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RESUMEN 

Título: prevalencia y factores asociados al consumo 
de tabaco en estudiantes de medicina y enfermería, y 
en médicos residentes de medicina familiar y comu-
nitaria: estudio multicéntrico.

Objetivo: estimar la prevalencia de tabaquismo y los 
factores asociados a su consumo en los estudiantes de 
Medicina y Enfermería y los residentes de Medicina 
Familiar y Comunitaria (MFyC).

Diseño: estudio observacional descriptivo, transversal.

Emplazamiento: facultades de Medicina y Enferme-
ría de las Universidades de Córdoba y Francisco de 
Vitoria (Madrid), y Unidades Docentes de MFyC de 
Córdoba y Ceuta.

Población: residentes de MFyC y estudiantes de Me-
dicina y Enfermería.

Intervenciones: cuestionario autoadministrado.

Resultados: respondieron el cuestionario 740 suje-
tos, de los cuales, el 74,1% (IC 95%: 70,9-77,2) eran 
mujeres. La edad media de los sujetos fue 22,10 años 
(DT: 4,54; IC 95%: 21,77-22,43). La prevalencia de 
tabaquismo fue del 12,2% (IC 95%: 9,8-14,5), 11,5% 
(IC 95%: 7,0-16,0) en los hombres y 12,4% (IC 95%: 
9,6-15,2) en las mujeres. El 6,9% (IC 95%: 5,1-8,7) de 
los participantes indicó ser fumador y haber intentado 
dejar de fumar. El consumo de tabaco se relacionó con 
la ingesta de alcohol (p=0,007) y menor exposición 
solar (p=0,005).

Conclusiones: la prevalencia de tabaquismo entre 
los estudiantes y residentes en formación en Ciencias 
de la Salud es inferior a la hallada en la población 
española y, a su vez, a la identificada en estudios 
europeos. El consumo de tabaco de los estudiantes 
de Medicina y Enfermería y residentes de MFyC se 
relaciona con la ingesta de alcohol y menor exposición 
solar prolongada.
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ABSTRACT 

Title: Prevalence and Factors Associated with Tobacco 
Use among Medical and Nursing Students, and Family 
Medicine Residents: A Multicenter Study.

 Aim: To estimate the prevalence of tobacco smoking 
and the factors associated with the consumption of 
tobacco among medical and nursing students, and 
Family and Community Medicine (MFyC for its Span-
ish acronym) residents.

Design: An observational, descriptive, cross-sectional 
study.

Setting: The Medical School and the School of Nursing 
from the University of Cordoba, Francisco de Vitoria 
University (Madrid), and MFyC Teaching Units from 
Cordoba and Ceuta.

Population: MFyC residents, and medical and nurs-
ing students.

Intervention: A self-administered questionnaire.

Results: A total of 740 subjects answered the question-
naire. Out of these, 74.1% (95% CI: 70.9-77.2) were 
women. The mean age was 22.10 (SD: 4.54; 95% CI: 
21.77-22.43) years. The prevalence of tobacco smoking 
was 12.2% (95% CI: 9.8-14.5), 11.5% (95% CI: 7.0-16.0) 
in men, and 12.4% (95% CI: 9.6-15.2) in women. A 
total of 6.9% (95% CI: 5.1-8.7) of participants reported 
that they were smokers and had tried to quit smok-
ing. Tobacco smoking was significantly associated 
with alcohol intake (p=0.007) and with reduced sun 
exposure (p=0.005).

Conclusions: The prevalence of tobacco smoking 
among medical and nursing students and MFyC 
residents is lower than that found in the Spanish 
population. It is also lower than the prevalence iden-
tified in European studies. Tobacco smoking among 
medical and nursing students and MFyC residents 
is associated with alcohol intake and reduced sun 
exposure.

INTRODUCCIÓN

El tabaco es la segunda sustancia psicoactiva más 
consumida en España, después del alcohol (1). 
Según la última Encuesta sobre alcohol y otras 
drogas en España (EDADES) realizada en 2017, la 
prevalencia de consumo de tabaco alguna vez en 
la vida en la población española con edad com-
prendida entre 15 y los 64 años es de 69,7%, y el 
consumo medio diario es de 12,5 cigarrillos/día, 
dato similar a las cifras obtenidas en los años 2013 
y 2015 (2). La prevalencia de consumo diario de 
tabaco en jóvenes con edades entre 15 y 24 años es 
del 15,1% en mujeres y 20,0% en hombres, cifras 
inferiores a las detectadas en la población con 
edades comprendidas entre los 25-34 años (32,9% 
en hombres y 24,3% en mujeres), de acuerdo a 
la última Encuesta Nacional de Salud de España 
(ENSE) (3).

En el año 2010 se introdujo la Ley 42/2010 de 
medidas sanitarias frente al tabaquismo y la re-
gulación de la venta, el suministro, el consumo 
y la publicidad de los productos del tabaco (4). 
Estudios posteriores han analizado el consumo de 
tabaco de la población de 15 a 24 años publicado 
en la ENSE (3) en el año 2011 y el consumo del 
mismo identificado en la Encuesta Europea de 
Salud en España (EESE) (5) en 2014, e incluso se ha 
evaluado el impacto que dicha Ley antitabaco ha 
presentado en la población española, mostrando 
un descenso del consumo de tabaco diario del 
23,7% al 19,3% (6), si bien se ha observado un 
incremento de la prevalencia de este en los últi-
mos años (2). De hecho, la V Encuesta de Salud en 
Andalucía indica que fuman a diario un 27,4% de 
los jóvenes para el tramo de edad de 18 a 24 (7).

Debido a la introducción de nuevas medidas para 
el control del tabaquismo (4) y a la necesidad de 
estudiar su evolución temporal en la sociedad (8), 
diversas investigaciones han abordado el consu-
mo en distintos grupos poblaciones, entre ellos, la 
población sanitaria. Recientemente se han desarro-
llado estudios en diversos puntos de la geografía 
española para analizar el tabaquismo en médicos 
especialistas y médicos internos residentes (MIR), 
los cuales han recibido formación después de la 
instauración de las leyes antitabaco (9,10).

El abordaje de los hábitos de salud de los sani-
tarios y estudiantes en formación ha adquirido 
especial relevancia en los últimos años, ya que los 
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propios del profesional sanitario pueden influir 
en la actitud del paciente para realizar cambios 
en su estilo de vida (11). Respecto al hábito ta-
báquico, se ha observado que los profesionales 
fumadores son menos proclives a iniciar inter-
venciones para evitar o reducir el consumo de 
tabaco de sus pacientes (12).

A nivel de Atención Primaria, no existen estudios 
que comparen el consumo de tabaco en residentes 
de Medicina de Familia (MFyC) de diferentes re-
giones, o que cuantifiquen el consumo de tabaco 
actual de los estudiantes de Medicina o Enfer-
mería, a pesar del papel que desempeñaran los 
futuros sanitarios en la prevención de estilos de 
vida no saludables y la relevancia de los consejos 
impartidos por éstos (13). Dado que las caracte-
rísticas socio-demográficas y conductuales de los 
estudiantes y residentes en formación en el ámbito 
sanitario difieren de las que presentan los profesio-
nales sanitarios (14), se consideró oportuno estimar 
la prevalencia del consumo de tabaco y evaluar 
los factores asociados en este grupo de población.

METODOLOGÍA

Se trata de un estudio observacional, descripti-
vo, transversal, multicéntrico. La población de 
estudio estuvo constituida por MIR de MFyC 
de la Unidad Docente de Córdoba y Ceuta, por 
estudiantes de Medicina y de Enfermería de la 
Facultad de Medicina y Enfermería de la Uni-
versidad de Córdoba, y de la Facultad de Medi-
cina de la Universidad Francisco de Vitoria, de 
Madrid (Figura 1). Los sujetos debían de otorgar 
su consentimiento informado para participar en 
el estudio. El trabajo de campo se realizó entre 
enero y abril de 2017. El estudio fue aprobado 
por el Comité de Ética e Investigación clínica del 
Hospital Reina Sofía (Córdoba).

La población fue reclutada mediante dos proce-
dimientos: 

1. Envío de correo electrónico a los MIR de 
MFyC de las Unidades Docentes de Córdoba 
y Ceuta. 

Figura 1.Esquema general del estudio
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2. Proporcionando el cuestionario a los estu-
diantes de la Facultades de Medicina y Enfer-
mería de Córdoba y de Medicina Francisco de 
Vitoria de Madrid en clases presenciales en 
los que los investigadores eran los profesores.

Para una prevalencia de tabaquismo esperada 
del 50% (situación más desfavorable o de máxi-
ma indeterminación), un error alfa del 5% y una 
precisión del 5%; se estimó que sería necesario 
reclutar al menos a 377 personas para el estudio.

Los datos referentes al consumo de tabaco se 
obtuvieron a partir de un cuestionario dise-
ñado para ser autocumplimentado de manera 
voluntaria (Anexo 1), en el que se incluían 
además los hábitos de salud contemplados en el 
Código Europeo contra el Cáncer (CECC) (15). 
Dicho cuestionario fue creado por profesionales 
de la Unidad Docente de MFyC de Córdoba, 
en colaboración con miembros del Grupo de 
evaluación y del Grupo de educación sanitaria 
del PAPPS-semFYC (16). El cuestionario fue 
sometido a un proceso de validez de consenso, 
validez aparente-lógica y de contenido. Las 
variables independientes recogidas en el cuestio-

nario fueron: sociodemográficas (edad y sexo), 
académicas (perfil académico, curso y centro de 
enseñanza, y tipo de formación), y los hábitos de 
salud contemplados en el CECC como factores 
de riesgo de padecer cáncer (obesidad, consumo 
de alcohol, actividad física, dieta, y protección 
solar); y como variable dependiente o medición 
principal del estudio, el consumo de tabaco.

Plan estadístico

Se realizó un análisis descriptivo de las varia-
bles del estudio y se calcularon los intervalos de 
confianza del 95% (IC 95%) para los principales 
estimadores. Se llevó a cabo un análisis bivaria-
do, aplicando la prueba de la Ji-cuadrado, para 
comprobar la relación existente entre las variables 
sociodemográficas, académicas y factores de riesgo 
de padecer cáncer, y el consumo tabaco (contras-
tes bilaterales; p<0,05). Finalmente se realizó un 
análisis de regresión logística binario, tomando 
en consideración como variable dependiente el 
consumo de tabaco (Sí/No), y como variables in-
dependientes el sexo, la edad, el perfil académico 
del encuestado, el lugar de formación y los hábitos 

Tabla 1. Características sociodemográficas y académicas de la muestra de estudio, en función  
de la variable edad (n=740)
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Tabla 2. Consumo de tabaco de los residentes de Medicina Familiar y Comunitaria y estudiantes 
de Enfermería y Medicina

de salud contemplados en el CECC como factores 
de riesgo de padecer cáncer. Las variables fueron 
seleccionadas en el modelo de regresión logística 
binaria mediante el método de introducción ma-
nual (método enter), quitando del modelo máximo 
aquellas variables cuyo valor de p era <0.05 con el 
test de Wald. La bondad de ajuste se comprobó con 
el test de Hosmer-Lemeshow. El análisis estadístico 
se realizó con el programa IBM SPSS Statistics v.27.

RESULTADOS

Cumplimentaron el cuestionario 740 sujetos, de 
los cuales, el 74,1% eran mujeres (IC 95%:70,9-
77,2). La edad de los participantes osciló entre 
los 18 y 52 años (media: 22,10 años; DT: 4,54; IC 
95%: 22,37-23,03). El 46,1% (IC 95%: 42,5-49,7) 
de los encuestados eran estudiantes de Enfer-
mería, 41,9% (IC 95%: 38,3-45,3) estudiantes de 
Medicina, y 12,0% (IC 95%: 9,7-14,4) médicos 
residentes de MFyC. La Tabla 1 muestra las 
principales características sociodemográficas y 

académicas de los encuestados en función de 
la edad, observándose diferencias significativas 
en relación al sexo (p=0,002), al perfil académico 
(p<0,001), el lugar de formación (p<0,001), y el 
tipo de formación de los participantes (p<0,001).

La tasa global de respuesta del estudio fue del 
78,8%. Según el perfil de formación de los partici-
pantes, la respuesta fue del 93,4% en estudiantes 
de enfermería, del 58,7% en estudiantes de me-
dicina de la Facultad de Córdoba, del 73,7% de 
la Facultad Francisco de Vitoria, y del 84,0% en 
médicos residentes.

La prevalencia de tabaquismo en la población en-
cuestada fue del 12,2% (IC 95%:9,8-14,5), siendo 
del 11,5% (IC 95%:7,0-16,0) en los hombres y del 
12,4% (IC 95%:9,6-15,2) en las mujeres. El 6,9% 
(IC 95%: 5,1-8,7) de los fumadores indicó haber 
intentado dejar de fumar y el 5,3% (IC 95%: 3,7-
6,9) refirió no haberlo intentado.

La Tabla 2 muestra el consumo de tabaco de los 
participantes, en función de las variables sociode-
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mográficas y académicas. Se observan diferencias 
significativas de consumo de tabaco en relación a 
la edad (p=0,036; mayor porcentaje de fumadores 
en la población entre 17-20 años) y al lugar de 
formación de los participantes (p=0,015; mayor 
porcentaje de fumadores en la Unidad Docente 
de MFyC de Ceuta).

La Tabla 3 presenta los hábitos de salud asocia-
dos al consumo de tabaco de los participantes; 
se obtuvieron diferencias significativas respec-
to al consumo de alcohol (p=0,003), el uso de 

protectores solares (p=0,032), así como evitar la 
exposición solar prolongada (p=0,002).

En la tabla 4 se exponen los resultados del análisis 
de regresión logística. Si bien no se observa sig-
nificación estadística en relación a la edad, sexo, 
lugar, curso, perfil académico, peso actual, activi-
dad física, ingesta de verduras/hortalizas, ingesta 
de fruta, ingesta de carne roja y uso de protectores 
solares, sí se aprecia relación entre el consumo de 
tabaco y la ingesta de alcohol (p=0,007) y evitar la 
exposición solar prolongada (p=0,005).

Tabla 3. Relación entre los hábitos de salud y el consumo de tabaco en los residentes de Medicina
Familiar y Comunitaria y estudiantes de Enfermería y Medicina
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Tabla 4. Variables relacionadas con el consumo de tabaco de los residentes de Medicina Familiar y  
Comunitaria y estudiantes de Medicina y Enfermería. Modelo de Regresión Logística binaria*

DISCUSIÓN

El presente estudio muestra la prevalencia de 
consumo de tabaco de los estudiantes de Medi-
cina y Enfermería, y de los residentes de MFyC, a 
partir de una muestra reclutada en cuatro centros 
de formación en Ciencias de la Salud (medicina 
y enfermería) españoles (dos de formación de 
grado y otros dos de postgrado). Nuestros resul-
tados revelan que la prevalencia de tabaquismo 
de los estudiantes de Medicina y Enfermería y 
residentes de MFyC es inferior a la observada 
en la población española de su misma edad (3,7) 
y a la registrada en estudiantes de Medicina y 
Enfermería y residentes de MFyC de otros países 
europeos (17-18).

Una investigación realizada en 3840 estudiantes 
de sexto de Medicina en 2004, previa a la im-
plantación de la legislación frente al tabaco, ya 
indicaba la menor prevalencia de este alumnado 
respecto a otras poblaciones, atribuyéndolo a su 
motivación y a unos mejores hábitos de salud 
(19). Los residentes de MFyC y estudiantes de 
grado en Ciencias de la Salud desempeñan un 
papel relevante en la promoción de estilos de 
vida saludables y prevención de factores de 
riesgo en la población general (20-21). Su activi-
dad formativa-asistencial no solo está marcada 
por el conocimiento de las recomendaciones de 

estilos de vida saludables, sino también por otros 
factores asociados a la práctica clínica, como son 
la actitud personal, las creencias y experiencias 
relacionadas con los hábitos de salud, así como 
los estilos de vida del propio profesional (22).

La presencia de factores de riesgo cardiovascula-
res en los profesionales sanitarios y estudiantes 
en formación influyen en la práctica preventiva 
que éstos realizan en la población general (23). 
Entre los factores de riesgo analizados en los 
profesionales sanitarios y estudiantes en for-
mación, destaca el consumo de tóxicos como el 
alcohol o el tabaco. En relación al tabaquismo, se 
observa que los profesionales fumadores poseen 
una menor propensión a iniciar intervenciones 
para dejar de fumar (24). Respecto al consumo 
de alcohol, existe una clara correlación entre el 
nivel de ingesta de alcohol de los sanitarios y 
su repercusión en el ámbito clínico, siendo los 
profesionales con estilos de vida saludables 
más propensos a practicar las recomendaciones 
preventivas para reducir el consumo de alcohol 
en la población general (25).

Varios estudios desarrollados en estudiantes de 
Ciencias de la Salud y residentes de MFyC de 
Andalucía (26) y Cataluña (27) muestran una 
prevalencia de consumo de tabaco inferior a la 
identificada en la población general con edades 
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comprendidas entre 15-24 años (2,3,7). Dicha 
prevalencia es, a su vez, inferior a la identificada 
en estudios regionales sobre médicos de AP y 
de hospitales españoles (28, 9) y en la población 
activa española (29), así como en otras investi-
gaciones desarrolladas a nivel internacional en 
estudiantes y profesionales sanitarios (17,18). 
Por lo expuesto anteriormente, se puede deducir 
que la edad, el perfil profesional y el lugar de 
formación constituyen factores relevantes a la 
hora de analizar la prevalencia de consumo de 
tabaco de la población sanitaria. En consonancia 
con los hallazgos anteriores, los resultados del 
análisis bivariado indican que los estudiantes de 
grado de Enfermería y los que tienen una edad 
comprendida entre 21 a 24 años presentaban 
una prevalencia superior de tabaquismo en la 
muestra analizada, sin embargo, la significación 
estadística desaparece en el análisis de regresión.

El último informe sobre alcohol y drogas (EDA-
DES) (2), realizado en la población española, 
muestra que la prevalencia de consumo de tabaco 
es superior en los varones, en consonancia con 
los estudios desarrollados en España (6,9) y otros 
países europeos en sanitarios y en estudiantes en 
formación (17,18). En nuestro estudio se observa 
una prevalencia global de consumo de tabaco 
ligeramente superior en las mujeres, si bien no se 
apreciaron diferencias significativas con respecto 
al consumo en los hombres. En relación al perfil 
sanitario y lugar de formación, en el análisis 
bivariado se aprecia una mayor prevalencia de 
tabaquismo en los estudiantes de Enfermería y en 
los participantes que recibieron formación en la 
Unidad Docente de MFyC de Ceuta, obteniendo 
diferencias significativas en este último grupo, 
respecto a los encuestados con otros lugares de 
formación, lo cual concuerda con los datos pu-
blicados por el Instituto Nacional de Estadística, 
ya que Ceuta constituye una de las ciudades con 
mayor incremento de consumo de tabaco entre 
los años 2008-2018 (30). Sin embargo, la ausencia 
de significación estadística obtenida en el análisis 
multivariado respecto al tipo de profesión o lugar 
de formación van en la misma dirección que los 
estudios publicados en estudiantes universitarios 
en otros países europeos (17,18,28).

En cuanto a la asociación del tabaquismo con 
otros factores de riesgo o estilos de vida, nuestro 
estudio mostró que dicho consumo está relacio-
nado con el consumo de otras sustancias tóxicas 

como el alcohol, con el uso de protectores solares 
y con menor exposición solar de forma prolon-
gada. Estos resultados están en consonancia 
con los publicados sobre la asociación de tabaco 
y alcohol en los estudiantes en Ciencias de la 
Salud (31) y la población general (32), si bien 
no hay evidencia previa sobre la asociación del 
consumo de tabaco con el uso de protector solar 
o exposición solar prolongada.

Entre las limitaciones del estudio destaca el 
posible sesgo de selección o del voluntario, ya 
que suelen ser los más sensibilizados con los 
efectos perjudiciales de esta droga, que a su vez 
pueden ser los más interesados o motivados por 
la prevención del tabaquismo, los más propensos 
a participar en el estudio rellenando el cuestiona-
rio, lo cual podría conducir a una infraestimación 
de la prevalencia de consumo. No obstante, gran 
parte de las encuestas fueron respondidas por 
la totalidad de los alumnos presentes en clase, 
sin que estos fueran advertidos previamente, lo 
cual pudo contribuir en la reducción del sesgo 
de selección. Otra posible debilidad del estudio 
se basa en la selección de determinados cursos 
de Medicina y Enfermería de la Facultad de Cór-
doba y de Francisco de Vitoria para participar 
en el proyecto, lo cual se realizó por cuestiones 
operativas, dado que los investigadores eran los 
que impartían clase a esos cursos. Otra limitación 
del estudio radica en el método de recogida de 
datos, dado que los propios encuestados auto-
declararon el consumo de tabaco que presenta-
ban, lo cual podría infraestimar la prevalencia 
de consumo de tabaco de los participantes, al 
sentir que estaban siendo observados, a pesar 
de que la encuesta era anónima. De igual forma, 
constituye una limitación del estudio la ausencia 
de consumo ocasional de tabaco, la cual podría 
proporcionar información adicional sobre la 
prevalencia del mismo en dicha población.

Teniendo presente los resultados obtenidos en 
nuestro estudio, existe la necesidad de evaluar 
en futuras investigaciones la presencia de otros 
factores que no han sido contemplados en este y 
que proporcionarían mayor información sobre el 
consumo de tabaco de los estudiantes en forma-
ción y residentes de MFyC como son la presencia 
de patologías agudas/crónicas, el consumo de 
otras drogas como las sustancias ilegales, o las 
condiciones laborales (satisfacción laboral, tipo 
de empleo, turnos nocturnos, ambiente de traba-
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jo, remuneración económica, desplazamiento al 
puesto de trabajo o jornadas prolongadas).

CONCLUSIÓN

El presente estudio revela que la prevalencia de 
tabaquismo identificada en los estudiantes de 
formación sanitaria y residentes de MFyC ana-
lizados es inferior a la observada en la población 
española de su misma edad y, a su vez, es menor 
que la registrada en estudiantes de medicina y 
enfermería y residentes de MFyC de otros países 
europeos; por tal razón, resulta necesario seguir 
las intervenciones preventivas dirigidas a los 
estudiantes de formación sanitaria de grado y 
postgrado. El tabaquismo de los estudiantes de 
Medicina y Enfermería y residentes de MFyC 
se relaciona con la ingesta de alcohol y menor 
exposición solar prolongada.

Conflictos de interés: los autores declaran la no 
existencia.
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Ver páginas siguientes.
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