A dohanyzassal kapcsolatos
minimal intervencid

Minimalis intervencidé az egészségligyben (a dohanyosok
motivaldsa és a tandcsadds a leszokds elhatdrozasara valamint
a szakellatds felé vald referdlds) 5A

Dohanyzas Minimalintervencidé jegyzOkényve ide kattintva
letolthetd

Kapcsolod6 anyagok:

Az e-cigaretta Ambrus Luca orvostanhallgatd altal készitett
eldéadas anyag ide kattintva tekinthetd meg.
A vizipipa Homrdédi Péter orvostanhallgatd altal készitett
eldadas anyag ide kattintva tekintheté meg.
Minimalintervencidé: a klasszikus ,5A” Tleszokastamogatasi

médszer els6 harom tagja, kb. 3 perces iddtartamd.
,OA” modszer: a leszokastamogatds 1épései; részei:
»Ask”: a dohanyzasi szokasokra torténd rakérdezés
»Advise”: dohdnyzas esetén a leszokas tanacsolasa

,Assess”: a leszokds szandékara vald radkérdezés, a motivacid
felkeltése vagy megerdsitése

»Assist”: a leszokasi folyamat tamogatasa

~Arrange follow-up”: a leszokas folyamatanak kbévetése, a
visszaesés megeldzése.

Motivacidés interji: a leszokasra nem kelldéen motivalt
pacienseknél a leszokas motivacidjanak erfsitésére alkalmas
médszer; alapelemei:

az empatia kifejezése

az ellentmondasossag (diszkrepancia) felismertetése
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a vita és utasitds kerilése (a paciens dontése)
az ellenallas és okanak feldolgozasa
az onbizalom tdmogatasa és erfsitése

»OR"” mbédszer: olyan esetben alkalmazhaté, amikor a dohdényzé
aktualisan nem kivan leszokni, és a tandcsaddé nem képzett a
motivdacids interju alkalmazasaban; részei:

,Relevance”: a leszokds jelentdségének egyénre szabott
hangsulyozasa

»Risk”: egyénre szabott kockdzati tényezdk (pl. COPD
exacerbdacidéja, terméketlenség, malignus betegségek)
ismertetése

»Rewards”: a leszokassal jardé egyénre szabott elénydk
ismertetése

»Road-blocks”: a leszokast akadalyozd, megnehezitd korilmények
feltarasa

,Repetition”: a leszokas tanacsolasa tobbszori alkalommal.

A minimdlintervencidé magaban foglalja az eseti tandcsadast, a
dohanyzasrdél tortén6 beszélgetést, a leszokassal kapcsolatos
motivacid erdsitését.

Az intervencidé iddtartama (minimalisan 3-5 perc) egyenesen
aranyos annak hatasossagaval.

A minimalintervenciénak egyénre szabottnak kell lennie, igy az
adott helyzetben az adott dohdnyos részére nyljtott
tanacsadast szamos tényez6 befolyasolhatja: az egyén leszokas
melletti elkotelezettsége, milyen mértékben fogadja el a
tandcsadast, korabbi leszokasi kisérletek soran milyen
tapasztalatot szerzett.

A minimalintervencidé a kovetkezl elemekbél épul fel:



-a dohdnyzas tényére torténd rakérdezés / a dohanyzasi stdtusz
felmérése és az eredmény dokumentaldsa a relevans ellatasi
dokumentaciéban;

-a dohanyzas abbahagyasdnak javaslata;

-a leszokas szandékdra vald rdkérdezés, motivdcid felkeltése
vagy megerfsitése;

-nyomtatott informacidés anyagok atadasa (www.leszokaspont.hu
www. leteszemacigit.hu );

-a gyégyszeres terapia és/vagy pszichés tamogatds felajanlasa,
elfogadas esetén leszokast tamogatd centrumba toérténéd
irdnyitas (www.leszokaspont.hu www.leteszemacigit.hu ).

Minden dohanyosnak javasolni kell a leszokdst (specialis
élethelyzetekben lehetnek kivételek), dohdnyzasi szokasaikat
rogziteni kell az egészségligyi dokumentacidban.

A minimdlintervencid célja

Felderitsék a rendelésen/tandacsadason megjelend valamennyi
paciens dohanyzasi helyzetét,

Azonositsak a dohanyzdkat és kozilik azokat, akik hajlandék a
kozeljovOben (pl. egy hénapon belil) abbahagyni a dohanyzast.
Az els6 1épésben ezekre a paciensekre érdemes figyelni.

A nemdohanyzdék kozott célszer(i azonositani azokat, akik
korabban dohanyoztak, de mar 1leszoktak (a relapszus
prevenciodja).

Az aktudlisan dohanyzé, de jelenleg leszokni nem szandékozé
pacienseknek is javasolni kell a dohanyzas abbahagyasat,
jelezve szamukra, hogy az orvosnak szandékaban van késdbb
visszatérni a kérdésre. Ennek a ,visszatérésnek” — azaz a
paciens dohdnyzasi helyzetével torténd foglalkozasnak — a
lehet6 leggyakrabban, de kétévente legalabb egy alkalommal meg
kell torténnie.



Minimalintervencidé dokumentdaciédja

HOL?

hédziorvos dokumentacids rendszere;

védéndk varandésgondozasi adatlapja;
jardébeteg-szakellaté dokumentacids rendszere;
fekvObeteg-szakellatd dokumentacids rendszere.
HOGYAN?

J61 felismerhetd médon és datummal egylitt érdemes
regisztralni.

MIT?
A jelenlegi dohanyzasi szokasok kategdridi:

1.jelenleg dohanyz6, aki a kozeljovOében (pl. egy hénapon
belil) 1le kivan szokni a dohanyzasrél;

2.jelenleg dohanyzé, aki nem kivan leszokni a dohdnyzasrél;
3.jelenleg nem dohdnyzd, aki korabban dohanyzott;
4.soha nem dohdnyzott.

Dohanyzé esetében a nikotindependencia sllyossagat a
Fagerstrom-kérdéivvel meghatarozott index értékével kell
leirni, vagy regisztralni kell a DSI-t.

Azokat a dohanyzdkat, akik hajlanddék a kozeljovében abbahagyni
a dohanyzast, a minimdlintervencid megtoérténtének
dokumentaldsa utdn tajékoztatni kell arrdél, hogy milyen
tamogatdsi lehet6ségek allnak rendelkezésre, és azokat hogy
éri el.

A minimalintervencid 1épései



A dohanyzasi helyzet és a nikotinfiliiggéség mértékének
meghatdrozasa.

Ha aktualisan dohanyzik a beteg, javaslat a dohanyzas
abbahagyasara.

A leszokasi motivaltsdag felmérése soran javasolt a kovetkezé
kérdések feltevése:

Mennyire akarja, mennyire eltokélt, hogy abbahagyja a
cigarettazast?

Mikor szeretné letenni a cigarettat?
Mit szandékozik tenni, hogyan proébal leszokni?
Miben kér segitséget?

A beteget tajékoztatni kell az elérhetd intenzivebb segitési
formakrél (leszokast tamogatd szakrendelés, csoportos
tanacsadas, proaktiv telefonos tanacsadas).

A tdarsbetegségek feltérképezése, kilondos tekintettel a
pszichidtriai betegségekre, és a paciens kovetése, valamennyi
leszokast tamogatd tevékenység szerves része, 1gy
minimdalintervencid esetében is indokolt. Ennek soran sor
kerilhet a siker méltatdsara tartds absztinencia esetén,
kudarc esetén batoritasra, Ujabb leszokasi kisérlet
kezdeményezésére, az esetleges felmerilé kérdések
megbeszélésére.

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



