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RESUMEN

El presente trabajo tiene como finalidad el analisis de la publicidad disuasiva
referente a la campafia gubernamental emitida a raiz de la Ley Orgénica para la

Regulacion y Control del Tabaco (2011).

El pablico objetivo son los estudiantes de pre-grado, fumadores, de la Universidad
del Azuay. El estudio consta de tres partes; la primera proporciona definiciones y
antecedentes historicos de la publicidad y del habito de fumar, apoyado por fuentes
de informacion secundaria. La segunda parte detalla la estructura de la investigacion
primaria cualitativa y cuantitativa junto con la informacion obtenida de la misma. La
ultima parte hace un recuento de los resultados y determina los efectos de la

publicidad disuasoria en el publico estudiado.

Los resultados obtenidos revelan una reduccion en el consumo de cigarrillo, y que
aln en un bajo porcentaje, si existe un cambio positivo. Esta serd informacion de
utilidad para organizaciones publicas y privadas que actian en pro de la salud

publica.



ABSTRACT

The present paper aims to analyze dissuasive publicity in reference to the governmental
campaign issued according to the Organic Law for Tobacco Regulation and Control
(2011).

The target audience consists of pre-graduated students, who are active smokers and
enrolled at Universidad del Azuay. This study involves three parts: the first one provides
the background and definitions sustained by secondary sources concerning publicity and
cigarette consumption. The second part specifies the structure of the primary qualitative
and quantitative research, along with the information obtained from it. The last part
recapitulates the results and determines the dissuasive publicity effects on the target

audience.

The obtained results reveal a reduction in the level of cigarette consumption, which
even in a small percentage, is a positive change. This information will be useful for

private and public institutions that work in favor of public health.

Lic. Lourdes Crespo

Xi



INTRODUCCION

Los habitos del hombre son pequefios actos que reflejan un gran espectro de su
identidad y cultura. Algunos de ellos trascienden las fronteras territoriales y
culturales, caracterizando a sociedades alrededor del mundo. Muchos suponen un
efecto positivo sobre las sociedades en las que se practican, mientras que otros
habitos ejercen una fuerza negativa por las consecuencias que traen consigo. Uno de
los hébitos negativos, presente en la mayor parte del mundo, es el consumo de
cigarrillo; una costumbre originada en las culturas indigenas del continente
americano que, a partir del descubrimiento de América en el afio 1492, se convirtio

en una costumbre e industria de expansion mundial.

No fue hasta el siglo XX que la comunidad cientifica tomé como objeto de estudio
las repercusiones del cigarrillo sobre la salud del ser humano. Los hallazgos
permitieron conocer los efectos nocivos tanto en los fumadores como los que

indirectamente inhalan el humo liberado.

En la actualidad, a pesar de la informacion difundida y disponible sobre las
consecuencias de fumar, las leyes reguladoras que velan por la salud publica y las
constantes camparfias disuasivas, la Organizacion Mundial de Salud informa que el
tabaco es el causante de aproximadamente seis millones de muertes anualmente en el
mundo. Respecto a nuestra realidad ecuatoriana, el Ministerio de Salud Publica
registra alrededor de cuatro mil muertes al afio relacionadas al tabaco. (MSP, 2013),

por lo cual ha emitido la L

Los aspectos mencionados en los parrafos anteriores han servido de motivacion para

Ilevar a cabo el analisis de la camparia gubernamental en vigencia contra el consumo
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de cigarrillo. EI pablico seleccionado para el estudio consiste en los estudiantes de

pre-grado, fumadores, de la Universidad del Azuay.

La investigacion consta de tres partes: antecedentes y definiciones respecto al
cigarrillo y la publicidad, la estructura de los métodos de investigacion junto con la
informacidn obtenida de la misma y finalmente, la determinacion de los efectos de la

campania sobre el pablico estudiado.

Con la informacion que brindard el estudio, se espera poder enriquecer futuros
esfuerzos y campafias disuasivas, aportando con una mayor orientacion basada en el

andlisis del impacto conseguido con la campafia actual.
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CAPITULO 1: ANALISIS DE LA PUBLICIDAD Y PUBLICIDAD DISUSIVA

EN LA INDUSTRIA DEL CIGARRILLO

1.1 HISTORIA

1.1.1 Historia de la publicidad en el mundo

Es en la antigua Grecia donde se dice que se produjeron los primeros
“comerciantes”, debido a que las poblaciones eran némadas y al llegar a ciertos
lugares ofrecian sus mercaderias sea voceando, o de una u otra manera la anunciaban
para poder venderla y poder continuar con su deambular cotidiano.

Con el pasar del tiempo, el desarrollo e ingenio de cada uno de los comerciantes fue
cambiando para desarrollar nuevas formas de anunciar su mercaderia; un ejemplo
muy claro es la aparicion de los primeros medios de publicidad, los cuales eran
hechos de madera y se utilizaban para publicitar sus mercancias ofertadas para la
venta.

Esta manera de comercializar mercaderia tomo lugar en El Imperio romano en donde
crearon “La Ensefia”; esta no era mas que paredes o madera blanqueada en donde
enumeraban los productos que ofrecian y al mismo tiempo para la localizacion de
puestos de trabajo, ocio y lugares de venta.

Con el paso de los afios, cada civilizacion fue acoplando y mejorando estas formas de
comunicacion, pero realmente se puede identificar el inicio de la publicidad moderna
en la segunda mitad del siglo XVIII con la llegada de la Revolucion Industrial,
debido al incremento exponencial de la produccion de bienes de consumo, lo que
permiti6 un crecimiento notable del comercio y la produccion de nuevas
mercaderias, obteniendo asi un aumento en el volumen de produccion de cada

producto.

14



En ese momento vieron la necesidad de buscar una identificacion, y sobre todo
diferenciacion, para sus productos, con el motivo de que exista diferencia entre los
competidores. Por ello se crearon los mensajes publicitarios en los que se informaba
la razon por la cual un producto es mejor, con sus correspondientes identificaciones a

las cuales se les denominarian marcas.

La creacion de la imprenta significé una de las principales herramientas para el
crecimiento de la publicidad, gracias a la misma se generd una alfabetizacion
mundial, obteniendo como resultado la creacion de los diarios, los que servian para
comunicar noticias, bienes, servicios, etc., y podian alcanzar a grandes masas con un
mismo anuncio. A partir de la tecnologia de la imprenta, los diarios se convirtieron
en el principal medio para informar de una manera mas amplia sobre los productos, y
marc6 también el inicio de los medios de comunicacion como la via principal para la
publicidad.

El impacto que trajo consigo la creacion de la radio en el afio 1906, lo volvié un
medio idoneo para la transmision de las campafias publicitarias ya que se escuchaban
con el mismo gusto los programas como los anuncios; esto se dio hasta los afios
cincuenta con la llegada de la television, la cual ofrecia imagenes con sonido,

convirtiéndose en un medio poderoso para la comunicacion de productos o servicios.

1.1.2 Historia del tabaco

El tabaco es una planta con alrededor de cinco mil afios de antigiiedad; se cree que
la planta es de origen de la zona andina, donde los indigenas de Sudamérica
(Incas, Aztecas, jibaros del Amazonas, entre otros) utilizaban la hoja del tabaco
con fines medicinales y lo preparaban de distintas formas: en jugo, polvo, pasta,

humo y tisana. En muchas ocasiones, se utilizaba el humo de tabaco en rituales y

15



ceremonias religiosas, lo cual consideraban importante dentro de las mismas.
Ciertas creencias consistian en la utilizacion ritual del tabaco como un

ahuyentador de malos espiritus, como también un sacrificio para sus dioses.

La llegada de los espafioles a América en 1492, ocasion6 un encuentro cultural
que cambio el orden mundial y fue a raiz de esta colonizacion que el tabaco se
internacionalizd6. Al momento que llegaron los esclavos africanos a Cuba,
comenzo el uso del tabaco, es ahi cuando aprendieron su utilidad, la de sus hojas y
el humo como un vinculo de la comunicaciéon con los espiritus; con ellos, el

tabaco se introdujo en los ritos hacia los dioses africanos.

Maravillados ante la riqueza de recursos y costumbres que encontraron en
América, pronto comenzo6 una exportacion de estos a su pais, entre ellos, del uso
del tabaco. Cristobal Colon obtuvo distintas experiencias y ensefianzas sobre el
uso del tabaco, y en su primer viaje a Espafia llevd las hojas de tabaco junto a
otros alimentos con los que no contaban las tierras europeas. Con el tiempo, los
espafoles mantuvieron contacto con las culturas americanas y por ello se adquirid
el habito del uso del tabaco en el drea medicinal como también para masticarlo o

fumarlo.

Posteriormente, los marineros comenzaron a usarlo, debido a que creian en su
poder de calmar el hambre y brindar consuelo al hombre, llegando a expandirlo

por todas partes del mundo.

Con el paso de los afios, el uso del tabaco se fue transformando. En el siglo XVI,
era comun en las altas clases sociales el fumar tabaco ya sea en pipa o en rollo de
hojas de cigarro puro; esto ocasion6 que fumar se vuelva un simbolo de poder y

sefiorio.
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Al comenzar la comercializacion del tabaco, éste se volvio un producto conocido
por toda clase social: obreros, marinos, soldados, intelectuales, entre otros, aunque
en ese tiempo los niveles de consumo no llegaban a una dimension masiva como

hoy en dia.

1.1.3 Expansion del tabaco al mundo

Desde su colonizacion, los espafioles contaban con el monopolio del tabaco, lo cual
se dio hasta el afio de 1556 cuando André Thevet llevo semillas de Brasil a Francia e

inici6 la expansion del tabaco dentro de Francia y otros paises de Europa.

Los grandes viajes maritimos que se realizaron dentro de los siglos XVI y XVIII
alrededor de todo el mundo, contribuyeron a la proliferacion de la semilla de tabaco a
otros continentes como Asia, Africa y Oceania, como también a la difusion de la

forma habitual de fumarlo.

Alrededor del siglo XVI, los espafioles llevaron el tabaco desde México hasta
Filipinas, pero no en su forma tradicional sino en forma de puros, con ellos se

expandio a Taiwan, al interior de China, Corea, Vietnam y al Sur de India.

Para el ano de 1605, llegod el tabaco a Japon, pero no tuvo la acogida esperada y eso
impidid la difusion del mismo, los que se logré es que los artesanos de Kioto los

transformen en pipas para fumar.

En cada uno de los paises en los que logré entrar el tabaco, tuvo mayor aceptacion en
el modo de fumar ya que producia un estimulo en la persona, mientras que el tabaco
masticado no causé mayor impacto. Unicamente en China y el sur de Asia se dio la
aceptacion del tabaco masticado ya que ellos contaban con el “betel”, una planta que

la masticaban y utilizaban con estimulante. Lograron mezclar el tabaco con el bedel

17



para obtener una mayor estimulacion y la mezcla final para masticar se volvidé un

ritual.

Asi es como el tabaco llegd a cada uno de los continentes y luego a cada pais,
muchos de ellos lo adoptaron como un hébito para tranquilizarse, y otros como
estimulantes para rituales. Con el paso del tiempo se fue transformando en una
industria, con la creaciéon de las famosas tabaqueras en las que se elaboraba el

cigarrillo para su comercializacion internacional.

1.2. CONCEPTOS

1.2.1 El tabaco

Es de conocimiento comun, desde varios afios atras, que el consumo del cigarrillo
tiene como consecuencia efectos nocivos para los seres humanos. Segun la
Organizacion Mundial de Salud, el tabaco es el causante de aproximadamente seis
millones de muertes anualmente en el mundo, dentro de las cuales se incluyen
seiscientas mil muertes de fumadores pasivos en contacto con el humo de segunda
mano (OMS, 2014), y el Ministerio de Salud Pudblica del Ecuador ha registrado
alrededor de cuatro mil muertes al afio relacionadas al tabaco anualmente en el

Ecuador. (MSP, 2013).

“El cigarrillo no es mas que un rollo de tabaco envuelto en una tira de material que

no contiene tabaco.” (Ballén, Jagua Gualdron, Alvarez & Rincon, 2006, p.1)

En su publicacion, los mismos autores aseguran que el tabaco contiene alrededor de

6.000 diferentes particulas detectadas a partir de su combustion, de las cuales 65 son
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posibles carcindgenos, es decir, causantes de cancer, y 11 son agentes carcin0genos

comprobados.

La tabla que se exhibe a continuacion presenta los diversos componentes contenidos

en el humo del cigarrillo, en sus dos fases: particulada y gaseosa.

Fase Componente Cantidad

Gaseosa Mondxido de carbons 10-23mg
Digxide de carbono 20-40mg
Carbomil sulfido 124217 2
Benceno® 12481 ¢
Toluene 100-20010 g
Formaldehido® 70-1001 g
3-Metilpindma 12-361 g
Hidrazina" 32ng
Amonic 0-1301¢
Oxidos de nitrégenc 100-6001 g
N-Nimosodimetilamina" 10-40ng
N-mirosodietilamma® 25ng
IN-Mitrosopirolidina® 6-30ng
1.3-Budidieno® 6921g

Particulada MNicotina 1-25mg
Fenol 60-1401 g
Amlma® 360 ng
2-Nafhlamina® 1.7ng
4-Arninobifemm]® 4 6ng
Benro (a) antraceno® 20-70ng
Benzo (a) pireno® 20-40ng
d-Butirolactona® 10-221 g
IN-Nitrosonomicotina 200-3000 ng
Cadmio® 110ng
Niguel® 20-80ng
Polonio-210# 0.04-0.1 pCa

a. Carcinggeno Humano. b. Probable carcindgeno hu-
mang. ¢. Carcindgene dAnimal (mg: miligramos; 1 g:

microgramos; ng: nanogramos; pli: picoCuries)

Tabla 1: Concentracion de los constituyentes en humo de cigarrillo fresco sin diluir en la

corriente directa. Tomado de:

http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0120-

00112006000300005&lang=pt



Segun datos de la OMS, existen cerca de un billon de fumadores de tabaco en el
mundo, de los cuales un gran namero son adictos a la nicotina, que se libera en el

humo del cigarrillo.

En el pasado, al tabaco se le atribuia una imagen de éxito, hombria, victoria y poder,
lo cual generaba que la gente que quisiera reflejar ese “estatus” fumara cigarrillo. A
esto se sumaba la agresiva publicidad de las empresas productoras de cigarrillos y los
pocos esfuerzos por parte de los organismos de salud publica para cesar este habito y

prevenir las enfermedades consecuentes.

Ballén et al. exponen, que, si bien en los Gltimos afios se ha realizado un mayor
esfuerzo por lanzar al mercado cigarrillos “saludables” mediante la eliminacion de
las nitrosaminas, uno de los carcindgenos presente en el humo, esto no genera que un
cigarrillo se vuelva no-cancerigeno, ni reduce la tasa de mortalidad debido a una
enfermedad cardiovascular asociada al tabaco. Los mismos autores nombran los
resultados de una investigacion realizada por Henningfiel y sus colaboradores, en la
que se encuentra que solo el 8,7% de las personas sujetas al estudio creen tener un
nivel alto de riesgo de desarrollar cancer a lo largo de su vida. Aseguran que los
fumadores subestiman el riesgo de que en algin momento puedan contraer cancer u

otra enfermedad asociada al consumo de cigarrillo.

1.2.2. Implicaciones del cigarrillo en la salud
Existe una extensa variedad de problemas de salud, cientificamente documentados,
que son que se producen como consecuencia de fumar. Entre esos problemas se

conoce que el cigarrillo reduce la expectativa de vida entre 5 a 8 afios (en las

20



personas gque no han contraido una enfermedad), y entre 18 y 22 afios para fumadores
que han padecido algun problema de salud. A continuacion, se presenta una lista de
las complicaciones de salud de las cuales los fumadores activos tienen un mayor

riesgo de padecer, en relacion con los no fumadores:

e Enfermedad pulmonar obstructiva cronica

e Ataque cardiaco

e Coronopatia isquémica

e Aneurisma de aorta

e Neumonia aguda de la comunidad

e Muerte subita

e Cancer del pulmoén (riesgo que se incrementa para los fumadores activos
cuyos familiares han tenido cancer al pulmén).

e Oftros

No solo los fumadores activos estdn expuestos a un mayor riesgo de contraer las
enfermedades asociadas al cigarrillo, los fumadores pasivos también tienen un mayor

riesgo relativo en comparacion con los no fumadores. (De Vito & Rojas, 2005)

Se denomina fumadores pasivos a las personas que estan expuestas a, € inhalan, el

humo del cigarrillo, sin fumarlo. (Ballén et al, 2006)

Los fumadores pasivos se encuentran en exposicion al humo de segunda mano, o
también llamado humo de tabaco en el ambiente, el cual se da en dos tipos: de

corriente principal o primaria y de corriente secundaria o lateral.
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El humo de corriente principal consiste en aquel que es exhalado por un fumador
activo; y el humo de corriente secundaria es aquel que es emitido constantemente por

el extremo encendido del cigarrillo.

El humo de corriente secundaria es aun mas dafiino que el humo exhalado por un
fumador, debido a que contiene una concentracion mas elevada de los agentes
carcindgenos, es mas toxico y facilita la entrada de las particulas al cuerpo, pulmones

y células ya que son mas pequefias que las de corriente principal.

Se denomina como fumar involuntariamente, cuando un fumador pasivo aspira el
humo de segunda mano (del ambiente), recibiendo asi la nicotina y quimicos toxicos

por la misma via que los fumadores activos. (Sociedad Americana del Cancer, 2014)

En el afio de 1928, Schonherr estipuld que habia la probabilidad de que las mujeres
con cancer al pulmén lo hubieran contraido debido al humo producido por sus

maridos. (De Vito & Rojas, 2005)

El Instituto Nacional de Higiene Rafael Rangel (2010) asevera que en las mujeres el
consumo de tabaco esta ligado a una menopausia temprana y a la osteoporosis.
Ademas, las mujeres que ingieren anticonceptivos orales y fuman, tienen un mayor
riesgo de padecer una enfermedad cardiovascular. Existe también un mayor retraso
en la concepcion en las mujeres que fuman, en relacién a las mujeres que no lo

hacen, ya que el tabaco interfiere de manera negativa en la fertilidad.

Aunque no existe aln un consenso sobre los perjuicios del humo de segunda mano,
se conoce que este tiene un olor penetrante que irrita los 0jos, nariz y garganta,
generando ardor, irritacion nasal e incluso lagrimeo. Ademas, se encontroé que existe

una relacion causal entre la exposicion de los fumadores pasivos al humo ambiental y
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las condiciones médicas que se presentan a continuacién, estimandose un mayor

riesgo relativo de padecer de las mismas en relacion con un no fumador no expuesto.

En los adultos:

e Muerte por enfermedad cardiovascular
e Cancer de pulmon
e Cancer de cavidad nasal

e Enfermedad coronaria

En los nifios: (se considera también fumador pasivo al feto de una mujer embarazada

fumadora pasiva o activa)

e Sindrome de muerte subita del nifio

e Instalacion de asma

e Exacerbacion de asma

¢ Infeccidon de oido medio

e Enfermedad del tracto respiratorio inferior
e Bajo peso al nacer

e Disfuncién pulmonar

e Mayor frecuencia de bronquitis y neumonia

e Tos cronica y expectoracion.

El estar expuesto brevemente al humo de segunda mano, ya sea por minutos u horas,
es casi tan importante como la exposicion de los fumadores activos crénicos, y
aunque el riesgo relativo de padecer enfermedades asociadas es menor, el impacto

global es alto, sobre todo en los nifios y jovenes. Es por esta razon que es importante
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la prohibicién gubernamental de fumar en los espacios publicos, primordialmente en

los cerrados e interiores. (De Vito & Rojas, 2005)

1.2.3 Definicion de publicidad

La publicidad es un conjunto de técnicas de comunicacion, por la cual los oferentes
dan a conocer productos al mercado. Stanton, Walker y Etzel (2007) definen a la
publicidad como "una comunicacion no personal, pagada por un patrocinador

claramente identificado, que promueve ideas, organizaciones o productos.”

Asimismo, Erickson (2010) expone que la publicidad es aquella que busca informar
acerca de un producto o servicio a una persona, 0 a un grupo de personas, a través de

un anuncio pagado y con la finalidad de conseguir un objetivo.

El mismo autor asevera que no hay anuncio sin intencion. EI comenta que el anuncio
siempre busca influir sobre el publico, por ejemplo, para que compre, venda, se
abstenga de, disfrute, limpie, done, etc.; y que el hecho de que el anuncio logre

cumplir 0 no su objetivo es un tema aparte.

La publicidad tiene ciertos fines especificos como generar interés al receptor y
motivarlo a realizar una accion puntual, impulsarlo a efectuar una compra o cambiar

un habito que le puede estar causando problemas, sea en su salud o en su integridad.

Erickson (2010) comenta que las asociaciones de consumidores resaltan ciertos
beneficios que la publicidad genera al estimular la competencia, lo cual garantiza
mejor calidad para el consumidor; asi como también la informacién que proporciona
a los clientes para que puedan tomar mejores decisiones, informadas, al momento de
comprar. Con la publicidad las personas pueden evaluar las ofertas de las diferentes

marcas y escoger la que mas le conviene.
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1.3. Clasificacion

Existen distintos tipos de publicidad segln el objetivo que buscan cumplir, como la
informativa, la persuasiva, la recordatoria, y existe un tipo de publicidad llamado
publicidad social. Emilio Feliu Garcia (2004) expresa que hablar de publicidad social
por lo general hace alusion a camparias de sensibilizacion, marketing con causa, y los
efectos sociales de la publicidad como reforzar ciertos valores y costumbres. Kotler y
Roberto (1992) plantean que se considera una campafia social a un esfuerzo
organizado, que puede ser dirigido por un grupo o agente de cambio, y que busca
convencer a su publico de aceptar, modificar o abandonar ciertas ideas, actitudes,

précticas o conductas.

Dentro de la publicidad social se encuentra la publicidad disuasiva, la misma que,
con base en el autor Feliu Garcia (2004), se puede definir como aquella que busca
que el consumidor abandone un comportamiento determinado. Elicura Chihuailaf
(2010) define a la disuasion, dentro de la publicidad, como una estrategia mediante la
cual el emisor de un mensaje busca influir en su receptor para que abandone o

rechace una conducta o idea.

Garcia expone un punto de diferencia entre la publicidad social que busca persuadir,
como una campafa que impulse a las personas a utilizar el cinturén de seguridad, y
la disuasiva, como por ejemplo una campafia que busque que la gente no conduzca
bajo los efectos del alcohol. Opina también que este es un punto clave de diferencia
entre la publicidad comercial y la publicidad social; y que la publicidad disuasiva se
podria considerar como mas dificil de conseguir resultados esperados, pues es mas

complicado lograr que se abandone un habito existente, que generar un nuevo habito
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en las personas. Esta técnica se ha implementado debido a un sinnumero de

problemas sociales, en este caso debido a un producto que afecta la salud pablica.

1.4. MEDIOS

Existen distintas maneras de publicitar un producto, ya sea mediante imagenes,
videos, cufias, entre otras; todas buscan mostrar al consumidor un mensaje explicito

para generar una accion deseada.

1.4.1 La radio

Los mejores afios de la radio fue entre las décadas de los veinte y los cuarenta, pues
capto la atencion de todos los publicos. La gente pasaba todo el dia pendiente de la
radio, y escuchaban tanto los programas y la masica como los anuncios con el mismo

placer.

A pesar del impacto de la television, la radio aln tiene su espacio y sus oyentes

incondicionales; un ejemplo de estos son los taxistas.

Desde sus inicios, este medio ha sido utilizado por distintos actores para dar a
conocer su nombre, ofrecer productos o simplemente comunicar ideas. Cada emisora
delimita sus segmentos de mercado por horarios, programas, edades, intereses, etc., y
de esta manera las empresas que buscan publicitar por este medio pueden elegir el

gue mejor les convenga.

Existen varios aspectos positivos de pautar publicidad en la radio, entre ellos:

e Puede escucharse en cualquier lugar y momento, sin ser necesario que el

oyente interrumpa sus actividades.
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e El uso del sonido, que permite utilizar recursos como la masica, el humor o la
emocion.

e Los aparatos de radio se pueden encontrar en diversos lugares, dentro del
hogar, en el auto, en la oficina, se mantiene encendida en reuniones, etc.

e Esuna publicidad relativamente barata y rapida, facil de realizar.

e Los oyentes reciben los anuncios sin tener que hacer ningin esfuerzo
adicional, como leer, lo que evita que el consumidor seleccione los anuncios.

e Ya que la radio por lo general se escucha como fondo de la rutina diaria, la

audiencia es relativamente estable

Sin embargo, también cuenta con aspectos negativos, como:

e No se puede visualizar el producto.

e Existe la necesidad de repetir los anuncios publicitarios ya que la audiencia
cambia en los diferentes horarios y programas, con cuidado siempre de no
cansar al oyente.

e Lamayoria de emisoras tienen un alcance nacional.

e Los mensajes deben ser cortos y sencillos de captar.

La clave al pautar en la radio esta en lanzar una cufia tan llamativa, que saque
al oyente del mundo interior en el que esta concentrado al hacer sus actividades
cotidianas, con la radio de fondo; sin olvidar que, para que surta un verdadero

efecto, el publico debe escucharla més de una vez. (Erickson, 2010)
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1.4.2. La television

La television y el video revolucionaron al mundo en los afios cincuenta, enlazando
por primera vez la imagen y el sonido. Con este nuevo medio de comunicacion, la

publicidad se dispard y por muchos afios fue el medio mas eficaz y persuasivo.

Dentro de los aspectos positivos de pautar en television se encuentran:
e Laasociacion del sonido, las imagenes, los colores y el movimiento.
e Llegaa una gran variedad de segmentos de mercado.

e Extiende las fronteras de la creatividad.

Asimismo, tiene caracteristicas negativas para la publicidad:

e Esdificil asegurar que la publicidad llegue al publico deseado debido a que es
menos selectivo que otros medios.

e Costo elevado.

e Los espectadores, con mucha frecuencia, cambian de canal cuando inician los
espacios publicitarios.

e Los anuncios deben ser breves debido a los costos.

e EIl espectador puede olvidar facilmente el mensaje, 0 no tendra tiempo
suficiente para asimilarlo, por lo que la publicidad debe ser reiterativa.

e Las diferentes legislaciones de los paises en cuanto a la publicidad televisiva.

(Erickson, 2010)

“[...] el hébito posee una fuerza tremenda. Asi que un spot televisivo tiene que
basarse en unos recursos tan poderosos que sean capaces de lograr que el espectador

modifique un habito arraigado.” (Erickson, 2010, p. 23) Esta afirmacion se puede
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considerar como base para expresar que, de la misma manera, el habito del consumo
de cigarrillo es muy fuerte - aun mas fuerte debido a la adiccién - por lo que es
necesaria una accion publicitaria intensa y potente para modificar este habito.

Entre algunos de los recursos que se pueden utilizar para lograr la efectividad
deseada de un spot, se encuentran el testimonio, el humor, el recurso efectista, la

demostracion y la asociacion a los sentimientos. (Erickson, 2010)

1.4.3 Envase

El envase para un producto es una de las partes mas importantes ya que es la primera
imagen que un consumidor observa al realizar la compra, como es también el medio
con el que el consumidor final va a estar en mayor comunicacién. El disefio del
mismo se basa en un conjunto de disefios que sean atractivos para el cliente, de facil

identificacion y que transmitan de manera inmediata la identidad de la marca.

Para que un empaque sea un correcto comunicador para el consumidor final, debe
contar con informacién sobre el producto, instrucciones de uso répidas y faciles de
leer y un aspecto agradable para la vista; con ello lograra satisfacer al cliente para

que lo adquiera una y otra vez.

Existen 8 puntos con los que un envase debe cumplir para lograr una mayor

satisfaccion del consumidor final:

* Identificable: se basa en que el consumidor se relacione con el producto y

sobre todo la imagen muestre la calidad del producto.

* Informativo: lograr una comunicacioén directa con el consumidor rapido y
conciso que le brinde al cliente lo que necesita como indicaciones de uso, y
una breve descripcion del mismo.

* Responsable: qué tan responsable es la produccion del empaque del producto
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respecto al impacto ambiental.

* Textura: lograr captar al cliente por medio de los sentidos y ofrecer un
empaque con una textura que pueda identificar el consumidor y logre obtener

una recordacion.

* Confiable: el disefio debe contar con una estructura que sea facil y a su vez

segura al momento de manejar el producto.

1.4.4 Otros

e Folletos

Es un documento pequefio que sirve para ser entregado fisicamente o por mail, el
cual cuenta con informacion sobre un tema o temas determinados, con el objetivo de

informar de una forma clara y concisa a las personas.

e Vallas

Es un tipo de medio de comunicacion publicitario que se encuentra en los exteriores,
es decir en los paisajes urbanos y rurales de una cuidad, en las que nos muestra una
imagen, informacion, anuncios, etc. de un tipo de producto o servicio del que se

quiere informar.

Existen distintos tipos de vallas que, dependiendo del lugar en el que se colocan,
captan mayor atencion de las personas que circulan en su cercania; los tipos vallas

son: luminosas, tres caras, digital, monopoide, bipoide, baja, inflable, movil.
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e Volante propagandistico (Flyer)

Es un documento de varios tamafios en la que cuenta con informacion breve y
concisa sobre un producto o servicio, se lo distribuye de mano en mano, y puede
tener varios fines tales como: el publicitario, propagandistico, informativo,

instructivo, etc.

¢ Diarios - Periodicos

Son un medio de comunicacion masiva, ideales para llegar a una mayor cantidad de
personas de distintos estratos sociales, culturales; cuentan con la ventaja de una
mayor flexibilidad para el anuncio, siendo también pocos costosos y de gran

aceptabilidad.
e Revistas

Este mecanismo de comunicacion es denominado masivo-selectivo ya que llega a
grandes masas, pero de forma selectiva y unicamente al segmento a quien se quiere

anunciar.

1.5. Legislacion

En muchas ocasiones, los consumidores han generado un rechazo hacia la publicidad
alegando que las empresas buscan venderles productos o servicios pintandolos como
maravillosos cuando no lo son, o productos que en realidad no necesitan. Consideran
que incluso mediante la publicidad se les convence de comprar bienes que son
perjudiciales para ellos. Es por esto que hoy en dia existen diferentes

reglamentaciones y leyes que protegen a los consumidores de la publicidad
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engafosa, y que prohiben los anuncios que promuevan la compra o consumo de

productos dafiinos para la sociedad, como las bebidas alcoholicas y el tabaco.

El 31 de mayo se conmemora el “Dia Mundial sin Tabaco” y en el afio 2013, el
Ecuador lo evoc6 con la campafia Ecuador Libre de Humo de Tabaco, para promover
la prevencion del consumo de cigarrillo y otras sustancias adictivas, con su lema
“Prohibicién total de la publicidad, promocién y patrocinio del tabaco”. De esta
manera, el gobierno ecuatoriano comenzo6 a tomar partido dentro de las acciones

publicitarias de la industria tabacalera.

“En Ecuador mueren a causa del consumo del tabaco aproximadamente 4 mil
personas al afio, esto es 11 personas cada dia y existen miles de enfermos cronicos y

con discapacidades a causa de esta adiccion.” (MSP, 2013, p. 1)

A pesar del alto indice de muertes en los fumadores, el cigarrillo es un producto que
se consume en todo el mundo debido a su bajo precio, su comercializacion agresiva y
la falta de concientizacion sobre sus peligros. EI Ministerio de Salud Publica del
Ecuador (2013) sostiene que la total prohibicién de la publicidad de estas sustancias
reduce el nimero de personas que adquieren o mantienen el habito de fumar, por lo

que se considera una excelente inversion para combatirlo.

La Constitucién de la Republica del Ecuador, en el articulo 14, Titulo Il, Capitulo

Segundo, Seccidn Segunda, garantiza a sus ciudadanos un ambiente sano:

Ambiente sano

Art. 14.- Se reconoce el derecho de la poblacion a vivir en un ambiente sano y

ecologicamente equilibrado, que garantice la sostenibilidad y el buen vivir,
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sumak kawsay. Se declara de interés pablico la preservacion del ambiente, la
conservacion de los ecosistemas, la biodiversidad y la integridad del
patrimonio genético del pais, la prevencion del dafio ambiental y Ila

recuperacion de los espacios naturales degradados.

En la publicacion del Ministerio de Salud Publica (2013) se considera que “Con el
tabaco, el derecho a la salud y a la vida estan violentados, asi como el vivir en un

ambiente saludable, lo cual esta garantizado en la Constitucion de la Republica.” (p.

1)

Asimismo, en el articulo 364 Titulo VII, Capitulo primero, Seccion segunda, la

Constitucion ecuatoriana expresa lo siguiente:

Art. 364.- Las adicciones son un problema de salud publica. Al Estado le
correspondera desarrollar programas coordinados de informacion, prevencion y
control del consumo de alcohol, tabaco y sustancias estupefacientes y
psicotropicas; asi como ofrecer tratamiento y rehabilitacion a los consumidores
ocasionales, habituales y probleméaticos. En ningln caso se permitira su

criminalizacidn ni se vulneraran sus derechos constitucionales.

El Estado controlara y regulara la publicidad de alcohol y tabaco.

La Ley Organica para la Regulacion y Control del Tabaco (2011), en el articulo
19, Titulo 11, Capitulo Tercero, prohibe cualquier tipo de publicidad de los productos

del tabaco:

33



Art. 19.- Prohibicion de publicidad, promocién y patrocinio. - Se prohibe
todo tipo de publicidad, promocién y/o patrocinio de productos de tabaco en
todos los medios de comunicacion masiva, asi como en otros de contacto
interpersonal que puedan ser identificados. Esta prohibicion incluye al
patrocinio de productos de tabaco en actividades deportivas, culturales y
artisticas, asi como la promocion de programas de responsabilidad social de
la industria del tabaco. La publicidad y promocion de cigarrillos estard
permitida Unicamente al interior de los lugares donde se comercializa el
producto y de acceso exclusivo para mayores de edad y a través de
comunicaciones directas por correo electronico o servicio postal, siempre y
cuando el consumidor adulto solicite recibir informacién por escrito y se

compruebe su mayoria de edad.

La Ley Organica de Comunicaciéon (2013), en el articulo 94, Secciéon V, indica

también lo siguiente en cuanto a la publicidad de cigarrillos:

Art. 94.- Proteccion de derechos en publicidad y propaganda. - La
publicidad y propaganda respetaran los derechos garantizados por la
Constitucion y los tratados internacionales. Se prohibe la publicidad engafiosa,
asi como todo tipo de publicidad o propaganda de pornografia infantil, de
bebidas alcohdlicas, de cigarrillos y sustancias estupefacientes y psicotropicas.
Los medios de comunicacion no podran publicitar productos cuyo uso regular
o0 recurrente produzca afectaciones a la salud de las personas, el Ministerio de
Salud Publica elaborara el listado de estos productos. La publicidad de
productos destinados a la alimentacion y la salud deberd tener autorizacion
previa del Ministerio de Salud. La publicidad que se curse en los programas

infantiles serd debidamente calificada por el Consejo de Regulacion y
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Desarrollo de la Informacion y Comunicacion a través del respectivo
reglamento. El Superintendente de la Informacién y Comunicacion dispondra
la suspension de la publicidad que circula a través de los medios de
comunicacion cuando ésta viole las prohibiciones establecidas en este articulo
0 induzca a la violencia, la discriminacion, el racismo, la toxicomania, el
sexismo, la intolerancia religiosa o politica y toda aquella que atente contra los
derechos reconocidos en la Constitucion. Esta medida puede ser revocada por
el mismo Superintendente o por juez competente, en las condiciones que

determina la ley.

Adicionalmente, la Ley Orgéanica para la Regulacion y Control de Tabaco (2011)
obliga a las empresas productoras de cigarrillo a imprimir en los empaques 0
envolturas de productos de tabaco advertencias sanitarias con iméagenes o
pictogramas impactantes que muestren los problemas que se generan como
consecuencia de este habito. EI Ministerio de Salud Pablica del Ecuador, desde el
afio 2012, ha emitido resoluciones sobre las advertencias antes mencionadas,
lanzadas al mercado en grupos de seis mensajes por afio. Ademas, en la mencionada
ley se incluye también dos elementos acordes: los espacios 100% libres de humo de
tabaco y la prohibicion de la publicidad para estos productos en los medios de

comunicacion colectiva. (MSP, 2013)

A continuacion, se presenta el articulo 18, Titulo I, Capitulo Segundo de la

mencionada ley:

Art. 18.- Del empaquetado y etiquetado. - En los empaquetados vy
etiquetados externos de los productos de tabaco, que se expendan dentro del

territorio nacional, deberan figurar leyendas y pictogramas o imagenes de
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advertencia que muestren los efectos nocivos del consumo de los mismos,

sujetandose a las siguientes disposiciones:

a. Las advertencias seran elaboradas y aprobadas por la Autoridad Sanitaria

Nacional;

b. Se imprimiran en forma rotatoria y rotativamente cada afio directamente en

los empaques;

c. Seran de alto impacto preventivo, claras, visibles, legibles y no deberan ser

obstruidas por ningn medio;

d. Incluirdn pictogramas y mensajes relativos a los efectos nocivos del tabaco,
deberan ocupar el sesenta por ciento (60%) de las caras principales, y se

ubicarén en la parte inferior de cada cara;

e. La informacion sanitaria debera ser impresa directamente en el empaque,

ocupando el setenta (70%) de una de las caras laterales;

f. La informacion sobre los componentes y emisiones del tabaco sera

Unicamente cualitativa;

g. Se prohibe el empaquetado en presentaciones menores a diez unidades. En
caso de otros productos del tabaco, el empaque no deberd contener menos de

diez gramos; vy,

h. Tanto las leyendas de advertencia, como la informacion textual, debera

constar en idioma castellano.
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Estos esfuerzos fueron reconocidos en el informe internacional Cigarette Package
Health Warnings (Octubre, 2012) por la Sociedad Canadiense del Cancer, que
designé al Ecuador el octavo lugar entre los 198 paises que pertenecen a la
Organizacion Mundial de la Salud, y en el cuarto lugar de los paises de Ameérica,
debido a las caracteristicas de las advertencias sanitarias expuestas en las cajetillas de

tabaco. (MSP, 2013)

A continuacién se muestran las advertencias sanitarias correspondientes a la

campafa anteriormente mencionada.

ADVERTENCIAS SANITARIAS JULIO 2014 — JUNIO 2015

/ /! z E :

Pedro Saad H., dramaturgo, essn'tor ¢ higtoriador .’"\.!\
MI ADICCION A ) i — .
FUMAR ME AMARRO EL HUMO DEL
AL TANQUE DE TABACO MATA
0) {[c]3,'[0] A TU BEBE
Imagen 1: Taque de oxigeno. Imagen 2: Muerte del bebé. Tomado
Tomado de: Manual de Aplicacion de: Manual de Aplicacion de
de Advertencias Sanitarias en Advertencias Sanitarias en Envases de
Envases de Productos de Tabaco. Productos de Tabaco. MSP, 2014.
MSP, 2014.
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FUMAR TE CAUSA
CANCER
DE MAMA

Imagen 3: Cancer de mama. Tomado de:
Manual de Aplicacion de Advertencias
Sanitarias en Envases de Productos de
Tabaco. MSP, 2014.
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FUMAR TE CAUSA

DERRAME
CEREBRAL

Imagen 5: Derrame cerebral. Tomado
de: Manual de Aplicacion de
Advertencias Sanitarias en Envases de
Productos de Tabaco. MSP. 2014.

FUMAR
TE CAUSA
INFARTO

Imagen 4: Infarto. Tomado de: Manual
de Aplicacion de Advertencias Sanitarias
en Envases de Productos de Tabaco.
MSP, 2014.

FUMAR TE CAUSA
CANCER DE
LARINGE

Imagen 6: Cancer de laringe. Tomado
de: Manual de Aplicacion de
Advertencias Sanitarias en Envases de
Productos de Tabaco. MSP, 2014.
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1.6. APLICACIONES

1.6.1 Campafias contra el consumo de cigarrillos.

* Inicio
El aumento en el consumo del tabaco se debe a varios factores; entre ellos, la
difusion mundial a partir del comercio internacional que surgid de la colonizacion,
potenciado por la revolucion industrial y la tradicion de fumar por el efecto calmante
y estimulante que traia consigo. Ante la fuerza de este nuevo hébito adictivo, en el
ano de 1933 en Europa, se dio una reaccion contraria al mismo. Fue Adolfo Hitler, en

pro de su ideologia basada en la pureza racial y la perfeccion del hombre sano, que se

cred la primera campafia contra el consumo del cigarrillo.

Aunque en otros paises el consumo de cigarrillo seguia siendo el mismo y hasta
incrementado, lo que trataba de hacer Hitler es que la gente viva sin vicios y malos
habitos, logrando que importantes cientificos condujeran estudios acerca de las
causas de fumar y los efectos que ejerce sobre la salud; con estos descubrimientos se
inform¢ a los ciudadanos que el fumar produce enfermedades que llevan a la muerte.
Como lider, Hitler estaba consciente que era un problema de grandes magnitudes y
que tomaria tiempo lograr que un hébito negativo pero adictivo asi se eliminara de la

poblacion, sobre todo debido a su expansion por todo Alemania.

Uno de los esfuerzos para consolidar una Alemania libre del cigarrillo fue decretar
que dentro del gobierno y las fuerzas armadas no se fumaba. La desobediencia de
algunos funcionarios que continuaban fumando en areas publicas facilitdé que se

prohibiera el consumo de cigarrillo a nivel publico en Alemania.

El prohibir fumar caus6 efectos positivos como también grandes problemas, ya que
dentro del ejército se seguia consumiendo a escondidas debido a la calma que
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brindaba en tiempos de guerra. Esto produjo la creacion de una red para la venta de
tabacos dentro del mercado negro y el crecimiento del negocio del tabaco de
contrabando. Este consumo clandestino de cigarrillos tuvo como consecuencia la
acusacion a los judios de ser los autores del contrabando y fomentar aun mas el

habito de fumar.

Tras la muerte de Hitler, se dieron cuenta de que el prohibir el consumo producia un
incremento en el mismo, de una forma ilegal y a escondidas, debido a esto optaron

por concientizar a la poblacion acerca del dafio que causa.

* Campaias actuales

En la actualidad, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) respalda a cada una de
las campafias continuas contra el consumo de tabaco, sobre todo debido al aumento
de cifras de muertes a causa del tabaco. El nimero de muertes es de 6 millones de
personas al afio mientras que para los fumadores pasivos (aspiradores indirectos del

humo) figura en 600.000 de muertes.

Un estudio revela un alarmante promedio, en el que cada 6 segundos muere una
persona a causa del tabaco, como también el 80% de mil millones de fumadores en
todo el mundo viven en paises que cuentan con ingresos medios y bajos, donde es

mayor la mortalidad a causa del tabaco.

Con el sinnumero de muertes que se han producido a causa del consumo del
cigarrillo, la OMS en el afio 2005 estableci6é un convenio para la lucha en contra del
consumo de cigarrillo, es por este motivo que se han creado convenios con las
Naciones Unidas para el apoyo y concienciacion de los consumidores. Este trato se

basa en mostrar pruebas cientificas que afirmen los efectos que produce el fumar en
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la salud.

Para el afo 2008, el objetivo de las acciones y campafias a nivel mundial era el
concientizar a los consumidores sobre los perjuicios a la salud que significa el
consumo constante del cigarrillo. Al ver resultados poco favorables y ningtin indicio
de disminucion en el consumo, se adoptaron medidas practicas y eficientes en
funcion de costos de produccion de cigarrillos y los volvieron mas estrictos, logrando

mejores resultados, pero no los esperados.

Con este motivo, decidieron implementar las “MPOWER” que son un conjunto de
medidas mas estrictas que ayudardn a que el consumo se reduzca de forma

obligatoria con el paso de los afios.

Existen seis medidas por implementarse a nivel mundial:

* Controlar el consumo de tabaco y las medidas de prevencion

* Proteccion de la poblacion del humo del tabaco

* Asistencia profesional para personas que estan decididas a dejar de fumar
* Informar sobre el peligro de fumar

* Aumento de los impuestos al tabaco.

La implementacion de estas medidas y el apoyo de los gobiernos a nivel mundial
colabora hacia la reduccion del consumo, ademés de la decisiéon de eliminar y
prohibir la publicidad, promocion y patrocinio del tabaco que so6lo incentiva el
habito; tan solo 24 paises han implementado esta medida, esto representa el 10% de
la poblacién mundial.

Al lograr que los paises acepten estas medidas se produciria una reduccion de un 7%
del consumo en los paises, asi mismo en otros se lograria reducir hasta el 16% del

consumo del pais.
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CAPITULO 2: ANALISIS DE LOS MENSAJES PUBLICITARIOS

DISUASIVOS IMPRESOS EN LAS CAJETILLAS DE CIGARRILLOS.

2.1. INVESTIGACION CUALITATIVA

2.1.1. Entrevistas a expertos

2.1.1.1. Objetivos

10.

Conocer los sentimientos y reacciones que provocan las imagenes.

Identificar si los expertos consideran que la campafia es efectiva.

Determinar los factores que, segln los expertos, intervienen en la campafia.
Conocer por que se inicia el habito de fumar.

Determinar si los expertos estan de acuerdo con el enfoque y la manera de
Ilevar la camparia.

Conocer la opinion de la gente en funcion de a las imagenes.

Determinar queé tan verosimiles consideran los expertos que son las imagenes.
Identificar si un cambio de enfoque, de lo negativo a lo positivo, daria mejor
resultado o no.

Determinar la efectividad del enfoque preventivo de la campafia, sobre todo
en nifios y adolescentes.

Conocer las reacciones de los expertos, fumadores o no fumadores, en su vida

cotidiana, frente a la campana.

2.1.1.2. Cuestionario:

Para entregar: 6 cajetillas con imagenes diferentes.
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Llenar las respuestas profundizando al maximo.

Mostrar las cajetillas de cigarrillo y pedirle que vea y analice cada una para si

mismo.

1. ¢Qué sintio al ver las imagenes? ¢Cual fue su reaccion? Por favor, analice
con detalle cada una de estas imagenes y sus respectivas frases y describa su

analisis.

2. ¢Habia visto usted estas imagenes anteriormente? ;Qué comentarios ha

escuchado usted a la gente sobre estas imagenes?

3. ¢Cudl es su criterio con respecto a esta campafia? ¢Cuales cree que son los
factores que intervienen en esta? ¢ Considera usted que sirve? ¢Cree que estas
imagenes causan efecto: ha dejado la gente de fumar? ¢Podrian evitar que

mas gente fume? ¢Por qué si o por qué no?

4. Si estuviera aqui la persona que hizo la campafa, ¢(Qué le diria? ;Qué
cambios haria a esta campafa? ¢Qué conservaria de esta campafia? ¢;La
quitaria o la mantendria? ;Esta usted de acuerdo con este tipo de imagenes o

las cambiaria?

5. ¢Piensa usted que imagenes y frases positivas podrian ayudar a la campafa?
¢Por que si 0 no? ;De quée manera? ;Donde las pondria? Proporcione un

ejemplo de imagenes o frases que usaria.
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6. ¢Qué tan reales le parecen cada una de estas imagenes? ¢Usted les cree a las

imagenes?

7. ¢Por qué cree usted que la gente fuma? jovenes, mujeres, hombres. ¢Qué

factores considera que intervienen en el inicio de este habito?

8. ¢Usted cree que, si los nifios ven estas imagenes, en un futuro no probarian el

tabaco? ¢ Tuvieran mayor rechazo? ¢Y cuando pasen a la adolescencia?

9. ¢(Usted fuma? Si asi, le ha servido, ¢ha reducido el consumo? ;Qué
sentimientos y reacciones han generado en usted como fumador? Si no fuma,
¢viendo estas iméagenes, usted impulsara a los fumadores a dejarlo? ¢Ha

realizado alguna accién para disminuir o prevenir el consumo de cigarrillo?

2.1.1.3. RESULTADOS ENTREVISTA A EXPERTOS

La opinion de los expertos en cuanto a las imagenes es la siguiente: son impactantes,

chocan, son grotescas, duras, crudas.

Los sentimientos que se generan al observarlas son de malgenio, ira, incomodidad,
inconsciencia por parte de los fumadores, repulsion, consciencia de lo que ingresa al

cuerpo, repugnancia, pena, miedo, que no se deben tomar como broma.
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Las reacciones de los expertos fueron de impacto, rechazo y susto. Las imagenes que
mas les impactaron fueron las del cancer de mama, del infarto y la del bebe, en ese

respectivo orden.

Consideran que las frases son directas, claras, adecuadas, se entiende el mensaje que

trasmite, esclarecen las imagenes.

La mayoria de expertos afirmaron haber visto algunas de las iméagenes, sin ser

ninguno de ellos fumadores actualmente.

Los comentarios que han escuchado de terceros han sido: que los fumadores se
molestan, no les gusta ver las imagenes, es incomodo para ellos, comentan que no
hacen que dejen de fumar, sienten que es una agresion contra ellos obligarles a ver

esas imagenes tan terribles, la gente hace cosas para tapar las imagenes.

Los expertos consideran que la adiccion es mas fuerte que el impacto provocado por
las iméagenes, que los fumadores por lo general estdn conscientes de los efectos
negativos que causa el tabaco, pero al ser adictos no pueden dejarlo y las imagenes
suelen Gnicamente generar sentimientos de culpa y ansiedad. Ellos creen que la
campanfa de los pictogramas no hace que la gente deje de fumar, pero si ayuda a
disuadir a potenciales fumadores y a ex —fumadores para que no recaigan. Si

funciona como campafia preventiva.

Las expertas en marketing y en publicidad consideran que las imagenes son
demasiado fuertes, generan rechazo y que la gente evite verlas, ya que existe una
delgada linea que separa lo que choca (genera rechazo y un resultado negativo) y lo

que impacta (resultado positivo).
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Segun los expertos, los factores que intervienen en la campafia son: el miedo por los
efectos a la salud, el impacto visual en el momento de la compra, la preocupacion por

el bienestar de los seres queridos, el llamado a las emociones.

El médico manifesté que él mantendria la campafia, pero dirigiéndose al inicio del

consumo Yy no al adicto.

Todos los expertos concuerdan en que la campafia de los pictogramas se deberia
mantener, pero en conjunto con otras actividades como educacion antes del consumo,
otras maneras de concientizacion mas personales y en momentos fuera del consumo,

mayor comunicacion en cuanto a la campafia y a los derechos de la salud.

La mayoria de expertos coinciden en que convendria mas analizar las razones de

fondo por las cuales la gente fuma y comienza a fumar, y atacar por ahi.

Algunos comunicarian cifras y datos reales sobre la cantidad de gente realmente
afectada, al igual que advertir cuales son los efectos a futuro, para disminuir la

sensacion de “eso no me va a pasar a mi.”

Algunos cambiarian las iméagenes por otras mas sutiles para evitar el rechazo.

El experto del MSP (Ministerio de Salud Publica) indica que los pictogramas son
parte de un programa integral que incluye también otros aspectos como los espacios
libres de humo, alza de impuestos, etc. y que quitarlos le quitaria la integralidad al
proyecto. Ademas, que, si uno de los aspectos del programa tiene un efecto bajo, a la

final si tiene un efecto y eso es positivo.

Muchos comentan que frases e imagenes positivas y motivadoras si aportarian a la
campafia, debido a que no provocan rechazo, gustan a la gente, dan ejemplo de lo

que los fumadores ponen en riesgo por fumar. Pusieran mensajes dirigiéndose a los
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sentimientos, a la familia, al amor, a las personas que nos rodean, y estos mensajes

los difundirian de manera mas masiva.

El experto del MSP indica que no se deberian poner este tipo de mensajes en las
cajetillas pues generarian un vinculo positivo-negativo de que fumar traerd los

aspectos positivos que dice el mensaje.

Los expertos consideran que unas imagenes son mas creibles que otras, sin embargo,
el experto del MSP dice que todas son reales (si suceden esas consecuencias en esa
magnitud). Las méas creibles son: la del oxigeno, la del cancer de mama, traquea,
derrame cerebral. Algunas se notan que han sido modificadas en computadora como

la del infarto y la del bebé.

Mucha gente cree que las imagenes son montajes, muy exageradas, que no a todos
los que fuman les pasa eso y que a gente que no fuma también le puede pasar (Ej.:
infarto y derrame). La gente si cree que esas consecuencias son posibles si es que

fuman, pero al no ver que pase en gente cercana, no les toman muy en serio.

Los expertos consideran que la gente fuma por moda, tener la imagen de un familiar
que fuma, presion social, curiosidad, predisposicion genética, tipo de actividades que
se realiza, cdmo la sociedad ve el cigarrillo y a los fumadores, liberacion femenina y

equidad frente a los hombres, falta de criterio (adolescentes), ignorancia.

Segun la perspectiva de los expertos, no seria efectivo que los nifios vean estas
imagenes ya que podria generarles curiosidad, no conocen bien lo que es y se pueden
acostumbrar a este tipo de imagenes y luego no surtirles ningun efecto. Lo que si
hicieran, es dar una educacion integral a los nifios de una vida sana. La psicologa,
por otro lado, cree que mostrarles las imagenes a los nifios si generaria rechazo hacia

el tabaco en un futuro.
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Aseguran que adolescentes sienten una gran curiosidad y que es muy probable que lo
prueben, la cuestion es que no se mantengan en el habito y eso dependera de sus
valores familiares y su formacion. La presion social es mayor que el miedo de
enfermarse (en un futuro) por fumar, lo ven como algo muy lejano y no sienten que

les puede suceder.

Segun los resultados obtenidos de la entrevista, ninguno de los expertos fuma.
Algunos son ex —fumadores que han dejado este habito por motivos diferentes a la
campafa. Uno de los expertos afirma conocer a una persona que dejé de fumar

debido a los pictogramas de las cajetillas.

El MSP ha realizado estudios sobre la efectividad de la campafia y se ha encontrado
que si tiene impacto, sin embargo, los estudios se han realizado solamente sobre el
impacto en el momento de exponer las imagenes, y no se les ha dado un seguimiento
en el tiempo para determinar si han sido efectivas en cuanto a que la gente deje de

fumar.

El experto del Ministerio de Salud recomendd que se observara el Informe
Internacional sobre Advertencias de Salud en los Empaques de Cigarrillos que
publica anualmente la Sociedad Canadiense del Céancer. Este informe expone que el
uso de los pictogramas si es efectivo en cuanto a la reduccion del consumo de

cigarrillo, y que mientras mas grande sea la imagen mayor es el efecto.
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2.1.2.

ENTREVISTAS A PROFUNDIDAD A FUMADORES DE LA

UNIVERSIDAD DEL AZUAY

2.1.2.1 Objetivos:

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Conocer los sentimientos que provocan las imagenes en los consumidores de
cigarrillo.

Conocer las reacciones que provocan las imagenes en los consumidores de
cigarrillo.

Identificar si los fumadores consideran que la campafia es efectiva.
Determinar los factores que, segun los consumidores, intervienen en la
campana.

Conocer por que se inicia el habito de fumar.

Determinar si los fumadores estan de acuerdo con el enfogue y la manera de
Ilevar la camparia.

Conocer la opinidn de la gente que los rodea en cuanto a las imagenes.
Determinar qué tan verosimiles consideran los fumadores que son las
imagenes.

Identificar si un cambio de enfoque, de lo negativo a lo positivo, daria mejor
resultado o no.

Determinar la efectividad del enfoque preventivo de la camparia, sobre todo
en nifios y adolescentes.

Conocer las reacciones de los fumadores en su vida cotidiana frente a la
campana.

Identificar si los pictogramas han contribuido a la reduccion del consumo de

tabaco en los fumadores.
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23. Conocer si los pictogramas generan en los fumadores el deseo de abandonar

este habito.

2.1.2.2. Cuestionario

Para entregar: 6 cajetillas con imagenes diferentes.
Llenar las respuestas profundizando todo lo que se pueda.

Mostrar las cajetillas de cigarrillo y pedirle que vea y analice cada una para si

mismo.

10. ¢ Qué sinti6 al ver las imégenes? ¢Cual fue su reaccion? Por favor, analice
con detalle cada una de estas imagenes y sus respectivas frases y describa su

analisis.

11. ;Sus amigos, familiares, compafieros de trabajo fuman? ;Qué comentarios ha

escuchado usted a la gente sobre estas imagenes?

12. ;Cual es su criterio con respecto a esta campafia? ¢Cuales cree que son los
factores que intervienen en ésta? ;Considera usted que sirve? ¢Cree que estas
imagenes causan efecto: ha dejado la gente de fumar? ¢Podrian evitar que

mas gente fume? ¢Por qué si o por qué no?

13. Si estuviera aqui la persona que hizo la campafa, ¢Qué le diria? ¢(Qué

cambios haria a esta campafia? ;Qué conservaria de esta campafia? ¢;La
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14.

15.

16.

17.

18.

quitaria o la mantendria? ¢Esta usted de acuerdo con este tipo de imagenes o

las cambiaria?

¢Piensa usted que iméagenes y frases positivas podrian ayudar a la camparia?
¢Por que si o0 no? ¢De qué manera? ;Donde las pondria? Proporcione un
ejemplo de imagenes o frases que usaria.

¢Qué tan reales le parecen cada una de estas imagenes? ¢Usted les cree a las
imagenes? ¢Cree usted que le puede llegar a dar una enfermedad de este tipo

por fumar?

¢Por qué fuma usted? ;Como comenzé a fumar? ;Qué sentia sobre el tabaco
cuando comenzo, y qué siente ahora? ¢Por qué cree usted que la gente fuma?

¢ Qué factores considera que intervienen en el inicio de este habito?

¢Usted cree que si los nifios ven estas imagenes, en un futuro no probarian el

tabaco? ¢ Tuvieran mayor rechazo? ¢Y cuando pasen a la adolescencia?

¢ Qué hace usted normalmente cuando compra una cajetilla? ;Y al abrirla para
sacar un tabaco? ;/Qué hace al ver a imagen? ;Dénde lleva su cajetilla?
Pedirle que simule qué hace cuando saca la cajetilla y observar como la

sostiene, si es que evita ver la imagen, si la tapa, etc.
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19. ¢ Qué sentimientos y reacciones han generado en usted como fumador? ;Ha
sentido que estas imagenes le provocan dejar de fumar? ¢Ha reducido usted

su consumo de tabaco? ¢Ha dejado de comprar cigarrillos?

2.1.2.3. RESULTADOS DE LAS ENTREVISTAS A PROFUNDIDAD

Los sentimientos que surgieron entre los entrevistados fueron melancolia, pena,

miedo, curiosidad, molestia, repulsion e impotencia.

Su opinion en cuanto a las iméagenes fue que son crudas, fuertes, desagradables,

grotescas. Los estudiantes de medicina son mas indiferentes frente a las imagenes.

Analisis de las imagenes

Tanque de oxigeno: es realista y eso impresiona, al igual que la probabilidad de

volverse dependiente de un tanque de oxigeno, les provoca miedo.

Dafio al bebé: lo que impact6 a los entrevistados de esta imagen fue la frase, impacta
el ataud, y provoca un sentimiento de culpabilidad y tristeza por la muerte de un ser

amado. Opinan que esta imagen afecta méas a las mujeres.

Céancer de mama: para las mujeres es mas impactante porque hay probabilidad de
que suceda y eso les provoca miedo, reaccion de asco, es una imagen horrible. Los
hombres sienten afliccion de que les suceda a las mujeres. Uno de los entrevistados

opina que no es realista la imagen y por lo tanto no le impresiona.

Infarto: es una imagen modificada digitalmente por lo que no es realista y no

impacta a algunos. Sin embargo, provoca asco por ser la imagen de un drgano
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abierto, ensangrentado y desean evitar verlo. Expresa que el cuerpo se vuelve un

cenicero.

Derrame cerebral: les parece mas realista. Llegar a un estado vegetal provoca
tristeza, melancolia y miedo. Uno de los entrevistados cree que el tabaco no provoca
algunas de las enfermedades mostradas. Otro de los entrevistados indicé que esta

imagen le impacta mucho y le incita a dejar de fumar.

Cancer de laringe: la imagen provoca indiferencia, no le consideran realista.
Algunos opinan que es una de las partes mas afectadas por el consumo de cigarrillo y
si les da miedo de que les pueda llegar a pasar, pero la imagen en si no causa mucho

impacto.

Muchas de las personas que rodean a los entrevistados si fuman. Algunos no han
escuchado comentar nada, y otros si: que al comienzo las imagenes impactaban, les
provocan asco, pero que después ya no, ya se acostumbran y ya no les prestan
atencion. También han escuchado que no genera una reduccion en el consumo, no es
eficaz. Las personas comentan que son iméagenes irreales, asquerosas y muy fuertes

para el publico.

El criterio personal de los entrevistados es que es una campafia con un buen fin y
esto siempre es positivo, y que crean consciencia de los efectos de este habito.

Muchos indican que las imagenes no son realistas y la gente no les cree.

Creen también que la campafia no causa el efecto esperado (que se reduzca el
consumo), menos aun en quienes ya son adictos, pero si que concientiza y sirve
como camparia preventiva. Ademas, sefialan que la gente ya no les presta atencion a

las imagenes y esto es una debilidad de la campaiia, y que las personas no dejan de
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fumar hasta que no les suceda a ellos. Opinan también que la curiosidad es mas

fuerte al comenzar a fumar.

Los entrevistados sugeririan a quien maneja la campafia mas creatividad, que la
rotacion de imagenes sea mas frecuente para evitar la costumbre. Algunos piensan
que el concepto de la campafa es bueno, pero que las imagenes fallan (creibles,
creatividad, medios en los que se ponen, etc.). Otros consideran que es una pérdida
de recursos porque las imagenes solas no provocan que cese el consumo, que
necesita también de concientizacion, porque a los fumadores activos ya no les

importa las imagenes.

Algunos cambios que hicieran seria agregar testimonios verdaderos, masificar la
comunicacion en otros medios aparte de la cajetilla y también en escuelas y colegios,
cambiar las imagenes por otras mas realistas, que afecten mas a los jovenes,
manteniendo la frase. Pondrian imagenes que relacionen con experiencias dolorosas,
como por ejemplo enterrar a un familiar. También algunos cambiarian el enfoque de

la campafia hacia la prevencion.

La mayoria de entrevistados estan de acuerdo con el tipo de imégenes utilizadas e

incluso las volverian aliin mas crudas.

La mitad de los entrevistados consideran que las imagenes y frases positivas si
ayudarian a la camparia, porgue incitan a la gente a dejar de fumar para conseguir las
cosas buenas que ven en la campafia; y la otra mitad que no, porque mostrar una
realidad cruda de las consecuencias que se generan por este habito causaria mas

conciencia.

Las imagenes que més creibles les parecen son la del testimonio, muerte del bebé y

derrame cerebral, en el orden correspondiente. Algunos si piensan que podria llegar a
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contraer alguna de las enfermedades, pero por lo general piensan que sélo si es que

fuman mucho.

Las principales razones por las que los entrevistados comenzaron a fumar fueron

curiosidad e influencia del grupo social.

Actualmente fuman por ansiedad, estrés, costumbre, por gusto, porque relaja y sobre

todo por adiccion. Fuman més cantidad en reuniones sociales.

Al principio sentian mareo, se atoraban y tosian, a muchos no les gusto ni el sabor,

ahora alivia el estrés, relaja y tranquiliza.

Los factores que intervienen en el inicio de este habito son: curiosidad, la influencia
del medio social y amistades, el alcohol, el hecho de que es una droga legal,

aparentar ser chévere, imitar a una persona admirada.

Los entrevistados consideran que exponer esta campafia a los nifios si tuviera un
efecto disuasorio, sobre todo si no hay una figura paterna que consuma cigarrillo.
Serviria también complementando las imagenes con charlas. Algunos opinan que
igual en la adolescencia si probarian por la influencia social y la curiosidad, pero tal

vez no continuarian con el habito.

La cajetilla la llevan en el bolsillo, mochila o bolso. Sostienen la cajetilla por los
costados (esto tapa la imagen) y al sacar un tabaco no se fijan en el pictograma, y
guardan la cajetilla nuevamente. Uno de los entrevistados indico que la ansiedad por
fumar no permite que vean nada mas que el tabaco que desean sacar. Otro fumador si

intenta evitar ver las imagenes al momento de comprar.

Muchos de los fumadores entrevistados indicaron que al principio las iméagenes si les

impactaban, algunos incluso se propusieron dejar de fumar, pero después ya se
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acostumbraron y al fumar ya no les importaba. Otros son indiferentes. Algunos se
sienten incdbmodos con las imagenes, pero no han cambiado en nada su habito de

consumo.

Varios de los fumadores entrevistados sefialaron que si han reducido su consumo de
cigarrillos (y por lo tanto compra), algunos debido a la concientizacion generada por

la campanfa, y otros por razones diferentes como la familia o problemas de salud.

2.1.3. GRUPO FOCAL A FUMADORES DE LA UDA

2.1.3.1. Cuestionario del grupo focal

1. ¢Desde qué edad comenzaron a fumar?

2. ¢Cuéntos cigarrillos fuman al dia y en qué momento lo hacen?

3. ¢(Por qué comenzaron a fumar? (indagar profundamente las razones y
motivos)

4. ¢Por qué creen que la gente fuma, y que factores intervienen?

5. ¢Lagente cercana a ustedes fuman? (familia, amigos, comparieros u, trabajo)

6. ¢Qué sienten ahora en comparacion de cuando empezaron a fumar?

7. ¢Les gustaria dejar de fumar? ¢Han intentado dejar?

8. ¢Qué hacen al momento de la compra de la cajetilla? ;Se fijan en la imagen
que se encuentra impresa?

EN ESTE PUNTO PREGUNTARLES SI TIENEN GANAS DE FUMAR

9. Pasar las cajetillas y darles un momento a analicen ¢Qué sienten al ver las
imagenes en las cajetillas? ;Cuél es su reaccion?

10. Por favor, proporcionen su opinion de cada imagen
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

¢ Qué opinan de esta campafa? ¢Qué opinan del tipo de imagenes utilizadas?
¢ Qué han escuchado comentar sobre esta camparfia a otras personas?

¢Qué tan reales les parece las imagenes? ¢;Les creen? ;Creen que en algln
momento pueda llegar a contraer una de estas enfermedades?

¢Consideran que estas imagenes causen efecto y provoquen la reduccion del
consumo? ¢ Es la campafia efectiva?

¢Han hecho estas imagenes que ustedes deseen dejar de fumar?

¢Han hecho estas imagenes que ustedes reduzcan el consumo? ¢Han reducido
la compra de cigarrillos?

¢Creen gue estas imagenes podrian evitar que mas gente fume?

¢ Conocen gente que haya dejado de fumar gracias a esta campafa?

¢Qué cambiarian de la campafia? ¢Que mantendria?

¢Qué aconsejarian a quienes la realizan?

¢Piensan ustedes que imagenes y frases positivas podrian ayudar a la
campana?

¢Cree que los nifios expuestos a la campafia no probaran el tabaco en un
futuro? ¢ Tuvieran mayor rechazo? ;Y cuando pasen a la adolescencia?

EN ESTE PUNTO PREGUNTAR NUEVAMENTE SI TIENEN GANAS

DE FUMAR

2.1.3.2. RESULTADOS DEL GRUPO FOCAL

El habito

Las razones por las que los miembros del grupo focal comenzaron a fumar son

principalmente la influencia del grupo social en el que se desenvuelven, los amigos
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que incitan y ensefian, imitar a las personas que ven y admiran, y por los

sentimientos de curiosidad, rebeldia, independencia y de sentirse grandes.

La mayoria comenzaron a fumar alrededor de los 18 afios, todos coinciden en que al
inicio fumaban muy poco y s6lo como fumadores sociales, pero luego comenzaron a
fumar cotidianamente. Fuman entre 2 a 8 cigarrillos al dia y los momentos en los que
mas lo hacen son después de comer, en la noche y cuando salen a fumar con otra
gente, a muchos no les apetece en la mafiana. EI consumo se incrementa a mas del
doble cada dia del fin de semana, sobre todo si estan bebiendo alcohol. La cantidad
de cigarrillos que fuman diariamente depende bastante del nivel de estrés de cada dia
y el estar con otras personas que fumen. Muchos buscan compariia para fumar, lo
consideran un vinculo de relacién social y que esto a su vez crea mas fumadores. Si

se acaban los tabacos en una reunién, se acaba la reunion para quienes fuman.

Todos coinciden en que fumar ahora ya no es tan bien visto por la sociedad, que la
gente se aleja de ellos, y que son obligados a alejarse de quienes no fuman.
Asimismo, todos estuvieron de acuerdo en que después de probar el cigarrillo (por
curiosidad) no hubieran continuado con este habito si no hubiera habido personas

que les influenciaron a seguir fumando.

Ellos consideran que los factores que intervienen en que la gente comience a fumar
son: la publicidad (anteriormente) que incitaba a las personas a querer imitar a la

propaganda, sentirse elegantes, de alto estatus.

Por lo general, los fumadores del grupo focal estan rodeados de igual cantidad de
personas que fuman y que no fuman (familia, amigos, comparieros de trabajo o

universidad, etc.)
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Los fumadores del grupo focal coinciden en que cuando comenzaron a fumar sentian
mareo y ahora ya no. Difiere también en el efecto placentero actual para liberar
tensiones (relajarse) en comparacion con el acto de rebeldia del inicio, y la
curiosidad, que este rato ya no existen. Ahora ya es costumbre, relacionan el tabaco
con aliviar el estrés. El sentimiento de culpabilidad que sintieron al principio sigue

estando presente, pero mas controlado.

En cuanto a dejar de fumar, la mitad desean dejar este habito. Sin embargo, estan
conscientes de su dependencia y se les dificulta dejarlo. La otra mitad no desea dejar
de fumar debido a que opinan que no afecta ni tiene repercusiones negativas
actualmente en su vida. Todos estan de acuerdo en que, si la gente que les rodea
comenzara a rechazarlos y alejarse de ellos por ser fumadores, todos quisieran

definitivamente dejar el cigarrillo.

Opinan que no se fijan en la imagen de la cajetilla, ni al comprar ni al fumar, ya es
algo cotidiano y ni ven la imagen. Uno de ellos afirmé haber tapado alguna vez la
imagen del cancer de mama con el aluminio que viene en la misma cajetilla; el resto

no han tapado nunca las imégenes.

Los fumadores del grupo focal tienen la percepcion de que a ellos no les va a pasar lo

que dice en las cajetillas, no se sienten vulnerables.

Al terminar de hablar sobre el habito de consumo de cigarrillo se les pregunté a los

participantes si tenian deseo de fumar ese momento y la mayoria indicaron que si.
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Las imagenes

Més afecta la imagen que la frase, sin embargo, la frase le complementa y explica lo

que esta pasando.

Cuando la imagen se ve en tamafio pequefio (el tamafio de una cajetilla) no impacta

mucho, y ni se fijan en ellas.

Cuando los participantes relacionaban las imagenes con experiencias personales o de

gente cercana, les impactaba mucho mas.

Se puede observar que las imagenes que mas impactan a los fumadores son aquellas
que les parecen mas cercanas a la realidad y mas probables, asi como las que causan

mas repulsion.

Opinaron que las imagenes ya se vuelven mondtonas, al obtener una cajetilla los
fumadores ya estan al tanto de que van a ver una imagen fuerte y su cerebro

automaticamente la rechaza.

Tangue de Oxigeno: Se comparan con el sefior de la imagen que seguramente

fumaba una cantidad mucho mayor de la que ellos fuman actualmente, entonces
tampoco creen que les pueda llegar a pasar. A uno de los participantes es la imagen
que mas le impactd porque no representa una muerte rapida como las demas
imagenes, sino el resto de una vida dependiente de un tanque de oxigeno, una mala

calidad de vida. También impacta el hecho de que es un testimonio real.

Muerte del bebé: esta imagen impacta porque implica hacerle dafio a una tercera

persona, ya no es solo hacerse dafio a uno mismo. Las mujeres opinaron que les
genera un sentimiento de culpabilidad porque serian ellas las responsables de hacerle

dafio a su propio hijo. Consideran que esta imagen crea mas conciencia en la gente.
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Céancer de mama: Consideran que esta es la imagen mas impactante de todas, tanto

para hombres como mujeres. Esta imagen provoca repulsién y asco, pero no genera
conciencia. Las mujeres opinaron también que esta imagen les preocupa mas debido
a que el cancer de mama en si ya es bastante comun y fumar incrementa el riesgo, sin
embargo, siguen sin creer que les va a llegar a pasar, pero que si es mas probable que
les suceda esta imagen mas que las otras. Uno de los integrantes opina que la imagen

no es tan real, es muy exagerada.

Infarto: esta imagen si impacta, les da a entender que fumar dafia el cuerpo. No es
una imagen tan real porque es claro el montaje. La imagen provocO asco a varios

miembros, la describieron como fea e impactante.

Cancer de laringe: no tiene ningin impacto para algunos de los participantes. Uno

de los participantes conocia un caso y por eso si le impact6 la imagen. Otro opiné
que le parecia una imagen mas real porque al dia siguiente de haber fumado se sentia
el ardor en ese lugar, y es la imagen que mas le impactd. A algunos participantes no
les pareci6 muy verosimil la imagen, a otros si. No creen que les pueda llegar a pasar

porgue no piensan a futuro, aunque reconocen la posibilidad de que les pase.

Derrame _Cerebral: No impacta mucho porque parece un sefior a quien le van a

operar. Piensan que esto no les va a pasar. Se puede decir que de esta muestra, es la

imagen que menos les impacto.

La campafa

Los fumadores del grupo focal opinan que es una campafia mondtona, que en un
principio pudo haber impactado pero que ahora ya no. Algunos de los participantes

opinan que al ser una camparia con un buen proposito vale la pena; sin embargo,
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otros participantes consideran que los recursos de la campafia pudieron haber sido

utilizados de mejor forma y no en una campafia que pierde el impacto.

Opinan que la razon por la que esta campafia no tiene el éxito esperado es debido a
su cotidianidad, quienes compran las cajetillas ya no les prestan atencion a las
imagenes, solo cuando cambian a una nueva y les impacta ese momento. Los
fumadores del grupo focal creen que esto se podria reducir cambiando con mas
frecuencia las imagenes. Opinan también que podria ser mas efectivo si se pusieran
algo que cause rechazo en el cigarrillo en si (por ejemplo, en el filtro, que es la parte
que se lleva a la boca), y también que se debe renovar constantemente para que no se

haga costumbre.

Recuerdan ademas que al inicio de la campafia todo el mundo hablaba de ésta y si
causo efecto: las fotos impactaban, molestaban a la vista e intentaba evitarlas, pero
no conocen casos de fumadores que hayan dejado este habito gracias a la campafia.

Ahora ya no se escucha a la gente hablar sobre la campafia.

Consideran también que como consumidor estas imagenes si molestan, pero que

estan conscientes de que es algo positivo porgque fumar es perjudicial.

Consideran que causa mas efecto en la gente que recién va a comenzar a fumar, sin
embargo, el problema es que quienes inician este habito no lo hacen con una
cajetilla, sino s6lo con un tabaco obsequiado, asi que no ven la imagen. Esto fuera

diferente si la campafia se aplicara en el cigarrillo como tal.

Se les pidio a los integrantes que recordaran el momento en que fumaron por primera
vez y se imaginaran ver la imagen de la cajetilla, la mayoria respondieron que si les

frenaria mucho més de aceptar el cigarrillo por primera vez.
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Los fumadores indicaron no haber reducido su consumo, ni compra, de cigarrillos
debido a esta campafia. Expresaron ademéas que lo que si les ha provocado una
reduccién en el consumo son los espacios libres de humo porque les limita a fumar

solo en ciertos lugares, a alejarse, etc. y eso les disuade de hacerlo.

Ellos aconsejarian a quienes realizan la campafia que se enfoquen mas en “no
empezar a fumar” que en quienes ya lo hacen. Aconsejarian también agrandar las
imagenes todo lo que la cajetilla permita, asi como hacer cambios en el cigarrillo en
si, aunque sea un mensaje con texto. Cambiar el dinamismo del mensaje en la
cajetilla con mas frecuencia para que no se genere costumbre. Opinan ademas que, si

el fumador ya compra la cajetilla, se va a fumar su contenido.

Opinan que si seria efectiva la campafa si fuera dirigida a los nifios, ya que generaria
que desde pequefios generen rechazo hacia este habito, a diferencia de cuando ellos
eran nifios, que veian a los adultos fumar, y se presentaba en la publicidad como algo
bueno. Sin embargo, no creen que esto evitaria que alguna vez prueben en la
adolescencia debido a los factores antes mencionados como curiosidad, rebeldia,
sentimiento de independencia, etc. Ademas, no consideran que seria efectivo dirigir
esta campafa a adolescentes por su tendencia a hacer lo contrario de lo que se les

propone.

Consideran que los mensajes positivos no serian muy efectivos, pero que si podria
darle otro enfoque a la campafia para que no se vuelva monétona. Opinan también
que una campafia que les haga dar cuenta de cuanto gastan en cigarrillos, y de lo que
dejan de tener por fumar les afecta, pero igual no dejaran de fumar por ello porque la
realidad es que de donde sea consiguen los 25 centavos que cuesta un cigarrillo y

esos calculos se realizan acumulando los gastos de un periodo mas amplio.
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Consideran que si ya no se permitiera vender tabacos comunitarios (individuales)

entonces la gente seria mas consciente de cuanto gasta en este habito.

Se puede concluir estableciendo que la campafia de imagenes impresas en las
cajetillas a fumadores activos no provocard que dejen de fumar, a partir de las
imagenes negativas ni los mensajes positivos. Opinan que para fumadores sociales
esta camparia serviria si estuvieran en contacto con imagenes, y todos comienzan

como fumadores sociales.

2.2. INVESTIGACION CUANTITATIVA

2.2.1 DISENO DE LA INVESTIGACION

2.2.1.1 Metodologia

* Poblacion: 6299 estudiantes de la Universidad del Azuay

» Tipo de encuesta: entrevista directa

* Muestreo: Para la seleccion de la muestra se ha escogido a los estudiantes,
mediante seleccion “intercept” aleatoria en el interior del espacio

universitario

2.2.1.2. Prueba piloto:

Se realiz6 una prueba piloto de 10 encuestas con 2 objetivos:

v" Validar el cuestionario

v Conocer la probabilidad de éxito (p)

» Enla prueba se encontraron errores de comprension de preguntas.
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» La pregunta clave para conocer p fue la pregunta #1.

2.2.1.3. Tamano de la muestra

Para una muestra inicial se utilizé una probabilidad de éxito del 0,5 para reducir la
posibilidad de error, con lo cual se obtuvo un tamafio muestral de 196 estudiantes.
Con este resultado se determino si la poblacion es finita o infinita, dividiendo el
tamafo de la muestra para la poblacion y obteniendo un valor de 0,03 menor a 0,05,

lo cual indica que la poblacion es infinita.
En consecuencia, utilizaron los datos a continuacién detallados:
» Poblacion infinita (n/N < 0,05)

* Formula utilizada:

(22 p*q)
E'_-'

* Nivel de confianza utilizado: 95%
» Error maximo aceptado: 7%
+ P =0,6 (segln encuesta piloto)

2, 06+ ;
W = 188,16 = 190 estudiantes

2.2.2. Analisis de datos

El software utilizado para el analisis estadistico es el IMB SPSS Statistics version
20, en el cual se realiz6 el tratamiento y analisis de los datos mediante tablas de

frecuencia, tablas de contingencia, prueba de Chi cuadrado de Pearson.
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2.2.3. CUESTIONARIO (VALIDADO)

ENCUESTA TESIS

Buenos dias/tardes, mi nombre es

y soy estudiante de Marketing de laUDA y estoy realizando una investigacion acerca del consumo de cigarrillo en
estudiantes universitarios. éMe permite por favor pocos minutos para responder unas preguntas? Por favor responder con todasinceridad las preguntas.

HABITOS

Q1.- ¢Usted fuma?

Si IraQ2
No IraQi3
Exfumador IraQi3

Q2.- ¢A qué edad comenzd afumar?

Q7.- iCree usted qué esta campaiia de pictogramas
ha provocado que lagente deje de fumar, o reduzca

el consumo?
Si IraQs8
No IraQ9

Q8.- éPor qué Sl ha provocado lareduccion del

consumo?

No Fumadores

Q13. ¢Ha probado alguna vez cigarrillo?
Si IraQl4

No Ira Q15

Q14. Por favor indique por qué no continué /
dejo este habito?

Q3.-¢Qué tipo de fumador se considerausted?

=

Fumador activo
Fumador social

Otro

Q9.- éPor qué NO ha provocado lareduccion del
consumo?

Q15. Indique el porque no ha probado cigarrillo

Q4. ¢Havisto Ud. Anteriormente cadaunade las
iguientesima ? (mostrar ima )

si no

Tanque de oxigeno

Q10. ¢Cree Ud. Que un enfoque de frases e
imagenes positivas tuvieran un mejor resultado en
ud.?

Si
No

Q11. Por favor califique lacredibilidad de cada unade las
iguientesima siendo 1 No escreible enlo

Muerte del bebé

Céncerde mama

Infarto

Derrame cerebral

Cancerde laringe

Q5. ¢Han provocado estasimagenes que usted
tengadeseos de dejar de fumar?

Mucho
Algo
Poco

Nada

Ns/Nc

6. éConsidera que Ud. hareducido su consumo
de cigarrillo debido a estas imagenes?

Mucho
Algo
Poco
Nada

Ns/Nc

absoluto, 2 No escreible, 3 No esdel todo creible, 4
Generaincertid

i

bre, 5 Es moder
creible y 7 Esaltamente creible
1 2 3 4 5 6 7

e creible, 6 Es

Tanque de oxigeno

Muerte del bebé

Céncerde mama

Infarto

Derrame cerebral

Cancer de laringe

Q12. Por favor califique el nivel de impécto de cada unade las
siguientesimagenes que provocé en Ud., siendo 1 No impacté
en lo absoluto, 2 No impactd, 3 Impacto minimo, 4 Impacto
leve, 5 moderado, 6 altoy 7 Impacto muy
fuerte.

Tanque de oxigeno

Muerte del bebé

Q16. ¢Havisto Ud. Anteriormente algunade las
Lo L \

g genes?(mostrar i

si no

Tanque de oxigeno

Muerte del bebé

Cancer de mama

Infarto

Derrame cerebral

Céancer de laringe

Q17. ¢Cree Ud. Que lacampaiiade los
pictogramas tiene un efecto preventivo?
Si IraQls8

No IraQl9

Q18. Por favor indique por qué si tienen un
efecto preventivo

Q19. Por favor indique por qué no tienen un
efecto preventivo

Céncerde mama

Infarto

Derrame cerebral

Cancer de laringe
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Q20. Imagine que Ud. Se encuentra en unareunion social, su grupo de amigos le invitan un cigarrillo, y Ud. Ve una de estasimagenes: lo consumiria? . Califique el

Nombre
Facultad

Carrera

Genero
Hombre

Mujer

nivel de impécto de cada una de las siguientes iméagenes que provocé en Ud., siendo 1 NO ME IMPACTOy siendo 7 ES MUY IMPACTANTE

Tanque de oxigeno
Muerte del bebé
Cancer de mama
Infarto

Derrame cerebral

Cancer de laringe

FIN DE LA ENCUESTA, GRACIAS POR SU COLABORACION

si

no

1 2 3

4

5

6

7

Edad [ |
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2.2.4. RESULTADOS INVESTIGACION CUANTITATIVA

FUMADORES DE LA FUMADORES ACTIVOS Y
UNIVERSIDAD DEL

AZUAY SOCIALES

68,60%

= Fumador activo

=Si =No =Exfumador = Fumador social

Gréfico 1: Fumadores de la Universidad Gréfico 2: Fumadores activos y sociales.
del Azuay. Realizado por: las autoras Realizado por: las autoras

En una muestra de 293 estudiantes de la Universidad del Azuay, se ha encontrado
que la mayoria de los estudiantes consumen cigarrillo, de los cuales un poco mas de

la mitad se consideran fumadores sociales.

FUMADORES SEGUN SEXO

90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%

79,3%

58,7%

41,3%

20,7%

20,0%
0,0%

HOMBRE MUJER

mSi ENo

Gréfico 3: Fumadores segun sexo. Realizado por: las autoras
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Para ambos sexos, existe un alto indice de fumadores. Sin embargo, si se manifiesta
una relacion entre el hecho de consumir cigarrillo y el sexo, inclinandose la

tendencia hacia que el sexo masculino fume mas.

FUMADORES SEGUN FACULTAD

. 29,4%
FILOSOFIA 70,6%

21,1%
MEDICINA :
78,9%

DISENO 314%
h 68,6%

. 20,6%
TENCIA Y N 2 ‘
CIENCIA Y TECNOLOGIA 79,4%

CIENCIAS JURIDICAS 35.0%
S 65,0%

. 32,1%
Tl A A N J AT N L
CCDE LA ADMINISTRACIO! 67,9%

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0% 90,0%
No S1

Gréfico 4: Fumadores segln facultad. Realizado por: las autoras

La facultad con mayor nimero de fumadores es Ciencia y Tecnologia, seguida de
Medicina., y con el menor indice de consumo figura la facultad de Ciencias
Juridicas. No obstante, es importante recalcar que el nivel de consumo de cigarrillo

no depende de la facultad a la que pertenezca el estudiante.
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ALCANCE DE LAS IMAGENES

100,0

90,0

89,6
81,6
20,0
75,1
70,0
60,0
50,0
40,0
30,0
24,9
20,0 18,4
10,4

- .

0,0

87,1

80,6

79,1

12,9
Tanque de Muerte del Cdncer de Infarto Derrame Cdancer de
Oxigeno bebé mama cerebral laringe
= Si mNo

Gréfico 5:; Alcance de las imaaenes. Realizado por: las autoras

La imagen maés recordada es la referente al Cancer de mama, seguida del Céancer de

laringe. La menos recordada es la imagen referente a la Muerte del bebé.

NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN TANQUE DE

OXIGENO
30.00%
24,88%
25.00%
20.00% 19.40%
0
15,00% agvs 12.94%
’ 11.44%
000w, A% 9.45%
.00%
5,00% I I
0,00%
No No Impacto Impacto impacto Impacto Impacto
impact6 impact6 minimo  leve moderado alto muy
en lo fuerte
absoluto

Gréfico 6: Nivel de impacto de la imagen
Tanque de oxigeno. Realizado por: las
autoras

NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN MUERTE DEL

BEBE
25,00%
22.39%
20,00%
) 16,42%
15.42% 14.93%
15,00%
12.94% 12.94%
10,00%
4,98%
5.00% I
0,00%
No No Impacto Impacto impacto Impacto Impacto
impacté impactdé minimo leve moderado alto muy
enlo fuerte

absoluto

Gréfico 7: Nivel de impacto de la imagen
Muerte del bebé. Realizado por: las autoras
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30,00%

25.00%
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Gréfico 8: Nivel de impacto de la imagen
Céncer de mama. Realizado por: las autoras
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Gréfico 10: Nivel de impacto de la imagen
Tanque de oxigeno. Realizado por: las autoras
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Grafico 9: Nivel de impacto de la imagen
Infarto. Realizado por: las autoras
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Gréfico 11: Nivel de impacto de la imagen
Tanque de oxigeno. Realizado por: las autoras

La imagen méas impactante es la correspondiente al Cancer de mama, seguida del

Céncer de laringe, las cuales son las Unicas del grupo de advertencias sanitarias

correspondientes al periodo Julio 2014 — junio 2015 que tienen un nivel de impacto

muy fuerte.

La imagen menos impactante es la referente a la Muerte del bebé.
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EDAD EN QUE SE COMENZO A FUMAR

40

35

30

25

20

0 L -

8 w1l W12 w13 w14 m15 w16 w17 W18 W19 w20 w2] =22 23

Grafico 12: edad en que se comenz6 a fumar. Realizado por: las autoras

La edad promedio a la que los estudiantes de la universidad iniciaron el habito de

consumo es entre los 16,68 y 17,19 afios (alrededor de los 17 afios).

Ademas, la muestra indica que la mayoria de los encuestados comenzaron a fumar a

la edad de 18.
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Gréfico 13: Tipo de fumador segln edad en que se comenzé a fumar. Realizado
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por: las autoras
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Gréfico 14: Reduccion del consumo de cigarrillo segln el tipo de fumador. Realizado
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Se ha determinado que el tipo de fumador (activo o social) depende de la edad en la
que los estudiantes comenzaron con el consumo, mientras mas joven se inicid el
habito actualmente son fumadores activos. Adicionalmente, el nivel de reduccion en
el consumo depende del tipo de fumador, en los fumadores sociales ha reducido
considerablemente, sin embargo, en los fumadores activos la reduccion del consumo

es minima.

NIVEL DE REDUCCION DE CONSUMO DE
CIGARRILLO

Mucho
5%

Poco
12%

Gréfico 15: Nivel de reduccion de consumo de cigarrillo. Realizado por:
las autoras

Se puede decir que, a pesar de que el 74% de los estudiantes universitarios
encuestados indican que no han reducido en nada el habito, es importante notar que
un 5% si han reducido su consumo en gran cantidad gracias a las imagenes, lo que

equivale a alrededor de 315 estudiantes.
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REDUCCION DEL CONSUMO SEGUN NIVEL DE DESEO DE ABANDONO DEL HABITO
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Gréfico 16: Reduccion del consumo segun nivel de deseo de abandono del habito.

Realizado por: las autoras
La reduccion del consumo de cigarrillo depende también del nivel de deseo de
abandono del habito que induzcan las advertencias sanitarias, mientras las imagenes

provoquen mas deseo de renunciar al cigarrillo, se reducen los niveles de consumo.

Adicionalmente, se ha encontrado que el nivel de deseo de abandonar el habito de
consumo depende corresponde al del nivel de impacto de las imagenes, siempre y
cuando éstas sean altamente impactantes. Es decir, si las imagenes no son altamente
impactantes entonces no sirven para influir en el nivel de deseo de abandonar el

cigarrillo.

Al momento de presentar a las personas no fumadoras la siguiente situacion ficticia:
“Imagine que usted se encuentra en una reunidn social, su grupo de amigos le invitan

un cigarrillo, y usted ve una de estas imagenes: ;Lo consumiria?” (Adicionalmente
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se solicita que se califique el nivel de impacto de cada una de las imagenes), se ha
obtenido como resultado que en promedio el 67,08% de los encuestados no
fumadores si aceptarian y consumirian el cigarrillo ofrecido, cuya decision no tiene

relacién con el nivel de impacto que ha producido la imagen en ellos.

Con esto se puede concluir que el ambiente social en el que se desenvuelven los
estudiantes de la universidad tiene una influencia mucho mas fuerte en ellos que el
impacto o emociones que provoquen las advertencias sanitarias, o incluso el hecho

de ser no fumadores.

ANALISIS DE LAS IMAGENES

e Tangue de oxigeno

De los estudiantes encuestados, el reducido su consumo en gran cantidad gracias a

las iméagenes, 81,6% indico haber visto esta imagen anteriormente.

La mayoria de los participantes de la muestra consideran que la imagen es altamente
creible, asi como generar un nivel de impacto alto y capaz de generar un nivel
impacto alto. Sin embargo, el nivel de impacto de la imagen no influye en el nivel de

reduccion de consumo de cigarrillo, ni en el deseo de dejarlo.

e Muerte del bebé

De los estudiantes encuestados, el 75,1% indic6 haber visto esta imagen

anteriormente.

76



Esta es la advertencia sanitaria menos impactante, y la menos creible del grupo. La
mayoria de los participantes de la muestra consideran que la imagen no impacta en lo
absoluto, asi como que es moderadamente creible. El nivel de impacto de la imagen
mencionada no influye en el nivel de reduccion de consumo de cigarrillo ni en el

deseo de dejarlo.

Adicionalmente, para esta advertencia sanitaria si existe relacion entre el nivel de
impacto de la imagen y el sexo, indicando una tendencia de mayor impacto para el

sexo femenino.

e Cancer de mama

De los estudiantes encuestados, el 89,6% indicO haber visto esta imagen

anteriormente.

La mayoria de los participantes de la muestra consideran que la imagen es altamente
creible, asi como un nivel de impacto muy fuerte, siendo ésta la advertencia sanitaria
mas impactante de todas y provocando que el nivel de impacto de la imagen si tenga
influencia sobre el nivel de deseo de abandono del habito, lo cual potencialmente

repercutiera en la reduccion del consumo de cigarrillo.

Adicionalmente, para esta advertencia sanitaria si existe relacion entre el nivel de
impacto de la imagen y el sexo, indicando una tendencia de mayor impacto para el

sexo femenino.
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e Infarto

De los estudiantes encuestados, el 79,1% indicé haber visto esta imagen

anteriormente.

La mayoria de los participantes de la muestra consideran que la imagen es altamente
creible, asi como un nivel de impacto moderado. El nivel de impacto de la imagen no

influye en el nivel de reduccion de consumo de cigarrillo ni en el deseo de dejarlo.

e Derrame cerebral

De los estudiantes encuestados, el 80,6% indicO haber visto esta imagen

anteriormente.

La mayoria de los participantes de la muestra consideran que la imagen es
moderadamente creible, al igual que un nivel moderado de impacto. El nivel de
impacto de la imagen no influye en el nivel de reduccion de consumo de cigarrillo ni

en el deseo de dejarlo.

e Cancer de laringe

De los estudiantes encuestados, el 87,1% indic6 haber visto esta imagen

anteriormente.

Esta es la advertencia sanitaria mas creible de todas, y la seqgunda més impactante. La
mayoria de los participantes de la muestra consideran que la imagen es altamente

creible, asi como un nivel de impacto muy fuerte, provocando que el nivel de
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impacto de la imagen si tenga influencia sobre el nivel de deseo de abandono del

habito, lo cual repercute en reduccién del consumo de cigarrillo.
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CAPITULO 3: DETERMINACION DEL EFECTO DE LA PUBLICIDAD
DISUASIVA SOBRE EL CONSUMO DE CIGARRILLOS EN
ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS

5.1. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION CUALITATIVA

Con fundamentacién en las entrevistas a profundidad, se pudo establecer la siguiente
conclusién: que la campafia no tiene la eficacia y efectividad esperada, siendo una de
las principales razones el decreciente nivel de impacto por costumbre a los
pictogramas, o falta de atencion a los mismos. Un hallazgo importante de la
investigacion es la afirmacion que la adiccion al cigarrillo es mas fuerte que la

camparia de concientizacion.

La investigacion revel6 también que el habito de fumar generalmente inicia por
curiosidad e influencia del grupo social, y que se pudiera obtener resultados mas

favorables dirigiendo la campafia al publico de potenciales fumadores.

También se encontrd que la gente no considera que las imagenes son verosimiles, por
lo que no creen mucho en ellas y reduce la efectividad de la campafia. Ademas, los
fumadores entrevistados consideran que si es probable para ellos contraer una de las
enfermedades expuestas, pero solamente si fuman en grandes cantidades; por lo
general creen que su medida de fumar hace improbable contraer dichas

enfermedades.

Adicionalmente, se puede concluir que los pictogramas generan sentimientos de
tristeza, miedo, repulsion, molestia e impotencia, y que se consideran imagenes
crudas, desagradables y grotescas. Respecto al impacto del esfuerzo comunicacional,

el pictograma referente al testimonio, a la muerte del bebé y del derrame cerebral son
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considerados los mas verosimiles; y los que mayor impacto producen son la del

testimonio, la del cancer de mama, derrame cerebral y muerte del bebé.

En lo referente al grupo focal, después de ver las imagenes y conversar sobre la
campanfa, se les preguntd a los participantes si tenian deseos de fumar y todos
indicaron que si. Esto nos da un indicio de que en realidad las imagenes fuertes no

quitan a los fumadores el deseo de fumar.

Como conclusién del grupo focal realizado, se ha encontrado que los pictogramas de
las advertencias sanitarias no han provocado la reduccion en el consumo de los

fumadores universitarios.

Otra conclusion a la que se llego es que un factor que motivaria mucho mas a los
fumadores para dejar este habito es el hecho hipotético de que de que la sociedad los

rechazara y deseara alejarse de ellos.

Un punto importante que se encontro a traves de los grupos focales es que el acto de
fumar es enormemente influenciado por la sociedad, tanto para la iniciacion del

habito como para el abandono del mismo.

5.2. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION CUANTITATIVA

Los principales y mas relevantes resultados encontrados en la investigacion
cuantitativa son que la mayoria de estudiantes universitarios fuman, de los cuales
mas de la mitad son fumadores sociales. Ademas, el nivel de reduccion en el
consumo de cigarrillo depende del tipo de fumador, siendo los fumadores sociales los

mas influenciados por la campafa para abandonar el consumo; en concordancia con
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la investigacion cualitativa, los fumadores activos sufren ya una adiccion por lo que

la concientizacion no tiene el efecto deseado.

La edad promedio en la que se empieza con este habito es alrededor de los 17 afios,
edad en la cual el entorno social influye en gran cantidad sobre las decisiones
tomadas, siendo ésta una influencia mucho mas fuerte en los estudiantes que el
impacto o emociones que provoguen las advertencias sanitarias, cuya repercusion
conlleva a que imiten los habitos de su grupo social, como el consumo de cigarrillo,

incluso para estudiantes no fumadores.

Para que exista una verdadera reduccion de consumo, primero debe aparecer en el
fumador un deseo de abandono del habito, dado por el nivel de impacto de los
pictogramas. Las advertencias sanitarias provocan este deseo siempre y cuando el

nivel de impacto provocado sea muy fuerte.

Sin embargo, a pesar de que los pictogramas no han conseguido un alto nivel de
reduccién en el consumo de cigarrillo entre los estudiantes universitarios, se obtuvo
que un porcentaje bajo pero considerable de los encuestados si han reducido en gran
cantidad su consumo, lo que podria suponerse como una meta cumplida por parte de
la campafia, segun lo manifestado por el experto entrevistado por parte del Ministerio

de Salud Publica del Ecuador.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

Como conclusion final del presente trabajo de titulacion se puede decir que la
camparia de publicidad disuasiva mediante advertencias sanitarias del Ministerio de
Salud Publica del Ecuador 2014-2015 si tiene un efecto de reduccion de consumo de
cigarrillo en los estudiantes de pre-grado de la Universidad del Azuay. A pesar de
que el nimero de estudiantes que han reducido su consumo gracias a la campafia es

bajo, si se ha generado un cambio positivo.

Es importante recalcar que la reduccion de consumo se ha dado en los estudiantes
que se consideran a si mismos como fumadores sociales, no asi en los fumadores
activos cuya reduccion ha sido minima, debido a que se encuentra presente el factor

de la adiccioén.

A continuacion se presentan las principales conclusiones, en base a las cuales se

propone una serie de recomendaciones:

e Siempre y cuando los pictogramas produzcan un impacto fuerte, entonces si
fomentard la reduccion del consumo de cigarrillo.

e A pesar de que la influencia sobre los fumadores sociales si ha surtido efecto,
el &mbito social es mas fuerte. Segun lo encontrado en el grupo focal, todos
los fumadores, activos y sociales, quisieran definitivamente dejar el cigarrillo
si es que la gente que los rodea comenzara a rechazarlos y alejarse de ellos.

e EIl entorno social es el factor mas fuerte en relacion al cigarrillo, y el

detonante del héabito,
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Son las amistades quienes incitan a los que prueban a seguir fumando,

Las multas y prohibiciones de fumar libremente en espacios publicos
desincentiva a los fumadores, sobre todo sociales.

El sexo si influye sobre el habito, y los varones son los que mas fuman.

Los fumadores sociales no siempre ven las imagenes debido a que ellos no
compran las cajetillas

Con el paso del tiempo, la campafia se vuelve mondtona y las imagenes

pierden su impacto.

RECOMENDACIONES

En base a los resultados encontrados, se recomienda:

Que las imégenes sean mas impactantes (como la referente al cancer de
mama).

Que se tenga siempre en cuenta el grupo objetivo a atacar con las campaiias:
los fumadores sociales.

Realizar campafias que vayan de la mano con las advertencias sanitarias, que
generen rechazo hacia el tabaco, y que sean dirigidas a potenciales y futuros
consumidores (preferiblemente en nifios, antes de los 17 afios, edad promedio
a la que comienzan a fumar).

Crear una campaia dirigida a no hacer dafio a las personas que aman,
relacionada con sentimientos y hechos dolorosos, como por ejemplo enterrar

a un amigo enfermo a causa del tabaco.
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Incentivar de manera mas fuerte el cumplimiento de las leyes de no fumar en
lugares publicos, con multas y sanciones,

Dirigir los esfuerzos con mayor inclinacion hacia el sexo masculino.
Resultaria beneficioso hacer masiva la comunicacion de las imagenes para
que todo el publico las vea.

Se recomienda que haya una mayor rotacion de los pictogramas, presentando
una advertencia sanitaria diferente cada dos meses, pero sin que la anterior se
mantenga en circulacion, y al final del afio exponer todas para reforzar la
recordacion

Que las imagenes sean mas verosimiles, con el fin de que la gente no crea que
son montajes y no les presten atencion.

Colocar las imagenes también en los tabacos, ponerles un mal olor, hacerles
poco apetecibles.

La campafia integral en contra del tabaco debe mantenerse, pero con un

enfoque hacia el inicio del consumo, y no al adicto.
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ANEXOS

e Tanque de Oxigeno

(HA VISTO USTED ESTA
IMAGEN?

= Si mNo

Anexo 1: ¢Ha visto usted esta imagen? Realizado por: las autoras

NIVEL DE CREDIBILIDAD DE LA IMAGEN
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Anexo 2: Nivel de credibilidad de la imagen. Realizado por: las autoras
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NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN
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Anexo 3: Nivel de impacto de la imagen. Realizado por: las autoras

Muerte del Bebé

JHA VISTO USTED ESTA
IMAGEN?
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Anexo 4: ;Ha visto usted esta imagen? Realizado por: las autoras

90



NIVEL DE CREDIBILIDAD DE LA IMAGEN
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Anexo 5: Nivel de credibilidad de la imagen. Realizado por: las autoras

NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN
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Impacto alto [N s.0
Impacto moderado [ -0
Impacto leve [N i
Impacto minimo [ s+
No impacto [ NN
No impacté en lo sbsoluto [ 22

0.0 5.0 10,0 15,0 20,0 23.0

Anexo 6: Nivel de impacto de la imagen. Realizado por: las autoras
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NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN SEGUN EL SEXO

26,2%

23.9%
19.7% 19,2%
15,5% 15.4% 16,2%
. 14.1%
11,3%
10,0%
9.2% :
8.5% :
7.0%
I 3,8%

No impacté en No impactod Impacto Impacto leve Impacto Impacto alto Impacto muy
lo absoluto minimo moderado fuerte

m Hombre mMujer

Anexo 7: Nivel de impacto de la imagen segun el sexo. Realizado por: las autoras

Cancer de mama

JHA VISTO USTED ESTA
IMAGEN?

= Si = No

Anexo 8: ¢Ha visto usted esta imagen? Realizado por: las autoras
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NIVEL DE CREDIBILIDAD DE LA IMAGEN

Es altamente creible [N 24,4
Es creible | 5
Es moderadamente creible [N 199
Genera illCEI‘lidl.m.]b.TS acerca de su I
credibilidad !
|

No es del todo creible

No es creible en lo absoluto

Noes creible [N &5
s

0,0 50 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0

Anexo 9: Nivel de credibilidad de la imagen. Realizado por: las autoras

NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN

Tmpacto muy fuerte |G 23
Impacto alto |GG -
Impacto moderado [N 1o
Impacto leve [N .
Impacto minimo [N 7.5
No impacts [N 5.5

No impact6 en lo absoluto [ 5.0

0.0 5,0 10,0 150 20,0 250 30,0 350

Anexo 10: Nivel de impacto de la imagen. Realizado por: las autoras
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Infarto

JHA VISTO USTED ESTA
IMAGEN?

= Si = No

Anexo 11: ;Ha visto usted esta imagen? Realizado por: las autoras

NIVEL DE CREDIBILIDAD DE LA IMAGEN

Es altamente creble [ 224
Es creile [
Es moderadamente creible [N 199
Genera inceﬂidl_m;ﬂ_are acerca de su D 6o
credibilidad !
No es del todo creible [ 12+«
Noescreible [N s
No es crefble en 1o absoluto [N o5

0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0

0 i

Anexo 12: Nivel de credibilidad de la imagen. Realizado por: las autoras
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NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN

Impacto muy fuerte | NG o
Impacto alto [ 50
Impacto moderado  [NEEENENGEGEGEGEEEN 204
Impacto leve [N 1:o
Impacto minimo [N ¢.;
No impacto [N ¢.0
No impacto en lo absoluto  |[NNEGEGEGN 7.5

0.0 5.0 100 15.0 200 250 30.0

Anexo 13: Nivel de impacto de la imagen. Realizado por: las autoras

Derrame cerebral

JHA VISTO USTED ESTA
IMAGEN?

= Si = No

Anexo 14: ;Ha visto usted esta imagen? Realizado por: las autoras
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NIVEL DE CREDIBILIDAD DE LA IMAGEN

Es altamente creible [ 174
Bs creivle I -5
Es moderadamente creible [l 219
Genera incertidumbre acerca de su I
credibilidad
No es del todo creible [N 134
Noes creible [N 0
No es creible en lo absoluto [N <0

0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0

d i i

Anexo 15: Nivel de credibilidad de la imagen. Realizado por: las autoras

NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN

Impacto muy fuerte |G 0o
Impacto alto |G 2o«
Impacto moderado |GG 20
Impacto leve [NINEGG 2«
Impacto minimo | 7.5
No impacto [N .5
No impact6 en lo absoluto [N ¢

0,0 5.0 10,0 150 20,0 250

Anexo 16: Nivel de impacto de la imagen. Realizado por: las autoras
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Cancer de laringe

JHA VISTO USTED ESTA
IMAGEN?

= Si = No

Anexo 17: ;Ha visto usted esta imagen? Realizado por: las autoras

NIVEL DE CREDIBILIDAD DE LA IMAGEN

Es altamente creible - NI <3e
Escreible |G 24
Es moderadamente creible [N 129

Genera incertidumbre acerca de su
credibilidad B e

No es del todo creible [l 3,5
Noescreible [l 30

No es creible en lo absoluto [l 40

00 50 100 150 20,0 250 30,0 350 40,0 450 50,0

Anexo 18: Nivel de credibilidad de la imagen. Realizado por: las autoras
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NIVEL DE IMPACTO DE LA IMAGEN

Impacto muy fuerte |G 25
Impacto alto [
Impacto moderado [ i
Impacto leve [ 7.0
Impacto minimo [N s.o
No impacto [N s.0

No impacté en lo absoluto [N 7.0

0,0 5.0 10,0 15.0 20,0 250 300 350

Anexo 19: Nivel de impacto de la imagen. Realizado por: las autoras
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Doctora Jenny Rios Coello, Secretaria de la Facultad de Ciencias de la Administracion de
la Universidad del Azuay,

CERTIFICA:

Que, el H. Consejo de Facultad en sesion realizada el 08 de enero del 2015 conocid la
peticion de las estudiantes Andrea Yadira Vega Tinoco con cdédigo 60152 y Maria
Daniela Andrade Toral con cédigo 61254, que denuncian su trabajo de titulacion
(tesis):“ANALISIS DE LA PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS CAMPANAS CONTRA
EL CONSUMO DE CIGARRILLO APLICADO A LOS ESTUDIANTES DE
PREGRADO DE LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY?™, previa a la obtencion del Grado de
Ingeniera en Marketing. El Consejo de Facultad acoge el informe de la Junta Académica y
aprueba la denuncia del trabajo de titulacion. Designa como Director al ingeniero Xavier-
Ortega Vasquez y como miembros del Tribunal Examinador a los ingenieros Marco Rios
Ponce y Gianni Salamea Alvear. - Las peticionarias tienen un plazo equivalente a dos
periodos académicos (semestres) para desarrollar y terminar su trabajo de titulacion, a partir
de la fecha de finalizacion de sus estudios.

Cuenca, enero 9 de 2015




\

CONVOCATORIA

Por disposicion de la Junta Académica de Ingenieria en Marketing
CONVOCO a los Miembros del Tribunal Examinador a la sustentacién del
Protocolo del Trabajo de Titulacién denominado: “ANALISIS DE LA
PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS CAMPANAS CONTRA EL
CONSUMO DE CIGARRILLO APLICADO A LOS ESTUDIANTES DE
LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY” presentado por las sefioritas MARIA
DANIELA ANDRADE TORAL (61254) y ANDREA YADIRA VEGA
TINOCO (60152) previa a la obtencion del grado de Ingeniera en Marketing,
para el dia LUNES 10 DE NOVIEMBRE DE 2014, a las 21H00
Midicolos 13- ‘.d::wiemgxe, de Qo114 INho 0

Cuenca, 30 de octéir? d?)m

Dr. Romel Machado Clavijo
Secretario de la Facultad

Ing. Xavier Ortega V.

Ing. Marco Rios P.

Eco. Gianni Salamea A.
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Oficio N° 192—- EIM - UDA
Cuenca, 29 de octubre de 2014

Ingeniero

Xavier Ortega Vasquez

DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA ADMINISTRACION
UNIVERSIDAD DEL AZUAY

De nuestra consideracion:

La Junta Académica de la Escuela de Ingenieria de Marketing, reunida el dia 29 de octubre de 2014,
conocid la propuesta del Proyecto de trabajo de titulacion denominado: “ANALISIS DE LA PUBLICIDAD
DISUASIVA EN LAS CAMPANAS CONTRA EL CONSUMO DE CIGARRILLO APLICADO A LOS ESTUDIANTES
DE LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY ”, presentado por el Srta. Andrea Yadira Vega Tinoco con cédigo
60152 y la Srta. Maria Daniela Andrade Toral con cédigo 61254 estudiantes de la Escuela de Marketing,
previo a la obtenci6n del titulo de Ingeniera en Marketing.

A fin de aplicar la guia de elaboracién y presentacién de la denuncia/protocolo de trabajo de titulacién,
la Junta Académica de Ingenieria de Marketing, considera que la propuesta presentada por el estudiante
cumple con todos los requisitos establecidos en la guia antes mencionada, por lo que de conformidad
con el Reglamento de Graduacién de la Facultad, resolvié designar el tribunal que estard integrado por
el Ing. Marco Antonio Rios vy el Econ. Gianni Salamea, quienes recibiran la sustentacion del disefio del
trabajo de titulacién, previo al desarrollo del mismo. .

En caso de existir la aprobaciéon con modificaciones, la Junta Académica resuelve que el Director del
Tribunal sea quien realice el seguimiento a las modificaciones recomendadas.

Por lo expuesto solicitamos se realice el trdmite correspondiente y el tribunal suscriba el acta de
sustentacion de la denuncia del trabajo de titulacién.

Atentamente,

Director de Egcuela de Ingenieria en M;r'keting.
niversidad del Azuay.

/ oo _ 7/6‘%/;’

Econ. Gianni Sélamea Alvear Econ. Manuel Freire
Miembro de Junta Académica Miémbro de Junta Académica
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Sustentacion del Disefio de Tesis (DOCTOR ROMEL MACHADO CLAVIJO)

Fecha: 31-10-2014

ESCUELA DE INGENIERIA DE MARKETING

Disenos de Tesis
Escuela de Ingeniera en Marketing

Estudiante: Maria Daniela Andrade Toral con cddigo 61254 y Andrea Yadira Vega Tinoco con
codigo 60152

Tema: “ANALISIS DE LA PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS CAMPANAS CONTRA EL CONSUMO DE
CIGARRILLO APLICADO A LOS ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY”

Para: La obtencidn del titulo de Ingenieras en Marketing.

Director: Ing. Xavier Ortega.

Tribunal: Ing. Marco Rios

Tribunal: Econ. Gianni Salamea

DIA:

FECHA:

HORA:




ACTA
SUSTENTACION DE PROTOCOLO/DENUNCIA DEL TRABAJO DE TITULACION
.1.1. Nombre del estudiante: MARIA DANIELA ANDRADE TORAL y ANDREA
YADIRA VEGA TINOCO
1.1.2. Cédigo (61254) y (60152)
1.1.3. Director sugerido: Ing. Xavier Ortega V.
1.1.4. 1.1.3 Codirector (opcional): :
1.1 Tribunal: Ing. Marco Rios P. y Eco. Gianni Salamea A.
1.2Titulo propuesto: ANALISIS DE LA PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS
CAMPANAS CONTRA EL CONSUMO DE CIGARRILLO APLICADO A LOS
ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY '
1.3 Resolucién:

1.3.1 Aceptado sin modificaciones
1.3.2 Aceptado con las siguientes modificaciones:
ek o 1y 3 — A‘j\.z:l.-_fn

Ha‘-ocl\:‘lngfo ( ‘T\T\ueaL'.;imir'b éa::.l':l\-oiwl

L

1.1.1 Responsable de dar seguimiento a las modificaciones (designado por la Junta
Académica de entre los Miembros del Tribunal): Ing. Xavier Ortega V.
1.1.2 No aceptado
s Justificacién:

Tribunal

VAol
Ing. Xavier Ortega V.

....................

Eco. GiaftiySalamea B Marl’a/j}.ﬁ draqe T.
: =< = w,._._mé _
....... it 0 SN e T . i

Srta. Andrea Y. Vega T. Secretario de Facultad

Fecha de sustentacion: __i2 - \hwhe A 2014
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RUBRICA PARA LA EVALUACION DEL PROTOCOLO DE TRABAJO DE TITULACION

I.1.1. 1.1Nombre del estudiante: MARIA DANIELA ANDRADE TORAL y ANDREA

YADIRA VEGA TINOCO
1.1.2. Cédigo (61254)y (60152)

1.1.3. Director sugerido: Ing. Xavier Ortega V.

1.1.4. 1.3 Codirector (opcional):

1.1 1.4. Titulo propuesto: ANALISIS DE LA PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS
CAMPANAS CONTRA EL CONSUMO DE CIGARRILLO APLICADO A LOS
ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY

1.2 Revisores (tribunal): Ing. Marco Rios P. y Gianni Salamea

1.3 Recomendaciones generales de la revision:

Cumple
totalmente

Cumple
parcialmente

No

cumple |

Observaciones

()

Linea de investigacion

1. ;El contenido se enmarca en la
linea de investigacion
seleccionada?

i

Titulo Propuesto

S

2. ;Esinformativo?

7

=

3. ;Es conciso?

Estado del arte

4. ;ldentifica claramente el contexto
histdrico, cientifico, global y
regional del tema del trabajo?

5. ¢Describe la teoria en la que se
enmarca el trabajo

| 6. ;Describe los trabajos
relacionados mas relevantes?

7. ¢Utiliza citas bibliogréficas?

s
-

| Problematicay/o pregunta de
| investigacion

| 8. ;Presenta una descripcion
precisay clara?

' 9. (Tiene relevancia profesional y
social?

-
~

Hipotesis (opcional)

10. ;Se expresa de forma clara?

T, ¢Es factible de verificacién?

Objetivo general

12. ;Concuerda con el problema
formulado?

13.  ;Se encuentraredactado en
tiempo verbal infinitivo?

AN

Objetivos especificos

14. ¢Concuerdan con el objetivo
general?

15, ;Son comprobables
cualitativa o cuantitativamente?
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Metodologia

16. .Se encuentran disponibles

los datos y materiales
mencionados?

17. (Las actividades se
presentan siguiendo una
secuencia logica?

18. (Las actividades permitiran
la consecucién de los objetivos
especificos planteados?

s

19, (Los datos, materiales y
actividades mencionadas son
adecuados para resolver el
problema formulado?

Resultados esperados

20. ;Son relevantes para
resolver o contribuir con el
problema formulado?

21. .Concuerdan con los
objetivos especificos?

22, (Se detalla la forma de
presentacion de los resultados?

| 23. (Los resultados esperados

son consecuencia, en todos los
casos, de las actividades
mencionadas?

Supuestos y riesgos

24 ;Se mencionan los supuestos
y riesgos mas relevantes?

| 25. (Es conveniente llevar a cabo

el trabajo dado los supuestos y
riesgos mencionados?

' Presupuesto

| 26. (El presupuesto es

razonable?

27. ;Se consideran los rubros
mas relevantes?

Cronograma

28. ;Los plazos para las
actividades son realistas?

Referencias

29, ;Se siguen las
recomendaciones de normas
internacionales para citar?

Expresion escrita

30. ;Laredaccién es claray
facilmente comprensible?

31. ¢El texto se encuentra libre
de faltas ortograficas?

(*) Breve justificacién, explicacién o recomendacion.
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* Opcional cuando cumple totalmente,
e Obligatorio cuando cumple parcialmente y NO cumple.

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
...............................................................................................................................................................

........................................

Ing. Xavier Ortega V.

Ing. Marco Rios P.

Eco. Gianni Salamea A.
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Cuenca, 21 de Noviembre de 2014

Ingeniero -

Xavier Ortega Vasquez :
DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA ADMINISTRACI(')__N. |
UNIVERSIDAD DEL AZUAY

Ciudad

De mis consideraciones:

Sefior Decano, reciba un cordial saludo, al mismo tiempo informarle que, como director
de la misma, he revisado las correcciones del disefio de tesis titulado “ANALISIS DE
LA PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS CAMPANAS CONTRA EL CONSUMO
DE CIGARRILLO APLICADO A LOS ESTUDIANTES DE PRE-GRADO DE
LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY?” previo a la obtencién del titulo de Ingeniero en
Marketing, realizado por las estudiantes Vega Tinoco Andrea Yadira y Andrade Toral
Maria Daniela, estudiantes de la carrera de Marketing; se han realizado los cambios
sugeridos por el Tribunal, razén por la cual considero oportuno que sigan los tramites
respectivos en el proceso de graduacion.

Sin mds por €l momento, me despido de usted.

Atentamente,

Ing. Xavier Ortega Vasquez, MBA
DOCENTE

UNIVERSIDAD DEL AZUAY




Cuenca, 29 de Octubre de 2014

Ingeniero

Xavier Ortega Vasquez

DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA ADMINISTRACION
UNIVERSIDAD DEL AZUAY

Ciudad

De mis consideraciones:

Sefior Decano, reciba un cordial saludo, al mismo tiempo informarle que luego de haber revisado
el disefio de tesis intitulado “ANALISIS DE LA PUBLICIDAD DISUASIVA EN LAS CAMPARNAS
CONTRA EL CONSUMO DE CIGARRILLO APLICADO A LOS ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DEL
AZUAY” previo a la obtencién del titulo de Ingeniero en Marketing, realizado por las estudiantes
Vega Tinoco Andrea Yadira y Andrade Toral Maria Daniela estudiantes de la carrera de Marketing;
la misma cumple con los pardmetros para una investigacion de tercer nivel, razén por la cual
considero oportuno que sigan los tramites respectivos-en el proceso de graduacion.

Finalmente comunico a usted que acepto la direccién de la presente investigacion.

Sin mas por el momento, me despido de usted.

Atentamente,

Ing. Xavier Ortega Vasquez, MBA
DOCENTE

UNIVERSIDAD DEL AZUAY
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Por medio de esta investigacion se trata de analizar si este tipo de técnica causa alglin

impacto en los consumidores, si las diferentes imagenes y publicidades que se muestran

.............. en.las.cajetillas.de.tabacos causan, 0.no,.un impacto. que.cambie.el. comportamiento.del ...
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.......................... g;gmpre -tienen-los.resultados esperados. . s
......................... eonuem.mvestigaclén.-des.emnus..an.aﬁzar‘ei“impacw-qu-e-ti.enenl.aSmﬁgen.esdetag..........

"cajetilias de cigarrilios a fos fumadores activos, si este tipo de publicidad disuasiva esta

1.5..(2.7) Objetivo general:

" Analizar el unpacto quc “hasta el momento ha tcmdo la publxc1dad disuasiva en los

estudlantes de pre- grado consum 1dores de mgamllo de la Unwcrsxdad del Azuay.

106.(2:8) Objétivoes especificos:

~+Anilisis del contexto de la publicidad disuasiva en la ciudad de Cuenca

" Analizar 10s mensajes publicitarios disuasivos impresos en las cajetillas de

cigarrillos.
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..........................................................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................

............. La.rﬂalizacién.da.la.pr.essnte.im:estigacidn,estaré,cuncebida,en‘dos..fas;es:.la,teérica.y.la,.........‘..‘,,.“.,,.,,..........

En la fase investigativa se recurrird a la investigacién de campo en la que, partiendo de
..un.enfogue cuali-cuantitativo.se analizard el impacto de los mensaj es. publicitarios; para. ...,
-------------- etlo-se tomaran muestras-estratificadas considerando las-distintas-facultades de [a- e

UmverSIdaddclAzuay

.............. Se realizaran. grupos. focales y entrevistas a profundidad al grupo objetivo: los.

~consumidores-de-cigarrillo; también se - hardn entrevistas a-expertos-en-el drea de .

- marketing, publicistas, médicos'y psicélogos. Con estos antecedentes sé procederaa

realizar encuestas a los consumidores para determinar el impacto de las publicidades en

cuanto a su comportamiento de consumo.

.........................................................................................................................................................................................................................................................

~ Los resultados se analizarén por medic dél software SPSS Version 23,
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Internet § 000 | § 300,00 |realizar investigaciones en documientos electronicos
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1.2.2. Entrevista a expertos

1.3' ,,,,,,,, Inlpaetecausa.dﬂporc.adﬂunadcl.asimégmes
1.34. Grupo focal al grupo objetlvo

1.3°27 Enitrévistas d profundidad Al griapo objetivie e

..1.3.3. Encuestas a grupo objetivo

kN CoDClUSIANES. ...

CAPITULO 3 Determmar sl es quf: la pubhmdad dlsuaswa ha cumplldo hasta el-

momento con el objetwo propuesto

1.1‘ Resultados de la inv est1g301on

12 ATAISTS COMPATAtve de 16§ TeStItAAs BHEORTEEE

AR RN AR R AR AR AR AARRNARRRNNNAANNNNY



UNIVERSIDAD DEL
AZUAY

Agrencor sobrs # pulbiiodlad v su bstovia . 2
AEI2A7 S EICI0E CONTAIS Dlanleadon por: MAomes

Conecar mmﬂﬂ&ém:a ciasheacitn da ia putiodad

&ﬂm CWErsas apicannIes 08 A pubicdad Z

“icariifcar cudd ef o risjetiva gue Seme cada uen B los rerseted ?
.......................................................... 2. Araee e b andonres sue ovis senilen. . JEnaneu 2000 eR B mianoss due. At i s ekl SR
. 2 Ak s meneses pbemwios [, I da A 557 a8 et S8 Dt a =

| Ton ol IR (6 CEaTG
| : indagar cuTes Sor s MADENSE Que N0 har Provecan gran
e b, e o el diserndin del Gongun oe dgario.

......................................................... R .I.iq.aiﬁ.i...i.!....._..&.l:'!!....;.‘..‘....‘..E..w o AR o T .Mw*miauv
| AT CONSUTECONeS § N0 COPSUTHITEs

......................................................... 31, -Rosutados dekyr T —— I S et e LS e [
it it 108 T Nacke: (b £oucks ancs fes et foanlion 3

......... Lartnennsannanres %mﬁmmmam..mmmmmmmmmm.« FETTTOPRPRTNT . SEPPePIIors BRTIE

33 Resitados ge las encuesas reaizadas :Octener ios resullatios gonaies de 12 eRcusslas 5

v '
3. Determinar si la publicided 3 4. Resutados del grupo focal realzado %qumusnmmwmmswgmba 3

- 135 Hergcftados ot use vie s herrarmertas de- -4 Oetermerar QU BACCON B IMIES 8 SACAINT0S IBnE CRORUNg ™1 e
Ol es propUssod,  CRFCAsON COPBEEND 58 8 pEranctn 08 ‘&5 perscras a arsira i

5 : :
;:ﬂ:ﬁmmmmmmmm ............ e T L SO TSININE ST S

L3 7. Aevivees cormpatine de los oesiscos

e ———— S —— -

Propacesdn loss nostiladng 4

. e 16 - GloyReleendias .o - oo 0 L e S el

- Douglas, Torin. (1984). Guia Completa de la Publicidad. New Jersey: Hermann ~—~ "

......B.lume,.Recupcrado..de. ...........................................................................................................................................................................................
http://books.google.com.ec/books?hl=es&Ir=&id=Ri9x0IXCFHEC&oi=fnd&pg=PA6

" dg=articulos+sobrepublicidad &ots=6yjedx P5gl&sig=3rd Eilps-aDIHe Unzf-

............. 7biDz004#v=0nepage&q=articulos%20sobre%20publicidad&Lf=FalSe. ..o e

----------- Instituto-de Formacion-y-Estudios-Sociales (IFES): {2005)- Marketing y-Publicided: .

de http://rua.ua.es/dspace/bitstream/10045/15710/1/Emilio%20Feliu%20-
............. DO LAY 2O P IRV ZOSGERAL a1

N

0662623

R R R R R R R R ERRRRRRERERRERERERERRRRRRRRE
|
|



.................................................................................................................................................................................................................

La nueva publicidad en el tahaco solo.afectara la imagen de las firmas. Diaria HOY..17.de........ooovvereieeeo.
Agosto del 2012. http://www.hoy.com.ec/noticias-ecuador/la-nueva-publicidad-en-el-tabaco-
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