RIESGOS DE FUMAR DURANTE EL EMBARAZO

Si ambos progenitores son fumadores: la edad de los vasos sanguineos de sus hijos es 3,3 afos superior a la que
deberia cuando llegan a adultos?. Aumenta un 40% la probabilidad de fibrilacion auricular y malformaciones cardiacas.

AUMENTA EL RIESGO SE INCREMENTA EL DEFICIENCIAS BAJO PESO SINDROME DE MUERTE
DE PARTO PREMATURO RIESGO DE ABORTO COGNITIVAS AL NACER SUBITA DEL LACTANTE

SQUE OGURRE DESPUES DEL PQRTQ?

El 75% de las mujeres vuelven a fumar 6 meses después del parto, y eI 80-90% en menos de 1 ano3.
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(POR QUE VOLVEMOS A FUMAR?

OLVIDO DE LA
MOTIVAGION

NEGESIDADES
FISIOLOGIGAS

PARA DEJAR

BUSGA APOYOS fumie

7 de cada 10 fumadores intentan dejar de fumar solos,
y de media lo intentan hasta 4 veces.

(e QQ o
EN PAREJ MEDICO

El 50% de parejas que dejan de fumar Una conversacion de entre 2 y 5 minutos
al mismo tiempo, lo Iogran6 (sololologra con el médico aumenta las posibilidades
un 8% cuando lo deja un solo miembro ) de éxito” (sélo un 8% acudiria al médico)
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