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NUR Rauchverbot war gestern —
Beratung ist Zukunft

Das ENSH-Konzept |
rauchfrei plus
Gesundheitseinrichtungen

« 10 internationale Standards mit 46 Kriterien )
flir Beratung und

« Die gesetzlichen Regelungen umfassen lediglich Tabakentwdhnung
7 Kriterien: Nichtraucherschutz

Das PLUS:

« Raucherlnnen erhalten Information, Beratung
und Behandlung der Tabakabhangigkeit

« Mitarbeiterlnnen sind qualifiziert

« Gesundheitseinrichtungen entwickeln sich zu
Kompetenzzentren fur die Behandlung der
Tabakabhangigkeit

ip Dig Droganbaaubiragie
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Ein Beispiel: 42 jahriger Mann mit
Brustschmerzen in der Ambulanz

Waren wir damit zufrieden?

— Der Blutdruck wurde nicht gemessen

— Der Blutdruck wurde gemessen, aber nicht dokumentiert

— Der RR war 220/120, wurde dokumentiert - aber keine MaBnahmen folgen

— Oder: Dem Patienten wurde gesagt: “Sie kdnnen sich ja mal bei ihrer
Krankenkasse/lhrem Hausarzt erkundigen, wenn sie motiviert sind, etwas
gegen den hohen Blutdruck zu tun.”

— QOder: Blutdrucksenkende Mittel wurden verordnet aber der Blutdruck nie
wieder kontrolliert

— Oder: Der Blutdruck ist bei der Nachuntersuchung immer noch hoch aber es
gibt keine Uberlegungen zu einer anderen Therapie  yach Hayden McRobbie, London UK
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Gleicher Mann —
gleiche Abteilung ...

— wurde nach dem Rauchen befragt , aber Rauchstatus wurde nicht
dokumentiert

— Der Rauchstatus wurde dokumentiert, aber es folgten keine MalBnahmen

— Oder: Es wurde ihm gesagt, wenn Sie mal mit dem Rauchen aufhéren wollen,
da gibt es so Kurse...

— Oder: Es wurde ihm geraten, das Rauchen aufzugeben und auch Nikotinersatz
angeboten — aber nie mehr nachgefragt.

— Oder: Er wurde erneut nach dem Rauchen gefragt, aber weil er wieder
ruckfallig geworden war, wurde es dabei belassen, ohne weitere Mal3nahmen
zu Uberlegen.

Nach Hayden McRobbie, London UK
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Motivation
vorhanden

Die Mehrzahl der
Raucherlnnen ist um
ihre Gesundheit
besorgt und wurde
gerne am Rauchen
etwas andern.

Breitling et al., 2009
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Wunsch zur Rauchverhaltensanderung (dunkelolive = keiner, mittelolive = Rauchmengenre-
duktion, hellolive = Rauchstopp) bei komorbiden Weiterrauchern der ESTHER-Kohorte zu Stu-
dienbeginn; in Klammern: n der jeweiligen Teilstichprobe



The Behaviour Change Wheel (Michie et al, 2011)

- Sources of behaviour
. Intervention functions

Policy categories
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« Umfeldgestaltung ; ; s S el
« Restriktionen
 Erziehung/Bildung
- Uberzeugung

« Belohnung

« Sanktionen

« Befahigung




Die Kernstrategien
zur Implementierung der Standards

=

Unternehmensstrategie

Grundsatz Partizipation

Empowerment

Rauchen / Tabakkonsum als
Behandlungsanlass

Verhaltnispravention
Engagement flr Gesundheit

Qualitat & Nachhaltigkeit

LLLLLLLLLLLLL
FOR TOBACCO FREE
HEALTH CARE SERVICES
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Unterstltzung durch die Leitung und
FUhrungskrafte / Integration in QM-Prozesse

Veranderung mit Beteiligung (Information,
Diskussion, gemeinsame Gestaltung)
Kompetenzen der Mitarbeiterlnnen erweitern

Motivation und Tabakentwdhnungsangebote flr
Mitarbeiterlnnen und Patientlnnen

,Denormalisierung” des Rauchens

Forderung des Nichtrauchens in der Region,
Vorbildfunktion und Initiativen unterstitzen
Eine Sicherung der Entwicklung durch
regelmaBige Uberpriifung /Monitoring

o

Bundesrageirung
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ENSH Standards fur
Rauchfreie Gesundheitseinrichtungen

1. Engagement — Beteiligen und verpflichten Sie Entscheidungstrager.
Benennen Sie eine Rauchfrei-Arbeitsgruppe. Lehnen Sie jede Unterstlitzung
durch die Tabakindustrie wird ab.

2. Kommunikation — Entwickeln Sie eine Strategie und einen Umsetzungsplan.
Informieren Sie alle Mitarbeiter und Patienten/Bewohner und die Region.

3. Schulung & Training — Richten Sie ein Trainingsprogramm ein und schulen
Sie das Personal im angemessenen Umgang mit Rauchern.

4. Tabakentwohnung — Bieten Sie MaBnahmen zur Tabakentwohnung fir
Patienten/Bewohner an und sorgen Sie flur Weiterbehandlung auch nach
deren Entlassung.

5. Rauchfreiheit — Sorgen Sie daflir, das die Einrichtung und das zugehdrige
Areal rauchfrei wird. Solange Raucherbereiche noch vorhanden sind, grenzen
Sie diese deutlich ein.

Die Oroganbeautiragte
dr Bindedrageiron
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ENSH Standards fur
Rauchfreie Gesundheitseinrichtungen

6. Umfeldgestaltung — Schaffen Sie eine klare Rauchfrei-Beschilderung.
Beseitigen Sie alle Anreize zum Rauchen.

7. Gesunder Arbeitsplatz — Entwickeln Sie ein Betriebliches
Gesundheitsmanagement zum Schutz und zur Férderung der Gesundheit
aller Mitarbeiter.

8. Gesundheitsforderung — Unterstitzen und beteiligen Sie sich an Aktionen
zur Forderung des Nichtrauchens in der Region.

9. Uberpriifung der Umsetzung — Aktualisieren und verbreiten Sie die
Informationen und MaBnahmen zur Unterstltzung der Umsetzung. Sichern
die die Qualitat und Weiterentwicklung Ihrer Rauchfrei-Politik.

10. Langfristige Umsetzung - Uberzeugen Sie erst und setzen dann, wenn
erforderlich, Verbote analog interner oder gesetzlicher Regelungen um.
Zeigen Sie Ausdauer!

Die Oroganbeautiragte
dir B edrageerung
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Selbsteinschatzung
und Umsetzungsplanung

L]
« Systematisches V h
ystematiscnes vorgenen
statt Einzelaktionen
. Auf dem Weg zur Gesundheitseinrichtung fiir Beratung und Tabakentwohnung -
¢ Ve rbeSSG rU n g S be re I C h e ENSH Fragebogen zur Selbsteinschétzung
. . ct . 1. Engagement Nein/ Wenigerals | Mehrals JalVall-
werden deutlich identifiziert e [ [ [
- umgesetst | umgesetst, | umgesetet. | umagesetzt
1.1. Die Verpflichtung zur Umsetzung der ENSH Standardsist in offiziellen
. P - Dokumenten der Gesundheitseinrichtung beschrieben.
[ P t t k | t 1.2. Die Gesundheitseinrichtung akzeptiert keinerlei Unterstitzung durch die
rioritaten konnen gepian D gakzep 0
1.3. Eine Arbeitsgruppe istfir die Entwicklung, Umsetzung und
t t d Uberwachung der Rauchfrei-Strategie benannt.
gese Z Wer en . 1.4. EinVertreter der FUhrungsebene tragt die Verantwortung fir die
Aktivitaten der Arbeitsgruppe.
1.5 Finanzielle und personelle Mittel sind zur Umsetzung und Uberwachung
H H H H der Rauchfrei-Politik bereitgestellt
o D I e M Otlvatlo n Stelgt, I I Ie h r 1.6. Alle Mitarbeiter kennen ihre Verantwortung in der Umsetzung und
Uberwachung der Rauchfrei-Politik.
Z . h f E f | 2.  Kommunikation
uve rSIC t au r O g - 2.1, Alle Mitarbeiter (inkl. Ausbilder/Lehrer, Schiller, Praktikanten) sind Ober
die Rauchfrei-Politik der Einrichtung informiert.
2.2 AlleVertrags- und externen Mitarbeiter, die innerhalb oderin direktern
Y D E f h t h Kontakt mit der Einrichtung arbeiten, sind bezlglich der Rauchfrei-
e r r a ru n Sau S au SC Strategie informiert.
2.3, Alle Patienten/Bewohner (ambulant und stationar) sind tber die
. . Rauchfrei-Strateqie der Einrichtung infarmier.
au er aSIS er rge n ISse 2.4 Die Offentlichkeitistbeziiglich der Rauchfrei-Strategie der Einrichtung
informiert.
. 3.  Schulung & Training
WI rd Se h r ko n kret N 3.1 Alle Mitarbeiter kennen Handlungsempfehlungen wie sie Raucher
ansprechen und dber die Rauchfrei-Politik der Einrichtung informieren.
3.2 Leitende Mitarbeiter und klinisches Personal kennen die
Handlungsempfehlungen zur Umsetzung der Rauchfrei-Folitik.
ENS H 3.3. Schulungen in Kurzintervention warden allen Mitarbeitern angeboten und
GLOBAL NETWORK ermoglicht.
FOR TOBACCO FREE 3.4 Klinisches Fachpersonalistin Motivations- und
HEALTH CARE SERVICES Tabakentwiéhnungsmethoden geschult.
@

© Copyright ENSH 2010



Tipps zur Erstellung
der Selbsteinschatzung

Relevanten Teilnehmerkreis auswahlen und vorhandene Strukturen
und Zustandigkeiten nutzen:

— Qualitatsmanagement, Arbeitsschutz, Betriebliches
Gesundheitsmanagement

» Diskussion der Ergebnisse und Einigung auf den Handlungsbedarf
« Ideen und Vorschlage der Gruppe direkt fur den MalBnahmenplan

nutzen
« RegelmaBige Wiederholung der SE zur Darstellung der
Veranderungen
. ELI‘}!"E-';‘I EEEEEE Wir sind Partner von 'p Bf“: ELJEH?;:I}?"?':JU
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« Vergleich Gesamtergebnis

Vergleich Ergebnisse nach
Standards (Mittelwert gesamt)
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EMNSH-Standards

GLOBAL NETWORK
FOR TOBACCO FREE
HEALTH CARE SERVICES
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Ermslche Punkzahl 3%
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ENEH-Sandards

Vergleich niedrige Selbsteinschatzung mit Ergebnissen einer Silber-
zertifizierten Klinik

Dig Droganbaaubiragie
disr Huletragaerung
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Zertifikate nach
ENSH Standards

Mitgliedschaft

\

Erklarung der
Klinikleitung

Selbsteinschatzung

Ansprechpartner

GLOBAL NETWORK
FOR TOBACCO FREE
HEALTH CARE SERVICES

© Copyright ENSH 2010

BRONZE

\

Standard 1 und 2

Arbeitsgruppe
Strategie
Kommunikation

SILBER

\

Standard 1 bis 10

ENSH GOLD Form

\

Standard 1 bis 10

75% der Umsetzung Umfassende
Qualifizierung Umsetzung
Tabakentwdhnung Beratung und
Gesundheitsforderung ~ Tabakentwohnung

Regionale Aktivitaten

Evaluation

auf der Basis eines
rauchfreien Campus

$ Dig Oroganbaautiragie

Wir sind Partner von v | der Bundesrigiering
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Zertifikate nach
ENSH Standards

Mitgliedschaft BRONZE SILBER ENSH GOLD Form

Beratung,
Erfahrungsaustausch,
Workshops Training

Selbsteinschatzung
Strukturierter Bericht
Nachweise und
MalBnahmenplanung

Audit und Vor-Ort-
Besuch

Lern- und Austauschprozess

LLLLLLLLLLLLL
OOOOOOOOOOOOOO i“; q n

HEALTH CARE SERVICES gesundhmt_smele.de
© Copyright ENSH 2010
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Was haben wir erreicht?
Evaluation der Modellprojekte (N=122)

Zertifikate im DNRfK 2010

m Bronze
m Silver/Gold (2)
Member

Muhlig et. al 2013

Wir sind Partner von v dav Bundesragerung

ENSH
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Zertifizierungsgrad nach Klinikform (2010)

1. Gold- / Silber-Zertifikat | 2. Bronze-Zertifikat
(n = 16) I (n = 52)

13% 15%

3. Nur Mitglied

Reha
Akut
Uni

Missings

Muhlig et. al 2013



Wer ist in der AG zur Rauchfrei-Politik
beteiligt naCh Mitg“Edeauer? (n=115, Mehrfachantworten mdéglich)

Pflegepersonal | . y I
]

Arztl. Direktor/Chefartz

MA Stabsstellen i

MA Verwaltung j )

Pflegedienstleitung =

Leitender OA EI—,
Sonstige Personen )

Geschaftsfuhrer | |
MA Funktionsbereiche I

Assistenzarzt — | '—L

Stationsleitung ) '
MA Sozialdienst J_‘_—LI—

MA Physiotherapie * !

Lehrer fur Pflegeberufe : |’ Mhlig et. al 2013

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

m 5 und mehr Jahre 3-4 Jahre 1-2 Jahre



Kommunikation ist alles....

» Gesundheitsschutz vor Tabakrauch statt nur ,Nichtraucherschutz’
— Schutz vor Tabakrauch gilt fir alle!
— Vermeidung von Polarisierung
— Klare Kommunikation des Zieles der Gesundheitsforderung

« immer wieder: personlich, schriftlich, Plakate, Intranet,
Newsletter, Mitarbeiterzeitung, Besprechungen,
Mitarbeiterversammlungen,...

« Selbsteinschatzung, Standortbestimmung, Befragung und
MalBnahmenplan

$ Die Droganbeautiragts
ENSH Wir sind Partner von 7 | der Bundesragiering
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rauc

Struktur und Prozesse beschreiben

Rauchfreie Akutklinik

Vormussetrung:
- Worhandensein eines Problembewusstseins A
- Umgetzung der European Netwark for Smolos-{
Vor der Aufnah
Heben der gererelen , marnerenden komm]
it der Aufdsnng Oier deren Bede|
Kirkan und riedergeiansena Kallegan oitd e2 n N Vormussetring:
Fnos. athem L Tiat— - Vorhandensein sines Problembewussteeing | . T = = =
" Unsetming der European Nebmark for S0 Rauchfreie Rehabilitationsklinik
allgemein al ‘
Voraussetzung: Herausforderung:
T tnte Vor der Aufnahme = Worhandensein eines Problembewusstseins .Rauchen™ zetiicher und Ressourcen
. E"‘E'.‘: PR ——— - Umsetzung der European Network for Smoke-free Healthservices ENSH-Standards -rmm-uwu-umud-anmmp-
H info im internet Rauchfretait wor dam Aufemhat reit der offenen,  degr ol
rrremree—— et Wt il Vor der Aufnahme Aufnahme Aufenthalt Entlassung
[ sundalsat o Descurd gen fir Raudher werden bescirieben. Behandy
P — - fung und] it Mabvnion mem Bmichatepp begiive  BUISRS R der AT AT PAGAEER UGS B Mt derun)  RMichan Bt BENBSLAGRn, Dar MAJENSCHA IMpari ML DS Balhing Rach der Eneianng mists
|| Empfah g wor dein Auferahal mi der offenen,  Fum RAUCREIORE vom alen Berufsgruppen fomgesetyr werden.  dle Aufnafme ins Tabakentedin ramm. Seitens der Wink  virberetsl werden Dt Weiberversorgung
Versand schriftliche Informats- mintat] Metseerenden  Kommeniaton e DESan 3a Pt Tr IotaryatEicn { THAraIE, B Af dha PRichisaran.  RERP L. . (UIER 4ine extemnt proAKITvS DAL
on mit der Terminbestatigung —— Mauchirainel. Angebote Lnd Regeiur SatUeg ke der Patent die Telnshme werwegem. fonische Beratureg erfcigen.
ermt] e fir fucher werden escivieben.
Integration in Vorgespriche | | | Tabaked Bausteing —| Infoprospekt Rauchfraibal —E
Information Gber vorbeneten- | | [ Info im Internet Rauchfreihet {nfey
gl il und wof | |tnformation zuwskender Ge- Toer]
It sundheitseinrichtungen o Baustere — Infoprospekt Rauchireibei —{ Abfrage Aauchen ja f nein, Dokumentation T Wostrag [ TUm ] Entlassdiagnose (ICD-10)
-| Rauchan
_h‘d- _| Versand schriftiche Informati- weh| [ Enfo im Internat Rauchfreihet | — Info zu Regelungen Im Gesprich ] an Fatiert
Terminbestatigu -
on mik der g |:D“\l Information zuwekender Ge- | || bergabe Patientenindo zur Rauchfreheit Arrangleren der Tabakentwehnung 1 e i
Entogration in Vorpesgriche e _[Rauch rach Leilinie Tabak |- bei afien
Information (ber worbereiten~ _| Versand schrftiiche Informati- wihrung H
tlich L— . — Azt in de MaBnahmen an mit der = S {iber tie Wirkung des Rauchens in der e Suily
Wertellung: dffentichioens. = s i
arbeit, Marketing Gesun Integration in Vorgesprache Inoeviices B vitibagtaac-
amibuf H s | deinle Solle
L Kocrdination, Ersteliung: bar
Sekretariate, Patentenver- de Mabnahmen H Informaticnen dber Talefon-
waltung, Case Manager, sowie wonnorinahe Beratung.
Patiertentatreuer H o - Information tber medikamentisa Therapien
Psychal it Verantwartlich [T Gestaltung, Hersteliung, L — ad
SRS o, U-rhl.l: Dh.du-?ux
arbest, Marketing m
i g *“ iwm T Koordination, Erstellung: Herstellung, Ll administratives Aufnahmepersonal I ik i
Sel , Fatierenver- L — Vertelung: Offentiichiets- Gesunchaitzherte
. wakung, Cass Managar, arbet, Marketing Plisgersche | therapeutische Gesund  —!
H Empotiens Quaifiation: st U koordination, Erstellung: weitshen Arzt | Peychologe ArTt | Peychaloge
— wychologe Sekretariate, Fatientenver- L arzt ) poychologe
i
- squalfikation  Sperfische ‘wakung, Case Manager,
- Fatientenbetreuar
Emfiihrung, Gestaltung, Umsetrung 1y
ain komp L— Azt / Psychoioge
»
,51 Emphoiens Sasifilation: | der der R v T In dor Kinik sowie kolleglale Beratunyg und Leitung QualRat=Tirkal:
fir
| mesisqusiansn  Spenfische -
ENSH E Emplohiene Qusifiation: Guelle; Sympsium rauchirel plus am 27,10, 3008 in Berlin
GLOBAL NETWORK X issisqusfikanon  Spenfische
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Schulungskonzeption
Raucherberatung

1-Alle

2 - Fachpersonal

Information

Kurzintervention
Kollegiale Beratung

60 Min — 3
Stunden

1-2 Tage
ABC der Raucherberatung & Fax to Quit / Rauchfrei FAX




Das ABC der Raucherberatung

A) Erfassung des Tabakkonsums

« Alle Patientinnen zum Rauchen befragen und den Rauchstatus
dokumentieren.

B) Information und Beratung der Raucherinnen
« Eine individuelle und motivierende Empfehlung zum Rauchstopp geben
C) Einleitung einer Behandlung

« Alle Raucherlnnen, die aufhéren wollen, qualifiziert unterstitzen
und/oder an ein anerkanntes Entwéhnungsangebot weiterleiten:

& Proaktive telefonische Raucherberatung

Das ABC der Fax-to-Quit =Y NJTeI¥ N

Raucherberatung &

i LIF NSELTITagis
ENSH Wir sind Partner von 'p i Banc e geaning
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Setting, in welchem Patienten als Raucher identifiziert

wurden

keine ldentifikation
m Aufnahme Arzt
® Aufnahme Pflege
Sonstiges

Muhlig et al. 2013

Wir sind Partner von
! 9;%%.&0.9&9?.?551& le.de

* Dig Orogenbaaufiragie
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Wer fuhrt Intervention zur

Tabakentwohnung durch?

| Kurzintervention | individuelle

(n=43, Mehrfachantworten méglich) Therapiegesprache
(n=46, Mehrfachantworten moglich)

70% 80% -
60% 70% -
50% 60% -

50% -
40%

40% -
30%

30% -
20% 20% -
100/0 100/0 .
00/0 00/0




Durch die Einrichtungen angebotene
Tabakentwohnungsinterventionen nach Zertifizierungsstatus

100% ~
== u Gold/Silber " Bronze Mitglied

80% -+~ |75% 75% 75%

60% -
44%

40% - 37% 34%
34% 31%

21%

20% -

0%

d @QQQQ Muhlig et al. 2013



Leitlinien/ Standards zur
Tabakentwohnung (N 77)

mGold/Silber " Bronze T Mitglied
80% -

Ja Nein Mihlig et al. 2013

$ Die Oraganbeaubigie
ENSH Wit sind Partner von | f Bandusmgierang
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SeKoNa- Nachsorgeprogramm

100%

* Einschlusskriterien: <
58 J., KHK, ca. 25 Pat.
/ Monat

« - tel. Abfrage des
Rauchstatus 1, 2, 3, 6,
9, 12 Monate nach
Entlassung (bis 36.
Monat)

« - 6 Monate nach
Entlassung amb. Reha-

Tag mit erneuten AvdiFace  Tnme  Fadetsftemrg Notadels  Raderah®  Ndtadereh?
Schulungen Racretwing ftlasry Mrsten Mreten
« N 324

. . 0 Dig Droganbaaufiragre
ENSH Mit freundlicher Genehmlgung Gampert, Wit sind Partner von | S ernd
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Zum Rauchstopp
motivierendes Umfeld

« Hausordnung
« Raucherbereiche, Rauchgeruch, Zigarettenkippen

« Monitoring von Vorkommnissen

« Handlungssicherheit und Unterstitzung von MA bei Problemen

« Vorbildrolle der MA (Rauchen in Dienstkleidung, mit Patienten)

» Uberwachung der Passivrauchexposition und Risikomanagement

o

Bie Oroganbaaufiragie
Wir sind Partner von iiloiiigabe

ENSH
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Konsequenzen bei Missachtung
der Regelungen (n=88, Mehrfachantworten mdglich)

Mitarbeiter Patienten
' i sch | 61.8%
Mitarbeitergesprach 65,9% Patientengesprach | 9
| Miindliche Verwarnung 56.2%
Muandliche Verwarnung 48,9% - I
iy Informationsgabe 95,1%
Informationsgabe 47,7% .
- Angebot zur Raucherberatung 47.2(%
Angebot zur 39.8% o _ .
Raucherberatung | Ankundigung Entlassung des.. 30,3%
Schriftliche Abmahnung des . 0 il
MA ’ 9.3% Vorzeitige Entlassung des.. 23,6%
Schriftliche Verwarnung 12.5% Schriftliche Verwarnung 14,6%
keine Konsequenzen 3.4% keine Konsequenzen 3.4%
| Sonsti 3.4%
Sonstige 8,0% onees . . 1 -
0% 20% 40% 60% 80%

0% 20% 40% 60% 80%

$ Dig Droganbaaubiragie
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Was tun, wenn jemand doch raucht?

Falschraucher — Karte

Sie rauchen in einer Rauchfrei-Zone! Falls Sie auch rauchfrei werden onIen,

. : : unterstitzen wir Sie gerne.
Wir sind eine rauchfreie

Gesundheitseinrichtung und Rauchen Fragen Sie Ihren zustandigen Arzt oder
ist hier nur in gekennzeichneten Pflegefachkraft
Bereichen erlaubt.

« VerstOBe sofort ansprechen

« Anfangs haufiger Begehungen durch die Leitungen — Vorbild!

« Handlungsempfehlungen entwickeln und trainieren (Was mache ich
wenn...?)

« RauchverstdBe wie andere Dienstverstd3e behandeln

Die Oroganbeautiragte
der Bisndedrageinung

ENSH Wir sind Partner von 'p
GLOBAL NETWORK

FOR TOBACCO FREE gesundheitsziele.de
HEALTH CARE SERVICES g ; e L bt



Kollegiale Beratung

Tagestraining in psychiatrischen
Einrichtungen:

,lch kam hier her und hatte keine Idee,
wie ich weitermachen soll. Jetzt habe
ich einen ganze Liste davon .”

’ %ha:/ pPever]
be: Bhnea ro

7. LX)
ech clom /Z:ﬂf;(’&(n i

[

,Die Unterstltzung von den Kolleglnnen .
zu erleben war einfach toll. Jetzt hab ich it e
auch wieder Lust.”

, Was wir heute erarbeitet haben, kam
ganz alleine von uns. Wir kbnnen das.”

Dig Oroganbeautiragte
disr Huletragaerung

ENSH Renate Hllsmann Kollegiale Beratung P — w
e akees T far Raucherberater 2011 @asundheitsziele.de
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Unterstitzung im Netzwerk

« Strategieentwicklung und Umsetzung:
— Selbsteinschatzung, Auswertung und Benchmark
« Erfahrungsaustausch und Beratung:
— telefonisch , personlich , online-Zusammenarbeit,
« Qualifizierung:
— "ABC der Raucherberatung & RAUCHFREI-FAX*,
"Kollegiale Beratung" und ,MI*
« Nationale und internationale Peer-Review:
 DNRIfK Arbeitskreise:

— Auditorenkreis, Expertenkreis Qualifikation, Arbeitskreis
Uniklinika und GrofBklinika.

* Informationen und Termine:
Newsletter und www.rauchfrei-plus.de

© Copyright ENSH 2010

ENSH $ Dig Droganbaaubiragie
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DNRfK e.V.
ca. 230 Standorte

58 Reha-Kliniken
* 9 Universitatskliniken

« 80 Geburtshilfliche Abteilungen

« 42 Psychiatrische Kliniken/Abitl.

« 26 Kliniken/Abt. fir Suchterkrankungen
« 2 Jugendhilfeeinrichtungen

Erreicht werden:

« ca. 118 000 Mitarbeiter

« ca. 1,7 Mio. stat. Pat/Jahr

* ca. 3,7 Mio. amb. Pat./Jahr

« > 100 Ausbildungsstatten fur
Gesundheitsberufe

* Dig Orogenbaaufiragie
& b der Bundesragserong
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Leitlinienorientierte Prozeduren in
den Behandlungsprozessen

For Autoren | English Edition | Service | A

aerzteblatt.de

Home | Archiv m Foren | Blogs | DA plus | Férderpreise | Dossiers

Monitoring im QM als
Querschnittthema

Strukturen und Qualifikation
analog z-B. Diabetesberatung,
Wundberatung,
Ernahrungsberatung

Therapiekontinuum wie bei
anderen chronischen
Erkrankungen

GLOBAL NETWORK
FOR TOBACCO FREE
HEALTH CARE SERVICES

Politik | Medizin | Arzteschaft | Ausland | Wermischtes | Hochschulen | Wideos | Kommentare | bk

5 510 Mews Politik “ % 124 125 126 mwa 120 130 ¢ B Seite
POLITIK,

Fachgesellschaft fordert Anerkennung der Tabaksucht
als Krankheit

Dienstag, 31. Januar 2012

Tibingen/Berlin — Werschiedene medizinische Fachgesellschatten haben in ginern
offenen Brief an Bundesgesundheitsminister Daniel Bahr (FOP) gefordert, die

TabialeabbSmmiclenit e Erlarmmla e smmomrlenmemnm Din cooceotzlickoe Weamlemmlenm e mm
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GLOBAL NETWORK

FOR TOBACCO FREE

HEALTH CARE SERVICES ENSH-Global

ENSH-Global

Network for Tobacco Free Health Care Services
Regional/National Networks

Nw SF 21 Corporate Members
Sw 6 Associate Members

R .
. Eﬁc;s e

Egypt Taiwan

Korea

Gold Forum 2014 AufSiEta
2 Kliniken aus dem

DNRfK / ENSH

Deutschland anerkannt

(9 aus 14)



salus klinik Lindow

Wir haben nur diesen Aufenthalt, um etwas zu verandern.*
PD Dr. Johannes Lindenmeyer

« Tabakabhangigkeit wird gleichwertig diagnostiziert und behandelt
* Intensive Motivation ab dem ersten Tag

« Tagliche Motivations- und Therapiegruppen

« Sofortiger Wiedereinstieg bei Ruckfall

» Implementierung und Monitoring ist Teil der wochentlichen
Leitungssitzung

« Ergebnisdaten und Ruckmeldungen der Patienten sind transparent

ENSH O Shogunbmmcliige
ooooooooooooo Wir sind Partner von 'p fo Bundusragiarcng
FFFFFFFFFFFFFF q ]
HEALTH CARE SERVICES ggsusnddtIE|It'_sDZ|e‘Ileu.de
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Fachkrankenhaus Coswig

,Bevor die Patienten einen Raucherplatz suchen, sind sie schon in der
Beratung.®

Prof. Axel Rolle
« 100% Erfassung von Rauchstatus
« Alle erfassten Raucher Innen erhalten individuelle Beratung

 Individuelle Tabakentwdhnung und Weitervermittlung in
Nachbehandlung

« Umsetzung ist Chefsache: Einladung, Teilnahme an jeder Sitzung,
Initiator flr Veranderung

$ Die Droganbeautiragts
ENSH Wir sind Partner von 7 | der Bundesragiering
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Einladung

Ausgezeichnet rauchfrei 2014

-~Was konnen wir aus den erfolgreichen Strategien einer Sucht
und eines Pneumologischen Zentrums fur die
Tabakentwohnung in der Klinik lernen?

Termin: 2. Juni 2014
Ort: Bundesministerium fur Gesundheit, Berlin
Zeit: 13:00 Uhr bis 17:00 Uhr

* Dig Oroganbaautiragie
ENSH Wir sind Partner von v der Buntdesragaerung
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lus

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit

www.rauchfrei-plus.de

*. Dig Oroganbaautiragie
ENSH Wir sind Partner von dir Bundesragserung
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