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Todavia es posible £
volver a respirar

Nicolas Saa

Académico del Departamento de Ciencias Clinicas
y Preclinicas de la Universidad Catolica de la
Santisima Coneepeion (UCSC)

Hay adicciones que no irrumpen violentamente
en la vida. Se instalan lentamente, casi en silencio. El
tabaco pertencce a esa categoria de tragedias pausadas:
primeroacompanacl café,la conversacion, laansiedad
o la pausa laboral; después termina acompahando la
enfermedad y, muchas veces, la muerte.

Cada Dia Mundial sin Tabaco solemos repetir esta-
disticas sobre cincer pulmonar, enfermedades car-
diovasculares o EPOC. Todas son ciertas, pero existe
el riesgo de transformar el sufrimiento humano en
simples cifras. Detras de cada fumador hay mucho
maés queun consumo: existe una historia afectiva, una
dependenciayunaformade enfrentar el estrés, el vacio
o incluso la identidad.

Laevidencia es elara. El tabaquismo es la prineipal
causa prevenible de muerte en el mundo y mata a la
mitad de quienes consumen tabaco, muchasveces entre
los 35 v 69 anos. Ademas, s factor de riesgo de seis delas
ocho principales causasde muerte global. Sin embargo,
¢l tabaquismo no debe entenderse como un vicio moral,
sino como unacnfermedad eronica vadictiva, marcada
perrecaidasy porunacomplejarelacion entre biologia,
conducta y entorno. Esta mirada cambia la forma de
aproximarnos a quicnes fuman: no se trata de culpa-
bilizar, sine de comprender y acompaiar.

Uno de los grandes errores ha sido pensar que la
informacién basta para cambiar conductas. Sabemos
hace décadas que fumar mata, pero millones contintan
haciéndolo. Elser humano noactiia solo desde la razon;

muchos habitos terminan alojandose en la memoria
emocional y enla rutina cotidiana. Eleigarrillo puede
transformarse en compafiia, refugio o anestesia fren-
te a la angustia.

Por eso, tratar esta adiccion requiere mucho mas
que abordarlobiologico. Senecesita acompanamiento
clinico, apoyo farmacolégico, seguimiento y escucha.
Estrategias comolaentrevistamotivacional olas "5 A
v “5 R” buscan precisamente devolverle a la persona
la posibilidad de reconceiliarse con supropialibertad.

Vivimos ademas una época paraddjica. Mientras
el discurso sanitario avanza, surgen nuevas formas
de consumo disfrazadas de inocencia tecnologica,
como vapeadores y dispositivos electrénicos. Cambia
cl envase, pero persiste la misma logica: capturar
tempranamente el deseo humano y transformarlo
en mercado.

El tabaco no solo enferma pulmones. También
empobrece familias, profundiza inequidades y nor-
maliza una cultura de autodestruceion lenta. Basta
recorrer un hospital para verlo reflejado en infartos,
accidentes cerebrovasculares, canceresavanzados y
pacientes dependientes de oxigeno.

Peroincluso allisigue existiendo esperanza. Cada
personaque deja de fumar recupera méis que capaci-
dad pulmonar: recupera ticmpo, autonomia y futu-
ro. Tal vez ese debiera ser el mensaje central de este
Dia Mundial sin Tabaco: todavia es posible volver
arespirar.
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