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Usted tiene en sus manos un manual para que pueda dejar de fumar. En €l se
recoge un método sencillo y facil que le va a permitir dejar definitivamente de
fumar.

El desarrollo de este manual titulado PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR es fruto
de mas de una década de tratamientos con varios miles de fumadores llevados a
cabo en el Departamento de Psicologia Clinica y Psicobiologia de la Facultad de
Psicologia de la Universidad de Santiago de Compostela.

Para conseguir el objetivo que nos proponemos, que usted como fumador deje de
fumar, y para que saque del presente PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR el resul-
tado esperado, debe tener en cuenta lo siguiente:

1. Este es un Manual para que usted deje de fumar siguiendo las instrucciones
que se contienen en el mismo.

2. El Manual esta dividido en cinco unidades. Las cuatro primeras se orientan a
que usted aplique todas las estrategias para que deje de fumar y la Ultima se
dedica a aspectos relacionados con el mantenimiento. Antes de comenzar a utili-
zar este manual es necesario que haya anotado en las hojas de autorregistro (pag.
143), durante varios dias (siete es lo recomendable), el nimero de cigarrillos fuma-
dos. Haga suficientes fotocopias de las hojas de autorregistro y vaya anotando de
cada cigarrillo que fume la hora en que lo fuma, el placer que siente (de 0, nada, a
10, maximo) y en qué situaciones fuma.

3. Para que obtenga el beneficio que usted espera con este Manual es necesario
que el primer dia de cada semana dedique una o dos horas a la lectura de la Uni-
dad correspondiente y haga las tareas asignadas en cada una. Dejar de fumar no
exige necesariamente fuerza de voluntad, sino seguir las normas y tareas que le
van a llevar a dejar de fumar y con relativo poco esfuerzo.

4. Es importante que siga las normas e instrucciones contenidas en el presente
Manual. El no seguirlas, o dejar alguna de lado, puede llevarle al fracaso. Muchos
fumadores han dejado de fumar siguiéndolas. Si usted lo hace también lo conse-
guird y jen solo cuatro semanas! No subestime nunca ninguna norma o tarea. Con
ellas llegara el éxito y dejara de fumar con facilidad.
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5. La clave del éxito esta en marcarse metas objetivas y alcanzarlas, cumpliendo
las tareas que se le proponen. Si avanza mas de lo esperado debe felicitarse. Si
va un poco mas lento no se preocupe. Pero, en todo caso, tiene que marcarse
cada semana las metas que usted pueda realmente conseguir, y no marcarse
metas utdpicas que no pueda conseguir y que le pueden llevar al desanimo. Por
ello debe ajustar sus metas a los resultados previos de cada Unidad anterior que
haya superado.

6. Este Manual tiene un formato de autoayuda, por lo que debe escribir en el mis-
mo comentarios, anotar las tareas semanales y subrayar aquellos aspectos que a
usted le ayuden al abandono del tabaco. Hagalo. Este es un Manual para usar,
para sacarle el maximo provecho. Haga las anotaciones en las paginas indicadas.
Seleccione un lapiz, boligrafo, pluma o rotulador y vaya cubriendo el mismo al rit-
mo que se le indica en sus paginas.
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uchos fumadores inten-
tan dejar de fumar por si solos. Unos lo consiguen; otros se quedan en el intento.
Usted seguramente ha intentado dejar de fumar una 0 mas veces. Quizas lo ha
conseguido un dia, una semana, un mes, un afio ...

A pesar de que existe la creencia de que dejar de fumar es dificil, desde este
momento hay que afirmar que dejar de fumar es posible sin excesivo esfuerzo, y
sin tener que acudir a la tan llamada “fuerza de voluntad”. Esto es, se puede dejar
de fumar sin mucho esfuerzo, aunque si siguiendo el programa que se le ofrece a
continuacion de un modo serio, sistematico y con dedicacion. Hay que tomarse el
tema en serio. Esta es una de las claves del éxito. Ademés, usted seguramente
esta motivado para dejar de fumar en este momento, y la ayuda que le vamos a
proporcionar le va a facilitar el conseguirlo.

No solo usted dejara de fumar. Otros ya lo han conseguido con este programa y
han notado las ventajas de hacerlo. Otros lo estan dejando actualmente. A lo largo
de este proceso se dara cuenta de que dejar de fumar no solo es posible, sino
que cuesta menos de lo que en este momento le parece. Lo comprobara por sf
mismo. Esta es otra de las caracteristicas de la eficacia de este PROGRAMA
PARA DEJAR DE FUMAR. Usted va conociendo paso a paso los avances, va sien-
do consciente de sus progresos Yy ello facilita continuar hasta el final sin sufrir
nada, al contrario de lo que muchos creen.
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Debe ser también consciente de que este programa no se orienta a abandonar el
tabaco de un dia para otro. No, este programa se orienta a que usted vaya adqui-
riendo un control paulatino de su conducta de fumar y vaya introduciendo una
serie de tareas, normas y estrategias a 1o largo de unas semanas que le llevaran,
al final, a dejar de fumar y a ser totalmente consciente de los cambios positivos
que experimentara a medida que vaya dejando la dependencia del tabaco. Al
darse cuenta de que dejar de fumar es mas facil de lo que creia le ayudara a sen-
tirse mejor consigo mismo.

Tampoco debe engafiarse y creer que este programa es la panacea inmediata.
No, debe poner algo de su parte. Sequir las instrucciones disciplinadamente es la
clave del éxito. Piense que otras personas lo han conseguido con anterioridad a
usted. No importa el consumo, la cantidad de afios que lleve fumando, ni la
carencia de falta de voluntad que pueda alegar. Es posible dejar de fumar y
usted seguro que lo consigue.

Una advertencia final. Este programa esta dividido en cinco unidades, cada una
de las cuales consta de varias partes. Para conseguir el maximo aprovechamien-
to y para que usted deje de fumar, debe seguir sistematicamente cada una de las
unidades, sin pasar a la siguiente si no ha hecho lo que se indica en la anterior.
Esto es importante. No debe saltarse ninguna unidad; si lo hace quizés no consi-
ga el objetivo que pretendemos. Aunque crea que puede pasar por alto alguna
unidad o que para usted es poco relevante, esta equivocado. La clave del éxito es
seguir el programa tal y como esta disefiado. El mismo se basa en afios de expe-
fiencia en el tratamiento de varios cientos de fumadores que exitosamente han
conseguido dejar de fumar. Por ello déjese guiar por un experto y no crea usted
que con seguir sélo una parte del mismo va a conseguirlo. Si este fuese el caso,
seguro que ya habria dejado de fumar hace tiempo por usted mismo.

RAZONES PARA DEJAR DE FUMAR

Afortunadamente cada vez son mas las personas que deciden dejar de fumar.
Aducen varios motivos, algunos de los cuales vamos a analizar a continuacion.
Muchas personas quieren dejar de fumar; otras siguen fumando y sin plantearse
aln la posibilidad de que un dia deberan dejar de fumar por razones de salud.
Vamos a indicar las cinco razones mas frecuentes, que llevan a un fumador a pen-
sar en dejar de fumar, y que seguro coinciden con las suyas.
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Otras que hemos incluido no suelen ser tan conocidas por los fumadores, pero
si por los ex-fumadores, que pasan de una dependencia que les oprimia a una
serie de nuevas sensaciones mucho méas agradables y saludables.

La primera razon para plantearse dejar de fumar esta relacionada con la salud.
Durante los Ultimos 30 afios se ha demostrado claramente la incidencia del consu-
mo de cigarrillos en la salud. En la actualidad la medida mas importante para
reducir la mortalidad por cancer o por enfermedades cardiovasculares es reducir
0 dejar de fumar. Por eso no es de extrafiar que existan campafias para que la
gente consuma menos cigarrillos o la aplicacion por parte de los Gobiernos de
medidas restrictivas en su consumo. Los catarros, las carrasperas, las molestias
de garganta, estan entre los problemas mas comunes y leves; mientras que el
céncer de pulman, las enfermedades circulatorias, la bronquitis cronica y el enfi-
sema, estan entre las mas importantes de las conocidas por casi todos los fuma-
dores, que saben que fumar les produce dafio, un dafio que a veces les puede
costar la vida. Este es el motivo basico por el que muchos fumadores deciden
dejar de fumar al sufrir directamente las consecuencias del tabaco, al padecer
enfermedades que exigen cuidarse para llevar una vida mejor.

La segunda razén es econdmica. En Espafia ain no se ha llegado al nivel de otros
paises de nuestro entorno mas avanzados en este tema, pero cada vez se ird
incrementando el precio del tabaco, con el aumento de los impuestos sobre el
mismo. Los sucesivos incrementos del precio de los cigarrillos va en esta linea,
para adecuarse a la futura normativa comunitaria, que serd mucho mas restrictiva
que la actual en el consumo de cigarrillos. Cuando el fumador de dos o tres cajeti-
llas diarias, y mas si es tabaco rubio, hace las cuentas de su gasto a fin de mes,
resulta ser una cantidad nada despreciable. Y, a pesar de lo que parezca, va
aumentando el nimero de personas que se plantean dejar de fumar por razones
econdmicas, lo que, unidas a las de salud, les ayudan a dejar mas facilmente los
cigarrillos.

La tercera razon que una persona debe tener en cuenta para dejar de fumar es el
aspecto fisico y estético. Los fumadores habitualmente huelen peor que los no
fumadores; el humo impregna la ropa que visten, asi como las cortinas, moquetas,
papeles de su casa o lugar de trabajo, diversion, etc. Ellos no son muy conscien-
tes de este problema al tener atrofiados en parte sus sentidos del gusto y del olfa-
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to. No debe extrafiarles que en alguna ocasion les pongan mala cara por este
motivo. Al dejar de fumar, el antiguo fumador pasa a tener buen aliento, sus dedos
dejan de estar amarillos, su cara recupera un color saludable, y todo porque los
compuestos del tabaco dejan de ejercer los efectos fisiologicos nocivos en su
organismo.

La cuarta razon es que dejando de fumar no se pierde un placer, sino que se deja
una adiccién (al tabaco, a la droga nicotina que contiene) y se ganan otros place-
res, como son el gusto y el olfato, aparte de mejorar en la salud fisica general.
Como ya indicamos anteriormente, al tener atrofiados en parte los sentidos del
gusto y del olfato, los fumadores estan perdiendo la posibilidad de degustar
muchos sabores y percibir infinidad de olores que al fumar tienen vetados. Esto
tiene gran importancia en nuestro medio, donde nos caracterizamos por tener la
suerte de poder vivir en contacto directo con la naturaleza o muy cercanos a ella.
Los olores de las flores, arboles, frutales, agua del mar, pescados, mariscos,
vinos, entre otros muchos ejemplos, son mas intensos, variados y naturales para
los que no fuman que para los fumadores.

La quinta y Ultima razén para dejar de fumar, que muchos fumadores tienen clara y
otros desconocen, es que no se fuma por casualidad. Se fuma tanto por la depen-
dencia fisioldgica a la nicotina, que es la droga que contiene el tabaco, como por
la dependencia conductual fruto de la repeticion reforzada en mdltiples situacio-
nes a lo largo de un prolongado y repetido periodo temporal. Aunque a muchos
fumadores no les gusta que se les considere drogadictos, lo son realmente, aun-
que de la nicotina y no de otras drogas. Sin embargo, esta claro que no es lo mis-
mo depender de la nicotina (que no produce ningln problema social, excepto los
costes de sus enfermedades y de su propia muerte, por lo que se la considera
una droga legal junto con el alcohol) que de la heroina o cocaina (drogas ilegales,
que tienen consecuencias sociales importantes conocidas por todos). Dejar de
fumar cigarrillos es, por tanto, dejar de depender de una sustancia, acabar con
una dependencia fisiolégica-comportamental, dejando de ser esclavo de esa sus-
tancia que un dia lejano se probd y ya no se ha podido abandonar.

Seguro que usted se ha visto reflejado en lo anterior. Piense y reflexione sobre
ello. A continuacion le pedimos que indique clales son sus razones para dejar de
fumar en este momento. Por favor, indiquelas, cubriendo la pagina siguiente.
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BENEFICIOS DE DEJAR DE FUMAR

Seguramente usted, en este momento, ya tiene claro que es mejor dejar de fumar,
0 al menos, ese es su deseo. En este apartado vamos a hacer que le quede adn
mas claro que es mejor dejar de fumar que seguir fumando. Para ello le pedire-
mos mas adelante que nos indique las razones que usted considera que son las
que le llevan a fumar en este momento, asi como las razones que le llevan a plan-
tearse dejar de fumar.

Es indudable que las personas no fuman por casualidad. Los motivos para mante-
ner la conducta de fumar son tres principalmente: fisioldgicos, psicolégicos y
sociales. Los fisioldgicos se deben a la nicotina que contienen los cigarrillos. La
nicotina es una droga que sélo existe en el tabaco y es la responsable de que los
cigarrillos produzcan una fuerte adiccion. Cuando el fumador tiene un cierto nivel
de nicotina en sangre se hace dependiente de ella. Si se deja de fumar se sufre el
sindrome de abstinencia de la nicotina, cuyas caracteristicas mas importantes son:

- Deseo de fumar (nicotina).

- Irritabilidad, frustracion o ira.

- Ansiedad.

- Dificultad en concentrarse.

- Intranquilidad.

- Descenso del ritmo cardiaco.

- Incremento del apetito 0 aumento de peso.

El programa que usted va a llevar a cabo permite dejar de fumar sin sufrir el sin-
drome de abstinencia de la nicotina, por lo tanto no va a padecer los sintomas
indicados. Sin embargo, cuando un fumador abandona bruscamente los cigarri-
llos de un dia para otro sufre algunos o casi todos los sintomas anteriores, lo que
le lleva probablemente a recaer de nuevo en los cigarrillos. Una de las ventajas
fundamentales del programa que usted va a llevar a cabo es que va a dejar de
fumar “sin sufrir nada”, al contrario de los que lo dejan de golpe.

Sin embargo, la dependencia fisiologica no explica todo el proceso de depen-
dencia de los cigarrillos. Existe también una dependencia psicolégica o conduc-
tual, que es la responsable en muchos casos del inicio y mantenimiento del con-
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sumo de tabaco, asi como de las recaidas en los fumadores que han dejado de
fumar. Es el proceso psicoldgico denominado reforzamiento el que va a mante-
ner también la conducta de fumar. En el reforzamiento positivo el consumo de
cigarrillos se asocia tanto a cuestiones fisiolégicas como a conductas o situacio-
nes especificas agradables, haciendo que luego el consumo sea automatico,
constante y mantenido en las mismas situaciones(ej.: después de comer, fumar un
cigarrillo a la hora del café; si un dia no se toma café se tiene la misma necesidad
de fumar el cigarrillo correspondiente a esa hora). También se da el denominado
reforzamiento negativo consistente en evitar la presencia de un estimulo aversivo,
que en el caso del tabaco son los sintomas de abstinencia de la nicotina, y que
provoca un aumento de la frecuencia de la conducta de fumar. La repeticion contk
nua de lo anterior, al principio docenas de veces y luego, con los afios, cientos y
miles de veces, hace que al final esta conducta se convierta en un habito.

La tercera razon para fumar es social e incluye a las otras dos anteriores, la fisiolo-
gica y la psicoldgica. La razén social se refiere a que se fuma en determinados
ambientes, en sociedades concretas y en ciertas situaciones a diferencia de
otras. Asi, se fuma en los bares pero no en el cine; se fuma después del café,
pero menos en la cama por peligro de incendio, etc. La presion social tiene una
gran importancia en este aspecto y distintos estudios han demostrado claramente
que una fuerte presidn social, sobre todo a través de los medios de comunicacion
y de la publicidad, aumenta el consumo de cigarrillos; de igual modo, las campa-
fias antitabaco consiguen que la gente deje de fumar.

Las tres razones anteriores, actuando conjuntamente, llevan a que se mantenga
el consumo a lo largo del tiempo, hasta el momento en que la persona se plantea
dejar de fumar por motivos de salud, econémicos, estéticos u otros. Precisamente
a continuacion le pedimos que escriba, en primer lugar, la lista de las razones que
usted considera que tiene para fumar en este momento, los pros para fumar; y, en
segundo lugar, las razones que tiene en este momento para no fumar. Una vez
que las haya escrito analicelas otra vez y compruebe como en la balanza hay mas
razones para dejar de fumar que para seguir fumando.
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ANALISIS DE LA CONDUCTA DE FUMAR

Por lo que llevamos visto hasta aqui usted ya tiene un mayor conocimiento de su
conducta de fumar. Sin embargo vamos a indicarle en este apartado como mejo-
rar alin més dicho conocimiento.

Como ya se le ha indicado en la Introduccion (punto 2) usted lleva varios dias
haciendo registros de su conducta de fumar. Cada dia ha anotado la hora en que
fuma cada cigarrillo, el placer que le produce fumarlo en una escala de 0 a 10, y
la situacion en que lo ha fumado. Un paso mas a dar con esta informacion es que
usted vaya analizando los antecedentes y consecuentes de su conducta de
fumar, asi como representar graficamente dichos autorregistros.

» Antecedentes de la conducta de fumar

Por antecedente de una conducta, en este caso fumar, nos referimos a aquellos
estimulos (personas, pensamientos, situaciones, etc.) que guardan una relacion
comprobable con la conducta que se realiza (fumar). Subyace a esto la afirma-
cion, confirmada en multiples estudios, de que no realizamos una conducta por
casualidad, sino por diversos motivos que vamos a ir analizando. Entre los
muchos antecedentes que suelen estar relacionados con la conducta de fumar o
que incrementan la probabilidad de fumar estan:

- La hora del café.

- Cuando bebe una bebida alcohdlica.
- La hora de comer.

- Después de comer.

- Cuando ve la television.

- Cuando conduce el coche.

- Cuando ve fumar a otros.

- Cuando le ofrecen cigarrillos.

- Cuando habla por teléfono.

- Cuando lee un periddico o un libro.
- Cuando espera a una persona.

- Cuando despierta por la mafiana.

- Cuando esta tenso 0 ansioso.
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- Cuando esta aburrido.

- Cuando experimenta la necesidad de fumar.
- Cuando piensa en fumar.

- Cuando intenta concentrarse.

- Cuando esta contento o alegre.

- Cuando tiene hambre.

- Cuando esta cansado.

- Cuando esta enfadado o irritable.

Seguro que se ha visto reflejado no en uno, sino en varios de los antecedentes
anteriores.

Lo que tiene usted que hacer es, analizando las situaciones que ha anotado en
los registros a lo largo de los dias pasados, indicar cudles son los antecedentes
mas importantes de su conducta de fumar. Ello no le sera muy dificil ya que sue-
len ser semejantes en todos los fumadores y los ejemplos que hemos puesto
incluyen la mayoria de estos estimulos antecedentes. Con esto da un paso mas
en el conocimiento de su conducta de fumar.

» Consecuentes de la conducta de fumar

Los consecuentes de la conducta de fumar, como ya su misma palabra indica,
son las consecuencias que siguen a fumar. Esto es importante ya que si la conse-
cuencia es agradable se produce un proceso de reforzamiento, lo que hace que
la probabilidad de aparicion de la respuesta aumente en el futuro. Si, en cambio,
la consecuencia es negativa 0 no se sigue ninguna consecuencia, la conducta
dejara de realizarse y se extinguira, desaparecera con el tiempo.

En la conducta de fumar los consecuentes mas importantes se pueden agrupar
en dos grandes tipos: consecuentes positivos y consecuentes negativos. Dentro
de los consecuentes positivos estan, entre los mas importantes, los siguientes:

- Placer al fumar.

- Reduccidn de la tension.

- Aumento de la sensacion de bienestar.
- Estimulacion.
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- Relajacion.

- Sentimiento de que va a ser mas facil hacerle frente a una determinada situacion.

- Reduccion o eliminacion del sindrome de abstinencia, del que ya hablamos
anteriormente.

- Aprobacion social.

- Manoseo del cigarrillo.

Dentro de los consecuentes negativos los mas importantes son:

- Riesgos para la salud.

- Catarro.

- Garganta seca.

- Desaprobacion social.

- Menos dinero por el gasto en cigarrillos.

- Quemaduras en la ropa.

- Mal olor corporal.

- Dedos manchados.

- Culpa por fumar.

- Atribuciones negativas del tipo “yo soy débil”, “yo no tengo ninguna fuerza de
voluntad”.

Como ya dijimos anteriormente, los antecedentes positivos hacen que la conduc-
ta se mantenga y consecuentemente, se repita; los negativos que descienda su
aparicion. En el tabaco la fuerte dependencia fisiologica, conductual y social, bien
cada una por separado o conjuntamente, hacen dificil en algunos casos, como
puede ser el suyo, que queriendo dejar de fumar por si solo no haya podido con-
seguirlo. Por ello, el andlisis de la conducta es otro paso mas para un mejor domi-
nio y control de la misma, dejando de depender de una sustancia (la nicotina) de
la que ahora ya no quiere depender, de la que quiere librarse, ... decirle jbasta!

En la pagina siguiente, le vamos a pedir que indique los antecedentes y conse-
cuentes de su conducta de fumar, analizando los registros que hasta ahora ha rea-
lizado, junto con toda la informacién adicional que usted conoce bien sobre su
consumo de cigarrillos, dado los afios que lleva realizando esta conducta o habito.
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TAREA 5

* Representacion grafica de su consumo

En los dias anteriores usted ha ido llevando a cabo el registro diario de su consu-
mo de cigarrillos. Esto es importante no sélo para conocer los antecedentes y
consecuentes de su conducta de fumar, sino para conocer si fuma igual, menos o
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méas que antes de comenzar el PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR. Tiene que
seguir realizando dicho registro hasta que deje de fumar.

Para que se dé perfecta cuenta, con un criterio objetivo, de sus avances vamos a
indicarle cémo representar graficamente su consumo de cigarrillos. Se hace de
una manera sencilla, en una gréfica, indicando en la parte horizontal los dias de
cada mes y, en la vertical, el nimero de cigarrillos a partir de 0. Encontrara esta
grafica al final del libro, en la pagina 145. Para hacer la representacion debe indi-
car en el apartado de ANTES DEL PROGRAMA, en la parte horizontal de la gréfica,
el nimero de cigarrillos que fumaba antes de comenzar el mismo. A continuacion
debe ir representando, marcando con un punto (.) 0 una aspa (x), el nimero de
cigarrillos que fuma cada dia.

En el ejemplo que le indicamos a continuacidn, el fumador fumaba antes de
comenzar el tratamiento 30 cigarrillos diarios. Una vez que comenzo a realizar los
registros su consumo fue, la primera semana entre los dias 2 y 10 del mes de mar-
zo, de 30, 25, 27, 28, 27, 25, 30, 29 y 25 cigarrillos, respectivamente, para cada
uno de esos dias. En la pagina siguiente aparece el ejemplo de la gréfica para
este fumador.

Por tanto, haga la representacion en su gréfica de los cigarrillos que fuma diaria-
mente. Debe indicar en el apartado de ANTES DEL PROGRAMA los cigarrillos
que usted fumaba ANTES de comenzar a hacer los registros; a continuacion debe
indicar los cigarrillos que ha fumado desde que comenzé a hacer los registros.
También, de ahora en adelante, debe hacer esto todos los dias. Al final de la
noche, antes de acostarse, debe pasar a la grafica el nimero de cigarrillos que ha
fumado a lo largo del dia, lo que le va a servir de control de sus avances. Con una
linea puede unir los cigarrillos fumados cada dia y asi ver como va discurriendo
Su consumo.

HAGA LA REPRESENTACION GRAFICA DE LOS CIGARRILLOS
FUMADOS ANTES DEL PROGRAMA Y LOS QUE HA IDO FUMAN-
DO DESDE EL PRIMER DIA EN QUE COMENZO A HACER LOS
REGISTROS.
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LA NECESIDAD DE TOMAR UN PAPEL ACTIVO Y PUBLICO
EN EL ABANDONO DE LOS CIGARRILLOS

Para conseguir dejar de fumar es preciso tomar parte activa en el proceso. Eso
usted ya lo esta haciendo, si es que ha realizado todo lo que le hemos indicado
hasta este momento. En caso de que no lo haya hecho es necesario que vuelva
atras y lo haga. Sin esos pasos previos no conseguira superar los siguientes.

Si ha realizado todo lo indicado hasta aqui va por el camino correcto para conse-
guir la meta de dejar de fumar. Sera un proceso sistematico y estructurado, donde
al final dejara de consumir cigarrillos sin que apenas se dé cuenta de ello, de un
modo facil y efectivo. El tiempo le hara ver que es facil dejar de fumar.

Junto a su papel activo en el proceso de dejar de fumar, debe introducir otro ele-
mento mas que le va a ayudar, aunque no se lo parezca. Usted va a comunicar a
las personas de su entorno (esposo, esposa, hijos, amigos y amigas, familiares,
compafieros y comparieras del trabajo o de estudio, como a otras personas con
las que se relacione, viva, 0 haga vida cotidiana), que va a dejar de fumar en un
periodo de tiempo de un mes. Es decir, que dentro de un mes va a dejar de fumar.

Comprometerse con su palabra tiene varios fines. El primero es que usted vaya
asumiendo el papel activo del que anteriormente se le hablaba. El decir que va a
dejar de fumar en el plazo de un mes no implica que va a dejar de fumar hoy o
mafiana, sino dentro de 30 dias, 0 quizas antes. En segundo lugar, al comunicarle
a otras personas que va a dejar de fumar, podemos analizar las reacciones de las
mismas, y con ello si hay apoyo o no de las personas que le rodean. Unos pueden
ayudarle, otros disuadirle de que lo intente. Otros decirle que es muy facil, otros
dificil, algunos darle buenos consejos, otros hablarle de creencias erroneas, etc.
Esto es mas importante de lo que usted ahora cree, ya que Si supera esto queda
inmunizado cuando una vez abstinente le ofrezcan cigarrillos.

Sobre este aspecto continuaremos insistiendo en otras unidades.
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REDUCCION DE LA DEPENDENCIA FISIOLOGICA

Como ya hemos comentado con anterioridad, una de las razones por las que los
fumadores tienen dificultad en dejar de fumar cuando quieren hacerlo es por la
dependencia fisioldgica, que junto con la conductual o psicoldgica y la social, difi-
cultan 0 impiden llegar a la abstinencia. En este apartado vamos a introducir los
primeros elementos para reducir la dependencia fisioldgica, para en las siguientes
unidades indicar cdmo eliminar tanto ésta como las demas dependencias.

Se ha demostrado que las personas que dejan de fumar bruscamente sufren el
sindrome de abstinencia de la nicotina. Sin embargo, se ha encontrado que
reducciones semanales de un 30% en la cantidad de nicotina y alquitran, respec-
to a la que con anterioridad ingerian, no produce ninglin problema fisico, al tiem-
po que el fumador se habittia a un nivel inferior de consumo, si se le entrena para
ello. Esto es lo que vamos a hacer a continuacion.

Para conseguir la reduccién de un 30% vamos a proceder de un modo sencillo y
eficaz: cambiaremos la marca de sus cigarrillos (con un contenido alto en nicoti-
na) por otra de contenido medio, y en posteriores semanas cambiaremos a una
de bajo contenido. En los recuadros que le mostramos mas adelante (pags. 34-
35) aparecen los contenidos de nicotina y alquitran de los cigarrillos de mayor
consumo en Espafia. También se le indican los descensos que hay que producir
de unas marcas a otras. Pondremos algunos ejemplos para que lo vea mas claro.

Si usted fuma por ejemplo Ducados, que tiene 1,1 mg de nicotina y 15 mg de
alquitran, debe cambiar esta semana a Ducados Lights, que tiene 0,8 mg de nico-
tinay 10 mg de alquitran.

Si fuma cigarrillos rubios, por ejemplo Winston de contrabando (también conocido
con los nombres de “patanegra” en Andalucia y “batea” en Galicia), que tiene al
menos 1,4 mg de nicotina, debe cambiar a uno de los siguientes cigarrillos: Ches-
terfield (1,0 mg) o Winston nacional (1,0 mg de nicotina). Si fuma cigarrillos rubios
con 1,1 mg de nicotina (g]. Fortuna, Ducados rubio, etc.) o con 1.0 mg. de nicotina
(ej. Winston nacional, Coronas rubio, Camel o Marlboro) debe cambiar a Fortuna
Lights, Royal Crown Lights, Camel Lights, con 0,8 mg de nicotina o bien a Winston
Lights, Marlboro Lights o Lucky Strike Lights, que tienen 0,7 mg de nicotina. Si
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fuma alguno de los cigarrillos rubios “lights” que vienen en la tabla (entre 0,7 y 0,8
mg de nicotina) entonces debe cambiar a Fortuna Extra Lights o Lucky Strike
Extra Lights (0,4 mg de nicotina). Un cambio posterior serd a R1 Ultra Light, con
solo 0,2 mg de nicotina 0 R1 Minima, con solo 0,04 mg.

Antes de hacer el cambio usted puede tener los siguientes pensamientos o ideas
acerca del mismo:

1) No me voy habituar a esos cigarrillos.
2) No me van a gustar.
3) No los voy a resistir.

Esto es I6gico que lo piense, aunque no va a ocurrir nada de eso. Cuando algu-
nas personas cambian de marca de cigarrillos lo hacen de un modo distinto al
nuestro. Nosotros 1o hacemos de un modo cientifico, por asi decir, ya que para
que sea (til y efectivo dicho cambio hay que seguir ciertas normas; si se siguen
mal ocurre lo que se piensa. Vamos a analizar tales pensamientos.

Muchos fumadores creen, antes de probarlos, que no se van a habituar a esos
nuevos cigarrillos. Eso creen, pero no conocemos hasta ahora ningun caso donde
los fumadores que hemos tratado no se habituasen. Naturalmente que durante el
primer dia o los dos primeros dias los cigarrillos saben raros, mal 0 “a paja”. Eso
ocurre, pero sélo unos dias. A continuacion el cuerpo se va habituando a los mis-
mos, al darse una reduccion leve de nicotina en el organismo que permite que
éste se adeclie en poco tiempo a la nueva ingestion de nicotina. Esto lo notara, y
ain mas, una semana después de fumar los nuevos cigarrillos, que le sabran tan
bien o mejor que los que antes fumaba.

Otro pensamiento puede ser el de que los nuevos cigarrillos no le van a gustar.
Esto, que no siempre ocurre, si pasa es bueno. Bueno porque asi es mas facil
darse cuenta de que los cigarrillos no saben tan bien, y es una ayuda mas en el
proceso de descenso del consumo. Ademas, si no saben muy hien, se fuma
menos y se consigue antes la abstinencia. El cuerpo regula la cantidad de nicoti-
na que precisa y en algunos casos se esta fumando de mas. Si saben mal los
cigarrillos, mejor, asi se eliminan los cigarrillos superfluos.
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El tercer pensamiento o idea es que no los va a resistir. Pronto se dara cuenta de
que los resiste mas de lo que usted pensaba, debiera o quisiera. La habituacion a
una nueva marca es inmediata, ya que lo que el cuerpo le pide es nicotina, no mar-
ca, en primer término; en segundo lugar, el sabor al que usted esta habituado es
temporal. Por ello notara como en los primeros dias los nuevos cigarrillos le saben
distintos a los que hasta ahora fumaba; pero, en los dias posteriores estara tan
habituado a la marca a la que ha cambiado como a los que fumaba habitualmente.

ELIJA, EN FUNCION DE LA TABLA DE CONTENIDOS DE NICOTI-
NA Y ALQUITRAN DE LOS CIGARRILLOS DE LA PAGINA
SIGUIENTE, LA MARCA QUE VA A FUMAR EN ESTA SEMANA,
CON APROXIMADAMENTE UN 30% MENOS DE NICOTINA.

- Marca que fuma:
- Marca elegida:

Nota: Si fuma varias marcas, a partir de ahora y a lo largo de los suce-
sivos dias s6lo puede fumar una Ginica y misma marca.
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CONTENIDOS DE NICOTINA Y ALQUITRAN DE LOS CIGARRILLOS
MAS CONSUMIDOS EN ESPANA

« Cigarrillos negros

(Se indica la marca, y luego la cantidad de nicotina y alquitran, ambas en miligra-
mos por cigarrillos)

Record 14 25
Kruger 14 15
Habanos 13 15
Boncalo 1.2 15
Davidoff 12 15
Y
Celtas 11 15
Ducados 11 15
Sombra 1,0 21 |
Partagas 1,0 15
Record P.B. 0,9 15
Coronas 0,9 15
Y
Ducados Lights 0,8 10
Partagas Lights 0,8 10 —
BN 0,8 10 i
Coronas Lights 0,6 10 —l
Coronas Ultra Lights 0,3 4
BN Ultra Lights 03 4
Ejemplos:

- Winston “patanegra” (1,4) —> Winston (1,0) —> Winston Lights (0,7) —> R1 Ultra Lights (0,2)
- Ducados (1,1) —> Ducados Lights (0,8) —-> Coronas Lights (0,6) —> Coronas Ultra Lights (0,3)
- Fortuna (1,1) —> Fortuna Lights (0,8) —> Fortuna extra lights (0,4) —> R1 Ultra Lights (0,2)
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* Cigarrillos rubios

(Se indica la marca de los cigarrillos, y los contenidos de nicotina y alquitran, en
miligramos por cigarrillos)

Winston “patanegra” 14
Diana 13 15 |—
Royal Crown 12 15 l
Lucky Strike 1,0 15
Chesterfield 1,0 15
Fortuna 1,0 14
Ducados rubio 1,1 15
Coronas rubio 1,0 14
Peter Stuyvesant 11 15
Camel 1,0 14 |—
Marlboro 1,0 14
Winston 1,0 15
Chesterfield P.D. 1,0 15
L.M. 1,0 15
Golden American 11 15
Sunset 1,0 14 \
Chesterfield Lights 08 11
Fortuna Lights 08 10
Golden Lights 08 9
Sunset Lights 08 10
Royal Crown Lights 08 9
Nobel 08 10
Rothmans Suave 08 9
Camel Lights 0,7 8 |—
Lucky Strike Lights 0,7 9
Malboro Medium 07 10
Winston Lights 0,7 9
Gold Coast Lights 0,7 9
L.M. Lights 0,6 8
Chester Lights 0,6 8
Marlboro Lithts 0,6 9 Y
Fortuna Extra Lights 04 6
Lucky Strike Extra Lights 04 6|
Peter Stuyvesant (extra mild) 04 4
Gold Coast Ultra 04 5
R1 Ultra Lights 02 2
Silk Cut (ultra low) 01 1

Peter Stvyvesant (ultra lights) 0,08 08
R1 Minima 0,07 07
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REGLAS PARA REDUCIR EL CONSUMO DE CIGARRILLOS

Para finalizar esta unidad le presentamos a continuacion varias reglas (TAREA
NUMERO 9) que debe aplicar desde ahora hasta que deje totalmente de fumar.
Estas son las siguientes:

- SI FUMA EL CIGARRILLO HASTA EL FINAL, DEJE A PARTIR DE
AHORA UN TERCIO SIN FUMAR.

- SI DEJA UN TERCIO DEL CIGARRILLO SIN FUMAR, DEJE A
PARTIR DE AHORA LA MITAD SIN FUMAR.

- SI FUMA EL CIGARRILLO POR LA MITAD, DEJE UN POCO MAS
DE LA MITAD DEL MISMO SIN FUMAR.

La razon de introducir esta regla es muy sencilla. EI cambio de marca puede llevar
al fumador a efectuar el proceso denominado de “compensacién”, consistente en
reducir la nicotina por un lado y aumentarla por otro, fumando mas. Con esta regla
no se produce la compensacion y se reduce el 30% semanal previsto.

Normalmente los fumadores en nuestro pais fuman sus cigarrillos hasta el final.
Esto hay que evitarlo desde ahora, si es su caso. El dltimo tercio del cigarrillo, el
proximo al filtro, contiene tanta cantidad de nicotina, alquitran y otros componen-
tes del tabaco, como los otros dos tercios del cigarrillo. Esto se produce porque la
nicotina y el alquitran de todo el cigarrillo se va acumulando en la zona de aspira-
cion (en el filtro, y cerca de él: en el dltimo tercio del cigarrillo quemado). De ahi
que sea tan importante aplicar esta regla.

Para que no se despiste de la regla debe comprobar el primer dia que la cumple
escrupulosamente. Si tiene problemas en su cumplimiento debe coger sus cigarri-
llos y con un lapiz, boligrafo o rotulador, ponerle a todos una marca por el tercio o
la mitad, para que asf al llegar a ella no se despiste y apague el cigarrillo. Vera as
que la norma se cumple facilmente.
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NO ACEPTE OFRECIMIENTOS DE CIGARRILLOS.

A PARTIR DE AHORA RECHACE CUALQUIER OFRECIMIENTO DE
CIGARRILLOS QUE LE HAGAN, AUNQUE ELLO NO IMPLICA QUE
NO PUEDA OFRECER SUS CIGARRILLOS A OTRAS PERSONAS.

A partir de ahora, y en la linea de tomar un papel activo en el abandono de los
cigarrillos, no puede aceptar ningin ofrecimiento de cigarrillos, aunque si puede
ofrecer cigarrillos a otras personas.

El objetivo de esta regla es que se habitde al nuevo rol de no fumador que va a
adquirir en unas semanas. También para que se vaya “inmunizando” a los muchos
ofrecimientos de cigarrillos que le van a hacer personas fumadoras cuando deje
de fumar. Si desde ahora controla el ofrecimiento de cigarrillos, la probabilidad de
recaida posterior a dejarlo casi se anula; porque, la causa principal para recaer,
una vez abstinente, es cuando le ofrecen un cigarrillo y lo acepta por no estar
habituado a rechazarlo. Sobre esto volveremos a insistir en otras unidades.

REDUZCA LA PROFUNDIDAD DE LA INHALACION PARA ASPI-
RAR MENOS HUMO.

Aunque esta regla quizas le resulte algo dificil en esta primera semana, es nece-
sario que vaya analizando cémo inhala el humo de sus cigarrillos, para que con-
forme vaya transcurriendo el tiempo sea capaz de darle menos inhalaciones al
cigarrillo, lo cual sera otra sefial de que su dependencia va disminuyendo.

REGLA 4

LLEVE EL CIGARRILLO A LA BOCA SOLO PARA FUMARLO

Si en alguna ocasion, o por costumbre, tiene el cigarrillo en la boca aunque no
esté inhalando el humo, debe sacarlo de ella. Cuando se tiene constantemente el
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cigarrillo en la boca la cantidad de nicotina que se inhala es muy importante. Por
este motivo, sélo debe llevar el cigarrillo a la boca para fumar.

Hasta aqui hemos expuesto la Unidad 1. Para finalizar, le volvemos a insistir en
que para la consecucion de las metas propuestas en la misma, es necesario
hacer TODAS las tareas asignadas y llevar a cabo las REGLAS que le hemos
indicado.

RESUMEN

TAREAS PARA REALIZAR EN LA PRESENTE SEMANA, A PARTIR
DE MANANA

1. Indicar las razones para dejar de fumar en este momento.

2. Leer el Apéndice A sobre aspectos generales del tabaco.

3. Hacer una lista de las razones a favor y en contra de
fumar cigarrillos en este momento.

4. Leer el Apéndice B sobre el tabaco y la salud, y luego
hacer un comentario del mismo.

5. Indicar los antecedentes y consecuentes de su conducta
de fumar.

6. Hacer la representacion grafica de los cigarrillos fumados.

7. Comunicar a otras personas que va a dejar de fumar en
los proximos 30 dias.

8. Cambiar de marca de cigarrillos.

9. Aplicacion de cuatro reglas para reducir el consumo de
cigarrillos:

a
b
c
d

(el

Fume un tercio menos del cigarrillo.

~

No acepte ofrecimientos de cigarrillos.

Reduzca la profundidad de la inhalacion.

_— -

Lleve el cigarrillo a la boca sélo para fumarlo.
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n este momento debemos
hacer un andlisis de cémo han ido los objetivos propuestos en la semana anterior,
y que hemos desarrollado en la Unidad 1. A estas alturas usted habra comenzado
a notar distintos cambios que lo estan animando a continuar con mayor impetu de
ahora en adelante.

Notara como la representacion grafica del nimero de cigarrillos fumados cada dia
le permite tener una idea mas clara y objetiva de su consumo de cigarrillos.
Registrar diariamente cada cigarrillo que fuma le sirve también para ser mas
consciente de los que fuma y cdmo los fuma. El andlisis de antecedentes y conse-
cuentes lo tiene cada vez mas claro, y son situaciones, personas y hechos con-
cretos los que le llevan a fumar. Si fuma cada 30, 40, 50, ... minutos como Si un
reloj le marcase la hora, ello implica que tiene un patrén de adiccion fisiologica
estable a la nicotina; esto es, cada cierto tiempo su cuerpo le exige que reponga
una parte correspondiente de la nicotina eliminada. Si este es el caso tampoco se
preocupe. El procedimiento que hasta aqui venimos llevando a cabo se orienta a
que se vaya reduciendo esa dependencia de su cuerpo a la nicotina.

Otro cambio que le habré sorprendido es su habituacién a la nueva marca de
cigarrillos. A diferencia de lo que se imaginaba, se ha acostumbrado ya total-
mente a su nueva marca de cigarrillos, que tiene un menor contenido de nicotina
y alquitran. Notar, igualmente, que seguir las reglas que le proporcionamos al
final de la Unidad 1 ha sido mas facil de lo que en aquel momento le parecian.
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Concretamente las de rechazar ofrecimientos de cigarrillos y la de fumar un ter-
cio menos del cigarrillo respecto a lo que fumaba antes; esto es, dejar un tercio
sin fumar si antes lo fumaba entero, y si dejaba un tercio dejarlo ahora por la
mitad. En caso de que tenga alglin problema en este aspecto debe conseguir la
meta propuesta para la semana anterior, y debe esforzarse en hacerlo a partir
de hoy mismo.

Junto a lo anterior ya tiene una idea mas ilustrada del tabaco, sus componentes y
las enfermedades que produce. Ello es sabido por los fumadores y no fumado-
res, pero los fumadores tienden a infravalorar las gravisimas consecuencias que
el tabaco tiene en la salud. Cuando tenga dudas sobre los efectos del tabaco en
la salud, o del proceso de dependencia que provoca, vuelva a leer los Apéndices
AyB.

Cuando tenga alguna duda de si lo que esta haciendo compensa, vuelva de nue-
vo al andlisis que usted ha realizado con anterioridad de sus razones a favor y en
contra para seguir fumando: este PROGRAMA sigue un proceso continuo donde
la meta final es el abandono, pero donde cada persona va superando cada fase
en funcion de la anterior. No dude en acudir a releer cualquier parte anterior. Vera
como le sera de utilidad para seguir adelante si por su cabeza pasa alguna duda
de que se puede estancar 0 no conseguirlo.

Para esta semana vamos a centrarnos en cuatro aspectos:

1. Autoobservacion de la conducta.

2. Reduccion de la dependencia fisioldgica.

3. Reduccion de la dependencia psicologica.

4. Reduccion de la dependencia social.

REDUCCION DE LA DEPENDENCIA FISIOLOGICA

El cambio de marca de la semana anterior ha resultado mas facil de lo esperado.
Ahora fuma ya sin problemas la marca a la que se ha pasado. Al principio, en el

primer y segundo dia, notaria que los cigarrillos le sabian a poco o que no le
sabian bien. Esto puede ocurrir. Si le sabian a poco al principio, hoy ya esta habi-
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tuado. Si no le sabian bien, ésta es una razon a su favor para reducir antes el
consumo.

El objetivo que pretendiamos la semana anterior con dicho cambio era que
usted fuese perdiendo la dependencia fisiolégica a la nicotina. Esto se ha conse-
guido si ha seguido las normas tal como se especifican en la Unidad 1. En caso
de que haya tenido algun problema vuelva a la Unidad anterior y continie donde
quedo.

Para esta semana el objetivo va a consistir en reducir otro 30% la ingestion de
nicotina en su organismo, 1o que representa un 60% de descenso desde el
comienzo. Para conseguirlo tenemos dos vias:

1. Si ha cambiado de marca en la semana anterior, y puede hacer una reduccion
de aproximadamente otro 30% mas que en la semana anterior, entonces debera
proceder a cambiar de marca a partir de mafiana.

Por ejemplo, si fumaba hasta hoy cigarrillos rubios como Winston de tabacalera
(con 1,0 mg de nicotina), u otro de semejante cantidad de nicotina, debe cambiar
a Winston Lights (0,7 mg de nicotina). En la pagina siguiente le indicamos los con-
tenidos de nicotina y alquitran de las marcas a las que puede cambiar.

En caso de fumar cigarrillos negros estara fumando seguramente Ducados Lights.
En este caso debera pasar a fumar Coronas Lights (0,6 mg de nicotina).

Las marcas a cambiar, tanto para cigarrillos negros como rubios, se las indica-
mos a continuacion.

CONTENIDOS DE NICOTINA Y ALQUITRAN DE LOS CIGARRILLOS
MAS CONSUMIDOS EN ESPANA

e Cigarrillos negros

(Se indica la marca, y luego la cantidad de nicotina y alquitran, ambas en miligra-
mos por cigarrillos)
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Record 14 15
Kruger 14 15
Habanos 13 15
Boncalo 12 15
Davidoff 1,2 15
Y
Celtas 1,1 15
Ducados 11 15
Sombra 1,0 21 |
Partagés 1,0 15
Record P.B. 0,9 15
Coronas 0,9 15
Y
Ducados Lights 0,8 10
Partagas Lights 0,8 10 —
BN 08 10 i

Coronas Lights 0,6 10 ‘l

Coronas Ultra Lights 0,3 4
BN Ultra Lights 03 4

NOTA: Rodee con un circulo la marca que fumaba hasta hoy y con otro la que va a fumar a
partir de mafiana.
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« Cigarrillos rubios

(Se indica la marca de los cigarrillos, y los contenidos de nicotina y alquitran, en
miligramos por cigarrillos)

Winston “patanegra” 14
Diana 13 15 |—
Royal Crown 12 15 i
Lucky Strike 1,0 15
Chesterfield 1,0 15
Fortuna 1,0 14
Ducados rubio 11 15
Coronas rubio 1,0 14
Peter Stuyvesant 11 15
Camel 1,0 14 |—
Marlboro 1,0 14
Winston 1,0 15
Chesterfield P.D. 1,0 15
L.M. 1,0 15
Golden American 11 15
Sunset 1,0 14 Y
Chesterfield Lights 08 11
Fortuna Lights 08 10
Golden Lights 08 9
Sunset Lights 08 10
Royal Crown Lights 08 9
Nobel 08 10
Rothmans Suave 038 9
Camel Lights 0,7 8 |[—
Lucky Strike Lights 0,7 9
Malboro Medium 07 10
Winston Lights 0,7 9
Gold Coast Lights 0,7 9
L.M. Lights 0,6 8
Chester Lights 0,6 8
Marlboro Lithts 0,6 9 Y
Fortuna Extra Lights 04 6
Lucky Strike Extra Lights 04 6|
Peter Stuyvesant (extra mild) 04 4
Gold Coast Ultra 04 5
R1 Ultra Lights 02 2
Silk Cut (ultra low) 01 1

Peter Stvyvesant (ultra lights) 0,08 08
R1 Minima 0,07 07
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2. Si no tiene una marca inferior para hacer otro cambio, pasaremos a realizar una
paulatina reduccién en el consumo de cigarrillos. Para hacer esta reduccion
seguiremos la misma légica que venimos utilizando hasta aqui: iremos reduciendo
la  dependencia fisiologica, reduciendo en este caso el nimero de cigarrillos
fumados. Por ello tiene usted que pasar a fumar menos cigarrillos a partir de
mafiana mismo y, dentro de siete dias, tiene que estar fumando un 30% menos de
cigarrillos que en la semana anterior. Esto lo haremos partiendo de la media de
cigarrillos que ha fumado en la semana anterior (se obtiene sumando los cigarri-
llos de cada dia y dividiéndolos por el nimero de dias de la semana). Si es su
caso, a continuacion se le indican las reducciones:

Si en la semana anterior A partir de ahora debe
fumé una media de: fumar una media de:
60 CIgarlloS/dia............veverererererereneeinerinns 40 cigarrillos/dia
50 CIgarmillos/aia ........cccvevrernererenerserierieriseenens 35 cigarrillos/dia
40 Cigarmillos/dia ..........ocvvvevrirerreriissiisrieerieesinnns 28 cigarrillos/dia
35 CIgArmloS/Aia ..........eeveeerererisriiies 25 cigarrillos/dia
30 Cigarmillos/dia .........cccveviveirrnriesiesiessiesiiensenns 20 cigarrillos/dia
25 CIgarmillos/dia ...........oeevverveeeieriierieerisssieenens 18 cigarrillos/dia
20 CIgarmillos/aia ..........occveeeeeneeeeerieeieseiieenens 15 cigarrillos/dia
15 CIgarillos/dia .......cvveveerenerenerierirerinereereesenesenns 10 cigarrillos/dia
12 cigarmillos/dia..........ocvveereveerierissiissiessiessiennns 8 cigarrillos/dia
10 CIQarfillos/dia. ........cveevevermererserrinereieieeinnne 6 cigarrillos/dia
8 CIGArilloS/dia........vvveveerierieriirisesreseeseseeienns 5 cigarrillos/dia
6 CIgarmillos/dia..........ccc.evvereeeriierieerieniesiienns 4 cigarrillos/dia
4 0 menos Cigarmillos/dia..........coeeeneerennerernne. dejar de fumar

Para efectuar la reduccion tiene que rebajar diariamente entre un 5% y un 10% el
nimero de cigarrillos, respecto a los que fumd de media en la Gltima semana. Esto
le resultara facil al tener ya una menor dependencia nicotinica en su cuerpo; ade-
ma&s, vamos a proporcionarle otras reglas en el siguiente apartado, que puestas
en practica le haran sumamente facil esta reduccion.

Le hacemos notar que esta semana le va a resultar igual de facil que en la ante-
rior hacer o bien el cambio de marca, o bien comenzar a reducir el consumo de
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cigarrillos. Las reglas que va a poner en marcha, explicadas en el siguiente apar-
tado, lo convenceran. EI PROGRAMA que usted esta llevando a cabo para dejar de
fumar, esta estructurado de tal modo que se van realizando varias actividades a
un tiempo para conseguir, de un modo u otro, el objetivo propuesto para cada
semana, y que finalmente llevan a la abstinencia total de los cigarrillos.

1. CONTINUE COMO EN LA SEMANA ANTERIOR REALIZANDO
LOS REGISTROS Y LA REPRESENTACION GRAFICA DIARIA
DEL CONSUMO DE CIGARRILLOS.

2. AUMENTE LA PARTE NO FUMADA DE CADA CIGARRILLO; SI
FUMABA UN TERCIO PASE A FUMAR LA MITAD; SI FUMABA
LA MITAD DEJE UN TROZO MAYOR SIN FUMAR.

3. NO ACEPTE OFRECIMIENTOS DE CIGARRILLOS.

4. CAMBIE DE MARCA DE CIGARRILLOS, SI ES SU CASO, A
OTRA INFERIOR. EN CASO DE QUE YA NO TENGA OTRA MAR-
CA INFERIOR REDUZCA A PARTIR DE MANANA EL NUMERO
DE CIGARRILLOS PARA CONSEGUIR EN UNA SEMANA UN
30% DE REDUCCION EN EL NUMERO DE CIGARRILLOS
FUMADOS.

5.SI FUMA ANTES DE DESAYUNAR O DESPUES DE LEVANTAR-
SE, RETRASE ESE CIGARRILLO HASTA 15 MINUTOS DESPUES
DE HABERSE LEVANTADO O DESAYUNADO.

REDUCCION DE LA DEPENDENCIA PSICOLOGICA
Como ya indicamos con anterioridad la persona no sélo tiene una dependencia
fisiologica, sino que ésta interactlia a un tiempo con la dependencia psicolégica y

la social.

En este apartado vamos comenzar a ir eliminando la dependencia psicoldgica.
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El fumador no sélo fuma por la necesidad de nicotina, también fuma por motivos
de gratificacidn, que hemos visto en la Unidad 1, y que usted tiene ya bastante
claros con el andlisis de los antecedentes y consecuentes (pags. 23-26). A conti-
nuacion le pedimos que indique, en relacion con lo fumado en la semana anterior,
cudles son los antecedentes y consecuentes mas importantes de su conducta de
fumar. Para ello debe analizar los registros de esta Gltima semana.

INDIQUE LOS ANTECEDENTES Y CONSECUENTES MAS IMPOR-
TANTES DE SU CONDUCTA DE FUMAR DE LA SEMANA ANTE-
RIOR.

1. Antecedentes

2. Consecuentes

Conocer los antecedentes y consecuentes de su conducta tiene una gran relevan-
cia, no por el mero hecho de conocerlos sino para ir controlandolos con las técni-
cas que vamos a ir introduciendo a partir de ahora.

Dado que la gente fuma en situaciones concretas, cuando se realizan determina-
das actividades, cuando se esta en una reunion, cuando se esta solo, etc., a par-
tir de ahora vamos a ir incidiendo en tales situaciones. Para hacerlo, comenzare-
mos restringiendo el consumo de cigarrillos en algunas de estas situaciones, en
aquéllas que resulte mas facil dejar de fumar, para ir después pasando a situa-
ciones que ahora parecen mas dificiles y que luego resultaran mas faciles de lo
(ue hoy se pueda creer.

Le presentamos pues, a continuacion, varias situaciones donde habitualmente se
fuma. Aparecen las mas significativas, pero usted debe incluir -en los guiones en
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blanco que aparecen al final de las que nosotros le indicamos- aquellas otras
situaciones (que usted ya conoce por el analisis de sus antecedentes y conse-
cuentes) en las que también fuma.

A continuacion lo que debe hacer es tachar, de las situaciones que nosotros le
indicamos, aquellas en las que usted no fuma nunca (gj. conduciendo el coche;
paseando). En caso de que fume en todas no tiene que borrar ninguna.

Hecho lo anterior, debe seleccionar tres de esas situaciones para a partir de
mafiana no fumar ningtn cigarrillo en ellas. Le sugerimos que elija esta semana
las tres més faciles.

Pase a seleccionarlas a continuacion. Luego le explicaremos que es lo que debe
hacer y no hacer en tales situaciones.

SELECCIONE TRES SITUACIONES EN LAS QUE A PARTIR DE
MANANA NO FUMARA NINGUN CIGARRILLO.

A continuacion le indicamos varias situaciones donde la gen-
te fuma mas habitualmente. Si usted fuma en alguna otra
situacion distinta de las indicadas, péngalo en los guiones
en blanco.

Una vez que ha comprobado todas las situciones, debe pro-
ceder a marcar con una “X” encima del guion las tres situa-
ciones para usted mas faciles y en donde no fumara ningtn
cigarrillo a partir de mafiana.

Las situaciones son las siguientes:

- Viendo la television.

- En el bar o cuando toma una bebida alcohdlica.
- Después de comer o a la hora del café.

- Trabajando.
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- Estudiando.

- Leyendo.

- Escribiendo a maquina u ordenador.
- Hablando por teléfono.

- Conduciendo el coche.

- Paseando.

- Con los/as amigos/as.

- Esperando.

Bien, ya ha elegido tres situaciones donde a partir de mafiana no fumara ningtn
cigarrillo. Para evitar dudas le vamos a comentar alguna de las anteriores situacio-
nes, si es que las ha elegido.

Viendo la television. El objetivo de no fumar ningdn cigarrillo ante la television es
eliminar una conducta automatica de la que muchas veces no es consciente.

Si eligi6 esta situacion y tuviese ganas de fumar, viendo la television no podra
hacerlo. Tiene dos posibilidades si tiene muchas ganas de fumar y le cuesta no
hacerlo:

1. Apagar la television durante 15 minutos (jno menos!) y fumar un cigarrillo en la
habitacion donde esta el televisor.

2. Irse del sitio donde esta la television y fumar en otro lugar (ej. cocina, bafio),
pero igualmente debe permanecer por lo menos 15 minutos fuera del lugar
donde ve la television.

Del modo anterior se consigue ser mas consciente del proceso de abandono, al
tiempo que se consigue -como usted comprobara- dejar mas facilmente de fumar
en situaciones que antes se veian imposibles.
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Después de comer o a la hora del café. En este caso se entiende que no fumara
después de comer (si no toma café), o que no fumara a la hora del café, si antes
lo hacia. De modo semejante al caso anterior, debe estar los primeros dos dias un
minimo de 15 minutos sin fumar después de la comida o del café, para a partir del
tercer dia pasar dicho tiempo a un minimo de 30 minutos.

Hablando por teléfono. Si ha elegido esta situacion no puede encender un cigarri-
llo para luego hablar por teléfono. En el caso de que le llamen por teléfono y esté
fumando tiene que apagar el cigarrillo antes de coger el teléfono.

En el bar o cuando toma una bebida alcohélica; estudiando; escribiendo a maqui -
na u ordenador; conduciendo el coche; paseando; con los amigos, etc.. Si ha ele-
gido alguna de estas situaciones no puede fumar en ellas. S6lo puede hacerlo en
aquellas otras que atn no ha seleccionado.

Efectuar estas restricciones del consumo en ciertas situaciones le llevara pronto a
comprender que, en ellas, usted tiene un control sobre su conducta de fumar
mayor del que se imaginaba. Estar sin fumar en tales situaciones le animara a ir
dando cada vez pasos mas firmes hacia el abandono definitivo de los cigarrillos.

REDUCCION DE LA DEPENDENCIA SOCIAL

Una de las tareas asignadas en la Unidad 1 era que usted comunicase a las per-
sonas de su entorno que iba a dejar de fumar en el plazo de 30 dias. Una vez que
lo haya hecho, indique las diversas reacciones que ello le ha producido en las
Ultimas dos semanas.

REACCIONES QUE HA PRODUCIDO LA COMUNICACION DE
QUE VOY A DEJAR DE FUMAR EN LOS PROXIMOS 30 DIAS.

Persona a la que se lo he comunicado:

Reaccion que ha tenido:
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Mi reaccion ha sido ante ella;

Persona a la que se lo he comunicado:

Reaccion que ha tenido:

Mi reaccion ha sido ante ella;

Persona a la que se lo he comunicado:

Reaccion que ha tenido esa persona:

Mi reaccion ha sido ante ella;

S| PRECISA MAS ESPACIO CONTINUE EN OTRA PAGINA

Las reacciones de las personas que nos rodean son importantes tanto para el
mantenimiento de la conducta de fumar como para el abandono. Por ello debe
prestar atencion a cada una de ellas y a sus propias reacciones. Un adecuado
apoyo le servira para dejar mas facilmente los cigarrillos. El boicot, en cambio, es
un mal enemigo que hay que pasar a combatir. Usted debe tener presente que no
va a dejar de fumar de hoy para mafiana, sino al cabo de un tiempo siguiendo
este programa. Si usted pudiese dejar de fumar por si solo ya lo habria hecho
hace tiempo.

Si alguno de los comentarios de otras personas le afectan no se intimide. Enfrén-
tese al problema y piense que como otros lo superaron también usted lo hara. Lo
conseguido ya ha sido importante. Deje pasar el tiempo, siguiendo los sucesivos
pasos del programa, y al final la razén y el éxito seran suyos.
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OTRAS TAREAS A REALIZAR

En la semana anterior ya se han dado avances importantes. En ésta van a ser
mucho mayores.

Muchos fumadores al llegar a este punto quieren avanzar de modo importante en
su proceso de abandono del tabaco. Para que lo puedan hacer, si asf lo desean, y
sin tener que sufrir el sindrome de abstinencia de la nicotina, indicamos a conti-
nuacion una serie de actividades para realizar que posibilitan conseguir no sélo
lo asignado para esta Unidad 2, sino incluso més. Otras actividades que presen-
tamos también se orientan a que se pueda dejar mas facilmente de fumar. Ya que
el tabaco esta, por ejemplo, unido al consumo de café y alcohol si reducimos
dicho consumo desciende el consumo de cigarrillos (e]. si se sale a cenar, a una
fiesta, o por la noche). De igual modo beber agua o zumos, en vez de fumar un
cigarrillo, ayuda a dilatar de modo importante el consumo de los mismos. Se pue-
den beber todos los litros de agua que quiera al dia.

También el ejercicio fisico sirve para que uno se sienta mejor, al tener un menor
nivel de nicotina, respirar mejor y tener mas oxigeno los puimones y la sangre.

Hacer inspiraciones profundas y luego expulsar lentamente el aire, en vez de
fumar un cigarrillo, ayuda a demorar la necesidad de los cigarrillos, y de ese
modo puede reducir el consumo de varios cigarrillos al dia.

Muchos fumadores sienten mas la necesidad de tener algo en la mano que de
fumar. En este caso es (til tener, en esta fase del programa, algo en la mano (gj.
un mechero, un caramelo, una tapa de un boligrafo), lo que conduce en tal caso a
fumar menos cigarrillos.

Otra accidn que le ayudara cada vez mas a dejar de fumar y a no sentir la necesi-
dad de los cigarrillos es chupar caramelos o chicle sin azlcar. Le recomendamos
que si lo hace utilice una cosa u otra pero sin azlicar. Asi se evitan problemas de
caries. Esto es de gran ayuda para la mayoria de los fumadores, y una vez que
dejan de fumar, dejan también de consumir caramelos o chicles. Es simplemente
una sustitucion temporal.
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También debe pensar en realizar otras actividades por el placer de hacerlas,
como premio que se da a si mismo por fumar menos.

Todas las actividades que le indicamos a continuacion son excesivas para poner-
las todas en funcionamiento al mismo tiempo. Por ello, en esta semana, ponga en
marcha algunas de ellas y vaya comprobando como le resultan de gran utilidad
para controlar y reducir su consumo de cigarrillos. Son actividades simples, ase-
quibles en el medio en que usted vive, y que con el tiempo van a tener una enor-
me utilidad en la consecucion del abandono del tabaco.

SELECCIONE VARIAS DE LAS SIGUIENTES ACTIVIDADES PARA
REALIZAR EN ESTA SEMANA. PERMITEN TANTO UNA REDUC-
CION EN EL CONSUMO DE CIGARRILLOS COMO EVITAR QUE
SU DESCENSO PRODUZCA ALGUN SINTOMA DEL SINDROME
DE ABSTINENCIA DE LA NICOTINA.

- Beba toda el agua que quiera, asi como zumos u otras
bebidas sin alcohol.

- Reduzca su consumo de alcohol.

- Reduzca su consumo de café.

- Haga mas ejercicio fisico (caminar, pasear, visitar a los ami-
gos 0 amigas, etc.).

- Haga inspiraciones profundas y luego expulse lentamente
el aire en vez de fumar un cigarrillo.

- Chupe caramelos o chicle sin azlicar en vez de fumar un
cigarrillo.

- Sustituya el cigarrillo de la mano por otro objeto.

- Realice actividades que desea hacer y que siempre fue
posponiendo con excusas.

MARQUE CON UNA X LAS QUE HAYA REALIZADO AL FINAL DE
LA SEMANA
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estas alturas 1o mas des-
tacable es la mejoria fisica que ha empezado a experimentar en dias pasados y
que en este momento es clara. Lleva ya aproximadamente 15-20 dias con el
PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR y lo que hasta el momento ha ido realizan-
do empieza a dar claros frutos. Notara que sube mejor las escaleras, que se can-
sa menos al caminar, al hacer deporte o al realizar otras actividades, que respira
mejor y tiene nuevas sensaciones al empezar a discriminar nuevos sabores, todo
ello gracias a la pérdida de un importante nivel de su dependencia a los cigarri-
llos. También empezara a percibir los olores méas facilmente. Estas y otras sensa-
ciones que usted va experimentando le ayudaran a ver que va consiguiendo las
metas propuestas.

La reduccion de la dependencia al tabaco le esté llevando a notar un estado fisico
mejor, que adn no es una maravilla, pero en general cualquier ligera mejoria del
estado fisico ayuda a sentirse mejor no sdlo fisica sino también psicoldgicamente.

Usted puede pensar que es una contradiccion el aumento (que le sucede a la
mayoria de los fumadores que reducen el consumo de cigarrillos) de la carraspe-
ra, catarro, secreciones, sensaciones molestas en la garganta, etc. No se extrafie
si esto le ocurre. Esto no es una mala sefial. Al contrario, es la sefial de que su
cuerpo comienza a recuperarse. Antes, al fumar, tenia atrofiada algunas de las
funciones de sus 6rganos vitales. Asi los pulmones eliminaban mal, o apenas eli-
minaban, las impurezas y elementos nocivos introducidos en el humo del tabaco.
Ahora, al introducir menos impurezas y elementos nocivos los cilios pulmonares,
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por ejemplo, funcionan mejor y expulsan mas facilmente estas impurezas. Por
ello, si usted nota que tiene mas secreciones u otras sensaciones semejantes,
esto sencillamente indicaria que ha comenzado el proceso de limpieza de sus
pulmones y que todavia va a durar varias semanas. Dejando de fumar se puede
recuperar la funcién pulmonar casi como si nunca se hubiese fumado, y siempre
que no se lleven excesivos afios fumando. Si nota esas sensaciones es una bue-
na sefial.

Otros fumadores notan que la garganta les molesta ahora mas que antes, o creen
que se encuentran peor. ESo es un buen sintoma, ya que lo que esta ocurriendo
es que antes el tabaco tenia amortiguadas todas las sensaciones del aparato res-
piratorio. Ahora, al dejar de introducir sustancias nocivas, tanto la garganta, como
el esofago, laringe, faringe, trdquea, notan las sensaciones como son realmente,
lo que ayuda a que su cuerpo discrimine los elementos nocivos. De modo seme-
jante a lo que ocurre con sus pulmones, al dejar de fumar su garganta va recupe-
rando sus funciones normales como cuando era un no fumador.

Por ello debe centrarse en las sensaciones anteriores y valorarlas como un aspec-
to positivo de lo que esta haciendo. Poco a poco va recuperando la normalidad
de sus funciones y al ir eliminando las sustancias nocivas, que a lo largo de los
afios ha ido introduciendo en su cuerpo, se encontrard mucho mejor en poco
tiempo.

La mejoria fisica general debe estimularle a continuar, a partir de ahora y con
paso firme, a la consecucion de la abstinencia. Ahora, s puede darse cuenta de
que dejar de fumar tiene efectos positivos. Usted mismo los esta experimentando
en su propio cuerpo. Y no sélo en su cuerpo; también se encontrard mejor consi-
go mismo, ya que dejar de fumar le esta costando menos de lo que al principio
pensaba. Y, sin pensarlo mucho, realizando las tareas asignadas semanalmente,
pronto dejara de fumar.

DESCENSO EN LA DEPENDENCIA DE LOS CIGARRILLOS Y EN EL
NUMERO DE CIGARRILLOS FUMADOS

Otro efecto que usted habra notado es el descenso en su dependencia a los
cigarrillos. Este descenso no implica que usted deje de fumar sin ningun esfuerzo
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0 problema. No. Lo que queremos decir es que ahora puede dejar de fumar en
situaciones que antes le era imposible no hacerlo, que puede dilatar el tiempo
entre uno y otro cigarrillo o que se despista de fumar algdn cigarrillo y no pasa
nada y, en suma, que el nimero de cigarrillos que ha fumado esta semana ha
descendido respecto a la semana anterior. Esto es una buena noticia. El andlisis
de su gréfica, al ir representando diariamente los cigarrillos fumados en su gréfi-
ca, sirve de gran ayuda. Seguramente ya se habra percatado usted. También el
realizar diariamente los registros de los cigarrillos fumados es basico para conse-
guir la meta final del programa: dejar de fumar.

1. CONTINUE REALIZANDO LOS REGISTROS Y LA REPRESENTA-
CION GRAFICA DEL CONSUMO DE CIGARRILLOS.

2. FUME COMO MAXIMO LA MITAD DEL CIGARRILLO.

3. NO ACEPTE OFRECIMIENTOS DE CIGARRILLOS.

4. RETRASE UN MINIMO DE 30 MINUTOS EL CIGARRILLO DES-
PUES DE LEVANTARSE O DESPUES DE DESAYUNAR.

5.(SI AUN NO LO HA HECHO) RETRASE UN MINIMO DE 15
MINUTOS LOS CIGARRILLOS DESPUES DE COMER, DE LA
HORA DEL CAFE Y DE LA CENA.

REDUCCION DE LA DEPENDENCIA FISIOLOGICA

En esta Unidad vamos a dar los ltimos pasos para que pierda la dependencia
fisioldgica de la nicotina. Los pasos que vamos a seguir son semejantes a los ya
explicados en las Unidades 1y 2.

Lo primero que habra notado, tanto en la semana donde cambi¢ por primera vez
de marca de cigarrillos, 0 en la anterior si cambid otra vez de marca o redujo el
consumo de cigarrillos, fue que una vez que se han producido estos cambios en
unos dias usted se ha habituado a la nueva marca de cigarrillos o a fumar menos
cigarrillos sin apenas problemas. A ello ayuda, como ya hemos visto, el que usted
aplique las reglas indicadas para que no compense el nimero de cigarrillos, al
dejar un trozo del cigarrillo sin fumar, que en este momento es de sélo la mitad del
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cigarrillo o menos. Desde luego que en alguna ocasion le ha resultado algo dificil,
pero este es un buen camino para dejar facilmente de fumar.

En esta semana debe hacer el (ltimo cambio de marca, si s su caso, 0 si ya lo
hizo en la semana anterior, reducir el nimero de cigarrillos. A continuacion le indi-
€amos como hacer una u otra cosa.

Si le queda un cambio de marca por hacer, a continuacion le indicamos cémo
hacerlo. Estas marcas se las indicamos en la pagina siguiente y de ellas, si es su
caso, debe elegir la que va a utilizar a partir de mafiana, que representa aproxi-
madamente un 90% menos de nicotina respecto a la que fumaba al comienzo del
tratamiento.

TAREA 6.A.

(SI ES SU CASO) ELIJA LA MARCA DE CIGARRILLOS QUE VA
A FUMAR A PARTIR DE MANANA. RODEE CON UN CIRCULO
LA MARCA QUE FUMABA HASTA HOY, Y CON OTRO LA QUE
VA A FUMAR A PARTIR DE MANANA.
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* Cigarrillos negros

(Se indica la marca, y luego la cantidad de nicotina y alquitran, ambas en miligra-
mos por cigarrillos)

Record 14 25
Kruger 14 15
Habanos 13 15
Boncalo 1,2 15
Davidoff 12 15
Y
Celtas 11 15
Ducados 11 15
Sombra 1,0 21|
Partagés 1,0 15
Record P.B. 0,9 15
Coronas 0,9 15
Y
Ducados Lights 0,8 10
Partagas Lights 0,8 10 ——
BN 08 10 i

Coronas Lights 0,6 10 ‘l

Coronas Ultra Lights 0,3 4
BN Ultra Lights 03 4
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» Cigarrillos rubios

(Se indica la marca de los cigarrillos, y los contenidos de nicotina y alquitran, en
miligramos por cigarrillos)

Winston “patanegra” 14
Diana 13 15 |—
Royal Crown 12 15 l
Lucky Strike 1,0 15
Chesterfield 1,0 15
Fortuna 1,0 14
Ducados rubio 11 15
Coronas rubio 1,0 14
Peter Stuyvesant 11 15
Camel 1,0 14 |—
Marlboro 1,0 14
Winston 1,0 15
Chesterfield P.D. 1,0 15
L.M. 1,0 15
Golden American 1,1 15
Sunset 1,0 14 \
Chesterfield Lights 08 11
Fortuna Lights 08 10
Golden Lights 08 9
Sunset Lights 08 10
Royal Crown Lights 08 9
Nobel 08 10
Rothmans Suave 08 9
Camel Lights 0,7 8 |—
Lucky Strike Lights 0,7 9
Malboro Medium 07 10
Winston Lights 0,7 9
Gold Coast Lights 0,7 9
L.M. Lights 0,6 8
Chester Lights 0,6 8
Marlboro Lithts 0,6 9 \
Fortuna Extra Lights 04 6
Lucky Strike Extra Lights 04 6 |
Peter Stuyvesant (extra mild) 04 4
Gold Coast Ultra 04 5
R1 Ultra Lights 02 2
Silk Cut (ultra low) 01 1
Peter Stvyvesant (ultra lights) 0,08 08
R1 Minima 0,07 07
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En caso de que ya no tenga una marca inferior a la que cambiarse en esta sema-
na, tiene que disminuir otro 30% mas su consumo de cigarrillos, del modo que le
indicamos a continuacion. Si es la primera vez que hace la disminucion en el
nimero de cigarrillos sera de un 30% menos del promedio de la semana anterior.
Si'ya comenz a descender la semana anterior un 30%, en ésta tiene que fumar
un 60% menos respecto a hace dos semanas. Es importante, en este caso, que
haya conseguido las metas establecidas en la semana pasada. En caso de que
haya tenido algln problema vuelva al punto de partida en que quedd en la Uni-
dad anterior y lea el APENDICE C (pag. 137-138).

Con esto lo que pretendemos es que consiga a lo largo de la siguiente semana
llegar al objetivo de descenso marcado. Para conseguirlo se va a servir de reduc-
ciones paulatinas que usted tiene que ir haciendo en funcion del nimero de ciga-
rrillos que fuma, de no fumar en ciertas situaciones, asi como del control de la
dependencia psicoldgica y social que veremos en apartados posteriores. De este
modo, si ahora fuma por ejemplo 30 cigarrillos, y tiene que comenzar a hacer la
primera reduccion, dentro de una semana no debe fumar més de 20 cigarrillos.
Para conseguir esta meta puede, por ejemplo, descender dos cigarrillos diarios, 0
hien descender de tres en tres, 0 de golpe a 20. Usted tiene que elegir el modo
que le resulte mas facil.

Sies la segunda vez que hace el cambio tiene ya experiencia de la semana ante-
rior. Hagalo de igual modo, o introduzca otra estrategia distinta para conseguir el
mismo resultado de descenso en el nimero de cigarrillos.

Por tanto, si esta es la primera semana en que va a comenzar a reducir el nimero
de cigarrillos debe proceder del siguiente modo, tal como le indicamos resumida-
mente a continuacion:

Si en la semana anterior A partir de ahora debe
fumé una media de: fumar una media de:
50 cigarrillos/dia 35 cigarrillos/dia

40 cigarrillos/dia 28 cigarrillos/dia

35 CIgarrillos/dia ........cooceevevernervrnereinnrirneiienens 25 cigarrillos/dia

30 CIgarmillos/aia .........cccevveveemererneeieinriieieeees 20 cigarrillos/dia
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Si en la semana anterior A partir de ahora debe
fumé una media de: fumar una media de:
25 CIgarrillos/dia .......ccccvervvrverrrerirerserieriesienenns 18 cigarrillos/dia
20 CIgarrillos/dia .........cccoevemnerenereneiiserisenens 15 cigarrillos/dia
15 CIgarmillos/dia ........ocvvvvemrerineernereneriserenerinnes 10 cigarrillos/dia
12 cigarrillos/dia ........cccvvevvererienieeiseiiesienieeeaan, 8 cigarrillos/dia
10 cIgarillos/dia ........ccoocveverernerrinereinneierin, 6 cigarrillos/dia
8 CIgarmllos/dia .......ovvervvermrenreinerinrirererssirenes 5 cigarrillos/dia
6 CIQArmilloS/dia ......ovvvevererereriiriiriesiesissesnisenees 4 cigarrillos/dia
4 0 menos cigarrillos/dia ... dejar de fumat

TAREA 6.B.

(SI ES SU CASO) ELIJA EL NGMERO MAXIMO DE CIGARRI-
LLOS QUE TIENE QUE ESTAR FUMANDO DENTRO DE UNA
SEMANA.

En caso de que esta sea la segunda semana de reduccion de cigarrillos, debe
proceder del siguiente modo:

Si hace dos semanas A partir de ahora debe
fumo una media de: fumar una media de:
60 cigarmillos/dia .......c.ccvervvvririerieeieissiesieeiane, 25 cigarrillos/dia
50 Cigarmillos/dia .......ccoevivieeenresrssisersenrineens 20 cigarrillos/dia
40 cigarmillos/dia ..........cvvevenereinneiineeriinerienes 15 cigarrillos/dia
35 CIgarmillos/dia .......ccccververrerrseerisiesienieniennes 14 cigarrillos/dia
30 CIgarmillos/dia ........cccververrmrrrnrererierissisnsenees 12 cigarrillos/dia
25 CIgarmillos/dia ..., 10 cigarrillos/dia
20 cigarrillos/dia .......ccccocvverinerncrncrnerneriesienens 8 cigarrillos/dia
15 cigarrillos/dia .......ccocerverrirrneieninnisniseinnnns 6 cigarrillos/dia
12 Cigarmillos/dia .........couevemererneerrnereineiiserennns 5 cigarrillos/dia
10 cigarrillos/dia ........cccoeevivernereerncrnernerisesienens 4 cigarrillos/dia
8 0 menos cigarrillos/dia .........ccoovevrerrirerinnee, dejar de fumar




lercera semana
. |

TAREA 5.C.

(SI ES SU CASO) ELIJA EL NUMERO MAXIMO DE CIGARRILLOS
QUE TIENE QUE ESTAR FUMANDO DENTRO DE UNA SEMANA.

También en la semana previa ha pasado a fumar medio cigarrillo o incluso menos.
Al principio lo veia casi imposible, pero ahora lo va llevando bien. A veces puede
resultar un poco dificil, pero menos de lo esperado. Al reducir la cantidad inhala-
da se va perdiendo la dependencia. Si en esta cuestion ha tenido algln problema
pase a leer el APENDICE D (pags. 139-140).

En la presente semana tiene que seguir fumando los cigarrillos por la mitad o
incluso menos. Este sencillo hecho implica que fumando la misma cantidad de
cigarrillos que antes del tratamiento (que tampoco es ahora el caso) estaria ahora
al menos fumando la mitad de cigarrillos (si los fumaba enteros) al inhalar la mitad
0 menos nicotina que hace unas semanas. Como también hemos reducido la can-
tidad de nicotina al cambiar la marca, la reduccion ha sido todavia mucho mayor.
Como ve vamos ganando la batalla, a pesar de que aln fume bastantes cigarri-
llos. En cuanto a la dependencia fisioldgica la guerra esta casi ganada.

REDUCCION DE LA DEPENDENCIA PSICOLOGICA

Para la reduccion de la dependencia psicologica le hemos entrenado en el analisis
de los antecedentes y consecuentes que le llevan a fumar. En la semana que ha finali-
zado también hemos introducido diversas situaciones y lugares donde debia dejar de
fumar. Para esta semana vamos a continuar avanzando en este aspecto. Para comen-
zar le pedimos a continuacion que, en funcién de los registros que ha efectuado dia-
riamente de su consumo de cigarrillos, nos indique cudles han sido los antecedentes
y consecuentes mas importantes de la semana pasada. Si tiene alguna duda sobre
este aspecto vuelva a leer las paginas de la Unidad 2 dedicadas a esta cuestion.

TAREA 7

INDIQUE LOS ANTECEDENTES Y CONSECUENTES MAS IMPOR-
TANTES DE SU CONDUCTA DE FUMAR DE LA SEMANA ANTE-
RIOR.
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1. Antecedentes

2. Consecuentes

Para la reduccion de la dependencia psicolégica hemos introducido en la sema-
na pasada una serie de lugares o situaciones donde usted debfa dejar de fumar
sus cigarrillos. Ahora notara que en esos lugares y situaciones que usted ha ele-
gido ya no fuma, y le ha costado menos de lo que habia pensado en un primer
momento.

Quizés le ha costado un poco mas, si es su caso, retrasar el cigarrillo de después
de comer o de la hora del café. Aqui hay que hacer un pequefio esfuerzo, ya que
pasados unos dias se supera sin demasiados problemas.

La semana pasada habiamos incluido tres situaciones o lugares donde no debia
fumar ningdn cigarrillo. Para esta semana vamos a ampliar las situaciones o luga-
res a otras tres mas. De este modo tendremos un total de seis situaciones en las
que tiene que dejar de fumar de ahora en adelante. En caso de que haya tenido
alglin problema en la semana anterior consulte el APENDICE E (pags. 141-142).

Como en la semana anterior, primeramente debe marcar con una “X”, en la pagina
siguiente, en cada punto, las situaciones o lugares en donde ya no fuma, para lue-
go marcar también con una “X” las tres situaciones o lugares en los cuales no va a
fumar ningdn cigarrillo en esta semana.

Para la presente semana, como ya tendra experiencia, le recomendamos que elija
aquellas situaciones que le resulten mas faciles para no fumar ningdn cigarrillo en
ellas. Desde luego que ahora van quedando pocas situaciones, pero usted sabe
cuales son las mas faciles y cuales son las mas dificiles, o al menos las que espe-
ra que sean mas faciles y mas dificiles.
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En el hipotético caso de que eligiendo las tres nuevas situaciones o lugares no le
quedase ninguna ya, deje una 0 dos como maximo, para que pueda fumar en
ellas. Si ya no le queda ninguna y ve que puede dejar de fumar en todas las situa-
ciones indicadas, inténtelo. Marquese en este caso criterios objetivos que pueda
cumplir sin dificultad.

MARQUE CON UNA X LAS SITUACIONES ELEGIDAS EN LA
SEMANA PASADA. COPIELO DE LA PAGINA 49 DE LA UNIDAD 2,
JUNTO CON AQUELLAS EN LAS QUE YA NO FUMA. A CONTI-
NUACION ELIJA OTRAS TRES NUEVAS SITUACIONES EN LAS
QUE DEJARA DE FUMAR EN LA PRESENTE SEMANA A PARTIR
DE MANANA.

- Viendo la television.

- En el bar o cuando toma una bebida alcohdlica.
- Después de comer, 0 a la hora del café.
- Trabajando.

- Estudiando.

- Leyendo.

- Escribiendo a maquina u ordenador.

- Hablando por teléfono.

- Conduciendo el coche.

- Paseando.

- Con los amigos/as.

- Esperando
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Lo que si tiene que introducir necesariamente en esta semana, si es que adn no lo
ha hecho o no ha elegido tal situacion, es retrasar el cigarrillo que fuma con el
café, o el cigarrillo que fuma inmediatamente después de comer. El retraso tiene
que ser de un minimo de 15 minutos, y se aplica tanto para la comida como para
la cena. Este retraso es importante, ya que le permitird comprobar que es capaz
de ir retrasando el cigarrillo de después de comer, e ir rompiendo la relacion tan-
tos cientos de veces repetida café-cigarrillo, 0 acabar de comer-cigarrillo. Natural-
mente que si fumaba el cigarrillo entre plato y plato o a lo largo de la comida, a
partir de ahora los tiene que eliminar totalmente, dejando de fumar a lo largo de la
comida. Si come con otras personas, éste es un modo mas de indicarles que esta
dejando de fumar y que su esfuerzo comienza a dar sus frutos, aunque no por ello
le resulte facil del todo. El objetivo es conseguir la meta, a base de pequefios
esfuerzos diarios, en un periodo de tiempo. No de golpe, como quizas ha intenta-
do otras veces sin resultado.

Si tiene alguna dificultad para la eleccion de las reglas anteriormente indicadas
vuelva de nuevo a la Unidad 2 y consulte el apartado dedicado a este tema.

REDUCCION DE LA DEPENDENCIA SOCIAL

A estas alturas ya conoce con bastante exactitud cual es el apoyo o falta de apo-
yo que para dejar de fumar le proporcionan las personas que le rodean. También,
a partir de ahora se van a dar varios hechos que es necesario ir comentando para
que usted esté preparado por si ocurren.

El apoyo en su abandono de los cigarrillos, por parte de las personas que |0 rode-
an, puede ayudarle en los momento de duda o de estancamiento. Si su pareja,
amigos, o compafieros de trabajo le animan, le sera sumamente dtil. Si no le ani-
man, 0 mas bien le desaniman a dejar de fumar, no le queda mas remedio que
olvidar lo que le dicen, y hacerles ver que después de un tiempo usted consegui-
ra lo que se propone (dejar de fumar) a pesar de las cortapisas, y quizas zancadi-
llas, que le puedan poner. Usted tiene a su favor el conocimiento de que muchas
personas han dejado de fumar con el PROGRAMA que esta llevando a cabo, y este
es el mejor argumento para todo lo que le digan. Ante la incredulidad, si es el
caso, responda con la constancia y esfuerzo personal en la consecucion paulati-
nay firme de la meta propuesta: dejar de fumar.
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Como en la semana anterior, a continuacion le pedimos que indique las distintas
reacciones, que se han producido en su medio acerca del conocimiento por par-

te de otras personas de que usted esta dejando de fumar, y como ha reaccionado
ante ellas.

TAREA 9




UNIDAD 3
7 I

Con frecuencia, acontecimientos de nuestro entorno e incluso hechos mas aleja-
dos afectan el modo de ver el mundo y las cosas. Especialmente los medios de
comunicacién de masas (prensa, revistas, radio, television) envian mensajes que
se pueden aceptar o rechazar. Iguaimente personas que para nosotros tienen
prestigio expresan opiniones que influyen en nosotros de modo importante. A con-
tinuacion le pedimos que nos indique, si es el caso, qué hechos de los medios de
comunicacion se han producido a lo largo de las dos Ultimas semanas que le han
afectado, positiva 0 negativamente, sobre el tabaco y el programa que esta lle-
vando a cabo.

TAREA 10

INDIQUE SU REACCION ANTE LOS HECHOS RELACIONADOS
CON EL TABACO, EN LAS ULTIMAS DOS SEMANAS, DE LOS
MEDIOS DE COMUNICACION DE MASAS (PRENSA, REVISTAS,
RADIO, TELEVISION), QUE LE HAYAN INCIDIDO POSITIVA O
NEGATIVAMENTE.

Hecho:

Describa el hecho:

Describa cémo le ha afectado (positiva o negativamente):

Hecho:

Describa el hecho:

Describa cémo le ha afectado (positiva 0 negativamente):

CONTINUE EN OTRA PAGINA S| FUESE NECESARIO
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OTRAS TAREAS PARA REALIZAR

Alo largo de la semana anterior ha realizado varias tareas. Al final de la Unidad 2
le habiamos indicado en el apartado de OTRAS TAREAS A REALIZAR varias que le
serian dtiles para controlar mejor su reduccion de cigarrillos y de nicotina, y para
evitarle pasar por el sindrome de abstinencia de la nicotina.

De dichas tareas algunas le habran resultado sumamente (tiles (j. beber agua o
zumos, tomar chicles o caramelos sin az(car, hacer inspiraciones profundas y
luego expulsar lentamente el aire, tener un objeto en la mano en vez del cigarrillo,
etc). Otras, como la reduccion del consumo de café y alcohol, llevan a que se
fume menos, al estar las tres sustancias asociadas.

Para esta semana tiene que continuar aplicando aquellas reglas que mejor le
hayan ido en la semana anterior, e introducir alguna otra de las indicadas. Se las
volvemos a mostrar en la siguiente pagina. De modo especial le hacemos notar
que estas pequefias reglas ayudan en algunos casos a eliminar cigarrillos impor-
tantes, y que una vez superados éstos, dejar de fumar es sumamente facil. Usted
mismo ya lo conoce para distintos cigarrillos que hasta hace poco le eran habitua-
les e imprescindibles.
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TAREA 11
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RESUMEN

TAREAS PARA REALIZAR EN LA PRESENTE SEMANA

1. Continle realizando los registros y la representacion
gréfica del consumo de cigarrillos.

2. Fumar como maximo la mitad del cigarrillo.
3. No aceptar ofrecimientos de cigarrillos.

4. Retrasar un minimo de 30 minutos el cigarrillo después
de levantarse o desayunar.

5. (Si alin no lo ha hecho) Retrase un minimo de 15 minu-
tos los cigarrillos después de comer, del café y de la

cena.

6. Cambiar de marca o reducir el numero de cigarrillos
fumados.

7. Indicar los antecedentes y consecuentes mas importan-
tes de su conducta de fumar de la semana anterior.

8. Indicar las situaciones en que dejara de fumar.

9. Reacciones que ha producido en esta semana el cono-
cimiento de que usted esta dejando de fumar.

10. Indicar sus reacciones ante hechos relacionados con
el tabaco que ha visto en los medios de comunicacion.

11. Seleccionar actividades para controlar sin problemas
la reduccion del consumo de cigarrillos.
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n la semana pasada ha
avanzado mucho respecto a las anteriores. Ha sido un proceso gradual, pero
ahora se ve cerca del final. Puede tener aln algiin reparo, pero si hasta ahora ha
conseguido las metas propuestas, lo que queda es ya muy poco. Falta poco para
que pronto pase de ser un fumador a serunno fumador.

En la semana anterior habra especialmente notado, y con toda claridad, las
muchas ventajas que le esta trayendo reducir su consumo de cigarrillos. Se senti-
ra mejor fisicamente, al tiempo que varias de las sensaciones comentadas en la
Unidad anterior ahora son claras: respira mejor, sube las escaleras con una mayor
facilidad, se cansa mucho menos al andar, se siente, en suma, mejor y quizas
mas joven. También la mejoria se aprecia en notar mejor los sabores y los olores,
en darse cuenta de que el humo del tabaco huele mal, jy a veces mucho! Al mis-
mo tiempo, las personas de su entorno, si estaban convencidas de que usted iba
a dejar de fumar, ahora lo tienen claro. Si se daba el caso de que algunas perso-
nas tenian muchas dudas de usted, ahora son ellas las que empezaran a pensar
que usted lo va a conseguir y ellos van a ser los que van a perder la apuesta de
que no iba a ser capaz de dejar los cigarrillos.

En suma, en esta semana pasada se han dado grandes cambios, y en la préxima
semana los cambios aun van a ser mayores. El darse cuenta de los mismos es la
primera ayuda que le sirve para avanzar y conseguir la meta que nos hemos pro-
puesto: DEJAR DE FUMAR.
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DE FUMADOR A NO FUMADOR

El haber sequido todas las reglas de las unidades anteriores hasta este momento le
han llevado a estar fumando una marca de cigarrillos bajos en nicotina, y fumando
muchos menos cigarrillos que antes de comenzar el PROGRAMA. Ahora vamos a dar
un paso mas que le va a llevar a la meta inicialmente propuesta: dejar de fumar.

Puede que aln dude de que le va a resultar facil dejar de fumar. No se preocupe,
muchos fumadores al llegar a este punto dudan de sf mismos. Siempre que no le
impida avanzar, la duda no es mala en si misma. Si tiene dudas, lo que tiene que
hacer es dejarlas a un lado, y esperar a ver como deja de fumar. Al dejarlo, ya
vera como las dudas desaparecen totalmente.

Para enfrentrarse a esta cuestion debe pensar en esta semana en como se va a
sentir como un no fumador, cuando lleve una vida igual a la actual pero sin cigarri-
llos. Se dara cuenta de que a veces es dificil pensar en que puede dejar de fumar
del todo. Si le ocurre tal cosa acuérdese de cuando, al principio del programa,
también vefa imposible dejar de fumar en situaciones como después de comer, a
la hora del café, con los amigos, hablando por teléfono, etc. Hoy ya no son un pro-
blema para usted tales situaciones, y conforme pasa el tiempo lo son menos.
Piense en lo que ha avanzado hasta aqui. Esto le ayudara a continuar progresan-
do, en lo poco que le queda, para dejar de fumar.

No fumar tiene ventajas que ya conoce. Salud fisica, olores, sabores, y tener
“dominado” al tabaco son algunas de las mas importantes. Pero usted también
conoce otras. Repase las ventajas una vez mas, ahora que esta tan cerca de
abandonar los cigarrillos para siempre, y piense en su vida futura sin depender de
los cigarrillos, siendo usted mismo.

Si le entran dudas acerca de las dificultades en conseguir la meta -lo cual es algo
normal en los humanos-, le serd de ayuda una seccion posterior de esta Unidad
dedicada a problemas que pueden surgir a lo largo del programa, y donde se
hace un repaso de las cuestiones mas importantes que hacen dudar a los fuma-
dores. De ser su caso, se dara cuenta de que usted no es mas raro que los
demas. La duda se explica por estar la meta tan cerca, lo que puede llevar a cre-
er gue ésta no se va a conseguir. Vera que no es asi.
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Dejar de fumar por el procedimiento que estamos llevando a cabo le resulta facil,
mucho mas facil de lo que esperaba. Considere buena tal facilidad. No hay por-
que sufrir mucho para dejar de fumar. Si otras personas le dicen que se sufre
mucho, hable de su experiencia, y deje aparcadas a un lado las experiencias aje-
nas. Cada uno deja de fumar de modos distintos, y del modo en que usted lo esta
haciendo lo va a conseguir sin apenas darse cuenta, sin sufrir realmente por
abandonar los cigarrillos. Piense en ello. Le facilitard enormemente avanzar y sen-
tirse mucho mejor.

1. CONTINUE REALIZANDO LOS REGISTROS Y LA REPRESENTA-
CION GRAFICA DEL CONSUMO DE CIGARRILLOS.

2. FUME COMO MAXIMO LA MITAD DEL CIGARRILLO.

3. NO ACEPTE OFRECIMIENTOS DE CIGARRILLOS.

4. RETRASE UN MINIMO DE 45 MINUTOS EL CIGARRILLO DES-
PUES DE LEVANTARSE O DEL DESAYUNO.

5. RETRASE UN MINIMO DE 30 MINUTOS LOS CIGARRILLOS DE
DESPUES DE COMER, DE LA HORA DEL CAFE Y DESPUES DE
CENAR.

EN CASO DE QUE YA SEA UN NO FUMADOR PASE A LA UNIDAD 5.

INDIQUE LOS ANTECEDENTES Y CONSECUENTES MAS IMPOR-
TANTES DE SU CONDUCTA DE FUMAR EN ESTA SEMANA
PASADA

1. Antecedentes

2. Consecuentes
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LOS PASOS PARA DEJAR TOTALMENTE DE FUMAR

En este momento apenas tiene, si es que tiene, dependencia de la nicotina. Por
ello, dejar de fumar debido a la sustancia que hace que los fumadores habituales
no puedan dejar los cigarrillos, no es ya un problema para usted. El proceso de
cambio de marcas Y la posterior reduccion en el nimero de cigarrillos ha posibili-
tado perder tal dependencia.

Con todo, aln quedan por eliminar totalmente las otras dependencias, la psicolo-
gica y la social.

La dependencia psicoldgica la ha perdido en gran nimero de casos, al ir limitan-
do el consumo en situaciones donde usted fumaba habitualmente y ante personas
concretas. En esta semana hay que dar el paso definitivo, ya que al final de ésta
hay que estar sin fumar ningun cigarrillo. Por este motivo, tiene que determinar
las Ultimas situaciones o actividades en las que fumaba hasta ahora para que, al
final de la presente semana, ya no fume en ninguna de ellas. Como estas situacio-
nes seran ya pocas, una, dos 0 como maximo tres, a partir de mafiana tiene que
eliminar una, dentro de dos dias otra mas, y dentro de cuatro o cinco dias, a partir
de hoy, la tercera si aln tenia tres. De este modo, tiene que dejar de fumar en
todas las situaciones en las que fumaba al principio.

A continuacion le indicamos otra vez todas las situaciones o actividades en las
que fumaba, para que lo deje también en las situaciones en las que en la semana
pasada aln lo hacia.

En la gréfica se aprecian claramente los avances realizados desde que usted
comenz6 el programa. Ahora hay una clara linea descendente. Ademas usted
ahora tiene conciencia de que domina su consumo de cigarrillos de un modo
muy importante, y sabe que siguiendo asi lo llegara a dominar totalmente. Esta es
la meta que hay que conseguir.

En esta semana tiene que dar el paso definitivo para abandonar los cigarrillos.
Para hacerlo le recomendamos seguir las estrategias que le hayan sido mas efec-
tivas para el descenso de los mismos en semanas anteriores. De un dia para otro
tiene que ir reduciendo una cantidad que usted mismo puede establecer, a ser
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MARQUE CON UNA X LAS SITUACIONES ELEGIDAS EN LA SEMA-
NA PASADA (COPIELO DE LA PAGINA 50 DE LA UNIDAD 3), JUN-
TO CON AQUELLAS EN LAS QUE YA NO FUMA. A CONTINUA-
CION INDIQUE, DE LAS ULTIMAS SITUACIONES QUE LE QUE-
DAN, QUE DIA DEJARA DE FUMAR EN CADA UNA DE ELLAS.

- Viendo la television.

- En el bar o cuando toma una bebida alcohdlica.
- Después de comer, 0 a la hora del café.
- Trabajando.

- Estudiando.

- Leyendo.

- Escribiendo a méaquina u ordenador.

- Hablando por teléfono.

- Conduciendo el coche.

- Paseando.

- Con los amigos/as.

- Esperando.

posible fija (gj. si fuma 10 cigarrillos, rebajar dos por dia de modo que al quinto
dia esté en cero). Una cosa que notara es que cuando fuma cinco 0 menos ciga-
rrillos el abandono no tiene ningun problema, y cuando se estan fumando tres
cigarrillos cuesta mas trabajo fumar esos tres que no fumar ninguno. Esto lo com-
probar pronto.

En la semana anterior también habra notado que las reglas que le hemos propor-
cionado ya a partir de la Unidad 2, respecto a las actividades para realizar con el
fin de no tener el sindrome de abstinencia, o bien para reducir mas facilmente el
consumo de cigarrillos, le han sido de mas ayuda en esta semana que ha finaliza-
do. Para esta semana le seguimos pidiendo que aplique las actividades que
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usted desee de entre las propuestas, ya que son de gran ayuda para ir reducien-
do el consumo de cigarrillos. Especialmente (il le sera el hacer inspiraciones pro-
fundas y luego expulsar lentamente el aire, para controlar su impulso a fumar en
diversas situaciones. También el tener objetos en la mano o beber liquidos. Otras
de las indicadas también le seran de igual 0 mas ayuda. En esta semana debe
sequir utilizandolas.

Por lo que atafie a la dependencia social, usted ya ha logrado un importante con-
trol de las presiones del medio con respecto a fumar. El analisis de las situaciones
que le incitan a fumar le habrd ayudado a controlarlas mejor. De igual modo la
presion social a que fume, que desde la primera Unidad ha estado controlando al
no aceptar ofrecimientos de cigarrillos, es la clave para mantenerse abstinente
cuando ya deje de fumar. No baje la guardia, y siga controlando y siendo mas
consciente de las presiones de tipo social. Al conocerlas, conoce también el
mejor modo de enfrentarse a ellas y superarlas.

DISMINUYA EN ESTA SEMANA EL NUMERO DE CIGARRILLOS
DIA A DIiA DE MODO QUE AL FINAL DE LA MISMA YA NO FUME
NINGUN CIGARRILLO

EL IMPULSO DE FUMAR

Lo que habra notado a lo largo de la semana que finaliza y lo notara igualmente
en ésta es lo que se denomina el “impulso a fumar” o bien la “necesidad de
fumar”. Esto consiste en que en un momento dado usted siente un impulso o una
necesidad, que no necesariamente tiene que estar relacionada con personas pre-
sentes 0 con situaciones concretas, en la que tiene un fuerte deseo de fumar un
cigarrillo. La razdn de tales impulsos no es otra que la repeticion mdltiple y conti-
nuada en el pasado de docenas y docenas de cigarrillos que usted ha fumado,
que han estado asociados tanto a situaciones internas como externas.

¢Como vencer tales impulsos o necesidades? Muy sencillo: deteniendo el proce-
S0 que provoca el impulso o necesidad. Nos explicaremos. Cuando usted era un
fumador con alta dependencia del tabaco (nicotina), si tenia un impulso o0 una
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necesidad, se vela en la obligacion de fumar, ya que en caso contrario ese impul-
s0 0 necesidad podia durar treinta minutos o incluso una hora, lo que le llevaba a
una situacion muy desagradable que desaparecia al fumar. Como ya habra nota-
do a lo largo del PROGRAMA este impulso o necesidad se ha ido reduciendo, pri-
meramente a minutos, y en el momento actual a segundos. Junto a ello, ha des-
cendido la intensidad del impulso. Si antes de comenzar el programa la intensi-
dad era 10, o cercana a 10, en una escala de 0 a 10, ahora es baja, 5 0 menos, y
de pocos segundos de duracion.

¢Qué implica esto? Sencillamente, que al perder la dependencia que tenia del
tabaco, también desciende el impulso o necesidad de fumar cigarrillos. De este
modo, cuando siente un impulso o necesidad de fumar un cigarrillo, éste se pue-
de controlar sin mucha dificultad, al tener una intensidad baja, 5 0 menos como ya
hemos dicho. También, a diferencia de lo que ocurria antes, este impulso dura, en
el peor de los casos, unos pocos minutos, y en la gran mayoria de los fumadores
escasos segundos (de 5 a 15). Lo que usted tiene que hacer en tal situacion es
pensar que puede aguantar ese pequefio tiempo, que solo es de unos pocos
segundos, sin fumar. Una vez que ha superado esa tentacion o impulso de fumar,
de escasos segundos o cuando mas minutos, desapareceran totalmente las
ganas de fumar.

Estos impulsos o tentaciones pueden repetirse varias veces a lo largo del dia.
Usted debe considerar que esto es ldgico, ya gue no hace mucho mas de tres o
cuatro semanas estaba fumando diariamente 20, 30, 40 o incluso 60 u 80 cigarri-
llos. El cuerpo y usted mismo tienen que irse habituando a la nueva situacion. Si
ademas considera que lleva fumando 10, 20, 30 o incluso 40 afios, la reduccion
del impulso a fumar a unos pocos segundos en tan poco tiempo es una gran vic-
toria.

Estos impulsos se van a mantener incluso después de dejar de fumar a lo largo
de unos pocos dias. Esto sigue siendo normal porque abandona usted un habito
cotidiano de muchos afios. Conforme avanzan los dias notard primeramente que
el nimero de impulsos o tentaciones descienden bruscamente e, igualmente, la
intensidad baja considerablemente hasta que al final no le incide de ninglin modo.
En conclusion, si tiene un impulso o tentacion, piense que dejando pasar unos
segundos usted lo controlord y desaparecera.
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Al aparecer la tentacion, una técnica que le sera de gran ayuda es hacer una ins-
piracion profunda y luego expulsar lentamente el aire.

CUANDO TENGA UNA TENTACION O IMPULSO DE FUMAR ANA-
LICE ESTE Y VEA COMO DURA SOLO ESCASOS SEGUNDOS,
MINUTOS EN LOS CASOS MAS EXTREMOS, Y LUEGO VA DESA-
PARECIENDO SIN QUE USTED TENGA QUE ENCENDER UN
CIGARRILLO.

TAREA 9. HACIA LA CONSECUCION DEL AUTOCONTROL

El objetivo final que pretendemos es que usted deje de fumar, y que luego se
mantenga abstinente. Para conseguirlo usted esté realizando y aprendiendo una
serie de tareas que le seran de gran utilidad en el futuro. En suma, pretendemos
que una vez que deje de fumar sea capaz de autocontrolarse. Si lo ha hecho has-
ta este momento, poco trabajo le va a costar conseguirlo en el futuro.

El proceso de control de su conducta ha sido paulatino. Al comienzo usted fuma-
ba y no veia el modo de controlar los cigarrillos que uno tras otro iba fumando.
Conforme ha ido transcurriendo el tiempo no sélo ha ido descendiendo el consu-
mo y la dependencia de los cigarrillos sino que, y esto es lo mas importante, aho-
ra es consciente de que por si solo puede controlar su conducta de fumar. Este
convencimiento es de gran ayuda para el abandono, pero adn le sera de mayor
utilidad cuando esté abstinente, porque tendrd conciencia del proceso de aban-
dono paulatino -que es el proceso contrario al del inicio paulatino en el tabaco-,
que lo llevard a mantenerse abstinente sin problemas de importancia.

LA CAIDA Y LA RECAIDA

Una creencia que es necesario que usted abandone es la que sostiene que si se
deja de fumar y luego fuma un cigarrillo vuelve de nuevo a ser un fumador.

Aungue sobre este tema volveremos a insistir en la tltima Unidad, comenzaremos
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aqui a indicarle varios datos para que se vaya haciendo a la idea de los conoci-
mientos existentes sobre el tema, y para que deje de lado esta creencia tan arrai-
gada socialmente.

Una creencia consiste en la aceptacion emocional de una afirmacion, aceptacion
(ue no tiene porque tener una base empirica o cientifica. Esto ocurre con el tema
de la caida y la recaida: la mayoria de las personas creen que fumando un cigarri-
llo, una vez abstinentes, se haran de nuevo fumadoras como antes. Esto no ten-
drfa mayor importancia si no fuese porque las creencias de las personas crean en
ellas procesos atribucionales que les llevan a actuar en funcion de tales creen-
cias, y no en funcion de los datos empiricos u objetivos de que disponen.

Nos explicaremos. Si una persona cree: “si después de estar abstinente un perio-
do de tiempo vuelvo a fumar un solo cigarrillo, soy otra vez un fumador”, de darse
el caso de que el hecho ocurriese realmente, la persona interpretara todo lo que le
acontezca en funcion de esta creencia, sin prestar atencion a otros hechos de la
situacion que indican lo contrario.

¢Qué es lo que ocurre cuando una persona que ya no fuma vuelve a fumar un
cigarrillo? Pues sencillamente que ese primer cigarrillo sabe fatal, y no apetece
otro. ¢En qué nos basamos para hacer esta afirmacion? En varias razones. La pri-
mera, en que cuando una persona prueba por primera vez un cigarrillo siente
mareos, nauseas, etc., de modo que de no haber una presion social no volveria a
probar otro cigarrillo. ;Se acuerda cuando probd su primer cigarrillo? ;Qué efec-
tos y sensaciones desagradables tuvo?

La segunda razon es nuestra experiencia con fumadores. Los que han dejado de fu-
mar y vuelven a probar un cigarrillo, cuando conocen la distincion entre caida y recai-
da, este cigarrillo les sabe a rayos, y rechazan inmediatamente la idea de probar otro.

En las lineas anteriores hemos estado hablando de caiday recaida. ¢;En qué con-
sisten?

La caida es un acontecimiento puntual, singular, inico que se da en el tiempo, en
nuestro caso encender un cigarrillo. La caida no implica la recaida, esto debe usted
tenerlo claro ya desde ahora. Por ello, una persona que deja de fumar no debe vol-
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ver a hacerlo, no debe aceptar cigarrillos, ni debe encender ninguno. Sin embargo,
por motivos mltiples, se puede dar el caso en alguna situacion en que la presion
sacial, u otros motivos que analizaremos en la siguiente Unidad, lleven al fumador a
probar un cigarrillo. Algunos ejemplos pueden ser el dia de Nochebuena, el dia de
una boda, el dia de una fiesta muy importante, un problema grave, etc.

¢Qué hacer cuando se produce una caida? Pues sencillamente centrarse en las
sensaciones que produce fumar ese cigarrillo. Estas seran de malestar o quizas
se sienta usted algo mareado y con muy mal sabor de boca. Si se diese el caso,
tendria que centrarse en esas sensaciones. Vera que ni siquiera llega a fumar un
cigarrillo entero. jSi lo hiciese se sentiria mal, quizas se marease!

¢Qué debe hacer después de producirse esa caida? Pues sencillamente volver a
cero cigarrillos. Cuando un cigarrillo sabe mal, lo que hay que hacer es dejar de
fumar y no pasar al siguiente. Asi ese cigarrillo queda como una simple caida, no
COMo una recaida.

Las personas que ho conocen este proceso, cuando prueban un cigarrillo puede
saberles mal, tener nauseas e incluso marearse. Como este hecho va en contra
de su sistema de creencias achacan este mal sabor a que el tabaco esta hlime-
do, que ya no esta habituado, que esta débil, etc., y vuelven a probar un segundo,
y quizas un tercer cigarrillo. Al dia siguiente prueban otros mas y asf van comen-
zando otra vez la cadena de hacerse fumadores. Al cabo de varios dias se habra
producido el proceso de recaida, aunque de hecho uno crea que ya ha recaido
desde el comienzo del proceso, con lo cual no se ha puesto ninglin medio para
evitar pasar del primer cigarrillo a los siguientes.

Por su experiencia sabe que usted ha ido bajando el consumo y se ha ido sintien-
do cada vez mejor. ¢Se imagina ahora duplicar o triplicar de golpe el consumo?
Se sentirfa fatal. Eso es 1o que ocurre en el caso anterior. Por ello reflexione sobre
lo que le acabamos de decir y piense que una vez que deje de fumar esperamos
que no vuelva a probar un cigarrillo. Pero, de darse tal caso, el modo de bajar a
cero es sencillo, introduciendo de nuevo las reglas que a lo largo de este PRO-
GRAMA viene aplicando. Ademas, bajar de un cigarrillo a cero no cuesta ningln
esfuerzo, ;no le parece?



cuarta semana
. |

TAREA 10

REFLEXIONE SOBRE LA DISTINCION DE CAIDA Y RECAIDA Y
ANALICE SUS CREENCIAS ACTUALES SOBRE FUMAR UN
CIGARRILLO S| YA ES UN NO FUMADOR. ESCRIBA A CONTI-
NUACION SUS REFLEXIONES:

PROBLEMAS QUE PUEDEN SURGIR A LA ALTURA EN QUE NOS
ENCONTRAMOS CON EL PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR

A continuacién vamos a analizar varios problemas que pueden surgir a estas altu-
ras del PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR. De ser su caso, siga las instrucciones
que se le indican.

Los problemas que vamos a analizar son:

- Cuando va mas lento de lo previsto.

- Cuando hay un retroceso.

- Cuando se siente incapaz de dejarlo o se siente desmotivado.
- Cuando no le apoyan en su medio.

» Cuando va mas lento de lo previsto

Siguiendo el PROGRAMA del modo hasta aqui indicado usted dejara de fumar al
final de la presente semana. Pero, como ya indicamos en la semana anterior, algu-
nos fumadores, jquizas usted!, dejaron de fumar en la semana anterior 0 a
comienzos de ésta. De igual modo, en algunos casos pueden surgir problemas
que retrasan el dejar de fumar una o dos semanas mas. Si este fuese su caso no
se preocupe. Ird mas lento pero dejara igualmente de fumar.
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Que algunas personas vayan mas lentas en el proceso de dejar de fumar se debe
a varias causas. La mas com(n es que hayan tenido problemas a lo largo del
PROGRAMA que no les han permitido seguir las reglas estrictamente. Si ha tenido
usted problemas, éstos han podido servir de excusa para no conseguir todas las
metas, pero cuando éstos desaparezcan o se estabilizen, debe volver a aplicar
todo lo que le hemos indicado. Si este fuese su caso, siga a partir de ahora en el
punto en que ha quedado y, si es necesario, vuelva atras a unidades anteriores.
Como venimos indicando a lo largo del PROGRAMA el objetivo es conseguir la
abstinencia. Si surge algin obstaculo sélo hay que ver cual es y como apartarlo y
superarlo.

Si va mas lento de lo previsto pero no encuentra razon aparente, ello puede
deberse a un acusado grado de dependencia nicotinica, y a no tener una alta
motivacion hacia el abandono, quizas a no tener totalmente claro que usted va a
pasar a ser un no fumador. Si su caso es alguno de éstos, piense que con este
PROGRAMA han dejado de fumar tanto personas motivadas como no motivadas.
Siguiendo las reglas e instrucciones que usted ha seguido cualquier fumador deja
de fumar, aunque con distintos grados de esfuerzo. Sélo tiene que poner en prac-
tica lo dicho. Vera como también lo consigue.

e Cuando hay un retroceso

En algunos casos una situacion puntual de gran importancia puede producir un
retroceso. Ello se aprecia claramente en la grafica de consumo diario de cigarri-
llos. Salir de noche, discutir acaloradamente por algin motivo, tener un problema
familiar, afectivo, académico o laboral grave, etc., pueden llevar a un descontrol
momentaneo en el proceso de abandono. Si esto ocurre no debe desmotivarse.
Debe seguir aplicando las reglas como hasta ese momento. Ademas, al fumar
mas, se notan claramente los efectos nocivos del tabaco en el organismo. Un
aumento brusco en el consumo produce sintomas como dolor de cabeza, embo-
tamiento mental, insomnio, molestias gastricas, y en general un estado de males-
tar corporal y mental muy desagradable.

Lo que tiene que hacer esté claro. Volver de nuevo a las reglas e instrucciones
y pensar que lo ocurrido no es tan andémalo en un proceso de abandono del
tabaco.
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Si le sobrevienen varios procesos como el anterior a lo largo del tiempo notara una
cosa curiosa. Conforme van pasando las semanas, los picos de consumo maximo
de cigarrillos son menores, y puede verlo comparando las semanas entre si. Esto
es otra sefial de que lo va a conseguir.

« Cuando se siente incapaz de dejarlo o0 esta desmotivado

En algunos casos muy raros el fumador se siente incapaz de dejarlo. Aqui debe-
mos diferenciar al fumador que tiene dudas razonables de si dejara o no de
fumar, pero sigue el proceso de abandono porque nota que si es posible dejarlo,
al sentir cambios positivos de todo tipo, del fumador que se ve incapaz de dejarlo
0 esta desmotivado.

Cuando una persona se ve incapaz de dejarlo debe analizar cudl es la causa. Si
tiene clara la idea de que quiere dejar de fumar es dificil que ahora vea que no es
capaz. El proceso que seguimos lleva a dejar de fumar sin apenas esfuerzo. Pue-
de que existan otras causas y si se descubren se deben poner sobre el tapete
para analizarlas.

Si este es su caso se deben revisar cuidadosamente los antecedentes y conse-
cuentes de su conducta de fumar indicados a lo largo del proceso. Quizés aqui
esté la respuesta. De igual modo debe revisar cuidadosamente cémo ha realizado
el proceso de tratamiento hasta este momento. Revise cémo ha hecho las tareas y
si ha seguido adecuadamente las instrucciones. Quizas aqui esté la razon de que
ahora vea que le es dificil dejar de fumar.

Pero aun existiendo 0 estando presente alguna de las razones anteriores, sélo tie-
ne que poner en marcha el proceso en el punto donde no lo habia llevado a cabo
correctamente, para que como otros, deje de fumar.

 Cuando no lo apoyan en su medio

En algunos casos el fumador que esta a punto de dejar de serlo tiene dudas no
por él sino por las personas que le rodean, con las que vive o con las que se rela-
ciona. En otros casos esas personas son las que mas le ayudan a dejar de fumar.
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Si las personas que lo rodean son grandes fumadoras, y usted se ve imposibilita-
do de mantenerse abstinente por la presion a la que le van a someter, no se preo-
cupe ahora. Ya vendra la preocupacion mas adelante. Ahora lo que tiene que
hacer es dejar de fumar. Una vez que deje de fumar quizas tenga que pasar a
convencer a esas personas de que fumen menos, de que lo respeten, o incluso
de que dejen de fumar. La experiencia dice que si una persona cambia hay mayor
probabilidad de que otras personas de su entorno cambien o se vean obligadas a
cambiar. Si usted deja de fumar, quizas algun recalcitrante fumador se vea obliga-
do también a plantearse dejar de fumar. No cree usted, por tanto, ahora un proble-
ma que quizas luego no exista.
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RESUMEN

TAREAS PARA REALIZAR EN LA PRESENTE SEMANA

1. Contintie haciendo los registros y la representacion gra-
fica del consumo de cigarrillos.

2. Fumar como maximo la mitad del cigarrillo.
3. No aceptar ofrecimientos de cigarrillos.

4. Retrasar un minimo de 45 minutos el cigarrillo después
de levantarse o después del desayuno.

5. Retrasar un minimo de 30 minutos los cigarrillos de des-
pués de comer, del café o después de cenar.

6. Indicar los antecedentes y consecuentes mas importan-
tes de la dltima semana.

7. Indicar las situaciones donde ya no va a fumar ningun
cigarrillo.

8. Reducir en esta semana el nimero de cigarrillos dia a
dia de modo que al final de la misma ya no fume ningu-
no.

9. Cuando tenga una tentacion o impulso a fumar analicela
y vea como desaparece en escasos segundos sin tener
que encender un cigarrillo.

10. Reflexionar sobre la distincion entre caida y recaida y
analizar sus creencias sobre esta cuestion.




UNIDAD 5




quinta semana
97

[ fin lo ha conseguido. Ya
ha dejado de fumar. jEnhorabuena!

Ha sido més facil de lo que se imaginaba al principio. En los primeros dias aun
tenia alguna duda de su éxito pero ahora ya ha dejado de fumar. A pesar de que
ahora no le esta costando nada, 0 apenas nada, estar sin fumar, ain puede seguir
con la duda de lo que le va a costar en el futuro. Si tiene alguna de estas dudas,
no se preocupe. Deje pasar el tiempo, unos dias en este caso, y vera como esas
dudas se van disipando y se va sintiendo, conforme pasan los dias, como un no
fumador.

Pasar de fumar todos los dias a no fumar nada es un proceso que exige una mini-
ma adaptacion. En las semanas anteriores le hemos ido preparando para que le
resultase facil tal adaptacion. En esta semana tiene que ir adaptandose poco a
poco a la nueva situacion de ser un no fumador, una persona que ha dejado el
tabaco.

Dejar de fumar ha valido la pena.

Ahora tiene usted que hacerse consciente de que ha dejado de fumar y de que
puede mantenerse facilmente asi, de que puede superar cualquier problema rela-
cionado con las posibles tentaciones de fumar, y que, definitivamente, los cigarri-
llos han dejado de formar parte de su vida. Los ha abandonado definitivamente.
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BENEFICIOS QUE NOTA AL DEJAR DE FUMAR

Al haber dejado de fumar se le abre todo un mundo de nuevas posibilidades que
le van a permitir vivir saludablemente y sentirse mucho mejor que antes.

Los beneficios de dejar de fumar son diversos. Los mas importantes son la mejo-
ria de sus funciones corporales, la mejorfa de su estado emocional general, y la
satisfaccion interna que produce dejar el tabaco.

En lo concemiente al funcionamiento corporal general esta mejoria la ha ido
notando a lo largo de todo el programa. Ahora si que puede decir que se siente
mejor fisicamente: puede subir mas facilmente las escaleras, anda mas rapido y
sin cansarse, no tiene aquellas toses y carrasperas matutinas, aunque puede
estar en el proceso de eliminar todos los componentes nocivos de su organismo,
respira mejor, e incluso su vida sexual sera mas satisfactoria como fruto de la
combinacion de todo lo anterior.

La mejoria fisica tiene como correlato una mejoria emocional, de su estado psico-
l6gico. Al tener mas oxigeno respira mejor y ello le ayuda a sentirse no sélo objeti-
vamente mejor fisica sino también psicoldgicamente. Tendra mas ganas de hacer
planes, de visitar mas amigos, de hacer deporte o de simples ejercicios como
caminar, pasear, etc. Debe tener en cuenta estos hechos y considerarlos como
aspectos positivos de dejar de fumar si le surge alguna duda sobre si ha mereci-
do 0 no la pena abandonar los cigarrillos.

Pero quizas el mayor beneficio que ha tenido para usted dejar el tabaco haya sido
su satisfaccion interna por haber abandonado el mismo. Esto debe llenarlo de
orgullo, ya que, a pesar de ser muchos los fumadores que dicen que dejan de
fumar cuando quieren, son pocos 10s que se atreven a llevar sus palabras a la
préctica, y la mayoria de los que lo intentan fracasan. Todos deseariamos que no
fuese asi y que los intentos personales resultasen un €éxito, pero no siempre ocu-
rre. Sin embargo, usted con su esfuerzo, sistematico y continuo, ha conseguido lo
que muchos otros fumadores desean fervientemente: DEJAR DE FUMAR. Tenga
esto muy presente y antese este punto. Si tiene dudas contraponga su victoria
con los disgustos, malestares y problemas que el tabaco le ha producido a lo lar-
go de los pasados afios. Como usted diria; “jha valido la pena!”.
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ALGUNAS SENSACIONES QUE PUEDE NOTAR ESTA SEMANA SIN
TABACO

Al dejar de fumar, las personas sienten que les falta algo. Ello no debe extrafiar-
nos ya que han estado fumando miles de cigarrillos en el pasado y durante un
periodo de tiempo muy largo. Echarlos en falta en los primeros dias es normal,
aunque si no la nota mucho mejor.

Cuando llegan las dos de la tarde le empiezan las ganas de comer. Si a las tres
no ha comido tiene hambre, considerable hambre. Si dan las cuatro de la tarde y
aun no ha comido se muere de hambre. Esta necesidad fisiologica esta mediada
por los horarios que nuestra cultura impone. En otros paises se come a las 12 de
la mafiana, y si nos cambiasen la comida para esa hora tendriamos poca 0 ningu-
na hambre y la volveriamos a tener a las dos o tres de la tarde. Con este ejemplo
queremos expresar sencillamente que los habitos son importantes y hacen, como
en el ejemplo anterior, que se tenga 0 no necesidad de los mismos (gj. comer a
las 2, cuando se acaba de comer a las 12), por las horas en que los llevamos a
cabo. Naturalmente que comer es una necesidad primaria que no podemos elu-
dir. Fumar, no. Pero el ejemplo anterior nos vale. Con él queremos decir que si
usted fumaba antes al levantarse, a la hora del café, con los amigos, en el bar,
etc., ahora al dejar de fumar, se acordara en algunas ocasiones -pero sin ser del
todo consciente- de que tiene que llevar la mano al bolsillo y coger un cigarrillo
para fumar. Lo querra hacer automaticamente sin ser consciente de ello. Debe
tenerlo en cuenta, ya que puede ocurrir durante la primera o dos primeras sema-
nas. Luego, al acordarse que ya es un no fumador tales movimientos automaticos
irdn desapareciendo al dejar de tener sentido.

Las sensaciones que mas frecuentemente puede tener en esta semana o en las
dos siguientes, junto a la anterior, son:

- Ganas de fumar
- Sequedad de boca
- Sabor a nicotina
- Creencias erréneas
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e Ganas de fumar

Aungue usted lo ha dejado, en alguna ocasion va a tener ganas de fumar. Es lo
que hemos denominado en la Unidad anterior “impulso a fumar”. En estos prime-
ros dias en que usted esta abstinente todavia se acuerda de vez en cuando de los
cigarrillos. Pero, a diferencia de antes, se acuerda muy pocas veces en el dia
-puede contarlas y recordarlas de lo pocas que son- y se dan durante muy escaso
tiempo, normalmente segundos, en los casos en gue mas, minutos.

Al haber estado usted fumando tantos afios, la conducta de fumar en muchas
situaciones era automatica, o casi-automatica. Por ello a veces puede resurgir
este automatismo. Aunque no sea muy consciente de este hecho puede ocurrir en
algiin momento. La ventaja que tiene en su caso es que, al no tener cigarrillos,
deja inmediatamente de poder realizar el habito y, por tanto, no fuma. Consi-
guientemente debe eliminar los cigarrillos de sus sitios habituales, y dejar de
andar con ellos en los bolsillos, en el coche, en su casa, en el lugar de trabajo, 0
en cualquier otro sitio donde usted los tenia habitualmente. Tire los cigarrillos o
paquetes que adn le quedan; no los regale.

Conforme vayan pasando los dias, notara que ira en descenso el nimero de
veces que tiene ganas de fumar e, igualmente, el tiempo durante el que tiene
ganas de fumar tendrd tan escasa intensidad que no sera casi consciente de las
mismas.

En el caso de que tuviese problemas para resistir dicha tentacion tiene que apli-
car la estrategia de la que ya le hemos hablado en otras unidades: 1) centrarse
en la situacion y pensar en lo que tiene que hacer, 2) hacer una inspiracion pro-
funda de aire, y 3) expulsar lentamente el aire. Con este sencillo procedimiento se
dara cuenta de que controla perfectamente las ganas de fumar, y sigue abstinente
sin problemas.

 Sequedad de boca
Hay personas que al dejar de fumar se quejan de que tienen sequedad de boca.

Esto puede ocurrir en algiin caso. Puede ser tanto por no estimular suficientemen-
te las glandulas salivares, lo que antes lo hacia con el cigarrillo y con las sustan-
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cias que introducia de €él, como por ir eliminando la nicotina por la saliva, ya que
es precisamente a través de ésta una de las maneras de eliminarla. Piense que
aunque usted dejo de fumar, la nicotina tiene que eliminarse totalmente de su cuer-
po, y para ello se precisa de una a tres semanas. Con todo, la cantidad de nicotina
que tiene actualmemte en su cuerpo es tan minima que ya no depende de ella.

« Sabor a nicotina

Algunos fumadores comentan que después de dejar de fumar su boca les sabe a
nicotina o que tienen su saliva como si hubiesen fumado, con un fuerte sabor a nico-
tina. Esto puede ser posible por lo que hemos comentado en el punto anterior. La
nicotina se elimina tanto por la orina como por el sudor, la leche materna y la saliva.
Si usted tiene ese sabor a nicotina es debido a que la esté eliminando por la saliva.
También se dara cuenta de que el sabor es moderado, aunque usted lo notara cla-
ramente, ahora que ya no fuma, al tener un mejor sentido del gusto y del olfato.

« Creencias erréneas

Junto a las sensaciones anteriores que usted puede sentir existe un conjunto de
creencias errdneas, que analizamos detenidamente en el punto siguiente; su cono-
cimiento le va a servir de apoyo para mantenerse abstinente. Cuando conozca que
varias creencias importantes relacionadas con el tabaco son erroneas, vera que no
tiene ninguna razon para fumar una vez que lo ha dejado definitivamente.

TAREA 1

ELIMINE TODOS LOS CIGARRILLOS DE SU CASA, COCHE, O DE
CUALQUIER OTRO SITIO DONDE LOS TENIA HABITUALMENTE.

CREENCIAS ERRONEAS

Muchos fumadores tienen una serie de creencias que no son correctas sobre el
tabaco, su abandono y otros aspectos relacionados con fumar. En este apartado
vamos a analizar varias de estas creencias erroneas, lo que complementa el apar-
tado de la Unidad anterior dedicado a la caida y a la recaida, sobre las que volve-
remos aqui también. Alli definiamos una creencia como la aceptacion emocional
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de una afirmacion sin que exista una base empirica o cientifica para sostenerla.
La distincion entre caida y recaida es un buen ejemplo, pero también hay otros
que usted debe conocer ahora para que no caiga en ellas, ya que son creencias
tan extendidas entre la poblacion de fumadores y no fumadores, que cuando se
les explica que son creencias suelen mostrar asombro o incredulidad. Las que
vamos a analizar son las de:

1. Al dejar de fumar, ;empeora la salud?

2. Al dejar de fumar, ;uno esta més ansioso o nervioso?

3. Al dejar de fumar, ;se gana peso?

4, Al dejar de fumar, ;uno se hace irascible, agresivo y un “hicho” raro?

5. Al dejar de fumar, ¢se pierde la concentracion?

6. Al dejar de fumar, si uno fuma un cigarrillo, ¢vuelve arecaer y ser un fumador de
nuevo?

1. Al dejar de fumar, ¢empeora la salud?

Algunos fumadores que han dejado de fumar de golpe se sienten mucho peor en
los dias que siguen al abandono del tabaco. Este no es su caso porque usted lo
ha ido dejando paulatinamente y no ha sufrido los sintomas del sindrome de absti-
nencia de la nicotina, que es lo que sufren los que lo dejan de golpe. Por eso, se
sienten fatal, lo que constituye una de las principales razones que les lleva en una
alta proporcion a recaer de nuevo.

En su caso, como ya ha ido notando a lo largo del proceso, ha ido mejorando no
s6lo fisicamente sino a otros muttiples niveles. Si, se puede dar el caso de que tenga
mas sensaciones molestas que antes, pero también sabe que ello se debe al proce-
S0 de regeneracion corporal, dado que su organismo elimina sustancias nocivas
que el tabaco no le dejaba hasta ahora eliminar. Si se dan esas minimas molestias
que son un sintoma positivo de salud y de que su cuerpo funciona normalmente, se
sentird mejor al ver que van acompafiadas de una mejoria global muy importante.
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Por tanto, si alguien le dice o le quiere hacer creer que dejando de fumar su
salud empeora, hay que decirle que esta equivocado, que no es su caso.

2. Al dejar de fumar, ¢uno se vuelve mas ansioso 0 nervioso?

Esta es una creencia muy arraigada en la poblacion. Es s6lo en parte cierta para
aquellos fumadores que dejan de fumar de golpe, al sufrir el sindrome de absti-
nencia de la nicotina. No es su caso, que por el procedimiento seguido no lo ha
sufrido.

Algunas caracteristicas del sindrome de abstinencia de la nicotina son: intranqui-
lidad, ansiedad, malestar general, etc. Cuando falta una sustancia se experimen-
ta el “mono”, que en el tabaco es mas suave que para otras drogas, pero al finy
al cabo hay que pasarlo si se deja de consumir (fumar, en este caso) bruscamen-
te la sustancia. En su caso, la reduccion paulatina no produce tales sintomas.

Al tiempo existe otra creencia errénea sobre aquellos fumadores que dejaron de
golpe sus cigarrillos. Esta es la de que se ponen irritables, nerviosos, que “casi
muerden” en sentido metafdrico. Y que tal irritabilidad no desaparece a menos
que se vuelva a fumar. Esto no es cierto. Si una persona deja de fumar brisca-
mente, o que no es su caso, sufre el sindrome de abstinencia de la nicotina
durante una semana, dos como maximo. Después vuelve a su estado normal.
Sin embargo, hay casos donde la persona que se pone nerviosa, intranquila, gri-
ta mas, etc., se da cuenta de que con su conducta agresiva consigue mas
cosas que antes con su conducta mas pasiva. Por ello, tal agresividad le sirve
para obtener mas beneficios. También puede darse esta conducta porque él ha
dejado de fumar y los demas fumadores que conoce lo siguen haciendo. Tanto
en un caso como en otro estan muy lejos del modo en que usted ha dejado de
fumar.

Cuando otras personas le indiquen lo mal que usted se tiene que sentir, tiene que
explicarles sencillamente como se siente. No hay nada mejor. La evidencia con
los hechos por delante siempre lleva la razon. Digales que usted no tiene ninguna
intranquilidad, nerviosismo u otro malestar de este tipo y que no lo va a tener. Si
aln asf le siguen insistiendo, digales que esperen unos dias y que comprueben
por sf mismos como sigue igual.
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Por el contrario, un efecto que muy probablemente note al dejar de fumar es que
mejora su humor, se siente mas relajado, mas tranquilo, puede llevar una vida
mas sosegada. /Es ello posible al dejar de fumar? Pues si, es posible. La razon es
muy sencilla. Cuando usted fumaba sometia a su cuerpo a cambios constantes
debido a la nicotina que usted ingeria, lo que producia alteraciones en su nivel de
excitacion -ya sabe que la nicotina es excitante- y relajacién por agotamiento del
proceso excitatorio. Ahora, al no funcionar ambos mecanismos usted es como es,
sin influencias externas. Esto produce un mejor funcionamiento general, y con ello
un mayor bienestar, 1o que al final conduce a que usted esté mas tranquilo y sose-
gado, a que pueda actuar mas adecuadamente y ser, en fin, mas feliz.

Una nota final. Si usted siempre ha sido una persona intranquila, al dejar de fumar
va a sequir siendo intranquila. Si, por el contrario, usted siempre ha sido una per-
sona muy tranquila y sosegada va seguir igual al dejar de fumar. En suma, dejan-
do de fumar puede haber algin cambio en su forma de comportarse, siempre
para bien, pero no se cambia ciento ochenta grados de repente, excepto en la
mejoria para su salud.

3. Al dejar de fumar, ¢se gana peso?

Una de las razones que los fumadores y fumadoras dan para no dejar de fumar
es que ganarian peso al no fumar. Esto es una verdad a medias o una creencia.
Nos explicaremos.

Cuando una persona deja de fumar pueden ocurrir tres cosas: que pierda peso,
que se mantenga en el mismo peso 0 que gane peso. Conocemos casos de los
tres tipos anteriores. Lo mas normal es mantenerse en el mismo peso. Pocas per-
sonas pierden peso y algunas ganan algln peso.

Si se gana peso, la razon es obvia. Mdltiples estudios han confirmado que
cuando una persona gana peso al dejar de fumar es debido sencillamente a
que pesa menos de lo que debe pesar segln su altura y constitucion. Por este
motivo al dejar de fumar recuperan el peso que le corresponde. Al pesar en tor-
no a dos kilos menos que los fumadores este sera, cuando asf ocurre, el peso
que gane. Como ya dijimos anteriormente lo mas normal es mantenerse en el
mismo peso.
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En los casos donde se gana peso se suele descubrir que el fumador o fumadora
utilizaba frecuentemente los cigarrillos como un mecanismo para no comer, es
decir, cuando tenia hambre fumaba para asi dejar de tener hambre. Asi evitaba
comer. Si éste es su caso, al dejar de fumar comera algo mas y ganara un ligero
peso; si no lo es se mantendra en el mismo peso.

Otro aspecto que hay que apuntar sobre este tema es que, cuando se deja de
fumar, las comidas saben mejor y huelen mejor. Ello se debe a que el sentido del
gusto y del olfato, que antes tenia en parte atrofiados por las sustancias que con-
tiene el humo del tabaco, ahora vuelven a su nivel normal, que es mucho mejor
que el de antes. El hecho de que todo le sepa mejor debe llevarle a seguir
comiendo como antes. Ahora esta todo mas apetitoso: las patatas, el pan, la car-
ne, el pescado, el marisco, etc. Lo que tiene que hacer es seguir comiendo igual
que como lo venia haciendo, para asi mantener su propio peso.

En algun caso aislado se produce una fuerte sensacion de hambre después de
dejar de fumar. Esta sensacion suele durar aproximadamente una semana. Por
ello, si usted la tiene, quede tranquilo. Por comer una semana de mas no va a
engordar. Después de ese periodo su hambre volvera al nivel normal.

En conclusion, no se preocupe por este tema, ya que la gran mayoria de los
fumadores una vez que dejan de fumar siguen pesando igual al seguir también
comiendo lo mismo. En otros casos, pero menos, al dejar de fumar se pierde
peso. En otros se gana peso, ligeramente, para conseguir el nivel que correspon-
de a la constitucion corporal.

4. Al dejar de fumar, ¢uno se hace una persona irascible,agresiva,
un “bicho” raro?

Por lo que llevamos afirmado hasta aqui es evidente que si usted deja de fumar va
a seguir siendo el mismo, con algunas excepciones en cualquier caso a su favor.

Algunas personas creen que, si uno deja de fumar, se hace agresivo, irascible e
incluso se convierte en un “bicho” raro. Esto puede ocurrir en las primeras sema-
nas de abstinencia de la nicotina en aquellos fumadores que dejan bruscamente
de fumar. No es su caso. Por ello no tiene nada que temer. Al dejar de fumar,
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mejorara el humor, dormira mejor, se sentira mas despejado. Ello no implica que si
usted se cabreaba o enfadaba habitualmente antes de fumar no lo siga haciendo
ahora. El tabaco no hace ni deshace lo que uno es realmente, aunque si influye
potenciando ciertos aspectos emocionales. De igual modo, si antes usted era una
persona tranquila, ahora lo seguira siendo. Sin embargo, dejar de fumar hara que
sea mas lo que usted es realmente, dejando de incidir negativamente en situacio-
nes donde antes lo hacia y que a veces le traia problemas (gj. dolor de cabeza
por fumar mucho el dia anterior, dolor en las piernas por la excesiva vasoconstric-
cion de la nicotina, etc.).

En conclusion, dejar de fumar, hara en todo caso que usted sea mas usted mismo.

5. Al dejar de fumar, ¢se pierde la concentracion?

Algunos fumadores tienen miedo de perder su concentracion al dejar de fumar. En
casos muy aislados esto puede ocurrir de modo muy ligero en la dltima o pendlti-
ma semana del proceso de abandono de los cigarrillos. Si es su caso, que es por
otra parte muy extrafio, se debe al papel excitante de la nicotina. Si tiene un cierto
nivel de nicotina en el cuerpo, al descender éste, desciende ligeramente la con-
centracion de nicotina hasta que se repone. ;Qué ocurre cuando se deja de
fumar? Pues sencillamente que deja de tener efecto el proceso de subida y dismi-
nucion en la concentracion de nicotina en su sangre, al dejar de ser un compo-
nente de su organismo. La concentracién de nicotina vuelve entonces, como
antes de convertirse en un fumador, al nivel cero. En otros casos descubrira que
no era tal la falta de concentracion que usted crefa, sino que sus cigarrillos esta-
ban siempre asociados a situaciones donde antes de pasar a una fase de con-
centracion encendia un cigarrillo. Al dejar de fumar de todo, notard que se con-
centra igual, y que era simplemente una falsa alarma, a veces sostenida por cre-
encias infundadas.

6. Al dejar de fumar, si uno fuma un cigarrillo, ¢vuelve uno a recaer
y a ser un fumador?

Ya introducimos en la Unidad anterior la distincion entre caida y recaida. Aqui vol-
veremos a insistir en el tema, que suele ser una de las creencias errneas mas
importantes sobre el tabaco en general, y que es importante tener clara.
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Cuando una persona deja de fumar del modo en que usted lo ha hecho, descu-
bre que se puede ir descendiendo paulatinamente el consumo hasta dejarlo total-
mente. También ve claro que seria muy dificil pasar de fumar un cigarrillo un dia a
fumar 20, 30 6 40 cigarrillos al dia siguiente. Esto, que ya lo conoce bien, le ayu-
dara seguramente a entender con claridad los conceptos de caida y recaida.

La caida es un incidente que ocurre en el tiempo, lo que serfa fumar un cigarrillo
en nuestro caso. ES de esperar que no ocurra nunca este hecho, pero siempre
cabe la posibilidad de que se dé. Si se da, lo que usted tiene que tener primera-
mente claro es que fumar un cigarrillo no significa volver de nuevo a ser un fuma-
dor. Es un simple incidente que hay que tomar como tal. Un incidente no es un
accidente. Si se da el incidente, debe estudiar el porqué se ha dado y poner los
medios para que no se repita. Ademas, si usted fuma un cigarrillo, le va a saber
muy mal, de igual modo que cuando prob6 un cigarrillo por primera vez en su
vida. Incluso puede ocurrirle que no sdlo le tenga un sabor muy desagradable,
sino que le produzca una sensacion de mareo o de ndusea. En muchos casos la
produce realmente. Ante ello, como persona inteligente, lo que tiene que hacer es
no volver a repetir el hecho. Si le sabe mejor de lo que pensaba, apaguelo inme-
diatamente.

Por recaida se entiende las repeticiones continuas de una conducta, que llevan a
que uno se encuentre en la misma situacion que en un tiempo atras. Con nuestro
procedimiento, el que usted ha seguido, se dan pocas o ninguna caida, y menos
recaidas, aunque siempre puede ser posible. Por este motivo usted debe tener
presente todo lo que ha ido aprendiendo a través de este PROGRAMA para dejar
de fumar, estar en guardia, y volver a aplicar si fuese necesario, cualquiera de las
estrategias que le hemos ido proporcionando y entrenando en las pasadas sema-
nas. La clave del éxito es tener bien interiorizados todos los pasos y procedimien-
tos que ha seguido y que le han llevado a dejar de fumar sin apenas esfuerzo.

Si tiene alguna caida ya sabe lo que debe hacer. Considérela como un incidente
que hay que superar inmediatamente y no le dé mas importancia. Estos inciden-
tes pueden darse especialmente en fiestas, celebraciones importantes, por pro-
blemas personales o por una fuerte presion social a fumar. En todos estos casos
usted tiene ya los medios necesarios, primero para gue esto no ocurra, y si 0cu-
rre, para ponerle inmediato y efectivo remedio. Si dej6 de fumar, y sin mucha difi
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cultad, ¢cree que le va a suponer alglin problema conseguir mantenerse abstinen-
te? La respuesta es que no. Ademas no queda usted solo, sino que lo que ha
aprendido le sirve para aplicarlo, y de modo efectivo, en cualquier momento.

MI FUTURA VIDA COMO NO FUMADOR

Ahora ha dejado de fumar y le ha dicho adios a los cigarrillos. Muchos fumadores
temen este momento porque no saben o que va a pasar. No se puede decir que
todo siga como antes, pero tampoco cambian tanto las cosas, mas en un mundo
donde estan claras las consecuencias negativas, especialmente para la salud,
que tiene fumar cigarrillos.

Lo que le va a ocurrir de ahora en adelante es que se va a sentir igual que antes,
0 incluso mejor, en casi todas las situaciones, pero sin fumar cigarrillos. En algu-
nas situaciones o ante personas concretas, estara presionado para que fume o
tendra un ligero impulso a probar para ver lo que pasa. Dejando de fumar se
mejora en aspectos cotidianos del funcionamiento fisico y emocional. Eso ayuda a
ir olvidandose poco a poco del tabaco. En contra esta la presion social para que
siga fumando, tanto a través de los medios de comunicacion de masas como de
amigos fumadores que usted tiene, o de sensaciones interiores que le pueden lle-
var a plantearse por qué no fumar un cigarrillo si otras personas lo hacen. Vera
que aunque ocurra esto, lo que es raro que ocurra y, de ser asi, en pocos fumado-
res, no tendra ningtin problema en darlo por concluido, pensando en que usted
dejo de fumar y ya es un no fumador. Conforme pase el tiempo, se sentird mejor
fisicamente y cualquier posible impulso ira desapareciendo con el transcurrir del
tiempo, y dejara a un lado definitivamente su antiguo habito de fumar.
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| tabaco se extrae de las
hojas de la planta Nicotiana Tabacum. Existe una gran diversidad de variedades
del género nicotiana, de la familia boténica de las solanaceas.

La historia del tabaco tiene al menos dos mil afios de antigiiedad. Sin embargo su
introduccion y conocimiento por parte de nuestra cultura occidental se realiza a par-
tir del afio 1492, afio en que el espafiol Cristobal Coldn lleva sus naves a las Indias
que buscaba, que resultaron ser América. El mismo dia del descubrimiento, el 12 de
octubre, Cristobal Coldn anot6 en su diario de a bordo como entre los presentes que
le ofrecieron los indios estaban unas hojas secas a las que no les dio ningtn valor.

Fueron dos miembros de la tripulacion de Coldn, Rodrigo de Jerez y Luis de
Torres, los primeros que vieron a los indios fumar tabaco en Gibara (Cuba), en
noviembre de ese mismo afio. A la vuelta a Espafia, Rodrigo de Jerez, que era
natural de Ayamonte (Huelva) introduce la costumbre de fumar en Espafia. Corrio
una triste suerte ya que fue encarcelado por la Inquisicion precisamente por fumar.

Pero la suerte del tabaco serfa distinta a la que sufri6 Rodrigo de Jerez, ya que en
1518 un misionero, Fray Romano Paré, acompafiante de Cristoban Colon en su
segundo viaje a América, envi6 un acta al rey Carlos V, donde detallaba las virtu-

* Adaptado de Becofia, E., Galego, P. y Lorenzo, M.C. El tabaco y su abandono . Santiago
de Compostela: Plan Autonémico sobre Drogodependencias, Conselleria de Sanidade,
1988.
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des medicinales del tabaco, y acompafid a la misma las primeras semillas que se
conoce se hayan introducido en Espafia y Europa las cuales el Rey mandd cultivar
con esmero, en espera de sus milagrosas virtudes curativas que Fray Romano
habia cantado.

A partir de aqui comienza paulatinamente la introduccion del tabaco por sus vir-
tudes curativas en las diversas cortes europeas, al tiempo que en los distintos
puertos de Europa se va popularizando el uso del tabaco. Precisamente el entu-
siasmo por los usos medicinales del tabaco del embajador de Francia en Portu-
gal, Jean Nicot -a quién se debe la denominacion cientifica de la planta
Nicotiana-, hizo que se introdujesen las hojas del tabaco en Francia en 1570. En
Inglaterra ya se habia comenzado a popularizar desde el afio 1543, por sus pro-
piedades curativas, lo que visto desde hoy parece una burla del destino.

Hacia finales del siglo XVI el tabaco se introduce en otros continentes, aparte de
América y Europa, por el comercio de las potencias de aquella época, como fue
a Africa y a China. En Europa las guerras, especialmente la de los 30 afios,
expandié el tabaco por media Europa, incluyendo a Rusia. Sin embargo comien-
za ya en el siglo XVII la persecucion en contra del tabaco, como ocurrié en Tur-
quia, Prusia, Rusia y Japon. En Inglaterra Jaime |, en 1604, prohibi6 el uso del
tabaco en su pals, siendo por algunos autores considerado el primer tabacofdbico
de la historia.

La iglesia no se quedo atras en las prohibiciones contra el tabaco. En 1624 el
papa Urbano VIl publicé una bula donde se afirmaba que serian excomulgados
aquellos sacerdotes que tomasen rapé mientras decian misa, ya que el tabaco
estaba considerado como un producto infernal. Afios mas tarde, en 1690, el papa
Inocencio XII publicé una bula ain mas dura, con penas de excomunicion para
los fumadores.

Pero estas prohibiciones no fueron suficientes para frenar el gran auge del merca-
do del tabaco. En América, desde Virginia hasta América Central se fue extendien-
do y ampliando su cultivo, floreciendo con ello un importante comercio cuyos
beneficios fueron decisivos para el desarrollo de las colonias inglesas y del poder
maritimo de Inglaterra. Su valor como moneda lleg6 a ser tan importante en el siglo
XVII que con él se compraban esposas en Virginia y esclavos y tierras en Africa.
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En el siguiente siglo, el XVIII, se transforma el modo de fumar. Del tabaco masca-
do y del rapé se pasa a un modo totalmente distinto de fumar: a la pipa. Su intro-
duccién a lo largo de los puertos comerciales del mundo hizo aumentar mas el
consumo del tabaco.

Como las modas cambian, en el siglo XIX, el tabaco se consume fundamental-
mente de dos modos: en cigarro puro y mascado. Sera también en este siglo
donde se daran importantes avances tanto en el cultivo y manufactura del taba-
co, como en el consumo del mismo. Asi, se desarrollan nuevos tipos de planta y
nuevos métodos de curado y, entre los afios 1854-56, en la guerra de Crimea, se
comienza a fumar de un modo hasta entonces desconocido; en cigarrillos; esto
es, envolver en un papel poroso las hojas del tabaco picado y fumarlo. Este siste-
ma revolucionaria el consumo de tabaco y mas cuando en 1881 se patent6 en
Estados Unidos la maquina de fabricar cigarrillos, con una velocidad en aquel
entonces de 200 cigarrillos por minuto, abaratando los costes y reduciendo enor-
memente la anterior mano de obra. Hoy llegan a miles de cigarrillos por minuto.
Aparece la era de la produccion masiva de cigarrillos.

A partir de la Primera Guerra Mundial (1914-1918) se extiende con gran impetu el
uso de los cigarrillos en Europa. Su bajo costo, comodidad, y la prosperidad y
democratizacion de la sociedad hallan un adecuado caldo de cultivo para un
incremento sin precedentes en el consumo de cigarrillos. En los afios 30 se intro-
duce una novedad en los cigarrillos: el filtro.

Este cuadro se mantuvo hasta que en la década de los afios 50 y 60 aparecieron
estudios epidemioldgicos bien controlados donde se demostraba el incremento
de los riesgos para la salud debido al consumo de cigarrillos. Aqui destaca el
informe de Doll y Hill sobre la relacién entre fumar cigarrillos y cancer de pulmén.

En la década de los 60 se toma ya conciencia clara del problema. Aparecen los
informes del Real Colegio de Médicos de Londres en 1962 y en 1964 el Informe
sobre el tabaco y la salud, por parte del Cirujano General estadounidense. A partir
de aqui se da un vuelco en la tolerancia hacia el tabaco y se comienzan a impo-
ner restricciones a los consumidores, uso y disfrute del tabaco. En los paises mas
avanzados en este tema (Inglaterra, Estados Unidos, Canada y paises ndrdicos
europeos) se introducen legislaciones restrictivas sobre los anuncios de cigarri-
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llos, de modo especial en television; nivel maximo de nicotina y alquitran de los
cigarrillos; prohibicion de venta de cigarrillos a menores; campafas educativas y
preventivas; restriccion del lugar de consumo en trasportes publicos, institucio-
nes, hospitales, centros educativos, etc.; y otras disuasorias cara a conseguir
que el nimero de fumadores vaya descendiendo y llege a quedar reducido a un
mero porcentaje anecdatico.

En el momento actual hay publicados 50.000 estudios que demuestran la relacién
entre fumar cigarrillos y diversas enfermedades. Informes de organismos presti-
giosos como la Organizacion Mundial de la Salud, el Real Colegio de Médicos Bri-
tanico, los informes del Cirujano General Estadounidense), Asociacion Internacio-
nal de Lucha contra el Cancer, entre otros, indican claramente los negativos y gra-
ves efectos que para la salud produce fumar y especialmente fumar cigarrillos.
Por ello existen legislaciones restrictivas para su consumo en todos los paises
occidentales. En Espafia se publico el primer decreto restrictivo en 1982 (B.O.E.
15-4-82). El 9 de marzo de 1988 se publica en el B.O.E. un importante Real
Decreto para todo el &mbito nacional donde se limita la venta y uso del tabaco
para proteger la salud de la poblacién, decreto que nos pone a la altura de los
paises mas avanzados en este tema.

Las campafias preventivas del tabaquismo que se han llevado a cabo son muy
numerosas en los paises occidentales. En distintas comunidades autonomas
espafiolas (catalana, gallega, vasca, andaluza, etc.), desde los afios 80 se vienen
llevando a cabo diversas campafias preventivas por parte de las Consejerias con
responsabilidades en este tema. Igualmente, la mayoria de ellas vienen celebran-
do anualmente el “Dia Mundial sin Tabaco” el 31 de mayo de cada afio.

TIPOS DE TABACO

Son mdltiples los tipos de tabaco existentes, asi como los modos de fumar en las

distintas culturas. La Nicotiana, planta del tabaco, agrupa a un gran nimero de

especies, contabilizandose al menos 60. La mas comin es la denominada Nico -
tiana tabacum, de la cual se obtiene el tabaco comercial. También la Nicotiana

rustica se cultiva en diversos lugares del mundo, pero fundamentalmente para el

consumo local. Las restantes tienen menos importancia.
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En Occidente los tipos de tabaco suelen considerarse en funcion del modo en
que el fumador los fuma. Los mas importantes son el tabaco para los cigarrillos,
para formar los cigarrillos; el tabaco para hacer los puros o cigarros puros; y el
tabaco para uso en las pipas.

El tabaco de los cigarrillos se hace con picadura de las hojas del tabaco envuelto
en papel de fumar.

En nuestro medio se diferencian los cigarrillos rubios de los negros. Los rubios
presentan una tonalidad de ese color por haber sido decolorado por procedi-
mientos quimicos y suelen proceder fundamentalmente de Virginia (Estados Uni-
dos), por lo que a veces también se le conoce por tipo Virginia. Los negros son
mas oscuros que los rubios y mas duros para el fumador debido a carecer del
aroma caracteristico que tienen los rubios, acido y dulce. Los cigarrillos rubios tie-
nen mas nicotina y son mas téxicos que los negros. En Espafia y en Galicia se
fuman predominantemente cigarrillos negros.

Los puros o cigarros puros se hacen enrollando una o varias hojas de tabaco. En
la actualidad se elaboran con diversas hojas para aumentar los aromas caracte-
risticos de los mismos.

El tabaco para utilizar en las pipas es la picadura y las hebras de las hojas del
tabaco. Este tabaco se elabora con diversos tipos de tabaco: amarillo, oscuro,
negro, curado al fuego, etc., al que se agregan las denominadas salsas, com-
puestas de sustancias aromaticas y sabores especiales segun las labores. Entre
éstas se incluyen la miel, el regaliz, diferentes azlcares, cacao, extracto de haba
tonka, vainilla, extracto de frutas, licores, etc. El gran nimero de aromatizantes y
saborizantes que se afiaden al tabaco para pipas permite confeccionar un innu-
merable tipo de picaduras para los distintos gustos del fumador.

Junto a los anteriores se han utilizado histéricamente otros dos tipos de tabaco
ampliamente: el tabaco de mascar y el rapé. Estos, que estaban en casi total
desuso, se estan introduciendo de nuevo debido a las prohibiciones de fumar
tabaco en publico. Se les llama por ello actualmente formas de tabaco para no
fumar. Asf el fumador puede seguir ingiriéndolo y sin molestar a los demas.
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El tabaco mascado, en Estados Unidos, sigue ya en este momento en importan-
cia a los tres modos habituales de fumar. En Europa también se consume y va
progresivamente en aumento. Histéricamente el tabaco mascado consistia en
hojas de tabaco que se mascaban. En la actualidad hay varios tipos, fundamen-
talmente consisten en pequefios trozos de tabaco, en muchos casos prensados,
y enriquecidos con diversas sustancias tales como melaza y esencias aromaticas,
para darles mayor sabor.

El rapé francés, el snuff inglés o el polvo de tabaco espafiol es la denominacion
que recibe el polvo que se ha obtenido de moler hojas de tabaco y enriquecerlo
con aromas artificiales, como canela, mentol, etc. A diferencia de las otras formas
de fumar el rapé se aspira por la nariz. De ahi la utilizacion de la palabra esnifar
(de la inglesa sniff) para dicha conducta.

Junto a los modos de fumar anteriores, hay otro gran nimero de modos tradicio-
nales de fumar en otras culturas. En muchos casos el tabaco se toma mascado
solo 0 mezclado con otros vegetales o mismo con diversas sustancias alimenti-
cias. Ejemplo de esto es el adzeghane que utilizan las mujeres adultas en las
zonas rurales del Gabon. Ponen tabaco desecado bajo la lengua y lo mezclan
con cenizas de madera. También confeccionan cigarrillos o cigarros semejantes a
los que conocemos. Este es el caso del chutta en Perd, consistente en un peque-
fio cigarro a base de hojas de tabaco curado y envuelto en una hoja de tabaco o
del arbol del pan desecada. En este caso se fuma con el extremo encendido
dentro de la boca. Menos conocido es la forma de fumar quemando el tabaco
mezclado con melaza y pasando el humo por agua antes de inhalarlo. Este modo
de fumar se denomina hooka, goza y narguile, en diversos lugares tales como
Bangladesh, India, Nepal, Pakistan, Egipto y Asia sudoriental.

COMPUESTOS DEL TABACO:
LA NICOTINA, EL ALQUITRAN Y EL MONOXIDO DE CARBONO

Son varios cientos los compuestos quimicos que tiene el tabaco. De ellos estan
especialmente estudiados la nicotina, el alquitrdn y el mondxido de carbono,
compuestos que afectan claramente a la salud del fumador.
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Del gran nimero de compuestos que estan presentes en las hojas del tabaco, un
andlisis quimico de las mismas indicaria la siguiente composicion:

1) EI 80% de su contenido es agua. Con el secado se reduce a aproximadamente
el 18%.

2) En la materia seca hay de un 11% a un 25% de ceniza. Si pasa de un 25%
dicha proporcién indica que el tabaco es de baja calidad.

3) De la materia seca, entre el 75% y el 89% esta formada por sustancias organi-
cas. Las mas importantes de éstas son las siguientes:

a) Carbohidratos:

S AZUCAIES ..o 12.5%
= CRIUIOSA ..vvvoevevi s 10.0%
- SUSHANCIAS PECHIAS ..o 8.5%
= AIMIAON Y PENOSONAS ...ovvvvvrvrssrernrrsrrsssessesssssssssssssssssssssssssssesssssssanes 2.5%
“LIGNINA oo 3.5%

b) Nitrogenoides:

= PIOEINGS ©..vvvovveerceisises e 6.0%

= AMINOACIAOS .vvvovveoireirreeri s s 2.5%
€) ACIAOS OFGANICOS ...vvvvvvvveeeeesecevcsssseeessessssisssseeessssssissssssessssssssnssssssensss 9.0%
0) FENOIES ..o s s 6.5%
€) CEIAS Y TESINAS .vvuvveevrseessiesseniseeise s 8.0%
f) Bases:

= BASES VOIALIIES ......vvvevivrirsiiesissses s 2.0%

O 10 PP 1.5%
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0) Materia iNOMGANICA .......covvuuevererererireeeseses s 6.5%
h) Aromatizantes, saborizantes y hUMECIANtES ........c.ccevvervnrrieeriesissisnnnnn, 5.5%
) AGUA oo 12.0%
) OMOS oo 3.5%

Dentro de las sustancias nitrogenadas se encontrarian:

- Alblminas

- Alcaloides

- Aminodcidos
- Aminas

- Amoniaco

- Nitratos

y de las no nitrogenadas:

- Hidrocarburos

- Polifenoles

- Acidos organicos

- Sustancias peptinicas

- Glicéridos

- Compuestos aromaticos
- Resinas

- Sustancias colorantes

A continuacion vamos a analizar los tres componentes mas importantes del taba-
co: la nicotina, el alquitran y el mondxido de carbono.

Nicotina

La nicotina es el componente activo mas importante del tabaco y so6lo existe en la

naturaleza en la planta del tabaco. Fue aislada en el siglo XIX por Posselt y Reis-
mann.
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La nicotina es un alcaloide liquido, oleaginoso e incoloro, que se pone amarillo y
después pardo oscuro cuando entra en contacto con el agua; se disuelve facil-
mente en agua y alcohol. Se sintetiza en las raices de la planta del tabaco y se
deposita en las hojas, principalmente en las altas.

La nicotina es un alcaloide que crea adiccion. El fumar continuado hace que se
produzcan unas determinadas concentraciones de nicotina en sangre, que es
necesario mantener para no sufrir consecuencias fisiolégicas desagradables, y
especificamente el sindrome de abstinencia de la nicotina.

La nicotina es por tanto un producto toxico que en estado puro es realmente peli-
groso. Asi, una gota de nicotina pura en la cavidad bucal de un gato lo mata en
un minuto. También mata a un caballo con una dosis de 200 a 300 mg. de nicotina
y a un perro con una dosis de 1 mg. por kilo de peso. La dosis tdxica en el hom-
bre esta entre 10y 20 mg. y la dosis mortal entre 0.5 y 1 mg. por kilo de peso, que
equivale a una dosis total de 40 a 60 mg.

Los cigarrillos mas vendidos en el mercado tienen un contenido en nicotina entre
1.0 mg. a 1.4 mg. Mayor cantidad de nicotina tiene un puro, que oscila entre 30 y
120 mg., dependiendo del peso y concentracion, y que seria letal para el hom-
bre. Por suerte ello no se produce debido a que en la combustion se destruye la
mayoria de la nicotina. En los cigarrillos dos tercios de la nicotina van a la atmés-
fera y un tercio llega al fumador. Si no inhala el humo absorbe un 5% de ese tercio
y si lo inhala absorbe hasta un 70% de ese tercio. En los cigarros puros no se pro-
duce una ingestion tan importante de nicotina como en los cigarrillos debido a
que en los puros la nicotina se encuentra en forma de sales basicas, a diferencia
de los cigarrillos que esta en forma de sales acidas. Estas sales basicas del puro
se disuelven en la saliva y se absorben por la mucosa bucal y por los plexos
venosos sublinguales. Esto posibilita una baja absorcion de nicotina en propor-
cion con el contenido que poseen los puros, y una escasa afectacion a los pulmo-
nes de la nicotina presente en el humo inhalado de los puros. Este hecho hace
que los fumadores de cigarrillos tengan que inhalar profundamente para el mante-
nimiento del nivel de nicotina en sangre, mientras que el fumador de cigarros
puros la obtiene sin necesidad de inhalar profundamente, y por tanto no le llegan
tantas sustancias nocivas a los pulmones, de ahi que fumar cigarrros puros sea
menos nocivo para la salud que fumar cigarrillos.
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La acumulacion de nicotina en las pipas puede ser peligrosa. Dicho concentrado,
que a veces es fruto de la fermentacion de la nicotina acumulada en la pipa
durante el tiempo sin uso, ha producido mas de una muerte al fumar el sujeto de
nuevo en la misma sin haberla limpiado previamente. Esta es una precaucion que
deben tener siempre en cuenta los fumadores de pipa.

La vida media de la nicotina es corta, de 20 a 40 minutos, dependiendo de cada
fumador.

La nicotina se absorbe en los pulmones y también por via digestiva. El grado de
absorcion varia en funcién del tipo de tabaco y su contenido en nicotina, modo
de fumar, nimero de inhalaciones y profundidad de las mismas.

La nicotina, una vez que entra en el organismo humano, se distribuye por el mis-
mo a través de la sangre, transformandose en el higado y eliminandose por la ori-
na, la saliva, la leche materna y el sudor.

La nicotina actua principalmente sobre el sistema circulatorio, provocando entre
otras alteraciones taquicardia; vasoconstriccion periférica; cambios en el funcio-
nalismo miocardico tal como aumento del automatismo de la célula cardiaca,
depresion de la conduccion y disminucion del umbral de fibrilacién ventricular;
aumento transitorio de la presion arterial e incremento de la agregacion plaqueta-
ria. También act(ia sobre el sistema respiratorio a través del humo, combinado con
otros componentes como el alquitran o el mondxido de carbono.

La nicotina tiene otro efecto menos conocido, pero no menos importante, como
es la transformacidn que produce en otras sustancias que ingresan en el organis-
mo, como ocurre con el diazepan, clorpromacina, imipramina, teofilina e insulina,
entre ofras; asi como en otros productos naturales que el sujeto ingiere. El tabaco
también incide directamente en la cadena metabdlica del &cido ascorbico y de los
antidepresivos triciclicos.

La nicotina es también la responsable del insomnio en grandes fumadores. Igual-
mente, podemos indicar que la nicotina se ha utilizado en infusion como abortivo,
lo que claramente muestra los efectos negativos que esta sustancia tiene en los
sujetos humanos.
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Alquitran

El alquitrdn es una sustancia untuosa, de color oscuro, olor fuerte y sabor amar-
go, muy nocivo para la salud y uno de los principales componentes sélidos del
cigarrillo. El alquitran se debe fundamentalmente al papel del cigarrillo y en
menor medida a la combustién del tabaco. Es un factor responsable del cancer
de pulmén y otros canceres, asi como de los diversos trastornos respiratorios que
padecen los fumadores.

La cantidad de alquitran del tabaco y su toxicidad depende fundamentalmente
del curado de la hoja.

Los contenidos de alquitran pueden dividirse en bajos, medios y altos, en funcién
de los contenidos reales que tienen las diversas hojas de tabaco existentes en la
naturaleza. Los bajos estarian entre 0 y 10 mg. de alquitran por cigarrillo; los
medios entre 11 y 28 mg. de alquitran por cigarrillo; y los altos a partir de 29 mg.
de alquitran. Esta clasificacidn esta actualmente en revisién debido a que poco a
poco va perdiendo utilidad para el gran publico, aunque no para el especialista,
ya que en los Gltimos afios se ha restringido en los diversos paises occidentales el
tope maximo del contenido en alquitran en torno a un maximo de 15-20 mg.

La reduccion de los contenidos de alquitran de los cigarrillos es uno de los modos
mas (tiles de luchar contra las enfermedades que produce fumar tabaco.

Monoxido de carbono

El mondxido de carbono es un gas incoloro muy toxico que se desprende de la
combustion del tabaco y del papel del cigarrillo. Forma parte de mas del 5% del
total de los gases del cigarrillo, y se absorbe sélo si se inhala el humo.

Al aspirarse por via pulmonar se combina con la hemoglogina de la sangre, pro-
duciendo la carboxihemoglobina (COHb) sustancia que desplaza el oxigeno de
los hematies, impidiendo asi el abastecimiento de oxigeno al organismo y redu-
ciendo la cantidad de hemoglobina disponible para transportar oxigeno, retardan-
do de este modo la absorcién de oxigeno por parte de los tejidos.
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Para que nos hagamos una idea de lo anterior el monéxido de carbono tiene un
poder de combinacién con la hemoglobina 250 veces superior al del oxigeno. La
mayoria de los fumadores muestran niveles de carboxihemoglobina cercanos al
10%, mientras que en sujetos no fumadores los niveles encontrados estan en tor-
no al 2%.

Todo lo anterior produce trastornos tales como menor aporte de oxigeno al orga-
nismo, menor fijacidn del oxigeno a la hemoglobina, aumento de la masa eritocita-
fia, agravando de este modo los trastornos cardiacos y respiratorios.

El mondxido de carbono es uno de los responsables en la produccion de diver-
sas lesiones en el feto, y de un descenso del peso del nifio. También es el factor
de mayor responsabilidad en la produccion en fumadores de infarto de miocar-
dio, muerte subita, arterioesclerosis y enfermedades respiratorias crénicas. En
ambientes con gran concentracién de mondxido de carbono se producen altera-
ciones perceptivas y sensoriales.

Hasta hace escaso tiempo las restricciones se habian orientado siempre a la nicoti-
na y al alquitran de los cigarrillos. En otros paises también se han extendido al
mondxido de carbono. A Espafia todavia no ha llegado la restriccion del mismo, a
pesar de que es imprescindible hacerlo para reducir tales negativas consecuencias.
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ENFERMEDADES INFLUIDAS POR EL CONSUMO DE TABACO

Desde hace unos veinte afios cuando aparecieron las primeras preocupaciones
en torno al dafio que produce sobre la salud el consumo de tabaco, hasta la
actualidad, se han ido acumulando evidencias incuestionables del papel nocivo
del habito tabaquico. Han sido mdltiples los estudios que han evidenciado el
papel del tabaco como factor causal del cancer de pulmén, de enfermedades
respiratorias cronicas, de la cardiopatia isquémica, de la Glcera péptica, de la
prematura menopausia en la mujer, de otros diversos canceres como los de la
cavidad bucal, es6fago y laringe, del bajo peso en el recién nacido y del acorta-
miento de la duracion de la vida en general.

En Espafia mueren prematuramente cada afio 40.000 fumadores por su hébito de
fumar. Como un ejemplo, en la tabla 1 indicamos las tasas de mortalidad atribui-
bles al tabaco en Catalufia en las enfermedades citadas, respecto al total de
defunciones, para el afio 1990. Esto representa un 16% aproximadamente de todas
las muertes, como debidas al tabaco, lo cual transformado en cifras de muertes al
afio es realmente significativo. En la tabla 2 se indican también las tasas de mortali-
dad atribuibles al tabaco, en Andalucia, en distintas enfermedades.

A continuacion vamos a detenernos en algunas de las mas importantes conse-
cuencias del tabaco para la salud:

1. Céncer de pulman.

2. Enfermedad pulmonar obstructiva crénica (bronquitis crénica y enfisema).
3. Cardiopatia isquémica (angina de pecho e infarto de miocardio).

4. Enfermedades de las arterias, arteriolas y capilares.

5. Céncer de cavidad oral, eséfago y laringe.

6. Ulcera péptica ((lcera de estomago y Glcera duodenal).

7. Cancer de vejiga.

8. Cancer de pancreas.

9. Alteraciones en la mujer y el feto.

* Adaptado de Becofia, E., Galego, P. y Lorenzo, M.C. El fabaco y su abandono . Santiago
de Compostela: Plan Autondmico sobre Drogodependencias, Conselleria de Sanidade,
1988.
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Cancer de pulmoén

Un hombre de cincuenta afios acude a su médico por apreciar que se fatiga mas
de lo habitual cuando sube las escaleras de su casa. Es un fumador de 30 ciga-
rrillos diarios, sano hasta este momento. Cuando el médico observa las radiogra-
fias no puede evitar pensar en el infausto prondstico de la enfermedad: es un céan-
cer de pulmén y, probablemente, no podra hacer nada por evitar que su paciente
se muera antes de un afio o dos.

Cada afio, miles de ciudadanos de caracteristicas similares al descrito son vistos
en las consultas de los Hospitales, repitiéndose el diagnéstico. Al mismo tiempo,
otros tantos miles mueren después de haber sufrido durante meses.

El cancer de pulmdn, 0 mas propiamente carcinoma bronquial, es una de las pri-
meras causas de muerte en los hombres mayores de 45 afios y la primera entre
las muertes por cancer. En Estados Unidos supone el 5% de todas las muertes y
el 25% de las muertes de los tumores malignos. En un 90% de los casos se trata
de fumadores habituales.

El cancer de pulmon, que hasta hace poco era predominante en los hombres
debido a su habito de fumar, comienza a crecer de modo importante en las muje-
res, causado por haber éstas comenzado a fumar en las Ultimas décadas de
modo semejante a los hombres.

No existe, por desgracia, una prueba diagnostica previa para posibilitar la pre-
vencion del cancer de pulmén. La radiografia simple de térax no es una técnica
de deteccion precoz del cancer de pulmdn, la broncoscopia y biopsia “in situ” de
las imagenes pulmonares sospechosas constituyen las técnicas diagnosticas que
en muchos casos nos confirman un diagnéstico de consecuencias infaustas para
el paciente. Sintomas como disnea (fatiga o sensacion de falta de aire), tos, dolor
toracico y hemoptisis (expectoracion de sangre) son inespecificos, ya que pueden
ser debidos incluso al solo hecho de fumar.

El tratamiento quirdrgico de este cancer s6lo es posible en escasas ocasiones. En
la mayorfa de los casos la labor del médico se dirige a aliviar los sintomas del
enfermo. La muerte suele ocurrir dentro de los dos afios siguientes al diagndstico.
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La solucién, por tanto, para prevenir el cancer de pulmén es que el sujeto aban-
done los cigarrillos, deje de fumar.

Enfermedad pulmonar obstructiva cronica (bronquitis cronica y
enfisema)

Hoy en dia se les denomina como enfermedades que cursan con Limitacion Cré-
nica al Flujo Aéreo (LCFA); en éste grupo de enfermedades se incluyen la bron-
quitis crénica y el enfisema pulmonar, cuadros clinicos que estan claramente rela-
cionados con la inhalacion del humo del tabaco.

La bronquitis crénica es un proceso asociado con la exposicién prolongada a irri-
tantes bronquiales no especifico y acompafiado de hipersecrecién mucosa y
cambios anatémicos consistentes en hipertrofia de las glandulas mucosas, meta-
plasia escamosa y signos de inflamacion con expectoracion y tos.

El enfisema es una alteracion de la arquitectura pulmonar, con un ensanchamien-
to anormal de los espacios aéreos distales de los bronquios terminales, acompa-
fiado de alteraciones obstructivas de las paredes alveolares.

Los componentes del humo del tabaco actlan sobre las estructuras distales del
pulmén, produciendo un dafio progresivo que lleva a un aumento anormal y per-
manente del volumen de los espacios aéreos. Debido a esto el arbol bronquial no
se puede ventilar de forma adecuada, por lo que el aire se va acumulando en el
interior y se produce el enfisema pulmonar o térax hinchado. Con el tiempo, los
sacos alveolares se hacen mas grandes, lo que fuerza al organismo a buscar mas
oxigeno (se esta produciendo una insuficiencia respiratoria), y mientras un no
fumador gasta en respirar sélo el 5% de energia, un fumador llega a gastar hasta
un 80%. Estos trastornos pueden repercutir sobre el sistema cardiovascular, pro-
duciendo sobrecarga del ventriculo derecho del corazdn e insuficiencia cardiaca
global (Cor pulmonale crénico).

La mortalidad que se le atribuye al tabaco en estas enfermedades es del 80%.

Como hemos dicho anteriormente acerca del cancer de pulmdn, el mejor modo
de prevenir estas enfermedades es dejando de fumar.
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Cardiopatia isquémica (angina de pecho, infarto de miocardio)

Como ya hemos indicado el mondxido de carbono presente en el humo de los
cigarrillos impide una correcta oxigenacion de los distintos tejidos y drganos cor-
porales. La nicotina, igualmente, produce vasoconstriccion. Estos factores, junto
con otros de menor importancia, pueden llevar a la supresion parcial o total del
riego en una zona del corazon, produciéndose falta de aporte de oxigeno, lo que
lleva a la isquemia. Si ésta es poco intensa aparece la angina de pecho, pero si
su intensidad aumenta puede dar lugar al infarto de miocardio.

La angina de pecho (0 angor pectoris, de dolor y pecho) es una situacién de
sufrimiento miocardico por déficit de oxigeno que se traduce clinicamente por
dolor. Es generalmente transitorio. Si se prolonga puede evolucionar hasta un
infarto.

El infarto agudo de miocardio es la necrosis (destruccion o muerte) de un grupo
de células miocardicas debido a una reduccién importante y duradera del aporte
sanguineo al masculo miocardico, tal que las células no reciben oxigeno suficien-
te para mantenerse metabdlicamente activas y supone, en un alto porcentaje de
€asos, la muerte del individuo.

En el momento actual la enfermedad coronaria es la primera causa de muerte en
los paises desarrollados, especialmente en la poblacion con edades de 35 a 64
afios. El tabaco juega un importante papel en dicha enfermedad, como ya hemos
comentado.

Enfermedades de las arterias, arteriolas y capilares

Lo que hemos comentando anteriormente se aplica también a las distintas enfer-
medades de las arterias, arteriolas y capilares.

La vasoconstriccion que produce la nicotina es causante en algunos casos directa-
mente de la enfermedad y en otras de su agravacion, como ocurre tanto en la
enfermedad como en el sindrome de Raynaud. La relacion entre la enfermedad vas-
cular periférica y el consumo de tabaco es sobradamente conocida (mas del 90%
de los enfermos son fumadores), constituyendo éste el factor de riesgo mas impor-
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tante, tal y como lo han demostrado todos los estudios epidemioldgicos realizados
sobre el particular. Finalmente, el tabaco parece guardar una relacion positiva con el
aneurisma adrtico. Sugiriendo los datos al respecto una incidencia mas elevada de
muertes por ruptura abdominal en los fumadores que en los no fumadores.

Cancer de cavidad oral, eséfago y laringe

La relacion entre cancer de la cavidad oral y tabaco ha sido establecida hace tiem-
po. Es una enfermedad muy rara en comunidades donde no se fuma, como es el
caso de la secta mormonica. Los fumadores de un paquete o0 mas al dia tienen un
riesgo 24 veces mayor de morir por esta causa que los no fumadores; este riesgo
se acrecienta si, ademas, se consume alcohol; los fumadores de pipa y cigarros
puros muestran también una mayor incidencia de cancer de la cavidad oral.

De igual manera los fumadores han mostrado una mayor incidencia de cancer de
esofago que la poblacion no fumadora y este riesgo se ve incrementado si se
suma el efecto del alcohol.

Los estudios epidemioldgicos, clinicos y experimentales realizados establecen
rotundamente la asociacion entre el cancer de laringe y el habito de fumar, siendo
el riesgo estimado de padecer dicho cancer de hasta 27,5 veces superior en un
fumador que en un no fumador.

Ulcera péptica (Glcera de estdmago y tlcera duodenal)

El humo del tabaco por inhalacion se introduce hasta los pulmones pero en su
recorrido también desciende al eséfago y estémago. Por ello también se produ-
cen alteraciones en estos Organos.

Distintos estudios han mostrado como el tabaco es un importante factor en la
aparicion de la Ulcera péptica, encontrandose que en fumadores es dos veces
mas frecuente que en no fumadores. De igual manera se ha encontrado relacion
entre el consumo de tabaco y una mayor incidencia de cancer gastrico.

Se ha achacado la razon de ello a una alteracion del equilibrio entre las secrecio-
nes 4cidas y alcalinas que perturban la motilidad pilérica, provocando el reflujo
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duodenal-gastrico. Se atribuyen estos efectos a la nicotina contenida en el humo.
En un primer momento se produce hiperacidez y dolor con exceso de moco gas-
trico y atrofia de los pliegues de la cavidad gastrica, para dar lugar con el tiempo
ala Ulcera péptica.

Cancer de vejiga

En estudios epidemioldgicos se ha encontrado relacion entre fumar cigarrillos y
cancer de vejiga, y aunque no se conocen con exactitud los mecanismos patogé-
nicos, Ultimamente se ha sugerido la posibilidad de que sea la nitrosonicotina
presente en el humo del tabaco uno de los factores causales implicados en el
mismo. Otros estudios han detectado, asi mismo, una correlacién positiva entre el
habito tabaquico y el cancer de rifion.

Como ya indicamos con anterioridad, el sistema urinario constituye la via funda-
mental de eliminacion de la nicotina y sus metabolitos.

Cancer de pancreas

Por diversos autores se ha sefialado la correlacién positiva entre el habito taba-
quico y el cancer de pancreas, aunque cada vez se acepta mas la idea de que en
la generacion del mismo intervendrian también factores como la dieta y el consu-
mo excesivo de café.

Alteraciones en la mujer y el feto

En el momento actual la mujer fumadora esta sometida a los mismos riesgos que
el hombre y, por tanto, a las enfermedades anteriormente comentadas.

Aparte, la mujer fumadora tiene una serie de riesgos adicionales, relacionados
con su capacidad reproductora.

Que fumar produce en el embarazo consecuencias apreciables en el feto es
conocido desde hace varias décadas. La consecuencia mas comin es un menor
peso del recién nacido, alrededor de 200 gramos menos, que los hijos de madres
no fumadoras. Pero el tabaquismo materno también origina una mayor tasa de
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abortos, nacimientos prematuros y complicaciones placentarias. Y, en los Gltimos
afios se ha comprobado que puede verse afectado el crecimiento y desarrollo fisi-
co y mental del hijo a medio y largo plazo (hasta los 7-11 afios).

La fisiopatologia de todos estos fendmenos ha sido ampliamente estudiada
habiéndose sugerido para su explicacién hipétesis diversas que incluyen la falta
de ganancia de peso materno durante el embarazo, la constitucionalidad (“carga
genética materna”), alteraciones cromosdmicas, alteraciones placentarias macro y
microscopicas, alteraciones del flujo placentario, niveles de carboxihemoglobina y
niveles de tiocianato en sangre.

Por uno u otro mecanismo se produciria la hipoxia fetal, que determina el creci-
miento intrauterino fetal retardado, y los cambios placentarios responsables de la
patologia obstétrica derivada del consumo de tabaco.

Por todo lo expuesto es importante la concienciacion de las embarazadas o futu-
ras madres para que abandonen el hahito tabaquico.

Estudios recientes han demostrado también que el hecho de fumar cigarrillos
acelera la aparicion de la menopausia.

Otro aspecto en el que las autoridades sanitarias de los paises industrializados
han insistido es en la relacion entre fumar cigarrillos, utilizacién de contraceptivos
orales y mortalidad.

Asi, un importante estudio prospectivo llevado a cabo con 46.000 mujeres mostro
una tasa de mortalidad por enfermedades circulatorias cinco veces mas elevada
entre las mujeres que empleaban contraceptivos orales que entre las mujeres del
grupo control, estando la tasa de mortalidad en funcion de la duracién del empleo
de anticonceptivos orales, la edad de la mujer y el consumo de cigarrillos. Debido
aello distintos colegios médicos, como el Britanico, han recomendado a sus médi-
cos que adviertan a las mujeres fumadoras que utilizan anticonceptivos orales del
peligro que supone asociar al uso de los mismos el consumo de cigarrillos, habién-
dose considerado el habito tabaquico como una contraindicacion relativa para la
prescripcion de contraceptivos orales como método de planificacion familiar.
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Consecuencias mas importantes que tiene el tabaco sobre la salud

De la revision de los informes mas importantes sobre este tema de la Organiza-
cion Mundial de la Salud, Real Colegio de Médicos Britanico, y Ministerio de
Salud de los Estados Unidos, se pueden indicar como consecuencias mas impor-
tantes que el tabaco tiene sobre la salud las siguientes:

1. La mortalidad del conjunto de los fumadores es de un 30% a un 80% mas ele-
vada que la de los no fumadores.

2. El exceso de mortalidad aumenta con el consumo de cigarrillos.
3. El exceso de mortalidad alcanza su maximo entre los 45y 54 afios.

4. El exceso de mortalidad es mayor entre los sujetos que empezaron a fumar
mAs jovenes.

5. La mortalidad es mayor entre los que inhalan el humo del tabaco.

6. Los fumadores que abandonan el habito tienen una mortalidad mas baja que
los que siguen fumando, y la mortalidad de los primeros va aproximandose a
la de los no fumadores a medida que aumenta la duracion de la abstinencia.

7. En general los fumadores de pipa o de cigarros puros dificilmente tienen, 0 no
tienen en absoluto, una mortalidad mas elevada que los no fumadores.

8. Las expectativas de vida entre los varones se reduce en una media de ocho
afios en los fumadores duros (mas de dos paquetes al dia), y en seis afios en
fumadores normales (un paquete al dia).

9. El niimero total de muertos en exceso que se producen entre los fumadores
varones en comparacion al de los no fumadores varones es anualmente en
Espafia de varias decenas de miles.

10. Cerca de un 80% de la sobremortalidad esté ligada a la mayor incidencia del
cancer de pulman, bronconeumopatia crénica y enfermedades cardiovascula-
res, fundamentalmente cardiopatia isquémica.
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11. El riesgo de muerte por bronquitis cronica y enfisema es 3 a 20 veces supe-
rior, segln la cantidad de tabaco fumado y edad del fumador, que en los no
fumadores.

12. El riesgo de muerte por enfermedad de las arterias coronarias es un 70%
superior en los fumadores.

13. Los trabajadores que fuman mas de un paquete al dia tienen tres veces mas
bajas laborales que los no fumadores.

14. Los hombres y las mujeres fumadores pasan, por término medio, un 15% mas
de dias de enfermedad en la cama que los que no fumaron nunca.

15. Fumar cigarrillos es un factor significativo como causa del cancer de laringe y
de la cavidad bucal. Estas enfermedades acompafian también al fumar ciga-
rr0S puros y pipa.

16. La relacion entre fumar en pipay el cancer de labio parece haberse confirmado.

17. Los datos de investigacion revelan una relacion entre fumar cigarrillos y can-
cer de vejiga en el varon.

18. Existe una relacion también entre el habito de fumar cigarrillos y los canceres
de pancreas y rifion.

19. Los fumadores de cigarrillos presentan un riesgo moderadamente mas eleva-
do de muerte en el curso de enfermedades como gripe y neumonia.

20. Entre los fumadores, la tos y la producion de esputos, y la combinacion de
ambas, son mas frecuentes que entre los no fumadores.

21. Existe una relacion entre fumar cigarrillos y la frecuencia de enfermedad ulce-
rosa, con indices mas elevados de mortalidad por Ulcera péptica, especial-
mente gastrica.

22. Por regla general los no fumadores parecen disfrutar de mejor salud que los
fumadores.
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23. El riesgo de embarazo infructuoso es mayor en las mujeres que fuman que en
las que no lo hacen. Sus hijos presentan, por lo general, un bajo peso para la
edad gestacional, del orden de un 25-30% de lo normal.

EL FUMADOR PASIVO

Actualmente hay probada evidencia de los riesgos que tiene para la salud la
involuntaria exposicion al humo de los cigarrillos. Estos riesgos van desde las
pequefias molestias de todos conocidas hasta una mayor incidencia de enferme-
dades respiratorias y cardiacas. Asi, exposiciones agudas en habitaciones llenas
de humo han reducido la tolerancia al esfuerzo en pacientes con angina de
pecho; y exposiciones prolongadas al humo del tabaco han causado aparente-
mente enfermedades respiratorias en nifios pequefios y cancer de pulmén en
adultos; mientras que el paso de los componentes del tabaco a través de la pla-
centa lleva a las mujeres embarazadas fumadoras a tener nifios prematuros, de
hajo peso al nacer, y con continuas anormalidades de crecimiento y desarrollo,
resultado de su exposicion pasiva a los componentes nocivos del tabaco.

Es muy dificil escapar de los ambientes contaminados por el humo del tabaco, ya
sea en los propios hogares, en los lugares publicos, cafeterias, transportes e,
incluso, en aquellos donde se dispensa asistencia sanitaria. Afortunadamente,
parece que se empieza a respetar los derechos de los no fumadores y a tomar
medidas legislativas y restrictivas, tales como zonas de no fumadores, e incluso
algunos lugares de prohibicion total de fumar.

En el humo de los cigarrillos estan presentes gran nimero de sustancias, sobre
4.000. Los componentes mas estudiados y que son mas toxicos para el organis-
mo humano son la nicotina, el mondxido de carbono, el dxido nitroso, el cianuro
de hidrdgeno, acroleinas, fenoles, acido férmico, formaldehido y alquitranes.
Algunos de ellos ya los hemos analizado anteriormente. Aqui nos vamos a detener
especialmente en los efectos de estos componentes en el fumador pasivo.

La cantidad de nicotina por cigarillo oscila entre 0.4 y 3.0 mg., aunque los cometr-
ciales no sobrepasan 1.5 mg. En ambientes cerrados con muchos fumadores,
poca ventilacion, y donde la concentracion del humo alcanza cotas elevadas, se
han detectado concentraciones de 3.4 a 4.2 mg. de nicotina por metro clbico.
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Ello indica que en estos ambientes el aire muy contaminado penetra en el aparato
pulmonar de los que fuman y de los no fumadores presentes, dando lugar al fen¢-
meno de los inhaladores pasivos del humo. En andlisis de orina y sangre estos
resultados se han visto confirmados, encontrandose concentraciones de hasta 0.8
a 1.0 mg. de nicotina en orina de 24 horas.

Se estima que en lugares cerrados y poco ventilados, unno fumador puede inhalar en
una hora expuesto al humo de cigarrillos el equivalente a haber fumado un cigarrillo.
La absorcion de nicotina cuando el humo del cigarrillo es tragado o inhalado por
el fumador es del 90% del total de lo inhalado, mientras que si no es tragado o
inhalado y sdlo permanece en contacto con la mucosa orofaringea, la absorcion
es del orden del 10%, que es lo que absorve el no fumador.

Otro compuesto, el mondxido de carbono, gas de elevado poder toxico, se des-
prende durante la combustién del cigarrillo. Su unién con la hemoglobina de la
sangre forma la carboxihemoglobina, la cual dificulta la buena oxigenacion de los
tejidos, como ya se dijo anteriormente. En casos de intoxicacién masiva por
mondxido de carbono se produce la muerte por anoxia grave cerebral y tisular.

Por término medio un no fumador tiene un 2% de carboxihemoglobina en su san-
gre, mientras que en un fumador se objetivan niveles en torno al 10%. La concen-
tracion toxica de carboxihnemoglobina se sitlia en el 18% y la letal en el 57%.

Los componentes mas abundantes en la combustion del tabaco son los alquitra-
nes. Son las sustancias carcinogénicas y co-carcinogénicas por excelencia, debi-
do a su participacion en la génesis de procesos tumorales en el organismo huma-
no y en animales. Una variedad de alquitran, el benzo-a-pireno, es segun  distin-
tos estudios el mas importante carcindgeno potencial y real dada su especifici-
dad para inducir cambios en las células normales preparandolas para poder lle-
gar a ser cancerosas. En ambientes cargados de humo de tabaco pueden detec-
tarse concentraciones del orden de 2.230 microgr./1.000 metros cubicos. El ind
ce de alquitranes en la composicion del tabaco es por término medio del orden
de 1.8-2.0 mg.

Otro compuesto del tabaco es el dxido nitroso, un gas irritante que inhalado en
estado puro y en cantidades moderadas produce un estado de sofocacion e
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inconsciencia. Hay una gran tolerancia al 6xido nitroso por parte del organismo
en el acto de fumar, que podria deberse por un lado a la inutilizacion parcial del
dxido nitroso por los alquitranes y que las inhalaciones, como courre con el mond-
xido de carbono van mezcladas con aire y son de caracter intermitente.

Otro gas que se desprende de la combustion del tabaco es el cianuro de hidrége-
no. Extraordinariamente venenoso, el cianuro de hidrégeno y distintos derivados
(cianuros), son potentes venenos que deprimen los mecanismos enzimaticos celu-
lares. La concentracion de cianuro de hidrégeno en el humo inhalado en el acto
de fumar (al menos 200 ppm ) supera con creces, como ocurre con casi todos los
componentes del humo de la combustién del tabaco, las concentraciones maxi-
mas permitidas en niveles contaminantes industriales y de riesgo para la salud (10
ppm en este caso).

Otros productos liberados en la combustion del tabaco son los fenoles, acido for-
mico, formaldehido y acroleinas, como ya hemos citado.

Son distintos los dafios que se producen en el organismo humano cuando éste se
expone a los componentes del tabaco. Van desde pequefias molestias en 0jos y
nariz, hasta otros problemas organicos de mucha mayor gravedad.

Dentro de las primeras esta la irritacion conjuntival que se produce en fumadores
pasivos, en lugares de poca ventilacion. Mas de la mitad de los no fumadores y
ex-fumadores y casi el 40% de los fumadores presentan lagrimeo en la exposicion
pasiva al humo de los cigarrillos.

Las molestias en la nariz pueden incluir rinorrea, obstruccion nasal, prurito nasal
con frecuente frotamiento de la nariz, sequedad nasal y sensacion de mal olor. La
sequedad y obstruccidn nasal determinan que la respiracion se efectie por la
hoca, con complicaciones secundarias en la cavidad bucal e irritacion faringea.

Tras la inhalacién pasiva de humo de tabaco puede registrarse deterioro de la fun-
cién psicomotora si se alcanza una determinada concentracion de carboxihemo-
globina. Inicialmente se percibe sensacion de embotamiento cerebral, cefalea y
alteraciones visuales.
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Los fumadores pasivos tienen el doble de posibilidades de desarrollar cuadros
respiratorios obstructivos y cancer de pulmén si conviven diariamente con fuma-
dores. Si el individuo es portador de un padecimiento respiratorio, con su exposi-
cion al humo de tabaco éste se vera agravado y se incrementaran sus posibilida-
des de presentar manifestaciones clinicas dependientes del mismo.

La exposicion al mondxido de carbono tiene un efecto inmediato adverso sobre
los individuos con manifestaciones de enfermedad vascular tal como angina de
pecho y claudicacién intermitente, y puede contribuir ademas al desarrollo de
arterioesclerosis. También la exposicion al mondxido de carbono incrementa el
riesgo de un empeoramiento de la enfermedad cardiaca isquémica.

Otros efectos que se han encontrado en fumadores pasivos han sido en pacien-
tes asmaticos, cuyos sintomas respiratorios se agravan con la exposicion al humo
de los cigarrillos. Igualmente hay relacion entre que los padres fumen'y la preva-
lencia de infecciones respiratorias en sus hijos.

Pero donde tiene una clara incidencia la exposicion pasiva al humo de los cigarri-
llos es en el feto. Diversos estudios epidemioldgicos han puesto de manifiesto los
efectos que tiene que la madre fume cuando esta embarazada. El paso de los
gases toxicos y vapores inhalados por la madre fumadora o fumadora pasiva se
efectlia a través de la placenta. Esto hace que cambien las condiciones en las
que se desarrolla el feto durante la vida intrauterina.

Que la madre fume origina una gran cantidad de problemas en el feto tales como
prematuridad, bajo peso al nacer, mortalidad perinatal incrementada y un deterio-
ro del desarrollo fisico y mental del hijo, a medio y largo plazo, como ya habiamos
mencionado anteriormente.

Los peligros para el recién nacido pueden prolongarse y verse aumentados por
la secreccion de productos en la leche materna durante la lactancia.

Debido a la gran cantidad de mujeres fumadoras en edad de parir hijos, se hace
necesario la implantacion de programas preventivos y de tratamiento del taba-
quismo, asi como la concienciacion de los peligros del tabaco para la salud de la
madre y del hijo.
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CUANDO NO DESCIENDE EL NUMERO DE CIGARRILLOS ASIGNADOS
PARA LA SEMANA

Este PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR ha sido elaborado para un fumador
estandar. No debe por tanto extrafiar que algunos fumadores vayan mucho mas
rapidos que lo que indicamos en el mismo, y que de igual modo haya casos de
fumadores que vayan mas lentos en la consecucion de sus objetivos.

Uno de los objetivos que en algun caso puede costar conseguir en cada semana
es descender al numero de cigarrillos que se han asignado para esa semana. En
condiciones normales no existe ningtn problema para conseguir las metas que se
indican en cada semana respecto al maximo de cigarrillos que se deben fumar.
En condiciones malas, especialmente cuando surgen problemas familiares, labo-
rales, personales o de otra indole, puede hacerse mas dificil conseguir dichas
metas. Si este es el caso hay que esforzarse un poco mas para conseguir como
los otros fumadores las metas. Si alin asi no se consiguen ello no debe desanimar.
Simplemente este estancamiento indica que hay que ir mas lento de lo que se
tenia previsto. Pero es importante no desmotivarse, ni ponerse unas metas dema-
siado altas e imposibles, que llevan al fracaso. Las metas deben ser objetivas y
consecuentes con la realidad del actual consumo. Lo primero que hay que conse-
guir en tal caso es mantenerse en el consumo minimo de cigarrillos en que ha
estado en la semana anterior, y en ésta mantener dicho consumo. Manteniendo
dicho consumo, inferior al que tenia antes de empezar el tratamiento, hay una
meseta en el consumo respecto a los dias anteriores, que indica que hasta aqui
hemos llegado, ha surgido un pequefio problema temporal, y tenemos que seguir
en las sucesivas semanas descendiendo, bien al desaparecer el problema, bien
al poner en practica otras estrategias que nos lieven a enfrentarnos mejor con el
descenso de los cigarrillos.

Un aspecto positivo que a veces tienen los estancamientos, cuando se dan, radi-
ca en que el fumador queda inmunizado ante posibles problemas que pueda
tener en el futuro cuando no sea ya un fumador. En ese futuro puede surgir un
problema semejante al presente, pero si se ha vencido en el presente siendo
fumador no habra ninguna dificultad para superarlo cuando ya no se fume, y sin
necesidad de tener que acudir a los cigarrillos.
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En suma, aprenda de su conducta, enfréntese a la situacion de un modo objetivo
y siga detenidamente los pasos para ir superando cualquier escollo que pueda
encontrarse en alguno de dichos pasos y que no por ello impiden conseguir la
meta final propuesta: dejar de fumar.
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SI NO ES CAPAZ DE FUMAR SOLO LA MITAD DEL CIGARRILLO

Algunos fumadores, pocos, dicen que les es imposible fumar sélo la mitad del
cigarrillo. Si esto ocurre es por tres motivos fundamentales:

1. Se olvidan de fumar sélo la mitad.
2. Tienen una fuerte dependencia de la nicotina.
3. Tienen un habito muy asentado de fumar el cigarrillo entero.

Los que se olvidan de fumar sélo la mitad deben, como ya hemos comentado,
implantar el sistema de marcar todos los cigarrillos con un lapiz, boligrafo o rotu-
lador por la mitad. Ello evita olvidarse. También se puede indicar en los registros
una marca (1/2 por ejemplo) que impide olvidarse de que no se pueden fumar
mas de la mitad. En ambos casos se hace uno mas consciente de que no puede
fumar mas que medio cigarrillo.

Hay otros fumadores que tienen una fuerte dependencia de la nicotina y aunque
son conscientes de que fuman mas que medio cigarrillo lo siguen haciendo, ya
que piensan que en caso contrario lo van a pasar mal. Si ocurre asi, ello es una
inferencia que hay que comprobar. Simplemente en este caso hay que pasar a
fumar medio cigarrillo y comprobar que es menos duro dejar medio cigarrillo sin
fumar que lo que se pensaba. En muchos casos este fumador se caracteriza tam-
hién por el motivo siguiente.

Finalmente hay otros fumadores que llevan muchos afios fumando enteros 10s ciga-
rrillos y se resisten a fumar menos. Si este es el caso hay que insistir una vez mas
que para dejar de fumar hay que seguir las reglas a rajatabla. Saltarse una regla
que puede parecer banal puede ser el motivo del fracaso, y si uno quiere dejar de
fumar precisamente el objetivo es dejar de fumar y no fracasar en el intento.

Queda claro que, sea cual sea el motivo de los anteriores, que le lleva a no dejar
medio cigarrillo sin fumar, debe pasar a fumar los cigarrillos por la mitad. Natural-
mente que hacerlo asi es un paso mas para el cambio de habito, pero eso es lo
que pretendemos: cambiar el habito de fumar por el de no fumar. También es un
paso mas para dejar de fumar, que es el objetivo final que usted prentende y para
el que le estamos ayudando.
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Cuando pase a fumar la mitad del cigarrillo notara que dias mas tarde podra eva-
luar con asombro que era mucho mas facil que lo que crefa en este momento,
pero quizas el miedo a que no iba a ser asi le llevaba a retrasar, o resistirse, a
implantar esta solucion, que va en el camino de dejar de fumar.
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Sl HA FUMADO EN LAS SITUACIONES DONDE HABIA ELEGIDO NO
FUMAR

En cada semana introducimos varias situaciones donde no se debe fumar ningtn
cigarrillo. Estas oscilan de las mas faciles a las mas dificiles. Si su eleccion ha
sido la correcta y obijetiva, las faciles no le habran acarreado ningln problema.
Quizés ha sido en alguna dificil donde ha surgido algin problema.

Si le ha surgido algln problema en alguna situacion por usted considerada fcil
analice de nuevo si realmente es tan facil como usted la ha valorado. Si no era tan
facil vuélvala a valorar y a hacer otra eleccion de situaciones y siga el proceso de
nuevo en el punto en que ha quedado. En caso de que haya tenido proble mas en
una situacion facil, y si haya comprobado que la valoracion de fécil es correcta,
lea lo que sigue.

Si ha tenido problemas en alguna de las situaciones dificiles, aqui debe hacer un
pequefio esfuerzo por superarlas. Como vamos indicando a lo largo de las Unida-
des, es muy importante ir consolidando las situaciones donde no se fuma ningdn
cigarrillo. Una vez que se consolida una de estas situaciones, consolidar (dejar de
fumar totalmente en ella) otra se hace mas sencillo, ya que al haber dejado de
fumar en situaciones por usted consideradas faciles, lleva a que esas situaciones
faciles dejen de ser situaciones donde fuma, y aquellas que inicialmente conside-
ro dificiles pasan a ser mucho mas faciles de abandonar que lo que eran antes de
comenzar el tratamiento.

Esforzarse por superar estas situaciones, consolidando las ya superadas, es
bésico. Pero si le cuesta conseguirlo entonces debe ir dejando de fumar situacion
a situacion. También debe poner en marcha sus recursos de enfrentarse al proble-
ma de fumar y ser consciente de que usted puede vencer a sus cigarrillos, ya que
si ha dejado de fumar en situaciones que antes veia imposibles, ¢por qué no
hacerlo también en otras situaciones? Piense en esto unos segundos.

Al'ir venciendo situaciones féciles, aunque esto le plantee dudas, esta preparan-
do el camino para superar las dificiles. Y asi lo ira haciendo. Pero si cree que no
puede hacerlo mal le va a ir. Repase, si este es su caso, 10s apartados que le
hemos dedicado a las creencias errneas en estas Unidades. Si otros muchos
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fumadores han conseguido lo que usted esta ahora intentando, dejando de fumar
en diversas situaciones, ¢por qué usted va a ser menos? A partir de hoy mismo,
aplicando todo lo que hasta aqui le hemos dicho, le llevara a apreciar que si pue-
de controlar fumar cigarrillos en situaciones que hasta hoy consideraba muy difici-
les o imposibles. Si los pasos anteriores los veia dificiles y los ha conseguido, ¢por
qué no iba a superar también éste?
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Como cumplimentar el autorregistro de su consumo de cigarrillos:

1. Debe utilizar cada dia una hoja como la anterior para anotar sus cigarrillos
fumados. Si fuma mas de 30 cigarrillos, anételos en la parte trasera de la hoja.

2. Haga en torno a 35 fotocopias del autorregistro anterior para que tenga regis-
tros para todo el programa de abandono de sus cigarrillos.

3. Desde el primer cigarrillo del dia hasta el (ltimo debe indicar la hora en que lo
fuma, el placer que le produce cada cigarrillo en una escala desde 0 (nada) hasta
10 (maximo) y la situacion en que lo fuma. Anote cada cigarrillo en el momento en
que lo va a encender o cuando lo esta fumando.

Donde llevar el autorregistro

Coga cada una de las fotocopias del autorregistro y recortelas. Ya recortadas
doblelas dos veces, de modo que pueda introducir cada hoja entre el celofan y la
parte dura de su paquete de cigarrillos. De este modo siempre que fume un ciga-
rrillo se encontrara con el autorregistro y no se olvidara de anotar ningun cigarrillo.

Importante

No se olvide ninglin dia de anotar cada cigarrillo que fume en el autorregistro de
ese dia. El autorregistro tiene que hacerlo diariamente desde mafiana, dia en que
va a comenzar a anotar lo que fuma, hasta que deje totalmente de fumar, al final
del programa. Anote todos los cigarrillos en todas las situaciones (gj. trabajando,
en casa, con los amigos, estando aburrido, feliz, nervioso, enfadado, etc.).

Llevar a cabo el autorregistro todos los dias es una de las claves del éxito de este
PROGRAMA PARA DEJAR DE FUMAR.
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Tipo Poblacion Direccion Caéd. Post. Teléfono Fax
Pablico  Almerfa Hospital Provincial, Acc. 04071 950/26 09 22-27 18 24 950/27 34 42
Cl LaReina, 55
Cadiz Celestino Mutis, 1 11007 956/22 80 18-2286 04  956/22 91 33
Cérdoba Buen Pastor, 12 14003 957/21 14 00-21 14 01 957/21 1421
Granada San Juan de Dios, 11 18001 958/20 21 01 958/27 62 28
Hospital de San J. de Dios
Huelva Cantero Cuadrado, sin 21003 959/25 25 11 959/25 33 00
Jaén Ctra. Madrid, s/n - Edif. Uler 23071 953/25 07 40-41 953/22 40 24
Hospital Princesa de Espafia
Malaga Alcalde José Luis Estrada, sin -~ 29011 95/230 64 92-2284308  95/228 4312
(Rotonda de Suérez, s/n)
Sevilla Demetrio De Los Rios, 13 41071 95/455 04 40 95/455 04 44

(*) Estos Centros cuentan con un equipo para el Programa de Apoyo a Instituciones Penitenciarias
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Ciudad Domicilio Cod. Post. Teléfono Fax
Almeria Gerona, 38 04002 9502358 11 950/23 52 79
Cadiz Brunete, 4 - Bajo 11007 956/28 11 64 956/28 11 64
Cérdoba Rep. Argentina, 8 14005 957/45 36 21 957/45 36 21
Granada Tortola, 3 18014 958/29 39 29 958/20 85 23
Huelva Isaac Peral, 16 - Bajo 21004 959/24 03 88 959/26 06 96
Jaén Madre Soledad 23001 953/26 59 11 953/22 96 21

Torres Acosta, 1

Malaga Alameda de Capuchinos, 37 29014 95/225 64 32 95/265 08 25
Edf. La Carolina

Sevilla Virgen del Valle, 89 41011 95/427 45 02 95/428 36 97
95/427 45 03
95/427 45 50



