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(1) ASK

Ask all patients about tobacco use

*Do you ever use or smoke a tobacco product?”

Assess history and pattern of tobacco use
» Ask about previous quit pts made and used
« Assess level of nicotine dependence'®

“How many cigarettes do you smoke per day?"

“Do you smoke the first cigarette of the day within 30 minutes of waking?”

(2) ADVISE
Patients who smoke
. Deliver clear advice to stop tobacco use

Stopping smoking is the maost im

portant action you can take for your health.

Focus on the benefits of cessation

It's never too late to quit

Ein Portfolio evidenzbasierter W

Beratungs_ und @07FFER AﬁND EONNﬁECTf‘I’OJ’REﬁATMENT -

Offer both ph herapy and behavioral treatment
to all patients who smoke, even those not ready to quit now
I Prescribe FDA-approved pharmacotherapy

Behandlungsoptionen fir die Fstin e

« Varenicline
or
S Consi of ni ’

products
(patch + choice of lozenge, gum, Inhaler, or nasal spray

klinische Praxis? —
If patient preference or first-line treatment intolerance or contraindication

Second-line treatment

+ Single nicotine replacement product
(patch, lozenge, gum, inhaler, or nasal spray)
or

* Bupropion

If single agent is not sufficient to achieve abstinence

Consider combining categories of FDA-approved drugs
« Varenicline + nicotine replacement product
= Varenicline + bupropion

« Bupropion + nicotine replacement product

EJ Connect patients to behavioral support resources in your health
care system or community

. . «» Refer to tobacco treatment specialist in your office or hospital
1 Rigotti et al. 2022

* 1-800-QUIT-NOW for free phone-based counseling and free
nicotine replacement samples

« smokefree.gov for free phone-based, text-based, or web-based
cessation programs
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Rauchstoppversuch(e) in den letzten 12 Monaten
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40
33,9
24,3
20 15,8
0
2012* 2016** 2019**

1 Kotz et al. 2020, 2 Kroger et al. 2016
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Inanspruchnahme von Hilfen zur Erlangung der Nikotinabstinenz

1 Kotz et al. 2020, 2 Meyer et al. 2000

Universitdtsmedizin Greifswald: Institut fiir Community Medicine, Abteilung SHIP-KEF
© Copyright Universitatsmedizin Greifswald



01 WO WIR STEHEN

Universitatsmedizin

GREIFSWALD

(1) ASK

© Askaall patients about tobacco use

“Do you ever use or smoke a tobacco product?”

Assess history and pattern of tobacco use
* Ask about p quit pts made and used
« Assess level of nicotine dependence'
“How many cigarettes do you smoke per day?"
| “Do you smoke the first cigarette of the d.

Ein Portfolio evidenzbasierter s

Patients who smoke

. Deliver clear advice to stop tobacco use

Stopping smoking is the

Beratungs- und o e

quit

Beha nd I u ngsoptlonen fu r d e | Recommend a smoke-free policy for home and car J

®OFFER AND CONNECT TO TREATMENT
kI. I h P i 1 'Oﬂ both ph h d behavioral t
InISC e raXIs toael{patiet;tswho smoke,'e'v::those not rea(lly to quit now
I Prescribe FDA-approved pharmacotherapy

First-line treatment
« Varenicline

or
« C

products
(patch + choice of lozenge, gum, Inhaler, or nasal spray
as needed to control cravings)

!I patient preference or first-line treatment intolerance or contraindication
H Second-line treatment
Jedoch keine Strukturen und S e o

(patch, lozenge, gum, inhaler, or nasal spray)
or

* Bupropion

somit keine Basis fiir eine

Consider combining categories of FDA-approved drugs
« Varenicline + nicotine replacement product

Etablierung der MaBnahmen e e 00

Bl Connect patients to behavioral support resources in your health
care system or community

. . «» Refer to tobacco treatment specialist in your office or hospital
1 Rigotti et al. 2022 :

1-800-QUIT-NOW for free phone-based counseling and free
nicotine replacement samples

« smokefree.gov for free phone-based, text-based, or web-based
cessation programs
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 An die Politik

Erreichung rauchender Bevolkerungsgruppen

Etablierung evidenzbasierter Angebote mit entsprechend qualifiziertem
Personal

Kostenerstattung fur erbrachte Leistungen im Rahmen von Ansprache,
Screening, Diagnostik, Behandlung und Nachsorge

Ziel: Reduzierung gesundheitlicher Ungleichheit in Deutschland
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 An die Politik

Modularisierung der Angebote, bestehend aus:

Screening,

wiederholte Ansprache (z. B. bei Wiedervorstellung),

Motivierung & Beratung,

motivations- bzw. bedarfsabhangig (z. B. Uberweisung in verhaltens-
therapeutisch und/oder pharmakologisch unterstitzte Behandlung,
digitale Gesundheitsanwendung: DIGA),

Nachsorge & Riickfallmanagement

Ziel: Versorgungsangebot flr so viele Rauchende wie moglich, unter
Beriicksichtigung von Motivation, Abhangigkeit und Vorerkrankungen

Universitdasemedzin Greifswald: Institut fir Community Medicine, Abteilung SHIP-KEF
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 An die Politik

Leistungsinhalte:

Anbahnungsgesprach,
Diagnose, Deskription des Tabak- und Nikotinkonsums
Eruierung, Planung und Festlegung der Behandlungsschritte

Verordnung (z. B. personlich; Verhaltenstherapie, pharmakologische
Unterstitzung, DIGA)

Nachsorge

Ziel: Transparenz Uber Beratungs- und/oder Behandlungsschritte
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Konzeptpapier des Aktionsbiindnis Nichtrauchen ,Beratung und Behandlung
zur Erreichung von Tabak- und Nikotinabstinenz in Deutschland®

Eingliederung in die Versorgungsstruktur:

Ziel: groBtmaogliche Erreichung; d.h. Maximierung des Impacts

Universitdasemedzin Greifswald: Institut fir Community Medicine, Abteilung SHIP-KEF
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 An die Politik

Qualitatssicherung und Evaluation:

Strukturgualitat: Niedrigschwelligkeit Leistungsangebot, Personal
Prozessqualitdt: Basis- und Verlaufsdokumentation

Evaluation: Akzeptanz, Erreichbarkeit & Zufriedenheit mit den
Angeboten, Erreichungsraten und Erfolg, Eruierung Anpassungs-
bedarfe, wissenschaftliche Nutzung erhobener Daten durch industrie-
unabhangige Forschungseinrichtungen

Ziel: Monitoring der Inanspruchnahme, Impact und Sicherung von
Qualitatsstandards
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