A dohanyzas leszokas
tamogatasa

Egészségiigyi Szakmai Iranyelv a dohdnyzasrél valé leszokdas
tdmogatasarol

A dohanyzdsleszokas tamogatasanak szakmai iranyelve valamennyi
egészségligyi ellatd szamara ajanlast fogalmaz meg az
alapszintl leszokastamogatas, azaz

dohanyzas tényének szlirése,

status felmérése és a

leszokast tamogatd minimalintervenciodra,

leszokast tamogatd szakellatasba torténd dirdnyitas
szempontjaira vonatkozdan.

Az egészségligyi ellaték kozott kiemelked6 szerepet kapnak:

« a feln6tteket és serdildéket ellatdé haziorvosok, akik a
minimalintervencid teriletén annak teljes vertikumdt gondozasi
feladatkor keretében végzik;

e a védonbk, akik az iskola-egészségigy és a terhesgondozas
feladatkdérében hangsilyosan veszélyeztetett populacid
dohanyzasleszokasat segitik;

» a tuddgydgyaszok, akik a tidégondozokban mikdédd, terileti
leszokast tamogatd kdzpontokban dolgoznak;

Ajanlasok

1.Az egészségligyi ellatasban dolgozé valamennyi felsOfoku
végzettséggel rendelkez6 szakembertdl elvart, hogy ellatasi
helyzetének megfeleld mértékben részt vegyen adott beteg
dohanyzasleszokas-tamogatasaban és tanacsolja a leszokast.


https://lifestylemedicine.hu/oktatas/a-dohanyzas-leszokas-tamogatasa/
https://lifestylemedicine.hu/oktatas/a-dohanyzas-leszokas-tamogatasa/

2.A WHO Dohdnyzas-ellendrzési Keretegyezmény altal kiadott
iranyelv szerint a dohanyzasrdl vald leszokast segitd rendelés
mikodésének alapkovetelménye, hogy a tevékenységet végzé
szakember a feladatnak megfeleldé kiképzésben részesiljon,
ezért a tevékenységért dijazast kapjon, és ez a tevékenység az
intézmény egyéb tevékenységeitél elkilonitve, kijelolt idében
torténjék.

3.A dohdnyzasleszokas tamogatdsa soran, barmely szintéren
javasolt az ,5A” modszer 1épéseinek kovetése.

4.A minimdlintervenciéd alkalmas a mindennapi egészségiigyi
ellatasi folyamat soran barmely ellatott esetében a dohanyzas
tényének azonositasara és alapszintld tandcsadasra,
megfelelének itélt motivacid esetén pedig a tovabbi teenddknek
az ellatott pacienssel egyutt torténd megvalasztasara.

5.Dohanyzd esetében a nikotinfiggl6ség suUlyossagat a
Fagerstrom-kérdéivvel meghatarozott index értékével kell
leirni, vagy regisztralni kell az ébredést kovetd elsé
ragyujtasig elteléd idé hosszat és a naponta elszivott
cigarettak szamat.

6.A leszokasra motivaltak esetében zajlé programszerd
gyégyszermentes leszokastamogatds kivitelezésére az egyéni, a
csoportos és a telefonos tandcsadas egyarant bizonyithatdan
noveli a leszokas esélyét, annak tartalma és intenzitasa
egyénre szabott médon keriljon meghatarozasra.

-A gyogyszermentes leszokastamogatds a magatartas-orvoslasra
helyezi a hangsulyt

-A tandcsadasi Ulések javasolt szama 4-8 llés, Utemezése heti
gyakorisagu.

-A csoportos programszer(i leszokastamogatas a gyors tanulast
elOsegité interakcidra alapoz; onmagaban vagy
farmakoterapiaval kombinaltan; heti Ulések 6-12 héten &t; a
csoportfoglalkozasokon optimalisan 8-15 f8 vesz részt. A



csoportilést a csoport vezetésére kiképzett csoportvezetd
orvos, diplomas szakdolgozdé vagy pszichologus tartja egyedil
vagy parban.

-Proaktiv telefonos tandcsadas: 6-12 hétig tart; 10-15 perces
tandcsaddsi megbeszélés; kiképzett orvos, diplomas szakdolgozé
vagy pszicholdgus.

7.A leszokasra nem kelléen motivalt pacienseknél eldbb a
leszokas motivacidjanak erdsitésére van szikség a paciensre
orientdlt motivdcids interju médszereivel (ha a tanacsaddé nem
képzett ,5R” mddszer).

8.A programszerli farmakoterdpids leszokastamogatdas a
megfeleléen motivalt, de koOzepes vagy erds nikotinfliggdséggel
kiizd6 betegeknél valasztando.

9.A nem gydgyszeres és a gydgyszeres tamogatas kombinacidja
nagyobb hatékonysaggal képes leszokast eredményezni.

10.Bizonyitottan nem hatékony az akupunktira és hozzd
kapcsolédd UGjabb eljarasok alkalmazasa, a partner
tamogatasanak novelése, valamint a biofeedback.

11.Ugyanaz a dohanyzasleszokas-tamogatasi stratégia hatékony a
nék és a férfiak esetében egyarant, ezért a varanddés nok
kivételével nOk esetében ugyanaz az eljaras koévetendd, mint
férfiak korében.

12.A dohanyzasnak a varandds nOkre és magzatra gyakorolt karos
hatasa miatt a varandés ndéknek a leszokastamogatassal
kapcsolatos minimalintervencidét meghaladd mértékben kell
pszichoszocialis tamogatast nyljtani a leszokashoz.

-Ha a varandés vagy szoptaté nd képtelen farmakoterapia nélkil
leszokni, azt lehet kezdeményezni, amennyiben a dohdnyzas
abbahagydsanak valészinlisége és az 1igy elérhetd
egészségnyereség nagyobb a farmakoterdpia és az a nélkil
valdszinlileg tovabbra is fennalld dohanyzds karos hatdsainal.



13.Dohanyz6 gyermekek, serdildok esetében is a felnOtteknél
hasznalt tanacsadas és magatartas alapu kezelés ajanlott, a
beavatkozds tartalmat, az esetleges leszokdasi mdédszert azonban
az életkori sajatossagok figyelembevételével médositani kell.

-Serdilék — nikotinfligg6ség esetén farmakoterapia is.

14 .FekvObeteg-intézmény szamdra javasolt, hogy helyi ellatast
szabdlyozé dokumentumot készitsen és mikdédtessen a
dohanyzasmegvonas tineteinek ellatasara, valamint a kdérhazi
kdrilmények kozott végzendd, multidiszciplinaris
dohanyzasleszokast tamogatdé programok mikodtetésére, kiemelt
figyelmet szentelve a mitétre keriuld betegekre.

-A dohanyzas gdatolja a traumas vagy mitéti eredetl
sebgyogyulast, megndveli a perioperativ halalozas és
posztoperativ szovddmények eldfordulasanak valdszinliségét,
valamint elhluzédé gydgyulast okoz a plasztikai és fogaszati
sebészeti beavatkozdsoknal (implantacid).

15.A pszichiatriai betegek dohanyzasrdél tortén6 leszokasa csak
stabil pszichés allapotban kezdhetd meg pszichidter szakorvos
bevonasaval.

16.A nem cigaretta dohdanytermékeket hasznaldk esetében
ugyanazok a leszokast tamogaté médszerek és elvek érvényesek,
kilonds tekintettel a specialis termékek hasznalatara valéd
rakérdezésre.

17.A dohanyzasrdol valo leszokds soran egyes folyamatosan
szedett gydégyszerek dézisanak médositasara lehet szikség,
amelynek értékelése orvosi kompetencidba tartozik.

18.A nikotinmegvonas tilneteinek kezelésére elsOsorban a
tamogatd jellegl pszichoterdpias instrukcidék mellett a
készségfejlesztés, valamint a személyre szabott farmakoterapia
alkalmazhaté.

19.A nikotinpétld terdpia (kiloéndosen a nikotinos ragdégumi és



szopogatétabletta) és a bupropion késlelteti a leszokast
kovetd testsllygyarapodast, ezért kiléndésen ajanlott olyan
dohanyzoknal, akik tartanak a nagymérték( hizastoél.

20.Az Irdnyelv terjesztése: a fels6fokl egészségligyi
szakképzések keretében ismertetni kell a dohanyzassal
0sszefliggd egészségkarosodasokat, és oktatni kell a
dohanyzasrdél vald leszokast segité mddszereket, a jelen
irdanyelv ajanlasai mentén.

Ajanlhaté weboldalak:

www . leszokaspont.hu
www. leteszemacigit.hu

https://semmelweis.hu/nepegeszsegtan/files/2016/10/1617 I AOKg
y07 dohanyzas.pdf



