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TABAK ® PRAVENTION ® FORSCHUNG

Rauchstopp-Interventionen

Intensitat als Schliissel zum Erfolg

In einer weiteren Forschungsar-
beit evaluierte Raoul A. Walsh
die Wirksamkeit eines inten-
siven Interventionsprogramms
im Vergleich mit einem Stand-
ardprogramm [1].

Die Resultate gleich vorweg: Bei
vergleichbar zusammengesetz-
ten Gruppen Schwangerer wa-
ren vier Wochen nach der ersten
Intensiv-Intervention 20% der
 fritheren Raucherinnen neu
rauchfrei, am Ende der Schwan-

gerschaft waren es immer noch
~ 19% und 6 bis 12 Wochen nach

der Geburt noch 13 %.

~ Die Vergleichszahlen fiir die
- Kontrollgruppe mit Standard-
~ Intervention betrugen 7%, 8%
und 6%.

~ Standard-Intervention

~ Bei ihrer ersten Schwanger-
schaftskontrolle in einer austra-
lischen Stadtklinik wurden die
- Schwangeren sowohl vom unter-
~ suchenden Arzt als auch der an-
~ wesenden Hebamme iiber die

Risiken des Rauchens fiir die
Schwangerschaft informiert und
zum Rauchstopp angehalten. Die
Hebamme gab den Frauen auch
schriftliches Material mit, das
sich jedoch nicht spezifisch an
Schwangere richtete.

Intensiv-Intervention

Sie fand beim ersten Vorsorge-
besuch statt und umfasste folgen-
de Komponenten:

o Arzt/Arztin: 2- 3 Minuten In-
formation {iber Risiken

¢ 14 Minuten dauerndes Video

mit Riskoinformation und An-

leitungen zum Aufhoren

e Hebamme: etwa 10 Minuten
Information und Beratung in
Anlehnung an das Video, mit
einer Flip Chart. Verhandeln

und Festlegen eines Datums fiir

den Rauchstopp.

¢ Abgabe eines Selbsthilfe-Ma-
nuals und Anleitung zum Ge-

brauch. Den Frauen wurden
auch vier Packchen Kaugummi
angeboten.

Umfrage in der Deutschschweiz

Rauehprévention bei Schwangeren

Rauchpriiventibn bei schwangeren Frauen ist ein Thema: dies
ergab eine kleine, nicht reprisentative Umfrage bei einigen
Zentrumskliniken und bei drei freischaffenden Hebammen.

Dass die freiberuflichen Hebam-
men dafiir viel Zeit aufwenden,

erstaunt eigentlich nicht. Auch
lassen sie es meist nicht mit einer

Intervention zu Beginn der
- Schwangerschaft ~ bewenden,
sondern fragen bei spateren Un-

tersuchungen wieder nach. Bei
Zentrums-

den angefragten
spitdlern bleibt es bei der Erst-

information tiber Risiken, es sei

denn, die Schwangere komme
spiter von sich aus auf das
Thema zu sprechen. Schriftliches
Informationsmaterial wird in
den Spitdlern keines speziell an-
geboten oder mitgegeben, es liegt
jedoch auf, erginzt durch Poster
und andere Hinweise an den

Winden. Wie eine Arztin sagte,
hitten sie es mit erwachsen
Frauen zu tun; es wird also auf
die Selbstverantwortung ver-
traut. Dieser Selbstverantwor-
tung traut eine der befragten
Freischaffenden zu wenig. Sie
verhandelt mit ihren rauchenden
Klientinnen ein klares aber rea-
listisches  Reduktionsziel und
fragt bei jeder Untersuchung
nach. Daneben intensiviert sie je
nach Tabakvolumen die Schwan-
gerschaftskontrollen. Eine ande-
re freiberufliche Hebamme gibt
der schwangeren Frau nebst
Risikoinformation auch konkrete
Verhaltenstipps mit auf den Weg.
Fiir sie ist dann speziell auch das

e Lotterie: Jeder bei der nichsten
Untersuchung durch einen che-
mischen Test validierter Rauch-
stopp wird mit Teilnahme an ei-
ner Lotterie belohnt. 4 Preise
von je 75 US-Dollar winken.

e Miteinbezug des Umfeldes: wo
moglich wurde eine Begleitper-
son aus dem sozialen Umfeld
involviert. Das Manual enthielt
Anregungen fiir die Begleitper-
son und einen an sie gerichte-
ten motivierenden Brief.

10 Tage nach der ersten Unter-

suchung erhielt die Schwangere

von der Hebamme einen Stan-
dardbrief mit einem Kleber.

Beim zweiten Vorsorgebesuch

und bei der Untersuchung in der

34. bis 36. Schwangerschafts-

woche nahm sich die Hebamme

etwa 5 Min. Zeit fiir Beratung,
der Arzt 1 bis 2 Min. fiir Risiko-
informationen. Schwangere, die
zu diesem Zeitpunkt rauchten,
wurden zu einem externen

Rauchstopp-Kurs ermutigt.

[11 Walsh R.A. et al.: A smoking ces-
sation program at a public antena-
tal clinic. American Journal of Pu-
blic Health, 1997; 87:1201-1204.

Rauchverhalten der stillenden
Mutter und ihres Partners/Um-
felds ein wichtiges Thema.

Fiir alle Befragten steht die Re-
duktion des téglichen Zigaretten-
konsums im Vordergrund. Dies
sei realistisch und erfolgver-
sprechender als ein vollstindiger
Rauchstopp, bringe aber trotz-
dem etwas. Wichtig ist allen Be-
fragten, dass sie mit der Infor-
mation keine Angste auslosen

und dass sie nicht schulmeister-

lich daher kommen.
In einer der Zentrumskliniken
lduft ein Projekt, welches auf
rauchfreie Arbeitsplétze hinzielt
und sich ebenfalls auf die kli-
nisch praktizierte Rauchpréven-
tion auswirken wiirde. Dessen
Finanzierung ist jedoch noch
nicht gesichert.

Umfrage: Gerlinde Michel

Forschungsprojekt
Hebammenschule
Lausanne

«Wie sag ichs
meiner
Schwangeren?»

Die generell tiefe Erfolgsrate von
Rauchstopp-Interventionen bei
Schwangeren hat eine Gruppe
von Arztlnnen und Pflegenden
rund um die Hebamme und
Ausbildnerin Yvonne Meyer aus
Lausanne zu einer eigenen For-
schungsarbeit bewogen.

Thr Ziel ist der wissenschaftliche
Nachweis, dass mit kurzen und
sehr gezielt und differenziert
eingesetzten Interventionen
Riickfille in den Tabakkonsum
verhindert bzw. die Schwangere
zu einem neuen Ausstiegs-
versuch motiviert werden kann.
Dem Studiendesign liegt das
theoretische Modell von J. Pro-
chaska zu Grunde. Dies besagt,
dass jeder Ausstieg aus Sucht-
verhalten zyklisch in einer Ab-
folge von Phasen wie Vorberei-
tung, Handeln, Abbruch und
Wiederbeginn erfolgt, und sel-
ten beim ersten Mal schon
Friichte tragt.

Je nach Phase, in welcher sich
eine Schwangere nun befindet,
sollte die Intervention entweder
das Verhalten, die biologischen
Vorgénge oder die kognitiven
Féahigkeiten der Schwangeren
ansprechen. Mit diesem diffe-
renzierten Vorgehen je nach
psychologischem  Status der
Schwangeren erhoffen sich die
Forschenden einen Riickgang
des Tabakkonsums bis hin zum
volligen Ausstieg.

Die Studie begann im Mérz 2002
mit der Aushildung des Perso-
nals, gefolgt von Interventionen
bei Schwangeren, die bis sechs
Monate postpartum weiter ver-
folgt werden. Erste Resultate
tiber die Effektivitit der gewahl-
ten Interventionsmethode sind
im néchsten Jahr zu erwarten.

Die ausfiihrliche Vorstellung der Stu-
die von Yvonne Meyer findet sich im
franzosischen Teil dieser Ausgabe.
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