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Fase precontemplativa

En fase de precontemplacién el/la fumador/a no quiere dejar de fumar, ni siquiera se lo plantea, al menos en los
préximos meses. Tiende a evitar el abordaje para abandonar el habito, y fumar no le parece un problema. Es mejor

incidir en beneficios de dejar de fumar.
Puede suponer el 30-35% de fumadores/as.

Precontemplativo (no quiere) Beneficios de dejar de fumar/équé debo hacer si me decido?
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Beneficios de dejar de fumar ®O0MIap

(Pistas para aumentar su lista de razones para dejar de fumar)

Tendra mejor salud y calidad de vida.
Mejorara la salud de sus seres queridos.
Mejorara su respiracion.

Conseguird mayor rendimiento fisico.
Recuperara el olfato y el gusto.

Su piel estard mads tersa y mejor hidratada.
Tendrad menos arrugas. ? = : x .
Tendra mejor aliento. S
Sus dientes se volveran mas blancos.

Su casa, coche, ropa y usted mismo oleran a limpio.

Tendra menos riesgo de tener accidentes.

Ahorrara dinero.

Se encontrara bien consigo mismo.

En definitiva: sera una persona mas libre. Tras el ultimo cigarrillo

A los 20 minutos se normalizara la temperatura de sus extremidades y su tensién

arterial y frecuencia cardiaca volveran a su estado normal. d

A las 8 horas sus niveles de oxigeno y mondxido de carbono se normalizaran. .

A las 24 horas disminuira su riesgo de sufrir un infarto de corazén y el riesgo de

muerte subita en los recién nacidos que convivan con usted.

A las 48 horas mejorara su gusto y olfato.

A las 72 horas se producird una relajacidon de sus tubos bronquiales y un leve aumento de su
capacidad pulmonar.

A las 2 0 3 semanas mejorara su circulacion y un 30% la funcion de sus pulmones

Al primer mes aumentara su capacidad respiratoria y fisica.

Al afio se reduce a la mitad su riesgo de padecer un infarto de corazén.

A los tres afos su riesgo de padecer una enfermedad de corazén o de la circulacion disminuira
a niveles similares a las personas que nunca han fumado.

A los 5 afios se reduce a la mitad su riesgo de padecer cancer de pulmén, laringe o eséfago.

A los 10 afios la mortalidad de una persona fumadora se iguala practicamente a la de una que
nunca ha fumado.
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¢Qué debo hacer si me decido?

Si finalmente usted se decide a hacer un intento serio para dejar de fumar,
debe tener en cuenta lo siguiente:

e Dejar de fumar requiere un esfuerzo, pero no es imposible. Tiene un grado de dificultad
similar a sacarse el carné de conducir o aprobar un examen.

e Es muy importante que tenga claros los motivos por los cuales fuma vy, sobre todo, los
motivos por los cuales quiere usted dejar de fumar.
La decision es suya, pero su médico y enfermera pueden ayudarle.
Hoy en dia hay tratamientos muy eficaces para ayudarle a dejar de fumar,
disminuyendo las ganas de fumar y los sintomas de abstinencia a la nicotina. No siempre
son necesarios, pero son una excelente ayuda, como unas buenas botas para subir a una
montafia.

e Si quiere usted intentarlo por si mismo, fijese una fecha y comunique su intencién a sus
familiares, amigos y compafieros de trabajo, intentando que le ayuden en su empeiio.

e Saquele partido a anteriores intentos analizando sus causas de recaida.

Si cree que necesita ayuda para ello, comuniqueselo
a su profesional de medicina o enfermeria del Centro de Salud.
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Fase contemplativa

Hay un planteamiento serio de cambio en los préximos 6 meses, aunque no a corto plazo. Conoce los riesgos del
tabaco y los tiene en cuenta. No se propone una fecha concreta aln, y muy a menudo le es muy dificil pasar a la
fase de accion por si mismo. Es recomendable facilitar que exprese sus propias razones para abandonar el habito y
los obstaculos o miedos para lograrlo. Son utiles materiales de autoayuda, y promover la motivacién y la
autoeficacia. Ofrecer nuestro apoyo y recordarselo siempre que venga a consulta.

Supone casi la mitad de personas fumadoras.

Contemplativo (en unos meses) Beneficios de dejar de fumar/équé debo hacer si me decido?

Decidete a Dejar de Fumar (semFYC)
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Beneficios de dejar de fumar ®OMIap

(Pistas para aumentar su lista de razones para dejar de fumar)

Tendrd mejor salud y calidad de vida.
Mejorarad la salud de sus seres queridos.
Mejorard su respiracion.

Conseguird mayor rendimiento fisico.
Recuperara el olfato y el gusto.

Su piel estard mas tersa y mejor hidratada.
Tendra menos arrugas. : - i 2
Tendra mejor aliento. 7

Sus dientes se volveran mas blancos.

Su casa, coche, ropa y usted mismo oleran a limpio.

Tendrd menos riesgo de tener accidentes.

Ahorrara dinero.

Se encontrara bien consigo mismo.

En definitiva: serd una persona mas libre. Tras el ultimo cigarrillo

A los 20 minutos se normalizara la temperatura de sus extremidades y su tensién

arterial y frecuencia cardiaca volveran a su estado normal. \
A las 8 horas sus niveles de oxigeno y monéxido de carbono se normalizaran. . o
A las 24 horas disminuira su riesgo de sufrir un infarto de corazén y el riesgo de

muerte subita en los recién nacidos que convivan con usted.

A las 48 horas mejorard su gusto y olfato.

A las 72 horas se producird una relajacidon de sus tubos bronquiales y un leve aumento de su
capacidad pulmonar.

A las 2 0 3 semanas mejorara su circulacion y un 30% la funcion de sus pulmones

Al primer mes aumentara su capacidad respiratoria y fisica.

Al afo se reduce a la mitad su riesgo de padecer un infarto de corazdén.

A los tres afos su riesgo de padecer una enfermedad de corazén o de la circulacion disminuira
a niveles similares a las personas que nunca han fumado.

A los 5 afios se reduce a la mitad su riesgo de padecer cancer de pulmén, laringe o eséfago.

A los 10 afios la mortalidad de una persona fumadora se iguala practicamente a la de una que
nunca ha fumado.
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¢Qué debo hacer si me decido?

Si finalmente usted se decide a hacer un intento serio para dejar de fumar,
debe tener en cuenta lo siguiente:

e Dejar de fumar requiere un esfuerzo, pero no es imposible. Tiene un grado de dificultad
similar a sacarse el carné de conducir o aprobar un examen.

e Es muy importante que tenga claros los motivos por los cuales fuma vy, sobre todo, los
motivos por los cuales quiere usted dejar de fumar.
La decision es suya, pero su médico y enfermera pueden ayudarle.
Hoy en dia hay tratamientos muy eficaces para ayudarle a dejar de fumar,
disminuyendo las ganas de fumar y los sintomas de abstinencia a la nicotina. No siempre
son necesarios, pero son una excelente ayuda, como unas buenas botas para subir a una
montafia.

e Si quiere usted intentarlo por si mismo, fijese una fecha y comunique su intencién a sus
familiares, amigos y compafieros de trabajo, intentando que le ayuden en su empeiio.

e Saquele partido a anteriores intentos analizando sus causas de recaida.

Si cree que necesita ayuda para ello, comuniqueselo
a su profesional de medicina o enfermeria del Centro de Salud.



Materiales para pacientes en el proceso de dejar de fumar 1/2020

Decidete 3
dejar de fumar

Seguro que conoces los riesgos que el tabaco puede tener
para tu salud. No queremos insistir mas sobre ello.

Nuestra intencidn es ofrecerte orientacidén sobre

cémo iniciar el proceso para dejar de fumar

Probablemente encuentres satisfacciéon con algunos de los cigarrillos
que fumas al cabo del dia, sin embargo, a diario tienes que enfrentarte...

= con las enfermedades originadas por el tabaco

= con los mensajes impresos en las cajetillas de tabaco

= con las recomendaciones de los profesionales sanitarios o
= con las enfermedades que padecen tus amigos y conocidos.

Por eso es probable que compartas lo que
muchos fumadores piensan de forma repetida:

«me gustaria dejar de fumar»

f )
- -, el
Dejar de fumar no es facil, pero ES POSIBLE.
Es importante que te prepares. Hay 3 aspectos fundamentales
a los que tendras que enfrentarte si quieres dejar de fumar
(3 El poder La relacién Flasbecta
: de adiccion : psicologica : socla
de la nicotina con el tabaco :
Esa sustancia quimica #y La relacién del tabaco con los #y El consumo de tabaco
gue con cada calada del fumadores esta intimamente ligada acompana en muchas
cigarrillo actia en nuestro ¢ a todas nuestras emociones: en los !  ocasiones nuestras
cerebroy es la responsable !  momentos de tristeza o de alegria, ;  relaciones sociales,
de la dependencia fisica. ¢ enlos de bienestar o de malestar,en : v el entomo influye.
: situaciones de estrés, etc. También :
los gestos mas comunes o las
{  rutinas habituales del dia a dia estan
: asociados con el tabaco.
3 Estas dificultades no son una barrera infranqueable )

N

Tiabey
ety EETRATEGIA A
Sidm o temen cowc FROHCCIOM DE Lk SALUD -
T, ¥ PREVERCION EN [L SHEB

BAREL
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Cada dia miles de personas
de toda condicion

CONSIGUEN
DEJAR DE FUMAR

Recordarte que dejar de fumar
es lo mejor que puedes hacer

por tu salud

Te proponemos algunas recomendaciones

Tienes que darte la OPORTUNIDAD.

" Solo es posible conseguirlo si llegas al convencimiento de que es un reto
que puedes alcanzar. Evita que las dudas te paralicen. Aunque lo hayas
intentado en otras ocasiones, aunque hayas recaido en el pasado, puedes

hacerlo, no renuncies a conseguirlo.

Prepara un PLAN.

es el llamado sindrome de abstinencia), e intenta anticiparte a ellas. Ten previstas
el mayor ntiimero de alternativas a las dificultades. Hay disponibles tratamientos
farmacolégicos de eficacia demostrada que ayudan a dejar de fumar y reducen los
sintomas del sindrome de abstinencia.

Ante la duda, busca APOYO.
= En el centro de salud, amigos, familiares u otros recursos.
Y pide apoyo tantas veces como lo necesites.

Decidete a dejar de fumar
te sentiras mejor, mejorara tu salud y la de tu familia, dejaras
de depender del tabaco y tu economia te lo agradecera

a = Inférmate sobre las dificultades de las primeras semanas (la principal dificultad

Fija una FECHA.

= Analiza antes los pros y los contras de ese dia y, sobre todo, evita épocas con
un exceso de estrés en tu vida. No utilices el estrés como eterna excusa para
aplazar una decisién tan importante.

¥ Comunitaria, 2016, MIPC: 680-16-073-7. httpy//publicacionssafidales. boees

Consulta la pagina web del Ministerio de Sanidad, Consumo y
Bienestar Social: www.estilosdevidasaludable.mscbs.gob.es

Encontraras informacién sencilla, herramientas, videos, tablas de planificacién y otros materiales ttiles que te
serviran para saber cémo estas y qué cambios pueden ayudarte a hacer tu estilo de vida mas saludable.

@ Ministerio de Sanidad, Servicios Sodales e Igualdad y Sodedad Espafiola de Medicding da Fal

WEB
ESTILOS DE VIDA Tambifn podras
ALUDABLE encontrar qué recursos
i hay disponibles en tu zona en: LOCALIZA salud

MAPA DE RECURSOS PARA LA SALUD
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Fase de preparacion

La persona fumadora ha tomado la decision de dejar de fumar, con un compromiso serio de abandono. Es capaz de
elegir un dia para dejar de fumar durante el proximo mes. Probablemente ha ha realizado un intento en el dltimo
afio, y esta en condiciones para participar en un programa para dejar de fumar, con un plan de seguimiento
acordado.

Es recomendable felicitarle y afianzar su motivacion, y comenzar la intervencidn psicosocial y, si es necesario,
farmacoldgica para lograr su objetivo.

Preparacion (dia D préximo) Lista de motivos para dejar de fumar
Ejercicios de desautomatizacion (incluye autorregistro)
Pautas para el sindrome de abstinencia
Plan para dejar de fumar (semFYC)
Ideas erréneas y mitos sobre tabaco- OMI MAS INFO

Recomendaciones para primeros dias (incluye autorregistro, abstinencia) -
OMI DESHA 2

Controlar situaciones riesgo - Conductas alternativas - OMI MAS INFO
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Motivos para dejar de fumar

Primero piense en los motivos que tiene para dejar de fumar.

e En la lista de motivos por los que usted fuma, apunte todas las compensaciones
inmediatas que Usted piensa que le proporciona el tabaco.

e En la lista de motivos para dejar de fumar apunte simplemente las razones por las que
quiere dejar de fumar.

Motivos por los que fumo Motivos por los que quiero dejar de fumar
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Ejercicios de desautomatizacion

No fume en cuanto le apetezca, derive el deseo hasta dentro de unos momentos, espere
un poco antes de fumar. El periodo debe ser como minimo de un minuto y debe ir
alargandolo conforme pasen los dias.

No fume en ayunas. Cepillese los dientes, tdmese un zumo de naranja (o mejor una pieza
de fruta) o duchese y luego desayune. Aumente el tiempo entre que se levanta y se fuma el
primer cigarrillo.

Después de desayunar, comer o cenar espere entre 5 y 10 minutos antes de fumar. En el
desayuno, si lo hace cerca de su puesto de trabajo, deje los cigarrillos, no se los lleve para
desayunar. Levantese de la mesa para fumar y no fume en las sobremesas.

Rechace todos los cigarrillos que le ofrezcan y no pida nunca aunque se le hayan acabado
los suyos.

A lo largo de la semana, elija al menos tres lugares o situaciones en los que solia fumar y no
lo haga mds:

En la cama.

Conduciendo.

Mirando la televisién.

Leyendo.

En tu sofd preferido.

Durante una conversacién con unos conocidos o compaieros.
Cuando otras personas fumen delante de ti.

Durante el horario laboral o en reuniones.

Mientras te esperas para comer o cenar.

Otros

e No fume nunca para quitarse el apetito. Coma algo de fruta, un vaso de agua o un

caramelo sin azucar para distraerse.
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Registro de consumo (autorregistro)

Este Registro es muy importante. Nos ayuda a conocerle y a ver en qué situaciones fuma
usted, y por tanto, como ayudarle. Usted también se conocera mejor si lo hace
correctamente.

Recorte el registro y ddblelo de forma que pueda llevarlo entre el celofan y el paquete de
tabaco.

Anote cada cigarrillo jJUSTO ANTES DE ENCENDERLO!.

No olvide el registro al tirar el paquete vacio.

Apunte desde el primer cigarrillo del dia hasta el ultimo. Debe indicar la hora en que lo fuma, el

lugar donde se encuentra y la funcidn que cree que el cigarro cumple en ese momento para usted (ej.:
placer, premio, eliminar mono, estimular, relajar, concentrarse, descansar, etc).
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Hora

Lugar

Funcién

Ol |IN|oj|BD|WIN]|EF

[EEN
o

[y
=

[
N

=
w

[E
>

[EEN
(%)

[EEN
(<))

[EEN
~N

=
0o

[EEN
\e]

N
o

N
=

N
N

N
w

N
S

N
9]

N
(o)]

N
~

N
(o]

N
(Vo]

w
o




Materiales para pacientes en el proceso de dejar de fumar 1/2020

Pautas para el sindrome de abstinencia

Ejercicios de relajacion (respiracion)

Durante el periodo de méaxima dificultad en el abandono del tabaco puede ser de gran
ayuda el aprender a disfrutar de la respiracion. Es posible ejercitar una respiracion profunda
gue aumente la capacidad pulmonar y mejore la ventilacién y la oxigenacion, lo que a su vez,
proporciona sensacion de calma y relajacion.

La posicidn pueden ser variada: tumbada/o (con las rodillas dobladas y las manos en el
abdomen); o sentado/a (con la region lumbar apoyada en el respaldo del asiento, la espalda
vertical y las piernas relajadas con el talén en linea con la rodilla); o de pie, caminando, etc.

Realice la inspiracion, mantenga el aire y luego expulselo controlando el tiempo de cada
fase segun la relaciéon 1-1-2, es decir, mantener el aire el mismo tiempo que durd la
inspiracion y expulsarlo en el doble de tiempo.

Esta pauta respiratoria es una habilidad que usted deberia aprender, y que cuanto mas
se practica, mejor se realiza y mejores resultados aporta. Se recomienda realizar los
ejercicios al menos tres veces al dia, durante dos minutos en cada ocasién.

Existen varios tipos de respiracion. Le proponemos la respiracidn diafragmatica.

Con este tipo de respiracién aprenderemos a utilizar la parte inferior de los pulmones.
Para comprobar que lo estamos haciendo bien vamos a servirnos de un truco.

Coloque su mano sobre el vientre, y tome aire lentamente por la nariz, intentando
llevarlo a la base de los pulmones. El musculo diafragma baja y empuja el vientre hacia fuera,
elevando nuestra mano. Expulse el aire soplando lentamente por la boca. El vientre ird
descendiendo y con él su mano; finalmente expulse todo el aire que pueda hundiendo el
vientre con una contraccion ligera de sus musculos.

Lista de alternativas al tabaco
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A continuacidn le presentamos una serie de alternativas que puede utilizar en lugar de
fumar:

e Masque chicle o coma caramelos sin azucar.

e Procurar hidratarse bien, con agua, caldos o infusiones. Coma fruta varias veces al dia.
Todo ello ayuda a eliminar la nicotina por la orina, distrae y ayuda a controlar el apetito.

® Respire grandes bocanadas de aire y expulselo lentamente.

e Recuerde que los sintomas de abstinencia son pasajeros y controlables.

e Duerma.

e Duchese o bafese.

e Juegue con objetos pequefios.

e Evite o escape de las situaciones dificiles que no pueda controlar y que le inciten a

fumar durante los primeros dias sin fumar.
e Cambie su foco de atencidn, buscando algo que le distraiga:
— Vea la television.
— Qiga musica.
— Limpie u ordene la casa.
— Haga ejercicio fisico.
— Llame por teléfono.
— Haga puzzles.
— Haga trabajos manuales.
— Mire escaparates.
— Cocine.

e Preste atencidn a los aspectos agradables de cada situacién que le recuerde el tabaco.
Los negativos son pasajeros.

Afrontando el sindrome de abstinencia
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Alcanza su maximo la primera semana, y luego va disminuyendo hasta desaparecer

Deseo intenso de
fumar (craving)

e Espere. El deseo intenso de fumar cede en unos pocos minutos, y los episodios
cada vez seran menos intensos y frecuentes.

* Pensar en otra cosa, recordar por qué se quiere dejar de fumar.

¢ Si es posible, cambie de lugar o situacién.

» Respire profundamente 3 veces seguidas o intente algln ejercicio de relajacion.
¢ Masticar chicle sin azlcar o de nicotina o comer algo bajo en calorias.

concentracion

Irritabilidad e Caminar, hacer mas ejercicio.
¢ Ducharse o tomar un bafio, intentar técnicas de relajacion.
e Evite el café y las bebidas con cafeina.

Dificultad de * No se exija un alto rendimiento durante 1-2 semanas.

¢ Haga deporte o alguna actividad fisica.
¢ Evite bebidas alcohdlicas.

Dolor de cabeza

¢ Haga ejercicios de relajacion.

* Evite el café y el alcohol.

¢ DUchese o tome un bano templado.

e Intentar mejorar la calidad y el tiempo de suefio.

Aumento de apetito

¢ Beba mucha agua y liquidos no azucarados.
e Evite grasas y dulces. Aumente las verduras y frutas en la dieta
e Coma con mas frecuencia y menos cantidad.

Insomnio

* Evite el té, el café y las bebidas con cafeina.

e Hacer mas ejercicio fisico y evite siestas prolongadas.
e Tomar infusiones relajantes por la noche.

* Haga ejercicios de relajacion en la cama.

¢ Sea muy regular con los horarios de sueno.

Cansancio, desanimo

e Mantenga su actividad: trabajo, deporte, aficiones.
¢ Haga lo que mas le guste. Prémiese.

e Evite la soledad. Busque la compafiia de amigos.

¢ Aumente las horas de suefio y descanso.

Estrenimiento

e Camine. Haga ejercicio.
¢ Dieta rica en fibra. Beba muchos liquidos, sobre todo agua.
¢ Sea regular en sus habitos.
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Plan para N
dejar de fumar

Si fumas, dejar de fumar es lo mas importante que puedes hacer para
mejorar tu salud, independientemente de tu edad, la cantidad que
consumas o las veces que lo hayas intentado antes, ya que mejorara
tu salud y la de los que te rodean.

Si has decidido dejar de fumar, enhorabuena, el consumo de tabaco es Ia primera
causa de enfermedades y muertes evitables en nuestro pais. Al dejar de fumar mejoraras
tu salud actual y futura, ahorraras dinero y superaras una dependencia. Aunque puede
no ser facil, cada dia muchas personas lo logran. T también puedes conseguirlo. Te
puede ayudar que elabores un plan con pasos, reflexiones, y actividades.

>> ;Por qué quieres dejar de fumar?
¢Qué te molesta de tu actual adiccién al tabaco? ;Qué esperas ganar si dejas de fumar?

>> ;Como te sientes respecto a seguir fumando?
Algunas personas se sienten enfadadas o frustradas porque no se cuidan lo suficiente, otras
tienen miedo de iniciar cambios en su estilo de vida, otras sienten que necesitan ayuda, sy ta?

>> ;Cuanta importancia tiene en tu vida el dejar de fumar?
Marcalo aqui, donde cero es ninguna importancia y 10 es la importancia maxima.

HEEMEEEEE R

>> ;Qué necesitas hacer para conseguirlo?

>> Analiza tus intentos previos de dejar de fumar e identifica lo que te fue 1til y lo
que te resulté perjudicial en intentos anteriores. ;Qué dificultades puedes encontrar?

>> ;Como vas a afrontar esas dificultades y quién te puede ayudar?

>> ;Cuanta confianza o seguridad tienes en conseguir dejar de fumar?
(10 = maxima confianza).

JHEGEEEEEE B R
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iManos a la obra!

Ecribe tu plan para dejar de fumar

1°) Ponte una fecha, a ser posible en un plazo de dos o tres semanas.

FECHA EN LA QUE
ALCANZARAS TU OBJETIVO

f—t

FECHA DE INICIO

/—

2°) ¢Has pensado en pedir ayuda para dejar de fumar? | sf ||NO

3°) ;Qué vas a hacer cada dia o cada semana para
conseguir el cambio que te has propuesto?

Imagina que ya has conseguido tu objetivo. Escribe aqui
como te sientes en tu nueva situacion de no fumador.

Pon este folleto con tu plan en un lugar visible
para que te sirva de recordatorio.

Y cuéntaselo a familiares y amigos.

Recuerda que un profesional sanitario te puede ayudar a dejar
de fumar y a valorar si una medicacién te puede ser 1til.

Consulta la pagina web del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e Igualdad: www.estilosdevidasaludable.msssi.gob.es

En ella encontraras informacion sencilla, herramientas, videos, tablas de planificacién y otros materiales
1utiles que pueden ayudarte en tu propoésito.

También podras encontrar
qué recursos hay disponibles %ﬁ
en tu zona en: |

WEB
ESTILOS DE VIDA
SALUDABLE LOCALIZA salud

MRS DE RECURSDS PURA LA SALUD

semFYT
Saciedad Epafiols n Madicin
du Faenilla y Ecenunitaria
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Ideas erroneas y mitos sobre el tabaco ®O0Mlap

Al dejar de fumar pueden aparecer ciertas ideas erréneas o “autoenganos” normalmente
condicionados por los sintomas de abstinencia. A continuacién te mostramos los mas comunes:

“Después de lo que llevo sin fumar no pasa nada por que fume uno”

Este es uno de los pensamientos mas comunes al dejar de fumar y también el que normalmente
lleva a la recaida. La persona que ha sido fumadora mantiene a lo largo de su vida receptores cerebrales
a la nicotina que dejaran de “funcionar” al no fumar nada pero que vuelven a ser activos con una sola
calada. Por otro lado, fumar un cigarro tras la fecha de cese abre una puerta de permiso que desearas
repetir respondiendo a tu habito. Esto puede llevarte a recaer y fracasar en este intento de lograr con
éxito el abandono del consumo.

Ademds sabes que puedes pasar perfectamente sin ese cigarrillo ahora, asi que ipara que arriesgar!

“La vida sin fumar va a ser mas triste”

Algunas personas encuentran un vacio en sus vidas al dejar de fumar. Esto es debido a que el
tabaco ha estado presente en muchos momentos. Mas triste es, sin embargo, el enfermar a causa del
tabaco o morir tempranamente. Trata de ver los beneficios diarios que has conseguido por la gran
decisién que has tomado y prémiate por lo bien que lo estas haciendo.

“Voy a engordar mucho”

Sélo un tercio del total de los fumadores/as gana peso, por una parte debido a una mayor ingestion
de calorias (se recupera gusto y olfato) y por otra a cambios en el metabolismo. Otro tercio permanece
como estaba con un posible aumento transitorio de 2 a 3 kg, que en uno o dos meses se pierden
espontaneamente. En todo caso es prevenible siguiendo una dieta equilibrada y haciendo ejercicio
fisico. Ademas siempre serd menos dafiino para mi salud que el seguir fumando.

“Prefiero estar mal fumando que sin fumar”

Es verdad que al principio te puedes encontrar un poco peor, debido a que te estds deshabituando
de una droga que es la nicotina, pero pasado un periodo no muy largo de tiempo todo esto
desaparecera y notaras mejoras tanto en tu vida cotidiana como en tu salud.

“Necesito fumar para relajarme”

No es que lo necesites, sino que has aprendido a enfrentarte a las situaciones de tensiéon fumando,
pero eso no significa que sea una buena estrategia. Muchas personas consiguen relajarse sin fumar.
Realiza los ejercicios de respiracién (recuerda: coger aire lenta y profundamente y soltarlo del mismo
modo durante unos minutos) y si la ansiedad persiste ponte en contacto con nosotros. Te asesoraremos.

“Si las recaidas son tan frecuentes, {para que tanto esfuerzo?”

Las recaidas forman parte del proceso de dejar de fumar. Muchas personas fumadoras hacen varios
intentos antes de conseguir dejarlo definitivamente. No hay que verlo como un fracaso sino como una
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experiencia de la que puedo aprender de los errores que he cometido para que la siguiente vez no
sucedan.

“Mi abuelo vivié mas de 90 afios muy sano y fumando” “He conocido a muchos fumadores
que no han estado nunca enfermos.” “Conozco personas muy mayores que fuman mucho y
estan muy bien.”

Tu abuelo tuvo suerte, pero lo cierto es que cuanto mas tiempo lleva una persona fumando, mayor
es el riesgo de morir prematuramente a causa del tabaquismo. Los ultimos estudios demuestran que
uno de cada dos fumadores/as morird por una enfermedad relacionada con el tabaco, y un nimero
mayor aun padecera enfermedades causadas por él. Hay personas que, a pesar de fumar durante afios,
no enferman por su consumo. No se puede saber quienes no van a ser afectados, y el riesgo es muy
grande. Ademas, no olvide que Ud. sélo ve a los que llegan, a los que han muerto a causa del tabaco no
los ve envejecer. Por otra parte, anteriormente la propia presentacion del tabaco (tabaco de liar) hacia
gue el consumo diario fuera menor de lo que es ahora.

“Es mas peligrosa la contaminacion que fumar”.

El humo del tabaco tiene una concentracion de sustancias tdxicas que llega a ser 400 veces superior
a los limites aceptados internacionalmente para el aire ambiente.

“No tengo suficiente voluntad para dejar de fumar”.

Cada dia muchos fumadores dejan de fumar definitivamente. La mayoria de ellos necesitan varios
intentos. Cada intento es un paso mas que acerca a la persona a su objetivo de dejar de fumar. Ahora
que usted ha tomado la decisidén, nosotros vamos a ayudarle.

“De algo tenemos que morir”.

Es cierto, moriremos por alguna razén. Pero deténgase a pensar que Ud. esta fabricando su propia
muerte, y eso es algo que sélo hacen los suicidas. Probablemente no se estd planteando en serio el
hecho de que el tabaco puede ser el responsable de su muerte, y si es asi, cree que esto ocurrird cuando
sea viejo. Esto va muy en serio.

“Se pasa muy mal cuando se deja, es peor el remedio que la enfermedad”.

El sindrome de abstinencia a la nicotina estd bien descrito y cursa con unos sintomas claros
(irritabilidad, insomnio, dificultad de concentracién, deseo intenso de fumar, etc.) durante un tiempo
bien establecido (3-4 semanas); sin embargo, los beneficios del abandono del tabaco son progresivos,
aparecen desde el momento en que se deja de fumar y duran para siempre.

“No noto que me haga tanto daiio, todavia puedo fumar mucho mas”

El fumar un sdlo cigarrillo produce un aumento de la tensién arterial que dura 15 a 30 minutos y
una elevacién de las pulsaciones del corazén de 10 a 15 latidos por minuto. La capacidad pulmonar se
pierde muy poco a poco.

Todo esto no se nota.
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Puede que Ud. no “note” el dafio, pero su organismo si que sufre. Los canceres y las enfermedades
de pulmdn y corazén no se “notan” hasta pasados muchos afios de su inicio. Cuando se “notan”, muchas
veces es demasiado tarde.

“He reducido mucho el nimero de cigarrillos que fumo cada dia. No creo que tan poco tabaco
me haga daiio”.

No existe un consumo minimo seguro ni sano de tabaco. Aunque existe una clara relacion
dosis-respuesta entre el nimero de cigarrillos consumidos al dia y los efectos perjudiciales del tabaco,
fumar incluso un cigarrillo al dia es dafiino. Reducir el consumo es casi tan dificil como dejar de fumar
completamente y, ademas, las probabilidades de volver al nivel de consumo
previo son muy altas. No fumar es la Gnica manera de evitar los riesgos relacionados.

“Los cigarrillos bajos en nicotina y alquitran no hacen daino, no son cancerigenos”.

Las personas fumadoras que se pasan a los cigarrillos bajos en nicotina varian inconscientemente su
forma de fumar para mantener su nivel habitual de nicotina en la sangre, dando mas caladas, caladas
mas profundas o fumando mads cigarrillos, llegando a inhalar mas alquitran que antes. No existe ninguna
forma segura de fumar.
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Preparandome para dejar de fumar (primeros dias) ®O0Mlap

iFelicidades! Ha tomado una de las decisiones mas importantes y mejores de su vida: dejar de fumar.
Anote a continuacion la fecha:

Mi fecha para dejar de fumar es el dia:

¢Qué tengo que hacer hasta entonces?

e Tareas a realizar los dias previos al cese total para alcanzar el éxito.

- Cada vez que vaya a fumar rellene el autorregistro de cigarrillos. Pliegue el impreso
para que gquepa en su cajetilla de tabaco y asi se acordara de hacerlo antes de encender
el cigarrillo.

- Ao largo de estos dias piense y anote los motivos por los que fuma (lo que usted busca
y los beneficios que encuentra en fumar) y en la otra columna los motivos por los que
quiere dejar de fumar. Pero no rellene este impreso de una vez; dese tiempo y hagalo
dia a dia.

- Ponga el impreso en un sitio donde lo vea con frecuencia (en el espejo del cuarto de
bafio, junto al televisor, en la puerta de la nevera...) y trate de encontrar algin motivo
mas cada dia. Haga una pequefia coleccidon de motivos.

e Comunique su decision de dejar de fumar y la fecha a su familia, amistades mas cercanas y
compaiieros/as de trabajo. Pidiéndoles ayuda en caso de que se manifieste en usted, los
primeros dias, nerviosismo y cambios de humor. Y negocie con ellos que no le tienten
ofreciéndole un cigarrillo, incluso que no se lo den en caso de que usted se lo pida. Atrévase a
pedir lo el tipo de apoyo que necesita.

e Haga ejercicio. Si habitualmente no lo hace, este es un buen momento para comenzar a hacerlo.
No es necesario que se apunte a un gimnasio o salga a correr todas las mafianas. Basta que
utilice menos el ascensor, camine mas, baile, haga alguna tabla de gimnasia en casa o, si lo
desea, vuelva a practicar el deporte que hace afios abandond. Si hace tiempo que no realiza
ejercicio incorpore la actividad elegida de forma progresiva, adaptando el ejercicio a sus
condiciones fisicas.

e Haga que dejar de fumar le resulte mas facil: Ponga en sitios diferentes a los habituales su
tabaco vy evite llevarlo con usted a algunos sitios o durante horas concretas. Es util cambiar de
marca a una que guste menos y ensayar ir retrasando unos minutos el consumo de los cigarrillos
cuando aparecen los deseos.
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AUTORREGISTRO DE CIGARRILLOS

Instrucciones: Rellene el registro antes de encender el cigarrillo. Anote la

hora, |a situacion

descrita con 1-2 palabras (café, comida, copas, cansado, enfadado,...) v |a necesidad de fumar que
siente con el siguiente valor:

2: cuando sienta la necesidad que el cigarrillo que mas le cuesta abandonar (el primero de la

mafana o el de después de comer).

0: cuando no tenga ninguna necesidad.
1: cuando la necesidad sea intermedia.

Ejemplo:
Hora Situacion Necesidad
1845 Cafe 2
1[5 T4 1] + 1 =SS UTRORROTRPRORURPRSRRORRPRRRRRPN - o |1 1 1= ol + |- FOOTTTOR
Hora | Situacién | Necesidad Hora | Situaciéon | Necesidad Hora | Situacién | Necesidad
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Recomendaciones para afrontar los primeros dias sin fumar
Alimentacion

- Tome comidas sencillas. Evite los fritos, carnes muy sazonadas y embutidos o comidas fuertemente
condimentadas o ultraprocesadas.

- Elimine durante unos dias la ingestién de café.

- Procure seguir una dieta abundante en frutas y verduras (especialmente aquellas ricas en vitamina
C), sin alcohol ni bebidas estimulantes o azucaradas.

- Es conveniente una buena hidratacidon, especialmente con agua.

- Evite igualmente un estdmago demasiado lleno, que sin duda le adormecera a usted y a su
autocontrol.

Habitos
Por la mafana:

- Ducha tibia terminada con agua fria.
- Procure tomarse el tiempo suficiente para desayunar adecuadamente.
- Evite durante los primeros dias el café, puedes sustituirlo por infusiones o un vaso de leche.

Después de las comidas:

- Evite siestas prolongadas.
- Lavese inmediatamente los dientes.

Rompa su rutina general:

- Empiece a utilizar sus pulmones. Haga ejercicio.
- Procure que las actividades en su tiempo libre sean reparadoras y relajantes. Afada
espontaneidad, novedad y diversién a su rutina diaria.

Informacidn y control del sindrome de abstinencia

El miedo a lo desconocido
La mayoria de las personas fumadoras sienten miedo ante un intento de abandono del tabaco. Es

como prepararse para saltar desde un acantilado, por lo que es normal sentir temor. Tras realizar el
intento este miedo desaparece.

Irritabilidad

Cuando aparece este sintoma se espera que en unas tres a cuatro semanas desaparezca. Se
aconseja avisar a familiares, amigos/as y compafieros/as de trabajo, de que se va a realizar un intento de
abandono del tabaco y que quizas el humor se altere las primeras semanas.

Evitar las situaciones conflictivas, abandonando el lugar y saliendo a realizar respiraciones
profundas para ayudar a calmarse.

Inquietud
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Puede aparecer dificultad para decidir qué hacer en cada momento. Es conveniente mantenerse
ocupado y evitar momentos vacios durante el dia.

Depresion o tristeza

Muchas personas fumadoras viven el proceso de deshabituacién como una “pérdida”, pues se deja
algo que ha sido parte de la rutina diaria. Puede durar unas semanas.

Conveniente darse premios y realizar actividades placenteras. Recordar los beneficios que aportara
el dejar de fumar.

Mareo
Aparece ocasionalmente. Puede durar unos dias.

Falta de concentracion
Aparece en algunas personas. Desaparece en dias o semanas, la duracién es variable.

Ansiedad
Puede aparecer unos dias antes de dejar de fumar y puede durar alglin tiiempo. Disminuye en
cuanto la persona comprueba que es posible vivir sin fumar.

Ganas de fumar

Las ganas de fumar son mds intensas las primeras semanas, tras las cuales se van haciendo cada vez
mas distantes y menos intensas. A veces son solo recuerdos en determinadas situaciones asociadas al
consumo. Observar que las ganas de fumar duran unos minutos y luego pasan.

Trucos:

Cambie inmediatamente la situacién en la que se encuentra. Analice las siguientes
circunstancias:
Momentos en los que aparece el recuerdo

- Recuerde los motivos de dependencia.
- Recuerde los motivos por los que quiere dejar de fumar.
Deguste un sustituto del tabaco:

- Agua, infusion.
- Fruta, caramelos o chicle sin azlcar, regaliz, canela en rama...
- Utilice el chicle de nicotina.

Realice actividades que hagan dificil fumar

- Mantenga las manos ocupadas.
- Ejercicio, ducha, nadar, lavar el coche, jardineria...
Realice técnicas de relajacion:

- Concentre la mirada en un punto cualquiera y respire lenta y profundamente
durante unos minutos.

Trastornos del suefio

Puede aparecer dificultad para dormir. Todos nuestros ritmos corporales tienen que adaptarse al
nuevo estado de no fumador. Es frecuente al dejar de fumar sofiar que se recae. Es normal durante un
tiempo pues la imagen que tiene grabada en su inconsciente es de una persona fumadora.

Catarro y molestias en el pecho
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Al dejar de fumar se recupera la actividad de los cilios encargados de limpiar las impurezas que
entran en los bronquios, lo que pude dar la falsa sensacion de que se esta padeciendo un catarro
(realmente se limpian los bronquios de esas impurezas generadas por el consumo de tabaco). Aunque
depende de las condiciones previas, estos catarros desaparecen pronto.

Estreiiimiento

Puede aparecer los primeros dias, pues la nicotina aumenta el peristaltismo del intestino. Al
suspender el consumo de tabaco falta este estimulo. Pueden pasar varios dias sin ir al bafio. Ingerir
abundantes liquidos e incorporar a la alimentacidn abundante fibra.

Aumento del apetito y ganancia de peso

Al dejar de fumar la persona recupera el metabolismo basal que tendria si no hubiera fumado
nunca. La nicotina acelera un poquito ese metabolismo basal, consumiendo un exceso de unas 200
Kcal/dia, cantidad que se puede compensar facilmente con medidas dietéticas y realizar un poco de
ejercicio fisico. Algunas personas pueden ganar entre 2,5 y 4 Kg de peso. Pensar que los beneficios de
abandonar consumo de tabaco superan con creces esa pequeiia ganancia de peso, que puede
afrontarse al cabo de unos meses.
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Como controlar tus situaciones de riesgo ®O0Mlap

Identificalas
Lo primero que debes hacer es conocer los momentos que te va ser mas complicado estar sin
fumar. Si es posible evitalos y si no prepara alternativas para poder superarlos.

Evitalas

Una de las mejores estrategias, sobre todo durante los primeros dias, es que evites enfrentarte a
situaciones de riesgo, en la medida de lo posible. No es que tu vida vaya a cambiar para siempre, sino
gue al principio es mejor protegerse que enfrentarse a riesgos innecesarios. Te proponemos algunos
cambios:

- Evita tomar café en el desayuno, cdmbialo por infusiones o un vaso de leche.

- Si asocias el fumar con el consumo de alcohol, al menos en las primeras semanas reduce o evita

el consumo de alcohol.
- Levdantate de la mesa después de comer, evita la sobremesa.

Altéralas
Existen situaciones que no se pueden evitar por lo que una buena estrategia es que las modifiques:
- Ve a pasear en vez de estar sentado viendo la television.
- Note sientes o te pares en zonas en las que se permite fumar y estén personas fumando.
- Cambia el pensamiento de “en este momento necesito fumar” por “un cigarro no cambiaria
nada esta dificil situacion” o “me apetece un cigarro pero realmente no necesito un cigarro”.

Utiliza otras alternativas
El uso de comportamientos o pensamientos alternativos es otra forma de enfrentarse a determinadas
situaciones:

- Utiliza técnicas de respiracion/relajacion en vez de fumar en situaciones estresantes.

- Come caramelos o chicles sin azucar, zanahorias, bebe agua.

- Llama a alguna de tus amistades.

Conductas alternativas

Si te resulta dificil mantenerte sin fumar cuando otros/as lo hacen a tu alrededor, te sugerimos que:

- Antes de reunirte con tus amigos/as fumadores/as, planea qué respuesta les daras si te ofrecen
tabaco. Practica cdmo decir “no gracias, estoy dejando de fumar”.

- Durante las fiestas, por ahora, procura estar con personas no fumadoras.

- Cambia de ambiente. Vete a lugares donde no haya personas fumadoras o donde no se pueda
fumar.

- Si estas comiendo o bebiendo, concéntrate en la degustacidon. Ahora tienes mas sentido del
gusto y del olfato.

- Explica a tus amigos/as fumadores/as que has dejado de fumar. Pideles que no te tienten con
un cigarrillo.

- Si estds en un bar o en una fiesta, toma por ahora, bebidas no alcohdlicas. No permitas que tu
autocontrol desaparezca.

- En el trabajo, date una vuelta, antes de compartir un descanso con fumadores/as.

- Permitete el lujo de estar orgulloso/a por dejar de fumar. Puedes presumir de tus logros ante
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las personas que fuman, pero no les menosprecies ni te rias de ellos/as, la mayoria también
quisieran dejar el tabaco y tal vez puedas motivarles a iniciar este proceso. Su propia
autodefensa hard que te digan que no quieren dejarlo.

Ya no tienes apenas dependencia fisica. Ahora, la tentacién de fumar es parecida a la de otros
deseos o fantasias: decirle “cuatro cosas” al jefe/a, probar otras drogas, etc... que como sabes
te pueden traer consecuencias, no lo haces. Coloca el tabaco en el sitio del cerebro donde
tienes las cosas que no harias jamas en tu vida.

Fumar ahora te provocard un “mono” mas fuerte que el deseo de fumar que tienes en este
momento.

Realiza algun trabajo manual. Utiliza pensamientos como “Lo estoy haciendo muy bien, puedo
con ello”, “No voy a estropearlo por un cigarrillo”.
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Fase de accion y mantenimiento

La etapa de accion se inicia cuando el paciente ha iniciado la abstinencia, hasta qu cumple 6 meses seguidos sin
fumar. Es una etapa donde conviene estar preparado para el probable sindrome de abstinencia, aportando pautas
para su manejo e identificacion de situaciones de riesgo de recaida. Se reforzaran habitos de vida para evitar el
aumento de peso.

La etapa de mantenimiento comprende los meses 6 a 12 de abstinencia, ya que posteriormente llegara la fase de
ex-fumador/a. Se mantendran las intervenciones orientadas a la prevencion de recaidas y prevenir de posibles
riesgos de “autoengafio”.

Accién (<6 meses) Prevencion de recaidas

Educacion dietética - OMI MAS INFO

Mantenimiento (6-12 meses Prevencidn de recaidas

abstinencia) 10 principios Basicos Exfumador - OMI MAS INFO
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Prevencion de recaidas

1) Distincidn entre caida y recaida:

- Caida o desliz: Es un consumo puntual que no supone una recaida.
- Recaida: Implica ademas del consumo, la vuelta al estilo de vida anterior.

2) Situaciones habituales de riesgo de recaida:

- Estados emocionales negativos (frustracién, ansiedad, depresién).

- Estados fisicos negativos (dolor, enfermedad, fatiga).

- Encaso de conflictos personales (crisis, fallecimientos, separaciones)

- Presion del entorno social elevada (fiestas, bodas)

- Para aumentar sentimientos agradables (placer, celebracidén, libertad...), durante
estados emocionales positivos.

3) Situaciones especificas de riesgo:

Son las que ponen en riesgo la abstinencia. Son especificas para cada persona.

Para prevenirlas, intente imaginarse en estas situaciones de riesgo. Piense como
reaccionaria, e imagine que deberia hacer para no fumar: revise su lista de alternativas e
imaginese a si mismo poniéndolas en prdctica. Haga este ejercicio para cada situacion, y
si no se siente seguro en alguna de ellas, repitala con el mayor lujo de detalles. No se
limite a decir “lo Unico que tengo que hacer es no fumar”, repase sus estrategias de
autocontrol y sus alternativas al tabaco.

El prepararse mentalmente para una situacion determinada mejorara su reaccion
a la misma, y sobre todo, no le cogera por sorpresa.

4) Estrategias de prevencion de recaidas:

- Evitar situaciones de riesgo (las primeras semanas).
- Escape: abandonar la situacidn.
- Distraccion
® Imaginacidon: Asociar fumar con consecuencias negativas o desagradables.
e Darse autoinstrucciones para no fumar (“no fumes, no seas tonto”)
e Recordar motivos para dejar de fumar.
® Recordar los beneficios obtenidos.

- Cambios de comportamiento:

e Relajacion y respiraciéon profunda.

e Actividad fisica.

e Retrasar el deseo de fumar (esperar hasta que pase).
- Recordar caidas o recaidas anteriores (aprender del desliz).
- Buscar el apoyo e implicacién de personas préximas.
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5) Afrontamiento psicolégico: cambio de actitudes

Considerar siempre el tabaquismo como una adiccidon que dura toda la vida (podemos
controlar no fumar el primer cigarro, pero el resto no).

Valorar como positivo el abandono del tabaco.

Cambio de costumbres (ejercicio, alimentacién,...)

Considerar el fumar dentro de las cosas que nunca hariamos.

Pensar a menudo en las ventajas y beneficios que hemos obtenido.

Pedir ayuda en situaciones de riesgo; aumento de peso, estados de dnimo negativos
(depresion, ansiedad), persistencia de sindrome de abstinencia,...

Valorar con orgullo el haber superado una adiccién (“he hecho un gran esfuerzo, no
merece la pena volver a caer”).

Tener en cuenta que el tabaco no soluciona ningun problema sino que los afiade.

6) Para mantenerse sin fumar a largo plazo:

iCuidado con Fantasias de Control. Las tiene todo fumador/a, y son rotundamente falsas y

muy traicioneras:

“Por uno no pasa nada”

“Solo unas caladas”

“Sdlo algun cigarrillo de vez en cuando”
“Solo en algunos momentos especiales”

Qué hacer ante una recaida

Cesar el consumo lo antes posible.

No culpabilizarse; las recaidas forman parte del proceso de abandono de una sustancia
tan adictiva como la nicotina.

Analizar los motivos de recaida y profundizar en ella: Donde fue, con quién estaba, qué
pensamientos y sentimientos la acompafiaron. Esto nos dara informacion clave para
controlar situaciones futuras.

Reconocer el problema ayuda a solucionarlo: éicdmo se ha sentido fumando una
calada?, éocurridé lo que esperaba o pensaba? ése sintido mejor o peor? éresolvio el
problema? éprobé otras maneras de solucionarlo?.

Animarse a hacer un nuevo intento en breve tiempo: actualizar los motivos personales
para dejar el tabaco, hablar con personas de apoyo.

No se desanime: las fluctuaciones de la motivacién son normales. Realice actividades
gratificantes, recapacite y no se engafie: descarte el consumo espordadico de cigarrillos.
Practique Relajacion y ejercicio fisico.

Pida ayuda a su médico o profesional de enfermeria.

Excusas y autoenganos diversos que nos puede llevar a volver a fumar
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CATEGORIA EJEMPLO PENSAMIENTO POSITIVO
ALTERNATIVO

Anticipacion de consecuencias “iQué bien me sentaria ahora “Que bien me siento sin fumar”

gratificantes de fumar. un cigarro!”

Focalizacidn de la atencién sélo | “Si fumo me relajaré, me “Si fumo, puedo volver a caery

en las consecuencias quitaré de una vez este me encontraré peor”

inmediatas. malestar”

Magnificacién de la intensidad “Es insoportable... es horrible... | “Voy a aguantar,. Serdn sélo

del deseo. no puedo mas” unos minutos”

Ideas de necesidad. “Necesito un cigarro” “Me apetece un cigarro. Ya se

me pasara”

Fantasias de control. “Fumo cuatro y nada mads; “Si fumo una calada, puedo
puedo controlar...” recaer”

Profecias autocumplidas. “Tarde o temprano sé que ” Puedo vivir sin fumar”
recaeré”

Justificaciones diversas. “Pobre de mi...” “Quiero vivir sin fumar.
“Esto es un acoso intolerable” Tampoco es para tanto”

“De algo hay que morir”

(Moreno, J.; Herrero, F.J. y Rivero, A.; 1998)
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Educacion dietética @®O0MIap

Al dejar de fumar hay algunas personas que cogen peso. Te proponemos algunas acciones que
puedes realizar para que no sea excesivo:

1. CONTROLAR LOS PICOTEOS

Una de las principales razones por las que se coge peso al dejar de fumar es porque o bien se come
mas cantidad de comida o bien picoteamos alimentos que tienen un alto contenido calérico. Apunta
durante un par de dias todo lo que comes, comprueba si tu alimentacidon es saludable y restringe
aquellos menos recomendables (dulces, galletas, snacks, etc).

2. TRUCOS PARA MANEJAR LOS ALIMENTOS:
Como hacer la compra:

- Compra los alimentos en base a la lista de la compra.

- Hazlalista cuando no tengas hambre.

- Haz un plan de comidas para la semana y una lista de la compra exacta para ese plan.

- Sipuedes, haz la compra después de una comida.

- La compra debes tratar de hacerla de forma acertada: compra cosas favoritas para los miembros
de tu familia pero no para ti.

- Compra comida que requiera alguna preparacion.

- Intenta no comprar alimentos o comidas que puedan ser problemdticos para ti (patatas fritas,
chocolate, etc.).

Como almacenar la comida:

- Pon todos los alimentos fuera de la vista.

- Los alimentos que guardes en el frigorifico ponlos en recipientes opacos de manera que no
estén al alcance directo de la vista.

- Trata de que los miembros de tu familia guarden sus comidas favoritas en un lugar asignado
para ello que tu no veas normalmente.

Como preparar la comida:

- Prepara la cantidad exacta de comida que necesites para evitar los excesos y las sobras.

- Prepara comida con un contenido bajo en calorias.

- Cuando tengas que preparar comidas de alto contenido calérico para tu familia prepara un plato
alternativo y sabroso para ti.

Como servir la comida:

- Pon enla mesa sélo lo que necesites para comer.

- Utiliza platos pequefios.

- Intenta ser el/la dltima en servirte.

- Mantén la comida alejada de ti vy, si es posible, sirvela en la mesa.
- Sirvete la comida de una vez y no en dos veces .
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Cémo limpiar los platos después de la comida:

- Sies posible, haz que alguien limpie los platos y guarde las sobras de la comida.
- No te permitas anular el esfuerzo de lo que estas haciendo comiendo restos de comida.
- Limpia los platos y fuentes directamente en la basura antes de meterlos en el fregadero.

Modificacion de la conducta de comer

- Come despacio, para ello entre bocado y bocado apoya el servicio (tenedor, etc.) sobre la mesa
y espera a masticar y tragar el bocado, antes de que vuelvas a coger de nuevo el tenedor.

- Traga la comida o bocado que tengas en la boca antes de afiadir otro nuevo.

- Realizar cinco comidas diarias. No saltar ninguna comida.

3. HAZ EJERCICIO DE MANERA REGULAR

Intenta hacer al menos 30 minutos diarios de ejercicio fisico:
- Saladar un paseo después de cenar.

- Apuntate a clases de baile con un amigo/a.

- Bajate un par de paradas antes del autobus.

- Aparca el coche un poco mas lejos de tu destino.

- Sube las escaleras andando en vez de coger el ascensor.
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Diez principios basicos para la persona exfumadora ®0Miap

1. No pienses que tendras que estar toda la vida sin fumar.

Céntrate en afrontar el dia de hoy.

N

. Evita tentaciones.

Mantén tabaco, encendedores, cerillas y ceniceros lejos de tu presencia.

w

. Ten siempre a mano agua o infusién para tomar; o algo para masticar.
Fruta fresca, chicles sin azucar... jhasta una zanahoria!
Cualquier cosa menos un cigarrillo

4. Durante el dia hay momentos asociados al consumo: descansos, situaciones de tension,

cuando vas a tomar algo, etc.

Planifica con antelacion una alternativa para facilitar el afrontar ese momento.

w

. Contén el deseo imperioso de dejar de fumar.
Desarrolla actividades que te distraigan.
6. Realiza las respiraciones relajantes cada vez que te sientas en tension.
7. Recuerda tu lista de motivos para dejar de fumar.
8. Aparta el dinero que ahorras cada dia. Disfruta viendo como crece.
9. No cedas.

10. jCuidado con Fantasias de Control!

Las tiene toda persona fumadora, y son rotundamente falsas y muy traicioneras:
VA4

“por uno no pasa nada, “sélo unas caladas”, “sélo algun cigarrillo de vez en cuando”;

“sélo en algunos momentos especiales”

iNI SIQUIERA POR UN SOLO CIGARRILLO!
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Tratamiento farmacoldgico

Aunque la mayor parte de las personas que dejan de fumar lo hacen por si mismas y sin ayuda sanitaria, en
algunos casos estard indicado el apoyo farmacoldgico con Terapia Sustitutiva de Nicotina, Vareniclina o Bupropion,
o la combinacidén de farmacos.

Debe darse informacidn verbal y escrita sobre su utilizacidn correcta.

Tratamiento farmacolégico NICOTINA TSN Pacientes 2020 OMI-AP
VARENICLINA Pacientes 2020 OMI-AP

BUPROPION Pacientes 2020 OMI-AP
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CHICLES o COMPRIMIDOS DE NICOTINA ®OMla

El chicle de nicotina constituye una ayuda para dejar de fumar, que aumenta las posibilidades de
lograrlo.
El chicle contiene 2 o0 4 mg de nicotina que se libera en funcién de la intensidad de masticacién. Los

comprimidos son de 1 mg (equivale a chicle de 2 mg) y 2 mg. La nicotina del chicle se absorbe por via
sublingual de una forma mas lenta que a través de los cigarrillos.

Como se usa

El chicle se tiene que masticar suavemente, con pausas frecuentes. La nicotina se libera durante los
primeros 30 minutos de masticacion.

Se aconseja seguir los siguientes pasos:

- Introducir el chicle en la boca, y dar 2 0 3 mascadas suaves.

- Dejar de masticar y apartar el chicle debajo de la lengua o en la mejilla. No tragar saliva hasta que
desaparezca el sabor fuerte de la nicotina, ya que en ese caso pasara al estdmago, siendo menos
eficaz y pudiendo provocar molestias.

- Volver a dar otras 2 o 3 mascadas, repitiendo el proceso cambiando de mejilla, hasta unos 20 o 30
minutos.

Otras recomendaciones a tener en cuenta.

- Mientras se mastica el chicle e incluso unos minutos antes es conveniente no comer ni beber nada,
excepto agua. El café y las bebidas carbdnicas pueden disminuir la absorcidon de la nicotina del chicle
y en consecuencia su efecto.

- Al principio el chicle puede resultar desagradable, irrita la garganta. La adaptacion se realiza al cabo de 1
a 2 dias, pudiendo alargarse una semana.

- Si se mastica enérgicamente el chicle o sin las pausas recomendadas puede producir molestias de boca y
garganta, aumento de salivacién, dolor de estdmago e indigestion.

Los comprimidos se utilizan de la misma manera, pero sin morderlos. Su profesional sanitario/a de
referencia le propondra pautas de utilizacién durante su tratamiento.

Hoy en dia existen en el mercado presentaciones de nicotina en spray, que se utilizan en caso de
ansias de fumar, ya que pueden aliviar los sintomas de abstinencia con mayor rapidez. Dos pulsaciones
equivalen a 1 mg de nicotina.

SI LA URGENCIA DE FUMAR ES INTENSA ES NECESARIO UTILIZAR UN CHICLE o SPRAY
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INSTRUCCIONES PARA EL EMPLEO DE PARCHES DE NICOTINA

El parche de nicotina es un medicamento, y debe usarse como tal. No suprime totalmente las ganas
de fumar, pero aumenta las probabilidades de conseguirlo, y reduce los sintomas de abstinencia.

Cémo funcionan

La nicotina de los parches es absorbida a través de la piel a una velocidad y un ritmo constante. Después de
su absorcion, la nicotina se distribuye por todo el organismo a través de la sangre, igual que cuando se fuma,
aunque de manera mas lenta. La cantidad maxima de nicotina que tendra en la sangre cuando utiliza los parches,
NUNCA SERA TAN ALTA COMO CUANDO SE FUMA. Para ello, los parches han de ser correctamente

indicados y utilizados.

Segun el tipo de parche, liberan nicotina continuamente durante las 24 horas o durante 16 horas (los de
16 horas se retiran al acostarse). Existen tres dosis diferentes para cada uno de estos dos tipos. Los parches
mas utilizados son los de 24 horas.

Su pauta de utilizacidn puede ser la siguiente, en aquellos/as que fuman 20 cigarrillos al dia:
- las primeras 4 semanas: 21 mg/24 horas
- las siguientes 2-4 semanas: 14/24 horas.
- las dltimos 2-4 semanas: 7/24 horas.

Si fuma mas de 20 cigarrillos al dia, su profesional sanitario/a podra indicarle otras dosis.

Su profesional sanitario/a le orientara sobre estas opciones y las pautas a seguir.

Como se usan

En el momento de iniciar el tratamiento con parches de nicotina normalmente se recomendara
CESAR POR COMPLETO el consumo de tabaco. Deben usarse a diario entre 8 y 12 semanas, segun la
pauta de reduccidén indicada por su profesional sanitario.

- Acostumbrese a cambiar el parche a la misma hora, preferentemente al levantarse. El nuevo parche se
aplicara sobre una zona diferente de la piel, evitando el mismo punto dos dias seguidos.

- Retire el plastico que recubre el adhesivo y airee el parche unos segundos antes de colocarlo. Apliquelo
sobre sobre un area de la piel sana, sin vello, limpia y seca.

- Evitar zonas con exceso de grasa corporal. Para garantizar su adherencia adecuada presione con la yema
del dedo pulgar sobre toda la superficie del parche durante 10 segundos aproximadamente.

- Nunca debe partirse un parche, teniendo especial cuidado de no romperlo o rasgarlo en el momento de

su apertura. Si esto ocurre, debe desecharse y reemplazarlo por otro.

- Normalmente puede bafiarse, ducharse y realizar cualquier actividad fisica con el parche puesto, pero
puede desprenderse al mojarse, sobretodo si no se habia pegado correctamente.

Posibles problemas

Por regla general la tolerancia local de los parches es buena, aunque puede observarse la aparicién
de enrojecimiento (eritema) con o sin picor.
En caso de que estos sintomas persistan, y si aparece hinchazén, incluso después de haber aplicado el
parche en diferentes zonas de la piel, comuniquese con un/a profesional sanitario/a para que le dé las
instrucciones a seguir.
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INSTRUCCIONES PARA EL EMPLEO DE CHAMPIX® (vareniclina)

La vareniclina (Champix®) es un medicamento que ayuda en el objetivo de abandonar el

consumo de tabaco y reduce los sintomas del sindrome de abstinencia.

Como se usa
Debe fijar una fecha para dejar de fumar. Normalmente se comienza a tomar una semana antes

del dia fijado. Puede considerarse estrategia de abandono gradual, aunque lo mas recomendable es el

abandono total entre el dia 8 y 14. La pauta habitual es la siguiente:

Dias 1-3: 0,5
Dias 4-7: 0,5

mg (comprimidos blancos) una vez al dia.

mg (comprimidos blancos) dos veces al dia.

Dias 8 — 12 semanas: 1 mg (comprimido azul) dos veces al dia.

Tomar siempre tras alimento sélido para evitar las molestias gastricas, y abundante liquido (asf se

evitan las nauseas).

Seguridad del medicamento

Normalmente los efectos secundarios son leves y desaparecen solos. Los mds frecuentes son:

nauseas, mareo y somnolencia. Si aparecen, informe a su profesional sanitario de referencia.

No debe tomar este medicamento si estd embarazada o tiene previsto estarlo.

Es recomendable reducir o suspender el consumo de alcohol, ya que puede restar eficacia y aumentar

efectos secundarios.
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Iniciar pauta 1-2 semanas antes de dEjBI‘ de fumar
Pauta de mantenimiento de 12 semanas
Intervalo minimo de 8 horas entre tomas
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INSTRUCCIONES PARA EL EMPLEO DE ZYNTABAC® (bupropion) ®O0Miap

El bupropion (Zyntabac®) es un medicamento que ayuda a lograr el objetivo de abandono de
consumo de tabaco y reduce los sintomas del sindrome de abstinencia, ayudando a dejar el habito.
Cémo se usa

Comenzar con el tratamiento 7 a 10 dias antes de dejar de fumar, fijando la fecha de cese en la

segunda semana.
- Dias 12 al 62: 1 comprimido (150 mg) al levantarse.
- A partir del 72 dia: dos comprimidos al dia, separados al menos 8 horas (intentar evitar el la toma
del segundo comprimido después de las 5 de la tarde, para prevenir insomnio). La pauta de

mantenimiento es de 7-9 semanas.

Seguridad del medicamento

Normalmente los efectos secundarios son leves y desaparecen solos. Los mds frecuentes son:
insomnio, sequedad de boca, nauseas y dolor de cabeza. Si aparecen, informe a su profesional sanitario
de referencia.

No debe tomar este medicamento si estd embarazada o tiene previsto estarlo. Tampoco si ha
sufrido convulsiones o epilepsia, tiene cirrosis hepatica, tumores cerebrales, o anorexia, bulimia o
trastorno bipolar. Informe a su médico de otros farmacos que esta tomando, por si hay interacciones.

Consulte con su médico la relacién del farmaco con el consumo del alcohol o con su abandono.

¢

1 150mg/dia
2 | 150mg/dia
3 | 150mg/dia
4 | 150mg/dia
5 | 150mg/dia
6 150mag/dia
7 | 150mg/12h |
8 | 150ma/12 h
9 | 150mg/12h -
10 | 150mg/12 h
11 | 150mg/12 h
12 | 150mg/12 h |

13 | 150mg/12 h

Iniciar pauta 1-2 semanas antes de dejar de fumar
Pauta de mantenimiento de 7-9 semanas
Intervalo minimao de 8 horas entre tomas
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Si quieres saber mas sobre Cigarrillos electronicos sigue leyendo....

¢Como han evolucionado los cigarrillos?

Los cigarrillos a principios del siglo XX consistian en tabaco picado envuelto en una ldmina de papel.
Tras los primeros informes médicos que relacionaban el consumo de tabaco con el cancer de pulmodn la
industria tabaquera les afiadio el filtro. Mas tarde idearon los cigarrillos bajos en nicotina o light. Estos
cambios buscaban disminuir la percepcién de que eran dafiinos para la salud. Con el desarrollo de
medidas del control del tabaquismo, la disminucidn en la venta y la regulacion de los espacios libres de
humo la industria buscéd alternativas apoyandose en la tecnologia y creando asi los cigarrillos
electrénicos.

éQuién los vende?
La mayoria de las patentes existentes de cigarrillos electrénicos han sido compradas por las
principales industrias del tabaco.

é¢Qué nos vende?

Que son un 95% mas seguros que los cigarrillos convencionales. Que son una opcién para las
personas que desean dejar de fumar. Y que sirven como medida para la reduccidn de dafios en quien no
consigue dejar de fumar.

éQué busca?
Mantener sus productos en el mercado, mantener sus indices de ventas y disminuir la percepcion
de que dichos productos producen daiio en la salud.

¢En qué consisten?

En un dispositivo con una bateria, un atomizador y una carga o cartucho que contiene una solucidn
liguida o un preparado sdlido de tabaco. Al usarlo se calienta el contenido generando un aerosol que la
persona inhala.

éQué tipos hay?

Los dispositivos susceptibles de liberar nicotina, calentando el liquido contenido en su capsula, no
conteniendo tabaco. En éstos se incluyen los cigarrillos electrénicos (CE), vaporizadores, e-cig,
e-cigarrillos, e-cigars, e- hookah o vaping devices. En Espaia el mas conocidos es el myblu.

Los dispositivos que contienen tabaco procesado (picado o en polvo) que calientan a temperatura
inferior a la combustion de los cigarrillos convencionales. En Espaia el IQOS, Ploom y Pax.

Yo uso un vapeador. Inhalar vapor de agua, no me parece tan malo.

Nos hacen creer que es vapor lo que genera el cigarrillo electrénico. En realidad, es un aerosol
generado tras el calentamiento de propilenglicol, glicerol. La mayoria contienen nicotina que es
responsable de la adiccion y de enfermedades cardiovasculares. También contienen carbonilos, metales
pesados y particulas ultrafinas que tras su calentamiento se convierten en aldehidos que son sustancias
toxicas y cancerigenas.

éCudles son los efectos sobre la salud de los cigarrillos electronicos?
La gran mayoria de cigarrillos electrénicos contienen nicotina que se asocia a enfermedades
cardiovasculares, también hay informes recientes que lo asocian a enfermedades respiratorias que
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provocan tos, dificultad para respirar y dolor de pecho, algunos casos han sido lo suficientemente graves
gue precisaron de ingreso hospitalario.

éCausa cancer el uso de cigarrillos electrénicos?

Todavia se desconocen los efectos a largo plazo de los cigarrillos electrénicos. Es importante saber
que el aerosol (“vapor”) del cigarrillo electrénico contiene algunos quimicos causantes de cancer,
aungue en cantidades significativamente mas bajas que en el humo del cigarrillo.

Si uso sélo aquellos cigarrillos electrénicos que sélo contienen saborizantes, sin nicotina, no
haré dafio a mi salud.

Los saborizantes empleados son sustancias aprobadas para su uso como aditivos en alimentacion,
con control de dicha concentracion presente en los alimentos. Desconocemos el efecto a largo plazo que
tendran en al ser inhalados directamente al pulmén. Se han descrito reacciones alérgicas e irritacion del
aparato respiratorio. Han aparecido algunas neumonias asociadas al uso de los cigarrillos electrénicos.

Yo ya he intentado dejar de fumar y no lo logro. Seria mejor que me pasara a los cigarrillos
electrdnicos, son mas seguros.

Algunas personas fumadoras necesitan realizar varios intentos hasta que logran dejarlo
definitivamente.

La afirmacién de que son mas seguros forma parte de la campana publicitaria de la industria que los
vende. Aunque contiene menor nimero de toxicos no son inocuos. Se observan algunos dafios en salud
a corto plazo. Necesitaremos varios afios para observar el dafio que producen a medio y largo plazo.

El sistema sanitario ofrece ayuda con programas multicomponentes con intervencién conductual y
tratamiento farmacoldgico que tienen evidencia cientifica y si han demostrado que sirven para dejar de
fumar.

Acuda a su centro de salud y solicite apoyo.

Entonces, éson de ayuda para dejar de fumar?

No esta demostrado que sirvan para ayudar a dejar de fumar. Los estudios realizados proceden de
la propia industria que los oferta con intereses econdmicos o de profesionales con conflicto de intereses
o estudios no bien disefnados. Hace falta mas investigaciéon de fuentes independientes y fiables. No se
observa que haya bajado tras su uso el nimero de personas fumadoras, mas bien, se observa que las
personas que los usan realizan un consumo de ambos tipos de cigarrillos, los electrdnicos y los
convencionales.

Mis hijos han empezado a usarlos. ¢{Se engancharan a ellos?

La mayoria de los cigarrillos electrénicos contienen nicotina, altamente adictiva. Se observa en
jovenes que se multiplica por mas de seis la probabilidad de convertirse en fumadores y en volverse
adictos.

Uso cigarrillos electrénicos y ya no me preocupo de hacerlo en presencia de mis hijos
pequeios

Debido a que los cigarrillos electrénicos producen vapor, en lugar de humo, muchas personas creen
que son seguros para usarlos en el interior y alrededor de los nifos. Desafortunadamente, una nueva
investigacion sugiere que la exposicién a los cigarrillos electréonicos es potencialmente dafiina.
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Aunque sélo estdn expuestos al aerosol que exhala la persona que lo estda consumiendo, estdn
expuestos a sustancias téxicas (nicotina, particulas ultrafinas, formaldehido, acetaldehido, glicerol,
acroleina y algunos metales) en concentraciones superiores al aire ambiental. Seran necesarios mas
estudios y seguimiento temporal para concretar las consecuencias a su exposicion. Por lo que la
exposicidn pasiva tampoco parece segura.
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