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RESUMEN:

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 los efectos secundarios presentados en los
estudiantes del cuarto semestre de la carrera de medicina humana
en la UDS, tras el uso prolongado de cigarrillos electrénicos en el

periodo de marzo - abril del 2025.




Planteamiento del problema.

Los estudiantes de medicina representan un grupo de especial interés, ya que a pesar de su
formacién en ciencias de la salud, algunos pueden subestimar los riesgos asociados
conocidos con el consumo habitual de los, tan de moda, vapes. Dado que estos dispositivos
contienen nicotina y otros compuestos quimicos potencialmente téxicos, su uso prolongado
puede provocar efectos secundarios que afecten su rendimiento académico y su bienestar
general.

Se sabe que la carga académica de esta carrera en especifico es demandante, ya que muchos
de los estudiantes a pesar de su formacién en ciencias de la salud, viven estresados y
cansados debido a esta misma, por lo que no estan exentos del consumo de estos
dispositivos, mismo buscan refugio en diferentes sustancias nocivas para su salud sin
pensar en las consecuencias asociados a su uso, debido a la falta de informacion clara, una
de ellas es, precisamente, los cigarrillos electrénicos. A pesar de la creciente preocupacion
sobre este tema, en muchas instituciones educativas no se cuentan con estudios especificos
que analizan la prevalencia de estos efectos secundarios en los estudiantes de medicina.
Esto limita la capacidad de generar estrategias preventivas y de conciencia adaptadas a esta
poblacion.

Por ello es de suma importancia estudiar la prevalencia de los efectos secundarios para que
con esto los estudiantes logren identificar que no es una solucion a los problemas, al
contrario, que esto trae méas problemas que a corto o largo plazo se presentaran, demostrar
que es algo con lo que viven muchos en su entorno es relevante para su desarrollo y la
prevencion de la misma.



Pregunta de investigacion.

¢Cual es la prevalencia de efectos secundarios que presentan los estudiantes del cuarto
semestre de la carrera de medicina humana en la UDS, tras el uso prolongado de cigarrillos
electronicos en el periodo de marzo - abril 2025?



Importancia, justificacion y viabilidad.

IMPORTANCIA

El uso de cigarrillos electronicos ha aumentado considerablemente en los Gltimos
afios, especialmente entre los jovenes y adultos jovenes, incluyendo estudiantes
universitarios. Aunque sean promocionados como una alternativa menos dafiina al
tabaco tradicional, diversos estudios han demostrado que el vapeo puede generar
efectos adversos en la salud, particularmente con el uso prolongado. Entre los
principales riesgos identificados se encuentran afecciones respiratorias,
cardiovasculares y neuroldgicas, asi como la posible adiccién a la nicotina.

JUSTIFICACION

En este contexto, la presente investigacion busca analizar la prevalencia de los
efectos secundarios asociados al uso prolongado de cigarrillos electronicos en los
estudiantes del cuarto semestre de la carrera de medicina humana en la Universidad
Del Sureste durante el periodo de marzo - abril del 2025. A través de este protocolo
de salud se pretende identificar los sintomas mas comunes, la frecuencia de su
aparicion y la posible relacion entre el tiempo de consumo y la intensidad de los
efectos adversos.

VIABILIDAD

Este estudio permitird generar informacion relevante sobre el impacto del vapeo en
estudiantes de medicina, quienes, como futuros profesionales de la salud juegan un
papel crucial en la poblacion de los habitos saludables. Ademas los hallazgos
podrian servir como base para la implementacién de estrategias de prevencion y
concientizacion dentro de la comunidad universitaria, con el fin de reducir el
consumo de cigarrillos electronicos y mitigar sus efectos perjudiciales en la salud.



Variables:

Sexo.

Estudiantes
de
medicina.

Semestre
€N curso.

Efectos adversos:

Tipo de
variable:

Dependiente

Dependiente

Dependiente

Dependiente

Variables.

1.

Identificacion.

Definicion
conceptual:

Condicién organica,
masculina o
femenina.

Persona que estd
inscrita  en una
facultad de medicina
0 programa educativo
formal

Periodo de tiempo
delimitado en 6 meses

Reaccion no deseada
que puede ocurrir
después de consumir
algo.

Definicion operacional:

Se incluird aquellos que
declaren pertenecer a otra
definicién sexual;, para la
obtencidén de informacion se
utilizara el cuestionario
preestablecido:

a.-Hombre  b.-Mujer

Se incluird a todas las
personas que cursen su
carrera en medicina.

Se incluird a todas las
personas que cursen el
cuarto semestre de la
carrera.

Se incluira a todos los
estudiantes que describan
haber desarrollado efectos
adversos al momento de
consumir cigarrillos
electrénicos.



Edad:

Trabajadores:

Docente:

Alcoholicos:

Estudiantes de
enfermeria:

Dependiente

Independiente

Independiente

Independiente

Independiente

Tiempo que ha vivido
una persona o ciertos
animales.

Persona que realiza
un trabajo a cambio
de una remuneracién
econdmica.

Persona que ensefia o
imparte
conocimientos.

Persona que tiene
trastorno por
consumo de alcohol.

Persona que cursa
estudios en una
escuela de enfermeria
0 un programa formal
de educacion.

Se incluird a todas las
personas que  brinden
cuantos afos de edad tienen
y se excluirdn a todos
aquellos que no brinden
informacion  certera y
concreta.

Se excluira a todos aquellos
que sean especificamente
trabajadores y no cursen la
carrera de medicina 0 no
estén en el cuarto semestre
de esta.

Se excluira a cualquier
docente de la facultad.

Se excluira a aquellas
personas que tengan otras
toxicomanas diferentes al
vape.

Se excluird a cualquier
persona que no estudie
medicina.



Se excluird a cualquier
persona que no cumpla con
el rango de  edad
previamente establecido.

Personas que tienen
Independiente  mé&s de 30 afios de
vida.

Mayores de 30 afios
de edad:

2. Definicién conceptual y definicién operacional.

Sexo: Se definird como la condicion que nos distingue entre hombres y mujeres, y
se incluird a todos aquellos que sefialen pertenecer a una de estas dos categorias
hombre o mujer y se excluird aquellos que declaren pertenecer a otra definicion
sexual; para la obtencion de informacion se utilizara el cuestionario preestablecido,
y se medira en los criterios ya establecidos como: a.-Hombre b.-Mujer.

Edad: Se definird como el tiempo que ha vivido una persona, se incluird a todas
las personas que brinden cuantos afios de edad tienen y se excluiran a todos aquellos
que no brinden informacién certera y concreta.

Estrés: Se definird estrés como aquella tension ya sea fisica o emocional que es
ocasionado por cualquier situacion que nos haga sentir preocupados, enojados o
disgustados. Se incluird a todos los estudiantes que describan estar estresados por
motivos de su carrera (enojados, tristes, contentos, preocupados, angustiados,
etcétera) y se excluiréd a todos los estudiantes que describan que jamas han sentido
estrés por motivo de su carrera.



Hipotesis principal:

En este trabajo pretendemos contabilizar la incidencia de los efectos secundarios de los
cigarrillos electrénicos en la carrera de medicina de los estudiantes de cuarto semestre,
ayudando asi a reconocer que la mayoria de estudiantes viven con un vicio al vape y es un
tema alarmante para la universidad.

=

10.

11.

Hipdtesis secundarias:

Sabremos que el cigarrillo electronico es dafiino para la salud y que afecta
frecuentemente el rendimiento de los médicos.

Queremos saber si ambos sexos se ven afectados de la misma manera.
Conoceremos cuales son los efectos secundarios mas frecuentes.

Creemos que los estudiantes comenzaron a fumar cuando entraron a la carrera o lo
hacian desde antes.

Suponemos que mas de un estudiante gasta mas de 1000 pesos MX al mes
comprando cigarrillos electronicos

Determinaremos que la gran mayoria de los padres tienen conocimiento que sus
hijos sufren de constante estrés.

Demostraremos que la mayoria de estudiantes que utilizan cigarrillos electronicos
presentan efectos adversos sobre su salud

Determinaremos si los estudiantes que consumen vape presentar un mayor nivel de
estrés y ansiedad que los que no consumen.

Comprobaremos el tiempo que llevan los estudiantes consumiendo este producto.
Conoceremos el tiempo en el que se presentaron efectos secundarios

Buscaremos reducir el consumo de su uso para reducir los riesgos o efectos
secundarios.



Objetivos
1. Objetivo general

Conocer como perjudica a la salud el uso de cigarrillos electrénicos a los estudiantes de
medicina humana de la Universidad Del Sureste. En el periodo de Marzo-Abril del 2025.

2. Objetivos especificos

1. Conocer de qué manera afecta negativamente a la salud el uso de vapes.
2. Sefalar las consecuencias y complicaciones que lleva el uso prolongado de vapes.
3. Identificar las posibles enfermedades resultantes de los cigarrillos electronicos.

4. Evaluar todos los factores de riesgo sobre su uso, para conocer los principales
motivos por los cuales lo usan.

5. Conocer las principales caracteristicas sobre el uso de cigarrillos electrénicos.
6. Identificar que sexo es el mas afectado por los cigarrillos electronicos.

7. Determinar si el estrés acadéemico esta relacionado con el uso de los cigarrillos
electronicos.

8. Cuantificar la cantidad de cigarrillos electrénicos utilizados en el mes.

9. Desarrollar medidas de prevencion y salud publica sobre el uso de cigarrillos
electronicos.

10. Evaluar las edades mas afectadas sobre el uso de cigarrillos electrénicos.



Tipo de investigacion.

1. Orientacion.

Cientifica.

2. Enfoque.
Cuantitativo.

3. Alcance.
Explorativo.

4. Disefo.

Cuantitativo no experimental.

5. Temporalidad.
Longitudinal.



Fundamentacidn de la investigacion.

1. Antecedentes.

En el afio 2019, se llevo a cabo una investigacion por parte de los autores: Juan Carlos
martin Sanchez, cristina Martinez, Jose Martinez Sanchez; por medio de la investigacion
llamada “Conocimiento, uso y percepcion de los cigarrillos electronicos en estudiantes de
ciencias de salud”, donde se lleg6 a la conclusion en el que la muestra final del presente
estudio fue de 380 estudiantes, 73.5% del total de estudiantes matriculados, el 63.4% es
enfermera y el 80.1% de medicina. La mayoria de los participantes eran mujeres (71%) de
entre 18-20. Habia una mayor representacion de estudiantes de medicina (65.8%), el 24%
eran fumadores y mostraron una dependencia baja a la nicotina (87.7%). El 97.9% de los
participantes manifesto conocer los cigarrillos, no habiendo diferencias segun sexo, edad,
lugar, lugar de origen, grado académico, consumo de tabaco o dependencia a la nicotina.
Concluyeron que cada cuatro estudiantes de ciencias de la salud ha probado el cigarrillo
electronico. Los principales predictores de su consumo son ser fumador, tener dependencia
media-alta a la nicotina y ser estudiante de la salud. Ademas, existe una elevada prevalencia
de uso en estudiantes no fumadores (casi 2 de cada 10, mas de la mitad de ellos utilizaron
con nicotina). El principal motivo de uso fue la curiosidad. Estos resultados apoyan la
hipotesis de que los cigarrillos electronicos pueden ser una posible entrada a productos con
nicotina entre la poblacion joven no fumadora. Por otro lado, los estudiantes de ciencias de
la salud, y en particular los estudiantes de medicina, representan un pilar fundamental
dentro del sistema sanitario como futuros profesionales a cargo de la salud de la poblacion.
Es importante seguir estudiando a esta poblacion no solo como poblacion de riesgo sino
como futuros responsables del control del tabaquismo. Formar y mantener actualizados a
los estudiantes sobre los avances en los conocimientos del tabaquismo y de nuevos
productos dispensadores de nicotina como los cigarrillos electrénicos, podria aumentar las
intervenciones en la préctica clinica para dejar de fumar y no recaer en otros productos de
tabaco para mejorar la salud en la poblacion.



2. Marco Teorico.

1.1. Patologia
1.1.1. Definicion.
1.1.1.1. Seguin la OMS

“Los cigarrillos electronicos son el tipo méas comin de sistemas electrénicos de
administracion de nicotina (SEAN) Y sistemas electrénicos de nicotina (SESN). Estos
sistemas calientan un liquido para crear aerosoles que son inhalados por el usuario. Los
Ilamados liquidos electrénicos pueden contener nicotina, o no. Por lo general suelen ser
adictivos, sabores y productos quimicos que pueden ser nocivos para la salud de las
personas. Los cigarrillos electronicos forman parte de categorias mas amplias de SEAN y
SESN, lo que abarcan productos tales como los cigarrillos electronicos y pipas
electronicas”. (Salud, 2024)

1.1.1.2. Segun la Comision Nacional contra las Adicciones

“Son sistemas eléctricos de administracion de nicotina, 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. Por lo general, se considera que pertenecen a una misma clase,
estos productos constituyen un. Grupo diverso con diferencias potenciales apreciables en
la produccion de sustancias toxicas y la administracion de nicotina. La mayoria de estos
dispositivos tienen cartuchos o tanques rellenables que contienen una mezcla liquida
compuesta principalmente por propylene glycol y nicotina, asi como de diferentes
saborizantes y otros quimicos”. (Mexico, 2019)

1.1.1.3. Segun la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios
(Cofepris)

“Son productos emergentes que son distinguidos popularmente en dos categorias: los
cigarros electrénicos (E-cig), también conocidos como vaporizadores, y los productos de
tabaco calentado. Todos estos son dafiinos para la salud, derivados de sus compuestos
carcindgenos, sustancias toxicas y emisiones en forma de aerosol. También pueden ser
identificados como Sistemas Electronicos de Administracion de Nicotina (SEAN),
Sistemas Similares Sin Nicotina (SSSN), y Sistemas Alternativos de Consumo de Nicotina
(SACN). Estos productos contienen niveles importantes de metales como cadmio, niquel,
plomo, entre otros, los cuales representan un riesgo a la salud”. (Mexico, s.f.)



1.1.2. Definicion de componentes

1.1.2.1. Nicotina

“Sustancia quimica venenosa y adictiva que se encuentra en el tabaco y en los productos
de vapeo. También se puede producir en el laboratorio. Es una droga estimulante que se
absorbe rapidamente en el torrente sanguineo que cuando entra en el cuerpo, la nicotina
hace que el corazon aumente la frecuencia de los latidos y consuma mas oxigeno;
asimismo, produce una sensacion de bienestar y relajacién. Este puede aumentar el riesgo
de enfermedades cardiacas, accidentes cerebrovasculares y enfermedades de pulmon,
afecta el desarrollo cerebral, puede causar dependencia fisica y psicolégica, provoca
sintomas de abstinencia desagradables, como dolores de cabeza, temblores, nauseas,
sudoracion, problemas de concentracion, irritabilidad, ansiedad e insomnio”. (Salud,
2024)

1.1.2.2. Glicol de propileno

“El glicol de propileno es un liquido incoloro levemente espeso a temperatura ambiente.
Puede existir en el aire en forma de vapor, aunque debe ser calentado o agitado
enérgicamente para que se transforme en vapor, practicamente no tiene olor ni sabor. Es
una sustancia liquida sintética que absorbe agua. Se usa para fabricar compuestos de
poliéster y como componente principal en soluciones para deshelar. También es usado
como anticongelante en industrias quimicas, de alimentos y farmacéuticas. La
Administracion de Drogas y Alimentos (FDA) ha clasificado al glicol de propileno como
un aditivo que generalmente se estima que es seguro para uso en alimentos. Este se usa
para producir humo artificial en el adiestramiento de bomberos y en obras de teatro”.
(Mexico, 2019)

1.1.2.3. Saborizantes

“Son sustancias que se afiaden a los liquidos para vapear y que le dan sabor. Se pueden
encontrar en una gran variedad de sabores, como frutas, postres, menta y tabaco. Estos
saborizantes pueden ser mono aromas, es decir, con una sola nota o sabor. Pueden ser
hidrosolubles a base de agua, disefiados exclusivamente para el consumo humano v,
tienden hacer de grado alimentario y estan disefiados para la inhalacion”. (Mexico, 2019)

1.1.2.4. Formaldehido
“Es un gas incoloro, inflamable a temperatura ambiente. Tiene un olor penetrante

caracteristico y en niveles altos puede producir una sensacion de ardor en los ojos, la nariz
y los pulmones. También es conocido como éxido de metileno, oximetileno, aldehido



metilico y oxometano. El formaldehido puede reaccionar con muchas sustancias
quimicas, y a temperaturas muy altas se degradara a metanol y monéxido de carbono”.
(Mexico, 2019)

1.1.2.5. Compuestos organicos volatiles (VOC)

En ciertos niveles, los VOC pueden causar irritacion en los ojos, la nariz y la garganta,
dolores de cabeza y nduseas, y pueden causar dafio al higado, el rifién y el sistema nervioso.

1.1.3. Otros componentes

e Dimetil éter: Sustancia altamente inflamable que se usa para quemar verrugas.
Alcohol bencilico: Utilizado en muchos tipos de jabones, cremas y productos de
limpieza.

Mentol: Facilita la conexidon con las células, esto lo vuelve més adictivo.
Propionato de etilo: Componente que causa el mal olor del sudor.

Acetato de isoamilo: Sustancia liberada en el aguijon de las abejas.

Eugenol: Utilizado para matar a peces en acuarios.

Linalol: Usado como insecticida contra moscas y cucarachas.

1.1.4. Caracteristicas generales

“Los vapeadores se caracterizan por tener un bajo costo, lo que permite su facil acceso;
ademas, hay una gran variedad de sabores, olores dulces y perfumados.

Los vapeadores vienen en muchas formas y tamafios. Algunos estan disefiados para
parecerse a productos de uso comun (por ejemplo, resaltadores de colores, memorias USB
u otros dispositivos electrénicos). Otros se parecen a cigarrillos, cigarros (puros) o pipas.
Los vapeadores pueden ser tan pequefios como un boligrafo o tan grandes como un teléfono
inteligente (smartphone). Hay muchos tipos de vapeadores, incluidos los dispositivos
desechables, recargables y rellenables. Los vapeadores suelen ser de colores brillantes y
estan disponibles en sabores que atraen a los jovenes, como los de fruta, caramelo, mentol
y menta.

Los componentes del kit de los vapeadores son: un empaque de plastico, un sistema
electronico (una pila 'y un sensor de encendido) y un cartucho de pléstico con una sustancia
aceitosa adentro. Asi como propilenglicol (liquido viscoso que se encuentra en productos
farmacéuticos y cosméticos), glicerina (alcohol que se encuentra en maquinas para hacer
humo artificial) y saborizante (natural o artificial)”. (prevention, 2024)


https://www.insp.mx/avisos/3408-cigarros-electronicos.html
https://estrategiaenelaula.sep.gob.mx/storage/recursos/2023/04/sQcAimXASp-INFOGRAFIA-1_QUE-SON-LOS-VAPEADORES.pdf

1.1.5. Tipos de vapes.

1.1.5.1. Vapers desechables

Son dispositivos que no se pueden recargar y vienen en una gran variedad de sabores.

1.1.5.2. Vapers recargables

Son dispositivos que se pueden rellenar con liquido y que ofrecen méas opciones de
personalizacion.

1.1.5.3. Vapers por tamafo

Los vapers mini son pequefios y ligeros, mientras que los medianos son mas grandes y
producen mas vapor.

1.1.5.4. Vapers por sistema de funcionamiento

Los vapers de sistema cerrado son mas faciles de usar y baratos, mientras que los de sistema
abierto permite mas personalizacion.

1.1.5.5. Vapers por tipo de dispositivo

e Los mods son vaporizadores personales que pueden tener funciones avanzadas y
ser mas voluminosos.
e Los vape-pensy los vapeadores PODS son otros tipos de vapers.

1.1.5.6. Vapers por estilo de vapeo

e El vapeo de sub-ohm produce nubes mas grandes y un vapeo mas calido.
e El vapeo con control de temperatura (TC) es un método que permite controlar la
temperatura de las resistencias.

1.1.6. Efectos sobre el uso de vapeadores

“El vapor que sale de los vapeadores consiste en un aerosol que contiene sustancias, como
el propilenglicol y glicerina vegetal, que aumentan la irritacion de las vias respiratorias, asi
como formaldehido, una sustancia causante de cancer que puede formarse si el llamado e-
liquido se sobrecalienta.


https://estrategiaenelaula.sep.gob.mx/storage/recursos/2023/04/Jv8YqoTRho-INFOGRAFIA-3_LOS-RIESGOS-DE-LOS-VAPEADORES.pdf

Los vapeadores pueden ocasionar una enfermedad en cuestion de dias o semanas: dolor de
pecho o en el abdomen, tos o falta de aliento, asi como fiebre y escalofrios. Ademas de
nauseas o vomito, respiracion rapida y enfermedad pulmonar.

Afectan los aparatos respiratorio, cardiovascular y reproductor, ademas de la cavidad oral;
producen dafios durante el embarazo, como mayor riesgo de malformaciones congénitas.
Sumado a una mayor cantidad de tumores asociados.

Asimismo, el aerosol mas la nicotina, los solventes y los saborizantes afectan el aparato
cardiovascular, asi, incrementa el riesgo de infarto para los consumidores de vapeadores y
de tumores en el pulmon, entre otros riesgos”. (prevention, 2024)

1.1.7. Efectos a la salud de los jovenes

“La exposicion a la nicotina durante la adolescencia puede dafar las partes del cerebro que
controlan la atencion, el aprendizaje, el estado de &nimo y el control de los impulsos.

Los jovenes pueden vapear para lidiar con el estrés o la ansiedad, lo que crea un ciclo de
dependencia de la nicotina. Sin embargo, la adiccion a la nicotina también puede ser una
fuente de estrés.

Algunos jovenes que usan cigarrillos electrénicos o consumen cigarrillos comunes también
informan de sintomas de depresién y ansiedad. Los sintomas de abstinencia de la nicotina
incluyen irritabilidad, inquietud, sensacion de ansiedad o depresion, problemas para
dormir, dificultad para concentrarse y ganas de consumir nicotina”. (prevention, 2024)

1.1.8. Principales riesgos y dafios a la salud
1.1.8.1 Danios respiratorios

“La utilizacion de vapeadores genera inflamacion de las vias respiratorias, ademas de un
aumento de la sensibilidad de las células de las vias respiratorias a las infecciones virales,
ademas de un incremento de la resistencia dindmica de las vias respiratorias y una
disminucion significativa del 6xido nitrico exhalado”. (Salud, 2024)

Se prevé que su uso a largo plazo aumenta el riesgo de enfermedad pulmonar obstructiva
cronica, cancer de pulmon y algunas afecciones cardiovasculares, asi como otras
enfermedades asociadas con el tabaco.


https://www.sinembargo.mx/23-12-2023/4443113
https://estrategiaenelaula.sep.gob.mx/storage/recursos/2023/04/DH0iYhCaPy-Documento-de-Consulta_Vapeo-y-Marihuana.pdf

Algunos saborizantes causan enfermedad pulmonar grave, bronquiolitis obliterante,
ademas de causar dafios respiratorios cuando el aerosol se inhala profundamente en los
pulmones.

1.1.8.2. Dafos cardiovasculares

“Hay evidencia sobre el aumento en el ritmo cardiaco después de la ingesta de nicotina de
los vapeadores. Donde el uso diario de vapeadores puede casi duplicar el riesgo de un
ataque cardiaco de una persona.

La nicotina y el aerosol presente en los dispositivos puede aumentar la presion arterial,
mientras contrae 10s vasos sanguineos coronarios y cutaneos.

Los usuarios de vapeadores tienen mayores probabilidades de sufrir infarto de miocardio,
accidente cerebrovascular, problemas circulatorios”. (Salud, 2024)

1.1.8.3. Daiio en el ADN

Algunos productos quimicos presentes en los vapeadores causan dafio al ADN y
mutagénesis. Esto podria aumentar el riesgo de cancer y los resultados reproductivos
adversos.

1.1.9. Primer contacto con los vapes

“La edad de primer contacto de los nifios con el tabaco es a los 10 afios y con los vapeadores
el patron es parecido; desde los 12 afios comienza el consumo de esos productos que
contienen nicotina y otras sustancias, como cannabinoides, y que son de facil acceso, pues
se consiguen en puestos callejeros, en maguinas expendedoras en centros comerciales y
hasta en plataformas de envio de alimentos; llegan a la puerta de los hogares, a pesar de ser
ilegales™. (Salud, 2024)

1.1.10. Consideracién socioldgica

Se considera consumo problematico el que realizan las personas calificadas como
consumidores abusivos o dependientes. ElI consumo problematico de cigarrillos
electronicos tiende a estar relacionado con circunstancias sociales. Estas circunstancias son
a su vez factores que agravan el consumo porque son resultado del propio consumo; es un
circulo vicioso: donde los problemas les llevan al consumo y el consumo les genera
problemas o los acrecienta.


https://saludpublica.mx/index.php/spm/article/view/14830

1.1.11. Por su peligrosidad para la salud

El vapeo expone los pulmones a una variedad de productos quimicos. Estos pueden incluir
los principales productos quimicos activos en el tabaco (nicotina) o marihuana (THC),
saborizantes y otros ingredientes que se agregan a los liquidos de vapeo. Ademas, se
pueden producir otros productos quimicos durante el proceso de vapeo.

“Una sustancia quimica nociva puede ser un agente espesante llamado acetato de vitamina
E, que a veces se usa como aditivo en productos de vapeo que contienen THC. Los CDC
lo identificaron como un "quimico preocupante” entre las personas con lesiones
pulmonares asociadas al vapeo. Recomiendan evitar cualquier producto de vapeo que
contenga acetato de vitamina E o THC, particularmente aquellos de fuentes informales
como amigos, familiares, o distribuidores en persona o por Internet”. (prevention, 2024)

1.1.12. Adiccién

“Una adiccion es una enfermedad cronica y recurrente del cerebro. Se basa en la busqueda
del alivio a traves del consumo o uso de sustancias u otras conductas similares.

El desarrollo de esta conducta implica para la persona adicta la incapacidad de controlarlo,
dificultad para abstenerse, deseo del consumo, disminucidn del reconocimiento de los
problemas derivados de la adiccion y en las relaciones interpersonales, asi como una
respuesta emocional disfuncional. Esto crea problemas en la vida de la persona adicta,
mermando su calidad de vida”. (Salud, 2024)

1.1.12.1 Definicién

“La nicotina es un alcaloide derivado de las hojas de plantas de tabaco (Nicotiana tabacum
y Nicotiana rustica) es el agente adictivo primario de los productos del tabaco y similares
a tabaco.

Los componentes presentes en estos nuevos dispositivos electronicos varian de una marca
a otra, por lo que no se sabe con exactitud la cantidad de nicotina que puedan tener. La
concentracion de ésta varia de los 36 mg/ml hasta los 6 mg/ml (8) , ya que no existe una
regulacion en estos productos.

En lo que respecta a los cigarros de tabaco convencionales, de acuerdo con la American
Cancer Society, tienen en promedio 8 mg de nicotina total, aunque cuando se enciende el
cigarrillo al organismo del fumador unicamente llegan aproximadamente entre 1 y 2 mg
junto con el humo que se inhala.


https://www.topdoctors.es/adiccion/

El uso tipico de SEAN no adulterados produce un aerosol que normalmente contiene
glicoles, aldehidos, compuestos organicos volatiles (COV), hidrocarburos aromaticos
policiclicos, nitrosaminas especificas del tabaco, metales, particulas de silicato y otros
componentes.

Muchos de estos componentes son sustancias toxicas, con efectos sobre la salud conocidos,
que inducen una variedad de cambios patolégicos significativos.

Si bien, estos compuestos generalmente estan presentes en niveles mucho mas bajos que
en el humo del cigarro convencional, la complejidad de las mezclas, en los liquidos y
aerosoles de los SEAN/SSSN, podrian causar efectos toxicoldgicos incluso cuando las
concentraciones de sustancias toxicas son bajas 0 muy bajas.

Asimismo, por la basta cantidad de dispositivos (SEAN) y de e-liquidos que coexisten en
el mercado es poco probable que los usuarios sepan con certeza qué contienen los
productos o el aerosol que consumen”. (Salud, 2024)

1.1.13. Costo econdémico

A diferencia del cigarrillo convencional, que implica un gasto constante por cajetilla, los
cigarrillos electrénicos requieren una inversion inicial en el dispositivo y posteriormente
en cartuchos, liquidos o resistencias. Aungue el desembolso inicial puede parecer mas
elevado, muchos usuarios perciben que, a largo plazo, el uso del cigarrillo electronico
resulta mas econdémico, especialmente si se adquieren liquidos en grandes cantidades o
reutilizan componentes.

Ademas, la amplia variedad de precios en el mercado permite que los consumidores
encuentren opciones asequibles para casi cualquier presupuesto. Existen dispositivos
desechables de bajo costo, asi como modelos recargables mas caros, lo cual amplia el rango
de acceso. Esta flexibilidad econémica ha hecho que el vapeo sea una alternativa atractiva,
particularmente para jovenes que buscan experimentar sin realizar un gasto considerable.

El bajo costo también contribuye a una percepcién errénea de inocuidad, asociando el
precio accesible con una menor peligrosidad o con un producto "méas seguro™. Esta
percepcion, sumada a campafias de marketing y empaques llamativos, ha generado un
aumento del consumo, muchas veces sin considerar los riesgos a largo plazo que implica
la inhalacién de nicotina y otras sustancias quimicas presentes en los liquidos de vapeo.

1.1.14. Costo social

Uno de los principales costos sociales esta relacionado con el impacto en la salud publica.
Aunque inicialmente se promovieron como una alternativa menos dafiina al cigarrillo
tradicional, estudios recientes han demostrado que los cigarrillos electronicos también



pueden causar afecciones respiratorias, cardiovasculares y dependencia a la nicotina,
especialmente en personas jovenes. Esto genera una demanda adicional en los servicios de
salud, tanto por consultas médicas como por tratamientos a largo plazo, lo cual representa
una carga para los sistemas sanitarios publicos.

Asimismo, el uso generalizado de estos dispositivos ha provocado la normalizacion del
habito de fumar en espacios publicos, dificultando los avances logrados por politicas de
prevencion del tabaquismo. La presencia frecuente de vapeadores en lugares escolares,
centros de trabajo o areas recreativas refuerza comportamientos adictivos y reduce la
percepcidn de riesgo, especialmente en adolescentes, lo que puede derivar en un aumento
del consumo desde edades tempranas.

Otro aspecto importante es el impacto medioambiental. Aunque los cigarrillos electronicos
no generan colillas como los cigarrillos convencionales, muchos de sus componentes —
como baterias, plasticos y cartuchos desechables— no son biodegradables y a menudo no
se eliminan adecuadamente, generando residuos electronicos que también representan un
costo ambiental para las comunidades.

Ademas, existe un costo social vinculado a la inequidad sanitaria. Las campafas de
marketing y la distribucién masiva de estos productos suelen dirigirse a poblaciones
jévenes o de menores ingresos, lo que puede perpetuar ciclos de dependencia y limitar las
oportunidades de desarrollo saludable. En este sentido, el vapeo no solo representa un
problema individual, sino una amenaza al bienestar colectivo.

Reconocer estos costos sociales es clave para disefiar intervenciones mas efectivas en el
ambito de la salud publica, que no solo informen sobre los riesgos individuales del vapeo,
sino que también promuevan politicas educativas, ambientales y regulatorias que protejan
a la poblacion en su conjunto.

1.1.15. Fisiologia

“La adiccién a los cigarrillos electrénicos se desarrolla, en gran parte, a través del
mecanismo de recompensa del cerebro, un sistema neurobioldgico que regula el placer y
la motivacion. Este sistema estd compuesto principalmente por estructuras cerebrales como
el area tegmental ventral (VTA), el nicleo accumbens, el hipocampo, la amigdala y la
corteza prefrontal. Su funcionamiento esta mediado por neurotransmisores, entre los cuales
la dopamina cumple un papel fundamental.

Cuando una persona utiliza un cigarrillo electronico, la nicotina contenida en los liquidos
de vapeo es rapidamente absorbida a través del epitelio pulmonar, ingresando al torrente
sanguineo y llegando al cerebro en cuestion de segundos. Una vez alli, la nicotina se une a



los receptores nicotinicos de acetilcolina (NAChR), particularmente en el area tegmental
ventral. Esta union estimula la liberacién de dopamina hacia el nucleo accumbens,
generando una sensacion intensa de placer, euforia o satisfaccion.

Este aumento subito de dopamina refuerza la conducta de consumo, promoviendo su
repeticion. Con el uso continuado, el cerebro comienza a adaptarse a estos niveles elevados
de dopamina, desarrollando tolerancia: se necesitan dosis mayores o mas frecuentes para
experimentar el mismo nivel de recompensa. A su vez, cuando se interrumpe el consumo,
la disminucidn en los niveles de dopamina puede causar sintomas de abstinencia como
irritabilidad, ansiedad, dificultades para concentrarse y anhedonia (incapacidad para sentir
placer).

Otro aspecto importante es el papel de la memoria y el condicionamiento. El hipocampo y
la amigdala codifican las sensaciones placenteras asociadas al vapeo, asi como los
estimulos ambientales presentes durante el consumo (por ejemplo, el sabor del liquido, la
compafiia de amigos o el lugar donde se vapea). Estos elementos pueden actuar como
disparadores de recaidas, incluso después de un periodo prolongado de abstinencia.

En los adolescentes y adultos jovenes, este mecanismo es alin mas sensible, ya que su
sistema nervioso central se encuentra en desarrollo. Esto los hace méas vulnerables a la
dependencia a la nicotina, y a sufrir cambios duraderos en las rutas dopaminérgicas del
cerebro”. (Salud, 2024)

1.1.16. Fisiopatologia

“La fisiopatologia asociada al consumo de cigarrillos electrénicos involucra una serie de
alteraciones sistémicas y celulares provocadas principalmente por la inhalacion de nicotina
y otras sustancias quimicas presentes en los liquidos de vapeo. Aunque estos dispositivos
se promocionan como una alternativa "menos dafiina"” al cigarro convencional, sus efectos
en el organismo pueden ser igualmente perjudiciales, especialmente con el uso
prolongado”. (prevention, 2024)

1.1.16.1. Sistema Respiratorio

Uno de los principales érganos afectados es el pulmdn, ya que la inhalacion directa de los
aerosoles de los cigarrillos electrénicos expone al epitelio respiratorio a sustancias toxicas
como propilenglicol, glicerina vegetal, aldehidos (como formaldehido y acroleina), metales
pesados y compuestos aromatizantes. Estos componentes pueden inducir estrés oxidativo,
inflamacion e irritacion del tejido pulmonar.



A nivel microscopico, se produce una disrupcion del epitelio alveolar y bronquial,
alterando la funcién de la barrera mucociliar, lo que favorece la retencion de particulas
nocivas y aumenta el riesgo de infecciones respiratorias. En algunos casos, esto puede
desencadenar enfermedades como bronquitis eosinofilica, neumonitis quimica, e incluso el
sindrome de lesién pulmonar aguda asociado al vapeo (EVALLI, por sus siglas en inglés).

1.1.16.2. Sistema Cardiovascular

La nicotina, como principal sustancia activa, tiene efectos directos sobre el sistema
cardiovascular. Su accidon sobre los receptores nicotinicos del sistema nervioso autébnomo
provoca una estimulacion simpatica, lo que genera vasoconstriccion, aumento de la
frecuencia cardiaca, presion arterial elevada y mayor demanda de oxigeno por el
miocardio.

A largo plazo, estas alteraciones favorecen un estado proinflamatorio y procoagulante, lo
cual incrementa el riesgo de desarrollar hipertension, aterosclerosis y eventos
cardiovasculares agudos, como infartos o accidentes cerebrovasculares.

1.1.16.3. Sistema Nervioso Central

Desde el punto de vista fisiopatoldgico, el consumo de nicotina activa los circuitos
dopaminérgicos de recompensa, como se menciond previamente, generando dependencia.
Sin embargo, también puede provocar alteraciones neurogquimicas crénicas, especialmente
en cerebros en desarrollo (como en adolescentes), afectando &reas responsables del control
de impulsos, la toma de decisiones y la regulacion emocional.

La exposicion prolongada puede contribuir a trastornos del estado de animo, ansiedad,
dificultades cognitivas y alteraciones en el suefio, lo que perpetda el ciclo adictivo y
dificulta la cesacion del consumo.

1.1.16.4. Dafio Sistémico y Estrés Oxidativo

Diversos estudios han mostrado que los compuestos presentes en los liquidos de vapeo
inducen un aumento de especies reactivas de oxigeno (ROS), lo que lleva a un estado de
estrés oxidativo celular. Esto favorece la inflamacion crénica y puede tener un efecto
dafino en tejidos de distintos sistemas, contribuyendo a la progresion de enfermedades
cronicas degenerativas.

1.1.17. Tratamiento
“El tratamiento de la adiccidn a los cigarrillos electronicos requiere un enfoque integral

que combine intervenciones farmacoldgicas, psicolégicas y conductuales, considerando
que, aunque el vapeo se percibe como menos dafiino que el cigarro convencional, puede



generar una dependencia igual o incluso mayor debido a la alta concentracion de nicotina
en algunos dispositivos”. (prevention, 2024)

1.1.17.1. Evaluacion Inicial

Antes de iniciar el tratamiento, es fundamental realizar una evaluacion clinicay psicoldgica

para:

Determinar el nivel de dependencia a la nicotina.

Identificar patrones de consumo (frecuencia, tipo de dispositivo, motivacién).
Detectar comorbilidades asociadas (ansiedad, depresion, TDAH, etc.).
Evaluar el grado de motivacion para dejar el consumo.

Herramientas como el Test de Fagerstrom adaptado para vapeadores pueden ayudar a
valorar la dependencia.

1.1.17.2.. Intervenciones Psicologicas y Conductuales

Las terapias conductuales y de apoyo emocional son pilares fundamentales en el
tratamiento. Algunas estrategias eficaces incluyen:

Terapia Cognitivo-Conductual (TCC): Ayuda al paciente a identificar y modificar
pensamientos, emociones y conductas asociadas al consumo. Se enfoca en la
gestion de disparadores, control de impulsos y manejo del estres.

Terapias de Motivacion (Entrevista Motivacional): Especialmente til en
adolescentes y jovenes, busca aumentar la conciencia sobre los efectos del vapeo
y fortalecer la motivacién para el cambio.

Terapias grupales o familiares: Favorecen el apoyo social, especialmente en
menores de edad, donde el entorno familiar influye directamente en el éxito del
tratamiento.

Psicoeducacion: Informar sobre los riesgos reales del vapeo y los beneficios de la
cesacion es clave para combatir la percepcién de seguridad asociada al vapeo.

1.1.17.3. Tratamiento Farmacol6gico

En casos de dependencia moderada a severa, se pueden utilizar tratamientos
farmacoldgicos similares a los empleados en la cesacion del tabaco tradicional:

Terapia de Reemplazo de Nicotina (TRN): como parches, chicles o pastillas de
nicotina, que permiten reducir gradualmente la dependencia sin exposicion a los
aerosoles toxicos del vapeo.



e Bupropién: Antidepresivo que también actGa como inhibidor de la recaptacion de
dopamina y noradrenalina. Ayuda a reducir el deseo de consumo y los sintomas
de abstinencia.

e Vareniclina: Farmaco que actla como agonista parcial de los receptores
nicotinicos. Disminuye el efecto gratificante de la nicotina y reduce el craving.
Requiere control médico por posibles efectos secundarios neuropsiquiatricos.

Nota: Estos farmacos deben ser prescritos y supervisados por un profesional de la salud
capacitado, especialmente si se trata de menores de edad o personas con trastornos
mentales.

1.1.17.4. Seguimiento y Prevencion de Recaidas
El tratamiento debe incluir un plan de seguimiento continuo, que permita:

e Reforzar los logros alcanzados.
e Ajustar estrategias si se presentan recaidas.
e Trabajar sobre nuevas situaciones de riesgo.

El uso de aplicaciones mdviles de seguimiento, grupos de apoyo Vvirtuales o
acompafiamiento escolar también puede aumentar la adherencia al tratamiento,
especialmente en adolescentes.

1.1.17.5. Intervenciones en el Entorno
Para lograr un cambio sostenido, es fundamental intervenir también en el entorno:

e Regular el acceso a dispositivos de vapeo.

e Crear ambientes escolares y comunitarios libres de humo/vapeo.

e Involucrar a padres, docentes y lideres comunitarios en campafias de
concientizacion.

1.1.18. Pronostico

“Los cigarrillos electronicos, también conocidos como vapeadores o e-Cigarettes, se han
convertido en una tendencia creciente entre adolescentes y adultos jovenes en todo el
mundo. Originalmente promovidos como una alternativa menos dafiina al tabaco
convencional y como una herramienta de cesacion tabaquica, hoy en dia existe una
preocupacion creciente por su potencial adictivo y por los efectos adversos a largo plazo
que pueden generar en la salud pablica.



La nicotina, presente en la mayoria de los liquidos utilizados para vapear, es una sustancia
altamente adictiva que puede generar dependencia incluso con un uso intermitente. Esta
sustancia actua directamente sobre el sistema nervioso central, especificamente en los
receptores nicotinicos de acetilcolina, provocando la liberacion de dopamina en el sistema
de recompensa cerebral. Esta accion neuroguimica genera sensaciones de placer y bienestar
que el cerebro empieza a asociar con el uso de la sustancia, lo que facilita la dependencia.

El prondstico de las adicciones asociadas al uso de cigarrillos electronicos varia de acuerdo
con factores individuales, sociales y contextuales. Entre los factores de riesgo mas
relevantes se encuentran: la edad de inicio (siendo mas vulnerable la adolescencia por su
neurodesarrollo en curso), la frecuencia de uso, la concentracidn de nicotina en los liquidos
utilizados, el entorno social, y la existencia de antecedentes familiares de adiccion.

Uno de los aspectos mas preocupantes del pronostico es que el uso prolongado de
cigarrillos electrénicos puede facilitar el consumo dual, es decir, el uso simultaneo de
vapeadores y cigarrillos convencionales. En lugar de funcionar como una via de abandono
del tabaquismo, en muchos casos se convierten en un medio de entrada hacia el tabaquismo
tradicional o hacia el uso de otras sustancias psicoactivas, como el cannabis o incluso
drogas ilegales.

Ademas, los estudios muestran que los usuarios frecuentes de cigarrillos electronicos
tienen mayor probabilidad de presentar problemas de salud mental, como ansiedad,
depresion, trastornos del estado de animo, asi como alteraciones cognitivas y deterioro en
la memoria a corto plazo. En términos fisicos, el prondstico a largo plazo incluye el
desarrollo de enfermedades pulmonares, como la bronquitis cronica, dafo alveolar, asi
como efectos cardiovasculares por la exposicidn continua a la nicotina y otros compuestos
quimicos presentes en los liquidos para vapear.

Los prondsticos también son desfavorables en cuanto a la capacidad de abandono del
habito, especialmente entre jovenes. La percepcion errénea de que vapear no es dafiino
disminuye la motivacion para dejar de usar estos dispositivos. Asimismo, la adiccion
psicoldgica —no solo a la nicotina, sino al acto mismo de vapear— se refuerza con rutinas
sociales, estimulos sensoriales (sabores, aromas, vapor visible), y el acceso facil a
dispositivos portatiles y modernos”. (Mexico, 2019)

1.1.19. Causas

El origen de la adiccion al uso de cigarrillos electronicos es multifactorial. No existe una
sola causa, sino un conjunto de condiciones y circunstancias que, en conjunto, favorecen
el inicio, la continuidad y la dependencia del consumo. A continuacion, se detallan las
principales causas:



1.1.19.1. Presencia de Nicotina

La nicotina es el componente principal responsable de la adiccion en los cigarrillos
electronicos. Su capacidad de generar dependencia se debe a la rapidez con la que actla en
el cerebro, reforzando patrones de consumo. Muchos liquidos utilizados en los vapeadores
contienen altas concentraciones de nicotina, incluso superiores a las de un cigarrillo
convencional. Ademas, algunas versiones utilizan sales de nicotina, las cuales permiten
una absorcidén mas rapida y eficiente, intensificando el efecto adictivo.

1.1.19.2 Curiosidad y Busqueda de Nuevas Experiencias

Entre adolescentes y adultos jovenes, uno de los factores iniciales mas comunes es la
curiosidad. EI deseo de experimentar algo nuevo, junto con la gran variedad de sabores
(frutales, mentolados, dulces) y la presentacion estética de los dispositivos, hace que el
vapeo resulte atractivo y poco intimidante. Esta curiosidad puede convertirse rapidamente
en un uso habitual, especialmente si se combinan otros factores de riesgo, como el estrés o
la ansiedad.

1.1.19.3. Influencia del Entorno Social

El entorno social desempefia un papel clave en el inicio del consumo. La presion de grupo,
la normalizacion del uso dentro del circulo de amigos, e incluso la percepcion positiva de
figuras pablicas o influencers que promueven el vapeo, actian como factores de refuerzo.
Cuando el uso de cigarrillos electronicos es comun en el entorno inmediato, se reduce la
percepcion de riesgo y aumenta la probabilidad de iniciacion.

1.1.19.4. Publicidad y Marketing Atractivo

La industria del vapeo ha sabido posicionar sus productos utilizando estrategias de
marketing dirigidas principalmente a los jovenes. A través de campafias en redes sociales,
patrocinios, empaques coloridos y la inclusién de sabores atractivos, los cigarrillos
electronicos se han presentado como modernos, seguros e incluso “cool”. Esta imagen
comercial ha contribuido significativamente a su aceptacion social y al incremento en su
consumo.

1.1.19.5. Factores Psicologicos y Emocionales

El uso de cigarrillos electronicos puede tener una funcion de autorregulacion emocional.
Las personas que padecen ansiedad, depresion o estrés pueden recurrir al vapeo como una
forma de alivio temporal. Esta asociacion entre el uso del dispositivo y la reduccion del
malestar emocional puede reforzar el habito y fomentar la dependencia. Ademas, los
momentos de aburrimiento o soledad también pueden actuar como detonantes para el uso
compulsivo.



1.1.19.6. Facilidad de Acceso y Bajo Costo

En comparacion con los cigarrillos tradicionales, los dispositivos para vapear y sus recargas
suelen tener un precio mas accesible, especialmente cuando se adquieren por internet. En
muchos paises, la regulacion sobre la venta de estos productos es débil o deficiente, lo que
permite que menores de edad accedan facilmente a ellos. Esta accesibilidad amplia la base
de usuarios y contribuye al mantenimiento del consumo.

1.1.19.7. Innovacion Tecnoldgica y Disefio

Los cigarrillos electrénicos han evolucionado en términos de tecnologia y disefio. Hoy en
dia existen dispositivos pequefios, recargables, discretos y faciles de usar, lo que favorece
su uso en cualquier momento y lugar. Esta discrecion también reduce el rechazo social,
permitiendo que el usuario mantenga el habito de forma casi invisible en entornos como
escuelas o espacios publicos.

1.1.20. Adicciones relacionadas al consumo de vapes por adolescentes
1.1.20.1. Alcohol

“Es uno de los principales factores que conlleva a diversos tipos de enfermedades y
lesiones, el consumo por momentos prolongados y en gran cantidad significa un grave
riesgo para la salud, su consumo en la adolescencia puede ser nocivo ya que puede afectar
tanto las estructuras como su funcionamiento, compromete las redes neuronales que
subyacen a las habilidades cognitivas mas complejas involucradas en el aprendizaje, 12
cognitivo, la memoria y algunas ejecuciones finas, por lo que el consumo de alcohol lleva
a un impacto neurobioldgico en la adolescencia”. (Casa., 2019.)

1.1.20.2. Tabaco

“Es una droga estimulante del SNC, uno de sus elementos es la nicotina, que tiene la
capacidad adictiva muy grande, durante el encendido del tabaco se originan mas de 4.000
productos toxicos diferentes, dentro de los cuales se destacan los alquitranes, que son
responsables de distintos tipos de céancer; el mondxido de carbono, que favorece las
enfermedades cardiovasculares; o irritantes, responsables de enfermedades respiratorias
como la bronquitis cronica y el enfisema pulmonar”. (Casa., 2019.)

1.1.20.3. Marihuana

“Marihuana o mas conocido como Cannabis posee alrededor de cuatrocientas sustancias
quimicas, entre esas cannabinoides. Cuando el cuerpo humano consume marihuana,
produce sintomas caracteristicos tales como enrojecimiento en los ojos, ya que los vasos



sanguineos se dilatan debido al aumento del ritmo cardiaco logrando que tenga dicha
coloracidn. Otros de los efectos es la inflamacion del cerebro causado por el compuesto 24
quimico THC (Tetrahidrocannabinol), ya que este produce una leve inflamacién en la zona
cerebral encargada de coordinar los movimientos. Su sintomatologia es temporal, sin
embargo, su consumo masivo prolonga la afeccion por mas tiempo. También ocasiona
otras complicaciones tales como euforia, problemas de coordinacion, inestabilidad, u
otros”. (Milena Patricia Alvarado, 2020).

1.1.20.4 Cocaina

“Es una de las drogas ilicitas con graves complicaciones para el ser humano. Eleva las
hormonas del sistema nervioso central tales como: noradrenalina y dopamina.
Palpitaciones fuertes, presién toracica, midriasis y depresion son los efectos que produce
la sustancia psicoactiva en las personas que lo consume”. (Milena Patricia Alvarado, 2020).

1.1.20.5 Alucinbgenos

“Los alucindgenos son un grupo diverso de drogas que alteran la percepcién (conciencia
de los objetos y condiciones circundantes), los pensamientos y los sentimientos. Estas
drogas causan alucinaciones, sensaciones y visiones que parecen reales pero que no lo son.
Los alucinégenos se encuentran en algunas plantas y hongos (o en sus extractos) o pueden
ser artificiales. Por siglos, las personas han consumido alucinégenos mas que todo como
parte de rituales religiosos”. (Milena Patricia Alvarado, 2020).

1.1.21. Adiccidén

“La adiccion a las sustancias psicoactivas, es una pandemia mundial que ataca con mayor
frecuencia a los adolescentes. Su intervencion hasta el momento es infructuosa y
actualmente el continente Sur Americano se enfrenta a un aumento desproporcionado de
la epidemia y en medio de la incertidumbre que se tiene sobre la tematica; notable por la
ausencia de politicas claras que puedan reducir o acabar con la problematica. La adiccion
es un comportamiento progresivo con consumo de una o varias drogas, que al ser ingeridas
en el organismo generan respuestas de alta sensacion de placer y recompensa, modificando
al mismo tiempo redes cerebrales a un nivel molecular y terminando con la destruccion y
perversion del sistema nervioso central y de areas encargadas en la realizacidn de procesos
neuropsicologicos basicos y superiores”. (Oscar Erazo Santander, 2020.).

1.1.22. Adolescencia

“Es “una fase donde todo individuo consolida su autonomia e independencia
Psicosocial”; se deduce entonces que la interaccidon social con sus pares juega un papel
fundamental en la formacion de su personalidad y conducta, aspectos de los que depende
su formacion integral”. (Andres Gabriel Cardenas Moreno, 2018).



1.1.23. Factores de riesgo en adolescentes

La edad

El sexo

Los valores y creencias

La agresividad

La bdsqueda de sensaciones
Recursos sociales
Autocontrol



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 atencion 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, rehabilitacién y reinsercién 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.

ok~

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

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

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 intervencion 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

Consumo de sustancias psicoactivas, es el rubro genérico que agrupa diversos
patrones de uso y abuso de estas sustancias, ya sean medicamentos o tOXicos
naturales, quimicos o sintéticos que acttan sobre el Sistema Nervioso Central.
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.
Delirium, es el estado mental agudo, reversible, caracterizado por confusion y
conciencia alterada, y posiblemente fluctuante, debido a una alteracion de
metabolismo cerebral.

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 algun tejido u
organismo.



Poblacion.

La poblacion con la cual realizare mi investigacion es un conjunto de personas que estudian
en la universidad del sureste campus Comitéan, 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, nutricién, 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 afios, por lo tanto deduzco que casi todos han probado algun tipo de droga y
esto puede ser por la tension 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 que se requieren conocer diversos temas, por lo que los estudiantes de medicina viven
en un constante estres.



Muestra.

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

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

Se excluird a todos los estudiantes de otras carreras, estén o no relacionados con el &mbito
de la salud, Unicamente trabajaremos con los estudiantes de medicina humana.



Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

La recoleccion de datos es un proceso de recopilacién cuyo objetivo es obtener informacion
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 observacién directa la cual me ayudara a poder
analizar e interpretar el problema de mayor relevancia.

> La segunda técnica sera mediante una encuesta que se creard en una pagina de la
plataforma de Facebook, contard 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 recoleccién de datos se
utilizara como ultima opcidn para aquellos que no puedan acceder a plataformas ya
mencionadas o por mayor accesibilidad.

> Y por ultimo, la tercera técnica sera una entrevista estructurada la cual sera
realizada por la plataforma de zoom con la finalidad de tener méas informacion
certera.



Cronograma.

Agosto Septiembre = Octubre = Noviembre | Diciembre

Actividades
Semanas

12 3 41 2 3 412 3412 3412 3 4

Titulo de X
investigacion
Planteamiento  x | x | X
del Problema

Elaboracion X X X
de Variables

Elaboracion X | X | X|X
de Hipotesis

Elaboracion X X X
de Objetivos

Elaboracion X | X
de Marco
Tebrico
Entrega de X X

cuestionarios

Entrevistas en X X X X
Zzoom
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CROQUIS:

Lugar y ubicacion en donde se realizara la investigacion: UNIVERSIDAD DEL
SURESTE, CAMPUS COMITAN.
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CUESTIONARIO:



SOMOS ALUMNOS DEL 4 SEMESTRE DE LA CARRERA DE MEDICINA, Y COMO
PARTE DE LA MATERIA DE DISENO EXPERIMENTAL ESTAMOS
REALIZANDO ESTA ENCUESTA. SU COLABORACION ES FUNDAMENTAL
PARA NUESTRO ESTUDIO, POR LO QUE LE PEDIMOS RESPONDER DE LA

MANERA MAS HONESTA POSIBLE.

1. ¢Cual es tu edad?
A. Menos de 18 afios
B. 18 - 24 afos

C. 25 a 34 afos

2. ¢Cual es tu genero?
A. Masculino
B. Femenino
C. Prefiero no decirlo

3. ¢Consumes cigarrillos electronicos
actualmente?

A. Si, diariamente

B. Si, ocasionalmente

C. No pero lo he probado

D. No, nunca lo he fumado

Si tu respuesta fue C o D, salta hasta la
pregunta 14

4. Cuénto tiempo llevas usando
cigarrillos electronicos?

A. Menos de 6 meses

B. Entre 6 meses y 1 afio

C. Entre 1y 3 afios

D. Més de 3 afos

5. ¢Con qué frecuencia usas cigarrillos
electrénicos?

A. Varias veces al dia

B. Todos los dias

C. Semanalmente

D. Ocasionalmente

6 . ¢Usas cigarrillos electronicos con
nicotina?

A. Si, siempre

B. Si, a veces

C. No. Solo liquido sin nicotina

7. ¢Has intentado dejar de utilizar
cigarrillos electrénicos?

A. Si, con éxito

B. Si pero no lo logre

C. No pero me gustaria intentarlo

D. No, y no tengo intencion de hacerlo

8. ¢Has experimentado efectos
secundarios tras el uso de cigarrillos
electronicos?

A. Si, frecuentemente

B. Si, ocasionalmente

C. No, nunca

9. ¢Has notado dificultad para respirar
desde que utilizas vapeadores?

A. Si, frecuentemente

B. Si, ocasionalmente

C. No, nunca

10. ¢ Has tenido dolor en el pecho después
de usarlos?

A. Si, frecuentemente

B. Si, ocasionalmente

C. No, nunca

11. ;Tienes sensacién de mareos o
nauseas?

A. Si, frecuentemente

B. Si, ocasionalmente

C. No, nunca

12. ¢Ha experimentado ansiedad o
cambios de humor al dejar de usar vapes?



A. Si, frecuentemente
B. Si, ocasionalmente
C. No, nunca

13. ¢Has tenido problemas para dormir
después de vapear?

A. Si, frecuentemente

B. Si, ocasionalmente

C. No, nunca

14. ;Crees que los cigarrillos electronicos
son menos dafiinos que los cigarrillos
normales?

A. Si, mucho menos dafinos

B. Si, un poco menos

C. No, son igual de dafiinos

D. No, son mas dafiinos

15. ¢Conoces a alguien gque haya tenido
problemas  por  usar  cigarrillos
electronicos?

A. Si, varias personas

B. Si, una persona

C. No, pero escucho casos

D. No, nunca

16. ¢Sabias que el uso de cigarrillos
electronicos puede causar dafio pulmonar
grave?

A. Si, estoy bien informado

B. Si, pero no conozco los detalles

C. No, no lo sabia

17. ¢Sabias que algunos liquidos para
rapear contienen sustancias toxicas?

A. Si, estoy bien informado

B. Si, pero no conozco los detalles

C. No, no lo sabia

A. Si, los jovenes son més vulnerables
B. No, afecta a todos por igual
C. No, los adultos son mas propensos a dafos

18. ¢ Te han advertido sobre el uso de
cigarrillos electrénicos?

A. Si, varias veces

B. Si, alguna vez

C. No, nunca

19. ¢ Crees que los cigarrillos electronicos
deben regularse estrictamente?

A. Si, completamente

B. Si, pero con algunas excepciones

C. No, la regulacion actual es suficiente
D. No, no deberia regularse

20. ¢Apoyarias a prohibiciones sobre la
venta de Vapes a menores de edad?

A. Si, totalmente de acuerdo

B. Si pero con restricciones moderadas
C. No, deberia venderse libremente

21. ;Crees que los vapes ayudan a dejar
el tabaco convencional?

A. Tal vez

B. Si, son buena alternativa

C. No, solo generan adiccién

22. (Crees que las campafias de salud
deben informar sobre los riesgos del
vapeo?

A. Si, deben ser mas intensas

B. Si pero con un enfoque equilibrado

C. No, ya hay suficiente informacion

23. ¢(Consideras que los vapes afectan
mas a la salud de los jovenes que a la de
los adultos?



Tabuladores de datos obtenidos:



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 Psicélogo/a 1 200 3 $600
TOTAL: 2 500 6 $3000
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