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Resumen

La presente investigacion se centrara en el estudio de la etapa mas susceptible del ser humano
la adolescencia, asi como a determinar su relacion con uno de los habitos patologicos que
mas vidas ha cobrado en el mundo entero, el tabaquismo. La acupuntura es un tratamiento
medico que consiste en estimular determinados puntos situados en estos meridianos energeticos. A
estos principios genéricos, se une en el caso de la auriculoterapia la creencia de que el pabellon
auricular es una representacion completa del resto del cuerpo, lo que se apoya en el hecho de que

en la oreja se refleja una imagen parecida a la de un feto.

Los sintomas de abstinencia de la nicotina varian de una persona a otra con frecuencia,
dependen de la cantidad de nicotina que la persona esté acostumbrada a consumir. Cuanta

mas nicotina el cuerpo esté acostumbrado a recibir, mas graves podrian ser los sintomas.

Los productos de reemplazo de la nicotina pueden reducir los sintomas de abstinencia cuando
las personas estan tratando de dejar de fumar. La asesoria psicoldgica o los grupos de apoyo,

y el ejercicio regular también pueden servir de ayuda.

Un estudio dirigido por la doctora Arely Diaz Cifuentes con 23 fumadores en Cuba,
determind que la auriculoterapia es un tratamiento efectivo para tratar a pacientes con
problemas de tabaquismo. Es importante destacar que un factor fundamental en
el tratamiento de adicciones es la predisposicion por parte del paciente, ya que esté tendra

que hacer un esfuerzo por abandonar el habito.


https://cuidateplus.marca.com/reproduccion/embarazo/diccionario/feto.html

Introduccion

Se considera muerte prematura cuando ocurre antes de cierta edad predeterminada que se
corresponde con la esperanza de vida al nacer. La mortalidad prematura es medida mediante
el indicador como afios de vida potencial. EI tabaquismo es la causa principal de muerte
prevenible a escala mundial y es responsable de alrededor de un millon de muertes al afio en
las Américas. Este no solo perjudica al fumador, pues hay suficiente evidencia cientifica de
que la exposicién al humo del tabaco ajeno causa también enfermedad y muerte en los no

fumadores.

Cuba ocupa el tercer lugar mundial en el consumo de cigarrillos (2,857 unidades per capita al
afio como promedio). Al analizar este aspecto en 8 naciones de Latinoamérica, la
Organizacion Mundial para la Salud (OMS) encontr6é en adolescentes una prevalencia de

fumadores que fluctuaba entre 34,2 % en Lima (Per() y 57,9 % en La Plata (Argentina).

La Medicina Bioenergética incluye un conjunto de métodos no convencionales, algunos de
ellos de reciente aparicion, desarrollados a partir de las técnicas antiguas, con la finalidad de
restablecer y mantener el funcionamiento armonico del organismo, aprobada en 1995 por el
Ministerio de Salud Publica como especialidad, llamada Medicina Tradicional y Natural, la

cual es utilizada para el tratamiento de diversas afecciones, incluyendo el tabaquismo.

Un aspecto que si influye de manera importante en el consumo de tabaco por parte del
adolescente fue la falta de calidez y cercania de los padres y la sociedad, asi como una
comunicacion, ya que estas caracteristicas afectan la salud emocional del adolescente. De tal
manera nos dirigimos a los padres, familia y a la poblacién en general que ayuden a los

adolescentes ya que estan en la etapa mas importante de su vida.

El proposito de este ensayo es concientizar a los padres y comunidad en general sobre la
acupuntura y su efectividad en los adolescentes y el tabaquismo conlleva a la muerte

prematura a causa de ese habito.



Desarrollo

Dejar de fumar es una cuestion de voluntad. Esto es algo en el que todos los especialistas
coinciden. El problema para lograr este objetivo es el cbmo vencer el denominado craving o
sindrome de abstinencia. En este sentido ningin método garantiza la efectividad, ni tan
siquiera los tratamientos con parches o chicles que aportan la nicotina necesaria para
vencerlo. En el caso de la acupuntura parece que la voluntad es nuevamente la clave del éxito,
aungue no hay estudios que demuestren su eficacia a la hora de abandonar el hébito de fumar.
Los expertos en esta disciplina de la medicina oriental sefialan que su principal efecto es que
genera la indiferencia del paciente hacia el tabaco o lo que viene a ser lo mismo, que resuelve

el problema del craving.

Trabajos como el de Jackson y Dickison demuestran que es generalmente en la adolescencia,
cuando se inicia el consumo de tabaco, un estudio realizado en Barcelona en el afio 2008 con
alumnos de la ESO, indica que “el consumo de tabaco en los escolares de 14- 18 afios era del
30,9% en los chicos y del 33,8% en las chicas. El estudio también pone de manifiesto que
estos son los porcentajes mas altos de la Union Europea. Cuanto méas temprano se desarrolle
el tabaquismo aumenta el riesgo de padecer alguna de las complicaciones derivadas del
consumo. Se estima que un 30% de la poblacién fumadora desarrollard algan tipo de cancer,
ya sea de pulmon, traquea, bucal, de vejiga, pancreas, entre otros.

La acupuntura es un tratamiento médico que consiste en estimular determinados puntos situados
en estos meridianos energéticos. A estos principios genéricos, se une en el caso de la auriculoterapia
la creencia de que el pabellén auricular es una representacion completa del resto del cuerpo, lo que
se apoya en el hecho de que en la oreja se refleja una imagen parecida a la de un feto en el Utero.
Esta conexion entre una parte concreta y el resto del cuerpo es lo que en acupuntura se llama

un microsistema, y sera a partir del cual se aplica el tratamiento concreto

La mayoria de los jovenes entendieron que salud era "sentirse bien tanto fisica como
mentalmente, tener animo para realizar las actividades de la vida diaria, estar alegre y que se

incluyan los sentimientos; por lo tanto, salud seria sentirse bien con uno mismo". Todas sus


https://cuidateplus.marca.com/reproduccion/embarazo/diccionario/feto.html
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apreciaciones estuvieron de acuerdo con la definicion de salud de la OMS, la que dice que
"es el completo bienestar fisico, mental y social y no solo la ausencia de enfermedad".
Dentro de los hébitos saludables, la mayoria nombrd el ejercicio, la alimentacidn sin exceso
de grasas ni frituras, la higiene, el buen trato personal, las buenas relaciones sociales,
recrearse, la libertad de expresion, el respeto con los demas y con uno mismo.
Como habitos no saludables destacaron el consumo de tabaco, alcohol y drogas, el
sedentarismo, el maltrato, la alimentacién con exceso de grasas, robar, mentir y discutir.
La mayoria opind que el fumar es un habito y Ilama la atencion la constante afirmacion que
"el tabaco origina mas problemas a la salud que el fumar algan tipo de hierbas como la

cocaina.
El consumo de tabaco desde la MTC se entiende que afecta principalmente a dos 6rganos:

1. Corazon: Shen. Dependencia. Al dejar de fumar se altera el Shen. Nerviosismo,
irritabilidad, ansiedad, dificultad para concentrarse, insomnio, dolor de cabeza.

2. Pulmon: el humo reseca los pulmones, conduciendo a insuficiencia de Qi y de Yin de
Pulmon. Al dificultar el descenso y difusién produce tos y flema (tan). Cansancio,
boca seca, sed.

Normalmente se realizan unas 4 sesiones.

La persona tiene que ‘fijar un dia concreto en el que deja el tabaco’. La primera sesion se
suele hacer antes de ese dia. El dia anterior tiene que reducir su consumo a la mitad. Después

de la primera sesion tiene que haber dejado el tabaco.
La primera semana se hacen 2 sesiones.

La semana siguiente 1 sesion. La siguiente sesion 2 semanas después. Es recomendable una
sesion de refuerzo al cabo de un mes, 3 meses, 6 meses y 1 afio, para ayudarle a no recaer. El
riesgo de recaida va reduciendo a medida que pasa tiempo sin consumir. En caso de adiccion

mas grave se hacen mas sesiones de refuerzo si se considera necesario. Puede ser que la



persona esté recibiendo tratamiento con farmacos prescritos por su neumdlogo, usando

chicles de nicotina y reduccion gradual del consumo.

La acupuntura se basa en la teoria de que el funcionamiento del organismo humano depende
del flujo de energia que se produce a lo largo de una serie de mecanismos y circula por los
meridianos en los que se ubican los llamados puntos de acupuntura, que permiten modular
ese flujo de energia hacia una parte especifica del cuerpo, restableciendo el equilibrio. Es asi
como la colocacion de agujas en esos puntos permitiria eliminar el dolor, la tension, la
ansiedad y los estados de desequilibrio nervioso. Recientemente se han desarrollado estudios
fiables que apoyan la efectividad de la acupuntura desde la perspectiva de la medicina

occidental.

Segun la Real Academia Espafiola de la Lengua, el tabaquismo se define como "Intoxicacion
cronica producida por el abuso del tabaco”. No hay hasta el momento evidencia de
tratamientos alopaticos (convencionales) lo suficientemente efectivos para el tratamiento del
tabagquismo, esto es, lograr el cese y/o la disminucion del uso y abuso de tabaco en la
poblacion general. Respecto al uso de intervenciones acupunturales para el manejo de
diferentes patologias, en este caso especifico para el manejo del tabaquismo, se encontraron
varias bases de datos electronicas, con diferentes calidades metodoldgicas, que fueron

analizadas.

En Espafa se publica La Ley 28/2005, el 26 de diciembre, donde indica las medidas sanitarias
frente al tabaquismo y reguladora de la venta, el suministro, el consumo y la publicidad de
los productos del tabaco. Esta ley supuso un hito importante en la politica de nuestro pais, en
la lucha del tabaquismo, se establece a la prohibicion de fumar en lugares publicos y se
adoptan medidas encaminadas a potenciar la deshabituacion del tabaco y a tratar de erradicar
a medio y largo plazo el habito de fumar. Esta ley entr6 en vigor el 2 de En enero del 2011.
En las ultimas décadas se han publicado varios estudios costo-efectivo sobre el impacto
econdémico de los tratamientos del tabaco. El conjunto de estos estudios coincide en que,
comparada con otras medidas preventivas y asistenciales, las intervenciones contra el
tabaquismo a través de los servicios asistenciales, se considera una accion costo-efectiva en

términos de costo por afio de vida ganado.



Conclusion

En relacion con el trabajo que realizamos hemos llegado a la conclusion que los fumadores
en general sin importar su género, religion o creencia deben tener el deseo y voluntad propia
para dejar de fumar. Dejar de fumar es una cuestion de voluntad. En el caso de la acupuntura
parece que la voluntad es nuevamente la clave del éxito, aunque hay estudios que demuestren
su eficacia a la hora de abandonar el habito de fumar, es importante destacar que hay una
diferencia entre los adolescentes que fuman y los que no lo hacen con respecto a la falta de
los conocimientos, consecuencias y los dafios que sufre el metabolismo de una persona adicta

al tabaquismo que tiene afios de serlo.

Uno de los aspectos que si influye de manera importante en el consumo de tabaco por parte
del adolescente es la falta de calidez y cercania de los padres y la sociedad, asi como una
comunicacion, ya que estas caracteristicas afectan la salud emocional del adolescente. De tal
manera nos dirigimos a los padres, familia y a la poblacion en general que ayuden a los

adolescentes ya que estan en la etapa mas importante de su vida.
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