2 horas c) Mas de 5 horas

10. ¢, Cuanto dinero aproximado has gastado en los Cigarrillos Electronicos?
a) Menos de $500 b) Mas de $500 c) Mas de $1,000

11.;Conoces alguien de tus familiares o amistades que consumen “Vapes”?

a) Sl b) NO
12.¢Consideras que hay suficiente informacién puablica sobre los riesgos de
los “Vapes”™?
a) Sl b) NO

13.¢Crees que son los Cigarrillos Electronicos son adictivos?
a) Sl b) NO

14.¢;Conoces los ingredientes que contienen los liquidos de los Cigarrillos
Electrénicos?

a) Sl b) NO
15. ; Te resulta facil conseguir “Vapes” en tu area?
a) Sl b) NO

16. ¢ Crees que los Cigarrillos Electronicos pueden ser una puerta de entrada
al consumo del Tabaco Convencional?

a) Sl b) NO

17.¢Sabes las diferencias de los Cigarrillos Electronicos y los Cigarrillos
Tradicionales?

a) Sl b) NO
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18.;Piensas que los “Vapes” emiten menos sustancias toxicas que los
Cigarrillos Tradicionales?

a) Sl b) NO

19.¢Consideras que los Cigarrillos Electronicos generan dependencia
psicoldgica?

a) Sl b) NO
20. ¢ Apoyarias campafias educativas sobre los efectos del uso de Cigarrillos
Electronicos en las escuelas?

a) Sl b) NO

21.¢:Crees que el estrés académico sea un factor para el consumo de estos
productos?

a) Sl b) NO

22. ¢ Piensas que los Cigarrillos Electrénicos deberian de estar prohibidos para
menores de edad?

a) Sl b) NO



Tabuladores de datos obtenidos:
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PRESUPUESTO:
Numero Concepto Precio unitario Numero de Total
unidades
1 Luz $250 mensual 4 meses $1000
2 Internet $350 mensual. 4 meses $1400
3 Tablet $7000 1 $7000
TOTAL: $9400
Numero Cargo: No. De Sueldo: Total de Costo total:
personas: horas:
1 Medico. 1 300 3 $900
1 Psicologo/a 1 200 3 $600
TOTAL: 2 500 6 $3000
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