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01 Hintergrund

4

Senkung der Tabakrauchprävalenz:
eine der wirksamsten Maßnahme zur 
Verringerung vorzeitiger Sterblichkeit

Unsere Tools:
S3-Leitlinie Rauchen und 

Tabakabhängigkeit: Screening, 
Diagnostik und Behandlung1

Enthält 80 Empfehlungen

4.1.3.4 Telefonische Beratung1

In der medizinischen, pflegerischen und 
psychosozialen Gesundheitsversorgung soll
Qualitätsgesicherte telefonische Beratung

zur Erreichung des Rauchstopps angeboten werden.

Empfehlungsgrad: A
LoE: 1a (aus systematischer Recherche)

Umsetzung

Impact

1https://register.awmf.org/de/leitlinien/detail/076-006



o seit 2020: Teilnahme am Modellprojekt „Rauchfreiticket“; Leitung: Christa Rustler
o Implementierung der Überweisung in die Telefonberatung des BIÖG in die Routine von Kliniken

01 Hintergrund

05 | Gynäkologie/Geburtshilfe06 | Pulmologie 08 | Unfallchirurgie09 | Kardiologie 11 | HNO

2021

12 | Neurologie

Angebot: reaktiv

08 | Thoraxchirurgie

09 | Visceralchirurgie

2020 2022 2024 2025



• Station,
• Datum, 
• Alter,
• Geschlecht,
• Rauchstatus,
• Teilnahme
• Gründe gegen die Teilnahme

Dokumentation

1 Pashutina et al. 2021
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o Im Zeitraum 01/2023 - 11/2025 Screening Rauchstatus N=6552
o Anteil Rauchender an allen angesprochenen Patient*innen:

2023 = 22.1%;  2024 = 22.3%; 2025 = 24.3%
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Anteil rauchender Patientinnen und Patienten nach Klinik
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Durchschnittsalter der Angesprochenen 
(Mittelwert, Standardabweichung) 

68,4 (13,2)

56,3 (18,8)
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Und wie viele der 553 im Jahr 2025 identifizierten Rauchenden „lösten“ ihr Rauchfreiticket?

| 40.1 % |
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Eigenschaften Teilnehmende vs. Nichtteilnehmende

Rauchfreiticket p-Wert

Ja (n=222) Nein (n=311)

Geschlecht, % (n)
Weiblich
Männlich

42.0 (84)
39.1 (138)

58.0 (116)
60.1 (215)

0.503a

Alter, Mittelwert (SD) 54.3 (14.7) 54.9 (16.1) 0.611b

Vergleiche Teilnahme Rauchfreiticket (ja/nein): a Chi2-Test, b T-Test,
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Gründe für die Ablehnung des Angebots?



40 % 60 %

Kein Angebot?



Motivation Rauchstopp Skala (MRS)1 Rauchstoppversuche2

Stufe Ja, mind. 1 
(n=185)

Nein
(n=582)

1 Ich will nicht mit dem Rauchen aufhören 17.5 (42) 82.5 (198)

2 Ich sollte mit dem Rauchen aufhören, aber ich möchte eigentlich nicht. 17.5 (40) 82.5 (198)

3 Ich will mit dem Rauchen aufhören, aber noch nicht darüber nachgedacht, 
wann.

22.1 (17) 77.9 (60)

4 Ich will unbedingt mit dem Rauchen aufhören, habe aber noch nicht darüber 
nachgedacht, wann

26.2 (11) 73.8 (31)

5 Ich will mit dem Rauchen aufhören und hoffe, dies in naher Zukunft zu tun. 36.0 (49) 64.0 (87)

6 Ich will unbedingt mit dem Rauchen aufhören und habe vor, dies in den 
nächsten drei Monaten zu tun.

58.6 (17) 41.4 (12)

7 Ich will unbedingt mit dem Rauchen aufhören und habe vor, dies im 
nächsten Monat zu tun.

64.3 (9) 35.7 (5)

1 MRS, Erstbefragung, 2 erfasst zum Zeitpunkt der 6-Monats-Nachbefragung; Pashutina et al. 2021
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• Station,
• Datum, 
• Alter,
• Geschlecht,
• Rauchstatus,
• Teilnahme
• Gründe gegen die Teilnahme
• Aufhörmotivation (MTSS1, seit 09/2025)

Dokumentation

1 Pashutina et al. 2021
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Motivation zum Rauchstopp Skala1,2 N = 102

Stufe % (n) Zusammenfassung
in drei Kategorien

1 Ich will nicht mit dem Rauchen aufhören 35.3 (36) 35.3 (36)

2 Ich sollte mit dem Rauchen aufhören, aber ich möchte 
eigentlich nicht.

17.7 (18)

21.6 (22)
3 Ich will mit dem Rauchen aufhören, aber noch nicht darüber 

nachgedacht, wann.
3.9 (4)

4 Ich will unbedingt mit dem Rauchen aufhören, habe aber noch 
nicht darüber nachgedacht, wann

2.0 (2)

43.1 (44)

5 Ich will mit dem Rauchen aufhören und hoffe, dies in naher 
Zukunft zu tun.

17.7 (18)

6 Ich will unbedingt mit dem Rauchen aufhören und habe vor, 
dies in den nächsten drei Monaten zu tun.

3.9 (4)

7 Ich will unbedingt mit dem Rauchen aufhören und habe vor, 
dies im nächsten Monat zu tun.

19.6 (20)

1 Pashutina et al. 2021, 2 Ulbricht et al. 2024
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Eigenschaften Teilnehmende vs. Nichtteilnehmende

Rauchfreiticket p-Wert

Ja (n=222) Nein (n=311)

Geschlecht, % (n)
Weiblich
Männlich

42.0 (84)
39.1 (138)

58.0 (116)
60.1 (215)

0.503a

Alter, Mittelwert (SD) 54.3 (14.7) 54.9 (16.1) 0.611b

Motivation Rauchstopp1 ,% (n)
1
2
3

0 (0)
19.0 (4)
88.6 (39)

100 (34)
81.0 (17)
11.4 (5)

<0.001c

1 MRS; erfasst seit 09/2025, Vergleiche Teilnahme Rauchfreiticket (ja/nein): a Chi2-Test, b T-Test, c Fishers-exact-Test
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04 Diskussion und Ausblick

• Rauchfreiticket; einziges systematisches + proaktives Angebot in sechs Kliniken 
der UMG

• Teilnahmerate am Rauchfreiticket
o variiert zwischen den Kliniken
o Rauchstoppmotivierte Patientinnen und Patienten nehmen häufiger teil
o kein Unterschied bezgl. Alter und Geschlecht

WELCHES ALTERNATIVE ANGEBOT KÖNNEN WIR RAUCHENDEN PATIENTINNEN UND
PATIENTEN OHNE AUFHÖRMOTIVATION MACHEN? 



Mein Dank geht:

o für die überzeugende und engagiert Arbeit
am Patient*innenbett in den Klinken an |
Mandy Brotzki & Nicole Junker |

o für die kontinuierliche Unterstützung bei
der Erweiterung der Anzahl der Klinken
für das Rauchfreiticket an | Heike Hingst |

o für die fachlich hervorragend geführte
Implementierung und Begleitung des
Angebots an | Faten Amawi & Christa
Rustler |
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Vielen Dank!
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