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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda la implementacion de espacios libres de humo en todos los dispositivos sanitarios y sus alrededores.
En Espana, el dia 2 de enero de 2011 se inicia la aplicacion de la Ley 42/2010, por la cual no se permite fumar en los hospitales y en lo referente a la salud
mental, a las unidades de hospitalizacion breve de psiquiatria. La implementacion de esta ley ha supuesto un desafio para las unidades de salud mental, ya que
se hace necesaria una intervencion multidisciplinar con la implicacion de todos los profesionales. Son numerosos los estudios de la literatura cientifica que han
valorado esta implementacion2, asi como el papel del profesional de la salud mental que suele anticipar mas problemas relacionados con la prohibicion total
de fumar de los que realmente acaban habiendo3. Sin embargo, son escasos los estudios que evallan la opinion de los usuarios sobre la prohibicion de fumar.

Objetivo

Conocer la experiencia y opinion de los usuarios ingresados en servicios libres de humo (Hospital de dia, servicios de Rehabilitacion de media y larga estancia)
del Centre Forum sobre la prohibicion de fumar en las unidades segun la Ley 42/2010.

Metodologia

Estudio descriptivo sobre la opinion de los usuarios sobre la prohibicion de fumar. A través de una entrevista, se evalué la percepcion que tenian sobre dos
aspectos de la prohibicion de fumar en unidades de hospitalizacion psiquiatrica, evaluandolas mediante una escala numérica que puntiia de 0 a 10. En la primera
percepcion, se evalué si la prohibicion de fumar suponia una buena medida para mejorar su salud (0: mala medida y 10: medida excelente), y en la segunda
percepcion se evaluo6 si la prohibicion de fumar dificultaba su estancia hospitalaria en la presencia de sintomatologia abstinencial (0: ninguna dificultad y 10:
dificultad maxima.

Desarrollo
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Conclusiones

Se reconoce una evidente satisfaccion entre los usuarios ante la prohibicion de fumar en los servicios libres de humo, aunque la sintomatologia abstinencial
dificulta su estancia hospitalaria por lo que resalta la importancia de asegurar el tratamiento especifico para paliar la abstinencia de nicotina, durante

los periodos de ingreso.
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