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Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

Service der BZgA-Telefonberatung zur
Rauchentwohnung

Telefonnummer: 01805 — 31 31 31 (14ct/min a.d. Festn etz,
Mobilfunk abweichend)

Beratungszeiten: insgesamt 64 Wochenstunden

Mo — Do 10 — 22 Uhr

Fr—So 10 — 18 Uhr

an 362 Tagen des Jahres

seit 2006: Telefonnummer auf jeder 14. Zigarettensc  hachtel

5 Leitungen; Drei weibliche, zwei mannliche Berater  Innen

Proaktive Beratung und Nachbefragung seit Oktober 20 07



Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

Vernetzung mit anderen BZgA-Angeboten

breit gefachertes Angebot zur Unterstltzung und
Information fur Jugendliche und Erwachsene:

Rauchfrei-Programm (Gruppenprogramm, siehe  www.rauchfrei-
programm.de )

Internetprogramm: www.rauchfrei-info.de

Email-Beratung: rauchfrei-info@bzga.de

Internetprogramm ftr Jugendliche:  www.rauch-frei.info/programm

Datenbank Anbieter Raucherberatung

www.anbieter-raucherberatung.de




Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

Mal3nahmen zur Qualitatssicherung

umfangreiche Handbicher
mehrtagige Initialschulung und fortlaufende monatli che Trainings

Training an der Datenmaske

Helpdesk

ad-hoc-Unterstitzung

mystery calls und Feedback



Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

Datenbank: Beratungsprotokoll & Datenerfassung

| 2] BiZgA Rauchfrei - [Dateneingabe]

=5 ) Datenbank beenden =4 drucken... [ Bericht schlieBen !
D Anrede Machnarme: “arname:
10859 | " anonym [ Teilnahme Evaluation F
Erstanmruf | Anamnese, Beratund | Anamnese, Beratung (Seite 2) || Vereinbarte &usstiegshilfen | Schwangere und Mitker
Anamnese, Beratung Dauer der Abstinenz:
I ‘Andere Tabakprodukte Zeitpunkt der ersten Zigarette Anzahl Zigaretten Tage
? Min nach dem Aufwachen
I :n den Ieltzt?e$ i I‘iuhn?ten Dauer Tabakkonsum (Jahre) I_ Monate Ii
il el Eal L L Anzahl der bisherigen
[ Gefihl der Abhangigkeit Authirversuche Einstiegsalter Jahre
aktuelle Ausstiegsmotivation:
[~ Gesundheitshewusstsein [ Rauchfreier Arbeitsplatz YWie grofd ist lhr Ywunsch mit dem Rauchen aufzuhéren?
[ aktuelle Symptome oder Krankheit [~ Kosten, Tabakpreis | w
™ Schwangerschaft, stillende Mutter [T Druck won AuGen Fuversicht innerhalb der ndchsten Wochen mit dem Rauchen aufzuhidren?
™ Ricksicht auf Umfeld | v
angewandte Ausstiegshilfen:
[ Printrmedien [ Pflaster [ Raucherentwahnungskurs ™ Klinik
™ Nikotintablette [ Mikotinkaugummies ™ Einzelberatung [T Medikamente
I Stopptag ™ Akupunktur [ Tel Riockfallprophylaxe [ Sonstige
™ Reduktiohsmethode ™ Hypnose [ verschreibungspfl. Medikamente [ hisher keine
Fagerstrom =2
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Datenbank: Beratungsprotokoll & Datenerfassung

B Bfgh Rauchfrei - [Dateneingabe]

=5 ) Datenbank beenden (=4 drucken... [ Bericht schlieBen

0] Anrede Machname: Yornanme:
10859 | w anonym [ Teilnahrme Evaluation

Erstanruf | Anamnese, Beratung | Anamnese, Beratung {Seite 23 | Yereinbarte Ausstiegshifen | Schwangere und Mitker

Aktuelle Ausstiegshilfen, Vereinbarungen

F ! | | Akupunktur [ Raucherentwihnungskurs [
Raucherprotokoll [ Mikatinkaugummies r Einzelberatung (Arzt; Psych. Heilpraktiker ... [
Stopptag [ Mikatin Lutschtablette r Tel. Rickfallprophylaxe r
Reduktionsmethode || Mikotin Sublingualtablette [ Pate (Unterstitzung durch Angehiorige / Freunde) T
Pflaster | | “erschreibungspfl. Medikamente [ Sonstiges: |

Proaktive Beratung

Proaktive Beratung angeboten r Beraterfin:

Proaktive Beratung gewinscht |

Beratungsfokus, Anmerkungen:
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Datenbank: Beratungsprotokoll & Datenerfassung — pro aktiver Anruf
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Woher kennen die Anrufer die

Telefonnummer?
Medienanstof? nach Geschlecht 2008
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Personenkreis der Anrufer

30,0% - i
2008 0 25 20 Personenkreis
25,0% -
0/
20,0% 16,5% 16,6%
15,0% -
10,0% -
5,0% - 3.3%
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Alter der rauchenden Anrufer

50,0% - 45,6% 2008
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Dauer des Tabakkonsums

2008 Dauer Tabakkonsum

60,0% - 52,1%

<5Jahre 5-10Jahre 11-15 16-20 > 20 Jahre
Jahre Jahre




Tageskonsum der rauchenden Anrufer

Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

60% -
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40% -
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Raucher nach Zigaretten

52,8%

O mannlich
m weiblich 39,5%

bis 5

6 bis 10 11 bis 20

> 20

2008
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Tabakabhangigkeit der rauchenden Anrufer

16,0%

14,0%
12,0%
10,0%
8,0%
6,0%
4,0%
2.0%

0,0% -

FTND 2008
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Was passiert am Telefon?

Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

TIMING UND DAUER

DATENERHEBUNG

BERATUNGSINHALTE

Eingehend; jederzeit
Info zu proaktiver

Rauchanamnese,
Ausstiegsversuche

Motive fur Anruf und Ausstieg
Starkung von Motivation und Selbstwirksamkeit

Beratung: Motivation und Selbstwirksamkeit Coping in Risikosituationen

+/- 25min Risikosituationen, Vereinbarung Vorbereitung des Rauchstopp
diverser Ausstiegshilfen Soziale Unterstitzung

proaktiv Rauchstatus, Risikosituationen, Erfahrung beim Rauchstopp

in den ersten 3 Tagen nach Einsatz behavioraler und Positive Veranderungen; Coping,

Rauchstopp kognitiver Copingstrategien Entzugserleben, Anwendung der

+/- 10min Pharmakotherapie

proaktiv Rauchstatus, Einsatz Wirksamkeit des Coping

Innerhalb der nachsten 4
Tage; +/- 10min

behavioraler und kognitiver
Copingstrategien

Inanspruchnahme sozialer Untersttitzung
Emotional bedeutsame Vorteile

proaktiv
Innerhalb der nachsten 4
Tage; +/- 10min

Rauchstatus, Einsatz
behavioraler und kognitiver
Copingstrategien

Ausstiegsprozess, Anpassung des Coping
Nichtrauchen wird alltaglich
Neuer Anlauf bei Rickfall

proaktiv
Innerhalb der nachsten 4
Tage; +/- 10min

Rauchstatus, Einsatz
behavioraler und kognitiver
Copingstrategien

Ruckfallpravention
Weiterer Unterstitzungsbedarf
Notfallplan/-koffer

proaktiv
Einen Monat nach
Rauchstop; +/- 10min

Rauchstatus

Notfallplan/-koffer
Einverstandnis mit Nachbefragung

Verabschiedung 14
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Messzeitpunkte und Evaluationskonzept

Proaktive B. —_— .

KG | (reaktiv) &

1. Follow- 2. Follow-

1. Follow-
up; N=65

2. Follow-
up; N=88

KG Il (reaktiv) >
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Aquivalenztests MZP 1

Proaktiv Nicht proaktiv Aquivalenztest
(N=242) (N= 153)

Anteil Frauen (N, %) N=172 N =91 Chi2 =5.66, p <.05
71% 59 %

Alter N =206 N =284 F=893,p<.01

M = 42,78 (SD = 12,50)

M = 47,74 (SD = 12,74)

Anteil Exraucher
(< 6 Monate)

N = 24 (9,9%)

N = 22 (14,4%)

ns

Bereits einmal >7
Tage Abstinenz

N = 23 (9,5%)

N = 4 (2,6%)

Chi2 =6.98, p <.01

Gefuhl der Abhangigkeit

N = 128 (52,9%)

N = 33 (21,6%)

Chi2 =38.09, p <.001

Zigaretten/Tag N =234 N=76 ns
M =21.9 (SD = 12.0) M =24.7 (SD = 15.3)
FTND N =126 M= 12 S

M = 5,23 (SD = 2.51)

M =5.11 (SD = 2.66)

1.Zigarette des Tages
(min nach Aufwachen)

N =126
M = 17,7 (SD = 19,5)

N = 28
M =11,3 (SD = 13,6)

ns

16



Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

Aquivalenztests MZP 1

Proaktiv Nicht proaktiv Aquivalenztest

(N=242) (N=153)
Bereits Nikotinpflaster 21,1% 8,5% Chi2 =10.92,p< .01
benutzt
Bisher keinerlei Hilfen 41,3% 18,3% Chi2 =22.68, p <.001
benutzt
Sonstige Hilfen benutzt 14,5% 2,6% Chi2 =14.78, p <.001
Vereinb. Ausstiegshilfe 55,8% 62,1% ns
Printmedien
Vereinb. Ausstiegshilfe Chi2 =200.7, p <.0001
Stopptag 72, 7% 0%
Vereinb. Ausstiegshilfe 27,7% 13,1% Chi2 =11.65,p<.01
Nikotinkaugummi
Vereinb. Ausstiegshilfe 41,7% 5,2% Chi2 =62.52, p <.0001
Raucherkarte
Keine Vereinbarung 4,5% 26,8% Chi2 =40.60, p <.0001

getroffen
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Zufriedenheit und Bereitschaft zur Weiterempfehlung

Haufigkeit Prozent Prozent (wenn Angaben vorhanden)

sehr zufrieden 150 48,5 51,2
eher zufrieden 109 35,3 37,2
eher nicht zufrieden 13 4,2 4,4
nicht zufrieden 16 5,2 55
ich weif3 nicht 5 1,6 1,7
keine Antwort/fehlend 16 5,2 0
Gesamt 309 100 100

Haufigkeit Prozent Prozent (wenn Angaben vorhanden)
ja, sehr 144 46,6 49,5
eher ja 106 34,3 36,4
eher nicht 23 7,4 7,9
auf keinen Fall 6 19 2,1
ich weil3 nicht 12 3,9 4,1
Keine Antwort 18 5.8 0
Gesamt 309 100,0 100

18
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BZgA

Punktpravalenz-Abstinenz nach 3 und 12 Mon
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BZgA

7-Tage-Punktpravalenz-Abstinenz
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30-Tage-Punktpravalenz-Abstinenz
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EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEER
BZgA

Nicht-tagliches Rauchen
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Multivariate Modelle (alle Anrufer)

PP-Abstinenz
3 Monate

Variable(n)

Odds Ratio (95%
Konfidenzintervall)

Anzahl proaktive
Anrufe

1.214 (1.044 — 1.411)

PP-Abstinenz
12 Monate

Reduktion vereinbart

4.125 (1.126 — 15.111)

Hochrisiko andere
Raucher

2.234 (1.027 — 4.863)

23
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Multivariate Modelle (nur proaktive Beratung)

PP-Abstinenz
3 Monate

Variable(n)

Odds Ratio (95%
Konfidenzintervall)

Anzahl proaktive
Anrufe

1.241 (1.024 — 1.505)

PP-Abstinenz
12 Monate

Ausstiegswunsch

3.964 (1.194 — 13.162)

Reduktion vereinbart

5.875 (0.975 — 35.407)

Konsumdauer

0.652 (0.422 — 1.007)

24
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Fazit und Ausblick

Telefonberatung bietet personliche, wirksame und el nfach
zugangliche Unterstitzung:

hohes Mal3 an Zufriedenheit

gute und stabile 30 Tage PP- Erfolgsquoten

Fax-to-Quit mit rauchfreien Gesundheitseinrichtungen

25



Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung

Kontakt:

Mareike Strunk, MPH

Referentin fur Tabakpréavention

Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung (BZgA)

Referat 2-25 / Wissenschatftliche Untersuchungen, Qualitatssicherung
Ostmerheimer Str. 220

D-51109 KoélIn

Tel.: +49-(0)221-8992-247

E-Mail: mareike.strunk@bzga.de
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