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Sabemos que dejar el tabaco no es fácil, pero el acceso a la ayuda debería serlo. 
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DÉJALO A TU MANERA

• Te ayuda sin importar cómo consumes
el tabaco

• GRATIS – ¡Grupo de apoyo!
• GRATIS – Parches de reemplazo de
nicotina, chicles o caramelos medicados*

*Si son médicamente adecuados y para personas de 
18 años y mayores.
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