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PALENIE TYTONIU:
WIELKI PROBLEM ZDROWOTNY






Tyton — szkody zdrowotne
na swiecie
Obecnie, ponad miliard ludzi pali tyton

Kazdego roku ponad 5 miliondw umiera przedwczesnie z
powodu uzywania tytoniu, w tym 600 tys. biernie narazonych
na dym tytoniowy

W XX wieku zmarto z tego powodu 100 min osob!

Jesli w najblizszej przysztosci nie ograniczymy palenia
tytoniu, to do roku 2030 r. ponad 8 million ludzi na Swiecie
bedzie corocznie umierac¢ na choroby odtytoniowe, a tgczna
liczba zgonow odtytoniowych wzrosnie do 250 min.



Wybrane choroby odtytoniowe

Nowotwory Choroby ukiadu krazenia
— Rak ptuca — Tetniak aorty

— Rak jamy ustnej, gardfa i krtani — Choroba wiencowa serca

— Rak przetyku i zotgdka — Choroba naczyn moézgowych
— Rak pecherza moczowego — Choroba naczyn obwodowych,
— Rak nerki np. choroba Burgera

— Rak trzustki

Rozrodczosc¢
— Nizsza ptodnos¢

— Problemy zdrowotne ciezarnych,
np. niska masa urodzeniowa

— Rak szyjki macicy
— Ostra biataczka szpikowa

Choroby ptuc noworodka, ryzyko wczesnego
— Ostre, np. zapalenie ptuc porodu .
— Przewlekte, np. obturacyjna — Wyzsza umieralnosc¢ niemowlat

choroba ptuc :
Inne schorzenia: katarakta,

,, osteoporoza, paradontoza, powiktania
Zrédto: U.S. Department of Health and Human

Services. (2004). The Health Consequences of w leczeniu chirurgicznym I
Smoking: A Report of the Surgeon General. onkologicznym






Skala nastepstw zdrowotnych w Polsce

Palenie tytoniu jest od co najmniej 40 lat zabojcg nr 1 Polakow.

Co roku z powodu palenia umiera ok. 70 tys. osob - to jest wiecej
zgonow niz z powodu morderstw, samobojstw, uzywania
narkotykow, picia alkoholu, AIDS, wypadkow razem wzietych!!!

To 14 razy wiecej niz z powodu wypadkow na drogach i ponad 250
razy wiecej niz powodu przedawkowania narkotykow.

Od poczatku lat 50. w Polsce na choroby odtytoniowe zmarto co
najmniej 2.5 min osob.



Skala zdrowotnych nastepstw
biernego palenia tytoniu w Polsce

Szacuje sie, ze w 2002 r. z powodu biernego palenia w Polsce zmarto ponad

8720 dorostych osob. Z tej liczby:

- 3730 to zgony przedwczesne (przed 65 r.z.)

- 1826 to zgony Polakéw niepalacych

- 8406 to zgony spowodowane biernym narazeniem na dym tytoniowy
w domu

- 314 w miejscu pracy (co 6 godzin w 250-dniowym roku pracy umiera

pracownik)

Zrédto: Smoke Free Partnership. Rozwiaé zastone dymna. 10 argumentéw za Europg wolng od dymu tytoniowego.
Centrum Onkologii, Warszawa 2007 (pierwsze polskie wydanie)



U

C.

WREDY T W BANK

NI\E

— MUSIMY  ZpECYDOWA
‘-

oDATVKOWY ETAY,

¢Z¥ RLUCAMY PALE

\ERZEMY D

B

S

e
s




Codziennie palacy w Polsce oraz proporcja
wydatkow na papierosy w 2003 roku

50

B Odsetek palacych

H Proporcja miesiecznych
wydatkow na papierosy

Biedni (<200 Bogaci (>1000
EUR/rodzina/miesiac) EUR/rodzina/miesiac)

Zrodto: Badania zrealizowane na losowej prébie populacji Polski powyzej 15 roku zycia w 2003 roku. (Centrum Onkologii przy wspétpracy z TNS OBOP)




Wydatki na papierosy, 2009-2010

Sredni wydatek palacego na paczke 20 papierosow
Srednie wydatki miesieczne palacych na papierosy
- tj. 7% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia
- tj. 20% minimum socjalnego
Roczne wydatki palacych na papierosy
W budzetach domowych na papierosy wydaje sie:
- 6 razy wiecej niz na soki owocowe
- wiecej niz na edukacije
- to 54% wydatkow na higiene i 33% na zdrowie
Catozyciowe wydatki osoby palacej 20 papieroséw dziennie

taczne wydatki Polakéw na papierosy

GATS Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia, Warszawa; Roczniki GUS

9,12 PLN
208,5 PLN

2500 PLN

57000 PLN
24 mid PLN
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CZEMU PALIMY WIEDZAC, ZE
DYM TYTONIOWY JEST
ZABOJICZY, A PALENIE

KOSZTOWNE?



BO WIEDZA O PALENIU I
ZAPRZESTANIU PALENIA JEST
WCIAZ OGRANICZONA?



Opinie o szkodliwosci palenia tytoniu
wsrod dorostych Polakow, 1974 vs 2008

o1974 m2008

palenie powazZnie palenie tylko w palenie jest trudno powiedzieé
zagraia zdrowiui  pewnym stophiu stosunkowo
Zyciu palacza pogarsza stan nieszkodliwe dla
zdrowia palacza zdrowia

Zrodto: Ogdlnopolskie badania ankietowe przeprowadzone przez OBOP na reprezentatywnych prébach
dorostej (15+) populacji Polski przez OBOP i TNS OBOP.




Opinie o aktywnym i biernym paleniu oraz
zazywaniu tytoniu bezdymnego jako
przyczynie powaznych chorob

0

Powazne choroby u palacych Powazne choroby u niepalacych Powazne choroby u
zazywajacych tyton bezdymny

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010



Opinie o paleniu tytoniu jako przyczynie
wybranych choroéb

=
o

o

Rak ptuca Zawal serca Wylew (udar mozgu)

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010



Opinie na temat uzaleznienia
i ,zdrowych” papierosow

B Obecnie palacy

B Niepalacy

Palenie papieroséw prowadzi do uzaleznienia Niektore rodzaje papieros6w moga by¢ mniej szkodliwe
od innych

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010



SEKWECJA CZASOWA MIEDZY TRENDAMI CZESTOSCI PALENIA
PAPIEROSOW I ZGONOW NA CHOROBY ODTYTONIOWE NA SWIECIE
(wg Lopez et al. 1994)
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Skumulowana liczba zgonow odtytoniowych na swiecie
w latach 1950-2050 wedtug roznych strategii interwencji

— Podstawa

— Jesli odsetek mtodych ludzi
zaczynajacych palic zmniejszy sie 0
potowe w 2020 roku
Jesli konsumpcja tytoniu dorostych
zmniejszy sie o potowe w 2020 roku
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Zrodto: World Bank. Curbing the epidemic: Governments and the economics of tobacco
control. World Bank Publications, 1999: 80.
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BO NIE MA WYSTARCZJACEJ
NMOTYWACII DO ZAPRZESTANIA
PALENIA?



NAJCZESTSZE POSTANOWIENIA POLAKOW NA 2008 ROK

B Rzucenie lub ograniczenie palenia
_ 17%

0 Remont, rozbudowa lub
wykonczenie domu/mieszkania 14%

Budowa, kupno lub wykup
wilasnego mieszkania/domu 7%

¥ Wyjazd na wakacje, urlop, wczasy

7%
B Kupno samochodu
6%

Znalezienie pracy
6%

Zmiana pracy na lepsza 5%
0

Wyijazd za granice w celach 50
podrézniczych ’

B Ukonczenie szkoty/studiow _ 50

Zrédto: CBOS (Dziennik, 25.02.2008)




Najwazniejsze dla zaprzestawania palenia
sq dla Polakow:

. 5750%

12.90%

zdrowie cena inni rzucili zakaz palenia
papieroséow

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010



Nastawienie Polakow
do zaprzestania palenia

39% obecnie palgcych Polakow nie zamierza w ogole

rzucic palenia

50% chce przestac pali¢ (w latach 90. prawie 80%)

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010
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BO WIEKSZOSC PALACYCH NIE
SZUKA POMOCY U SPECJALSTY,
ALE PROBUJE SIE ,LECZYC"” SAMA?



Niewielu palacych leczy sie
Zz uzaleznienia od tytoniu u lekarza

Wsrod palaczy, ktorzy podjeli probe zaprzestania palenia

57,2% zostato zapytanych przez lekarza o to czy palg
41,8% otrzymato od lekarza porade, aby
zaprzestac palenia tytoniu

Tylko 3,5% zwrdcito sie o pomoc do
specjalisty rzucajgc palenie

Mniej niz 1/4 palaczy uzywata lekow
podczas proby zaprzestania palenia

Zrodto: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010
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BO NASTAWIENIE DO PALENIA I
ZAPRZESTANIA PALENIA JEST U
PALACYCH, A CZESTO TAKZE U
LEKARZY STEREOTYPOWE?
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Potrzeba zmiany paradygmatu

Palenie tytoniu to nie styl zycia,

to choroba
(uzaleznienie od tytoniu)

0 okreslonej etiologii oraz objawach.



Zmiana paradygmatu

“ Cho¢ uzaleznienie od tytoniu
(F17) jest schorzeniem
przewlektym i nawracajgcym,
to uleczalnym.

® Leczenie tego zespotu, jak
kazdej choroby, powinno stac
sie czescig kompleksowego
postepowania lekarskiego, a
nie tylko by¢ ograniczone do
motywowania pacjenta do
zaprzestania palenia. TELEFONICZNA PORADNIA POMOCY PALACYM 0 801 108 108

B L e ]

“+



Potrzeba zmiany paradygmatu

Nastepstwa zdrowotne nie wynikajg z dziatania
nikotyny,
ale dymu tytoniowego

Mowimy o uzaleznieniu od tytoniu,
a nie nikotynizmie



Z POWODU MANIPULACII
PRODUKTEM I PRZEKAZEM
PRZEZ PRZEMYSL TYTONIOWY?



GROZNE DODATKI DO PAPIEROSOW

400-600 substancji dodawanych w procesie produkcji
Niektore wzmacniajg potencje uzalezniajgca nikotyny

- amoniak poprzez podnoszenie pH nikotyny

- cukier przez zwiekszenie ilosci aldehydu octowego
Inne same majg wiasciwosci psychoaktywne, np. kofeina
Jeszcze inne, np. wanilia, mentol lub inne substancje
poprawiajg smak i zapach produktow tytoniowych (fajki,
papierosow), zachecajgc obecnych i przysztych

konsumentow do ich uzycia



Uwiarygodnianie produktow tytoniowych — lekarze
i pielegniarki promujq palenie papierosow (USA, lata 40.)

According to this recent Nationwide survey:

More Doctors Sioke: P AN i
THAN ANY OTHER CIGARETTE! , = s

Burma Bomber




Promocja amerykanskiego stylu zycia wsrod polskiej mlodziezy:
Stare, niewidoczne (6% ) i nowe (20% od 2001 r.) ostrzezenia
zdrowotne na reklamach tytoniowych w prasie i bilbordach

Stare ostrzezenia R oS trzezenia
00KRY) PALENIE TYTONIU

SMAKSWU B 0 I]Y i POWODUJE RAKA
g v v | °
ey ' ‘3_;,‘.,; :

Prawdziwile amerykanski. Na to Cie stac.




Reklama i promocja tytoniu znika z prasy 1 tablic
ogtoszeniowych w 2000-2001 r.

ENIE TYTONIU
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Stare ostrzezenia na paczkach papierosow (4%
bocznej strony opakowania) i nowe (30%

przedniej strony opakowania)
Przed 1998 Od czerwca 1998 do wrzesnia 2004

FINANSOW RP

PALENIE TYTONIU PALENIE TYTONIU
POWODUJE POWODUJE
LIGHTS CHOROBY SERCA | RAKA

Minister Zdrowia 1 Opieki Spoteczne) Minister Zdrowia i Opieki Spoleczne]

KING SIZE




Stare polskie i nowe ostrzezenia Unii Europejskiej

Przyktad manipulacji Nowe ostrzezenia od wrzes$nia 2004
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BO WIEKSZOSC PALACYCH
POLAKOW JEST UZALEZNIONA
OD TYTONIU?



Wskazniki uzaleznienia od tytoniu

codziennych palaczy zapala
pierwszego papierosa w ciggu
PO przebudzeniu,

22,9% W ciggu pierwszych 5 minut.

budzi sie w
nocy | pali papierosa.

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010



Zachowania Polakow dotyczace
zaprzestania palenia

35% podjeto krotkotrwatg prébe zaprzestania palenia
37% rzucito palenie na co najmniej rok

20% palacych mezczyzn i 10% palgcych kobiet zaprzestato palenia

Na Zzawsze

Zrodio: Globalny sondaz dotyczacy uzywania tytoniu przez osoby doroste. Polska 2009-2010. Ministerstwo Zdrowia,
Warszawa 2010



Abstynencja 1 nawroty do palenia

Sredni czas abstynencji wsrod tych, ktorzy podijeli probe
zaprzestania palenia w ciggu ostatnich 12 miesiecy to

5,3 tygodnia

Zdecydowana wiekszosc palaczy wraca do palenia

przed uptywem 3 miesiecy (83,8%)



ZESPOL UZALEZNIENIA OD TYTONIU:

CHARAKTERYSTYKA I OBJAWY



Nikotyna jest jedna z najsilniejszych

substancji psychoaktywnych, a

uzaleznienie od tytoniu przewlekig i

nawracajaca choroba.



POROWNANIE WYBRANYCH CECH DZIALANIA
NIKOTYNY Z ALKOHOLEM, NARKOTYKAMI, LEKAMI

nikotyna najszybciej dociera do mézgu (ok. 10 sek)

zawarta w papierosach oddziatuje w matych, ale w znacznie czesciej i diuze;
podawanych dawkach (ok. 1,5 miliona 1 mg dawek nikotyny przez srednio 20 lat)
niz w innych produktach tytoniowych i psychoaktywnych

przy umiarkowanym uzyciu nie prowadzi do stanow halucynogennych i ostrych
stanow intoksykacyjnych oraz reakcji awersywnych

podobnie jak inne substancje neuroaktywne oddziatuje i zmienia funkcje
receptorow OUN (szczegolnie cholinergicznych) oraz wptywa na funkcjonowanie
osrodka nagrody (dopamina) i kary (noradrenalina)

liczony w czasie wskaznik nawrotow ma prawie identyczny przebieg u osob
uzaleznionych od nikotyny, alkoholu i heroiny



Tyton - substancja uzalezniajaca

Palenie papierosow / uzywanie innych rodzajow tytoniu
prowadzi do uzaleznienia

Uzaleznienie - postac farmakogenna i psychogenna

Nikotyna - substancja uzalezniajagca farmakologicznie
(narkotyk)

Mechanizmy farmakologiczne | behawioralne uzaleznienia
od tytoniu podobne do mechanizméw uzaleznienia od

alkoholu 1 narkotykéw, np. heroiny czy kokainy

Zrodto: U.S. Department of Health and Human Services. (1988). Nicotine Addiction: A Report of the Surgeon General.



OSRODKI UZALEZNIENIA W OUN

osrodki ,,nagrody”
mezolimbiczny ukiad
dopaminergiczny
(nucleus accumbens)

osrodki
gtodu

nikotynowego
(locus ceruleus)



Zaburzenia psychiczne | zaburzenia zachowania

spowodowane paleniem tytoniu

Ostre zatrucie tytoniem F17.0
Nastepstwa szkodliwego uzywania tytoniu F17.1
Zespot uzaleznienia od tytoniu F17.2

Zespot abstynencyjny F17.3

Zrodto: Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotych - X Rewizja.



Zespot uzaleznienia od tytoniu.
Rodzaje objawow

objawy BEHAWIORALNE
objawy FIZJOLOGICZNE
objawy zmian PROCESOW POZNAWCZYCH *
(np. myslenia, spostrzegania), ktére pojawiaja sie

w toku wielokrotnego uzywania tytoniu.

Zrodto: Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotych - X Rewizja.



Zespot uzaleznienia od tytoniu.
Gtoéwne objawy

zwiekszajaca sie tolerancja na nikotyne

silna potrzeba uzywania tytoniu,

przedkiadanie uzywania tytoniu ponad inne zajecia,
zobowigzania i stany biologiczne np. sen

uporczywe uzywanie tytoniu wbhrew szkodliwym
nastepstwom,

trudnosci w kontrolowaniu tego zachowania,
wystepowanie objawow zespotu abstynencyjnego.

Zrodto: Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotych - X Rewizja.



Warunki wystgpienia zespotu
abstynencyjnego *

Zespot abstynencyjny moze wystapic u osoby,
ktora uzywata tyton (nikotyne) codziennie przez
co najmniej kilka tygodni i u ktérej nagte
odstawienie tytoniu (nikotyny) albo zmniejszenie
ilosci nikotyny dostarczanej do organizmu
spowoduje wystapienie przynajmniej czterech

nw. objawow

Zrodto: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM - IV



Objawy abstynencyjne

nastroj depresyjny lub dysforyczny
bezsennosc¢

drazliwosc, frustracja lub gniew
stany lekowe

trudnosci w koncentracji

niepokoj

obnizenie czestosci tetna

wzmozony apetyt i wzrost masy ciata

Zrodto: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM - IV



Natezenie wybranych objawow
zespotu abstynencyjnego (1)

Objawy te moga pojawic sie juz po kilku
godzinach po zaprzestaniu palenia

Ich najwieksze natezenie wystepuje zazwyczaj
po 1-4 dniach

Natezenie wiekszosci z nich spada do

normalnego poziomu po 3-4 tygodniach

Zrodto: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM - IV



Natezenie wybranych objawow
zespotu abstynencyjnego (2)

Najdtuzej wystepuja:

Wzmozony apetyt i przyrost masy ciata (> 6 m-cy)
Gtéd nikotynowy (u 50% bytych palaczy po 6
miesigcach abstynencji, w wielu przypadkach
przy zaistnieniu czynnikow silnie stresujacych
moze pojawic sie nawet po wielu latach
abstynenciji)

Zrodto: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM - IV



PSYCHOLOGIA PALENIA



DLACZEGO PALIMY?

MOTYWY | UWARUNKOWANIA

PALENIA



MOTYWY PALENIA

Palenie jako regulator funkcji neurofizjologicznych

u osoOb uzaleznionych od tytoniu
Palenie jako regulator zachowan:

- palenie mechaniczne

- palenie rytualne

- palenie wzmacniajace aktywnosc¢

Palenie jako regulator funkcji psychicznych:

- stresu

- dysonansu psychicznego

- balansu kar i nagrod

Palenie jako regulator potrzeb i interakcji spotecznych



W OSRODKOWYM UKLADZIE
NERWOWYM.:

Poprawa samopoczucia
Obnizenie napiecia
Zmniejszenie zdenerwowania

Odprezenie w sytuacjach stresogennych



PREDYSPOZYCIJE
I POTRZEBY PSYCHICZNE

Potrzeby wieku rozwojowego

Introwertyzm

Charakter kompulsywny

Osobowos¢ dogmatyczne lub autorytarna
Nerwice | inne stany | schorzenia psychiczne,

np. depresja



CZYNNIKI SPOLECZNO-EKONOMICZNE

Palenie i niepalenie jako norma spoteczna (wzorce
kulturowe | subkulturowe)

Wzorce rodzicielskie (scenariusze rodzinne)

Wzory konsumpcji

Zachowania rytualne | stereotypowe

Reklama a kreowanie wyobrazen o sobie, tytoniu, paleniu,
zdrowiu

Cena papierosow

Czynniki sytuacyjne wywotujace reakcje



PSYCHOLOGICZNE

MECHANIZMY PALENIA



GLOWNE MECHANIZMY

Mechanizm iluzji i zaprzeczen
Mechanizm rozpraszania i rozdwajania ,,ja”

Mechanizm natogowego regulowania uczuc



MECHANIZM ILUZJI I ZAPRZECZEN

Dysonans miedzy negatywnymi i pozytywnymi stronami palenia redukowany jest przez
zaprzeczanie informacjom o szkodach, co z czasem doprowadza do wytworzenia sie
patologicznego systemu regulacji psychicznej, zwanego mechanizmem iluzji i
zaprzeczen. Utrudnia on rozpoznawanie szkod i przyczyn palenia, a takze przeszkadza
w zerwaniu z natogiem. Mechanizm ten dziata okresowo, tematycznie i bez udziatu
swiadomosci. U osoby uzaleznionej rozwija sie "natogowa logika" obejmujgca zbior regut
sterujgcych jej procesami umystowymi i psychologicznymi: "To nie ja", "To nie dlatego”,
"To nie tak byto", "Tym razem na pewno sie uda", "Od jutra bedzie zupetnie inaczej", "Oni
sq do mnie uprzedzeni", "Niewygodne fakty znikajg, gdy sie o nich nie mysli", "Wystarczy
mocno chciec, aby to mie¢" (wiara, ze silne pragnienia tworzg fakty), "Co by nie byto to

jakos to bedzie", "Co sie stato to sie nie odstanie".

Wg koncepcji psychologicznych mechanizmoéw uzaleznienia J. Mellibrudy; Instytut Psychologii Zdrowia Polskiego
Towarzystwa Psychologicznego; http://www.psychologia.edu.pl/slownik/id.mechanizm-iluzji-i-zaprzeczania/i.html



MECHANIZM ROZPRASZANIA
I ROZDWAJANIA ,JA”

W strukturze "Ja" osoby uzaleznionej powstaje mechanizm, ktéry uszkadza zdolnos¢ do kierowania
postepowaniem i do podejmowania decyzji przez osobe uzalezniong. Uszkodzenia te dotyczg
podstawowych funkciji struktury "Ja", ktérymi sg utrzymywanie poczucia tozsamosci i indywidualnosci,
poczucia kompetencji i wptywu na witasne postepowanie, poczucia wartosci osobistej i sensu zycia
oraz poczucie moralnosci. Doswiadczenia osoby uzaleznionej od tytoniu zwigzane z wlasnym "Ja",
doprowadzajg do utworzenia sie biegunowych wersiji "Ja,,: z jednej strony ztudne przekonanie o
wiasnych zaletach, osiggnieciach i mozliwosciach, z drugiej strony negatywne sady o wtasnych
kleskach, grzechach i stratach. Podejmujgc probe zaprzestania palenia osoba uzalezniona traci
poczucie wptywu na bieg wiasnego zycia, a gdy to nastepuje siega po nikotyne, aby znowu

kontrolowac stan wkasnych emocii.

Wg koncepciji psychologicznych mechanizmoéw uzaleznienia J. Mellibrudy; Instytut Psychologii Zdrowia Polskiego
Towarzystwa Psychologicznego; http://www.psychologia.edu.pl/slownik/id.mechanizm-rozpraszania-i-rozdwajania/i.html



MECHANIZM NALOGOWEGO
REGULOWANIA UCZUC

W wyniku dziatania tego mechanizmu podstawowym zrodtem uczuc¢ dla osoby
uzaleznionegj staje sie uzywanie tytoniu. Powtarzajgce sie doswiadczenia
euforyzujgcego dziatania nikotyny sprawiajg, ze naturalne sposoby wywotywania u
siebie przyjemnych doznan stajg sie mniej atrakcyjne. Tym bardziej, ze naturalne
sposoby i sytuacje, w ktorych czujemy sie swietnie, wymagajg na ogot wysitku, zdarzajg
sie okazjonalnie i nie mamy nad nimi petnej kontroli. Palenie tytoniu natomiast jest tatwe
| pozwala w prosty sposob zmienia¢ swoj stan emocjonalny. Takze przykre wydarzenia
nie motywujg do przemyslen i do zmiany postepowania, gdyz osoba uzalezniona zna
tatwiejszy sposob do usmierzenia przykrych emocji jakim jest kontynuowanie lub powrot
do palenia. Osoba uzalezniona w sposdb zamierzony manipuluje swoimi uczuciami za
pomocg tytoniu, uzyskujgc emocjonalng niezaleznos¢ od otoczenia. W rezultacie,
wydarzenia Swiata zewnetrznego majg coraz mniejszy wptyw na jego swiat wewnetrzny.
Emocje, jakie alkoholik przezywa, stajg sie coraz mniej adekwatne do tego, co wydarza
sie w jego otoczeniu.

Wg koncepcji psychologicznych mechanizméw uzaleznienia J. Mellibrudy; Instytut Psychologii Zdrowia Polskiego
Towarzystwa Psychologicznego; http://www.psychologia.net.pl



CZY I DLACZEGO CHCEMY

PRZESTAC PALIC?



NASTAWIENIE DO ZAPRZESTANIA PALENIA

Przekonanie o korzysciach i potrzebie palenia

Nieche¢ do powziecia decyzji

Szukanie motywoéw na ,,nie”

Szukanie motywoéw na ,,tak”

Wieczne deklarowanie niepalenia (,,wtasciwie nie pale”)
Odktadanie proby podjecia decyzji

Chroniczny stan nieprzygotowania

Rzetelne przygotowanie sie do préby podjecia decyz;ji

Strach przed godzing ,,zero”

Determinacja w dziataniu (podjecie proby zaprzestania palenia)
Obawa przed pogtebianiem sie objawoéw abstynenckich i ich wplywu na
funkcjonowanie psychiczne, rodzinne i spoteczne

Szukanie powodow do powrotu do palenia

Usprawiedliwianie porazki (mechanizmy obronne)



MOTYWY ZAPRZESTANIA
PALENIA

zdrowie swoje i innych

che¢ wyrwania sie z natogu

poprawa samopoczucia psychicznego

palenie staje sie niemodne i nieakceptowane spotecznie
palenie jest nietyczne, niemoralne — jest grzechem

obyczaje kulturowe lub religijne, np. post

ograniczanie palenia w miejscu pracy i miejscach publicznych

finansowe koszty palenia



CO PRZESZKADZA W

ZAPRZESTANIU PALENIU?



GLOWNE POWODY

silne uzaleznienie od tytoniu

objawy odstawienia nikotyny (abstynencji)

brak uswiadomionej motywaciji do zaprzestania palenia
brak wiary w sukces, zmiane zyciowa

nieudane, na ogot krétkotrwale préby zerwania z natogiem
brak planu terapeutycznego, lekoéw na rynku i wsparcia
specjalisty

brak wsparcia ze strony rodziny i otoczenia (palacy koledzy)
stresujacy, nieuregulowany tryb zycia i nieumiejetnos¢ radzenia
sobie z tym

uzywanie innych substancji psychoaktywnych

(alkohol, kawa, narkotyki, leki)



INNE PSYCHICZNE MECHANIZMY NAWROTU

Napiecie psychiczne w sytuaciji:

- rozbieznosci miedzy silng potrzeba palenia a
swiadomoscig jego powaznych nastepstw

- rozbieznosci miedzy silng potrzeba palenia a
famaniem norm etycznych z tym zwigzanych

Psychologiczne mechanizmy obronne pozwalajq

zmniejszy¢ napiecie, gdy rezygnujemy z proby

zaprzestania palenia lub wracamy do natogu



CO POMAGA W ZAPRZESTANIU

PALENIU?



GLOWNE CZYNNIKI

stabe uzaleznienie od tytoniu; palenie okazjonalne

stabe natezenie objawow abstynenckich

swiadomos¢ witasnych motywow i wzorcow palenia

silnie uswiadomiona, skonkretyzowana i spersonalizowana motywacja do
zaprzestania palenia

wiara w sukces i potrzebe zmian zyciowych

wiele podjetych préb zaprzestania palenia (im dtuzszych, tym lepiej)

fachowe rozpoznanie zespotu uzaleznienia od tytoniu i zespotu odstawienia
nikotyny

szczegolowy plan terapeutyczny opracowany i realizowany we wspoétpracy ze
specjalista

silne wsparcie ze strony rodziny i otoczenia

pogiebianie asertywnosci w dzialaniu i umiejetnosci radzenia sobie ze stresem

nieuzywanie innych substancji psychoaktywnych (alkohol, kawa, narkotyki)



MODEL ZMIANY POSTAW

WOBEC PALENIA TYTONIU



DROGA DO ABSTYNENCII

/»Uzaleinienie \

Krotkotrwata Nie myéli 0 rzuceniu

abstynencj§

ysI| O rzuceniu
\_ Dziatanie

Diugotrwata abstynencja




JAK LECZYC I WSPOMAGAC
PALACYCH W LECZENIU
UZALEZNIENIA OD TYTONIU?



Wydamie specjalne 7/2008

Konsensus dofyczacy
fozpomnawnia | leczenia

165001y UE0lednienio
od ftoni

® Choroba: jej natura i objawy
® Diagnostyka
® Leczenie

® Nadzér i monitorowanie



Palenie tytoniu jest uleczalne

lle procent palaczy podejmuje dziatania,
jesli zostanie im tylko poradzone,
aby zaprzestali palenia?

12%

Zrodio: P. Aveyard, GHA Athens, Nov 2009



Palenie tytoniu jest uleczalne

* |lle procent palaczy podejmuje dziatania,
aby zaprzestac palenia jesli zostanie im
zaoferowane leczenie?

60%

Zrodio: P. Aveyard, GHA Athens, Nov 2009



Leki | metody wsparcia stosowane
w leczeniu uzaleznienia od tytoniu s3:

- skuteczne
- bezpieczne

- ale w Polsce rzadko stosowane



Metody diagnostyki

® Pomiar wielkosci ekspozyciji na tyton
® Pomiar gtebokosci uzaleznienia
® Pomiar obecnej fazy zaprzestania palenia

® Pomiar gotowosci do rzucenia palenia



Zalecane metody diagnostyczne weryfikujace
ekspozycje na dym tytoniowy

Tlenek wegla w powietrzu

wydychanym z ptuc (smokerlyzer)

Karboksyhemoglobina (krew)

Inne biomarkery (kotynina,

nikotyna, tiocyjaniany)

Metody kwestionariuszowe




Test uzaleznienia od tytoniu wg Fagerstroma *

Pytanie Odpowiedz Punkty
1.Czy budzi sie¢ Pan/Pani w nocy, aby zapali¢ papierosa? Tak (przejdz do pyt. 3) g
Nie
. _ do 5 minut 3
2.Jak szybko po przebudzeniu zapala Pan/Pani 6-30 minut 2
pierwszego papierosa? 31-60 minut 1
po 60 minutach 0
3.Czy ma Pani/Pan trudnosci z powstrzymaniem sie od Ta_‘k (1)
palenia w miejscach, gdzie to jest zakazane? Nie
. - . . . . . Z pierwszego 1
4. Z ktérego ’r;aplerosa jest Pani/Panu najtrudniej Z kazdego innego 5
zrezygnowac?
5. lle papieroséw wypala Pani/Pan w ciagu dnia? 10 lub mniej 0
11-20 1
21-30 2
31 i wiecej 3
PINT . . . Tak 1
6. Czy czesciej pali Pani/Pan papierosy w ciggu Nie
pierwszych godzin po przebudzeniu niz w pozostatej 0
czesci dnia?
. . : . Tak 1
7. Czy pali Pan/Pani papierosy nawet wtedy, gdy jest NTA 0

Pani/Pan tak chory/a, ze musi leze¢ w t6zku?

* Zmodyfikowany przez W. Zatonskiego i K. Przewozniaka



Test motywacji do zaprzestania palenia

Pytanie

o O R

. Czy chcesz rzucic¢ palenie tytoniu?

. Czy decydujesz sie na to dla siebie samego (podkresl , Tak”),

czy dla kogos innego, np. dla rodziny itp. (podkresl| ,Nie”)
Czy podejmowates juz préby rzucenia palenia?

Czy orientujesz sie, w jakich sytuacjach palisz najczesciej?
Czy wiesz dlaczego palisz tyton?

Czy mogtbys liczy¢ na pomoc rodziny, przyjaciot itp.,

gdybys chciat rzuci¢ palenie?

Odpowiedz
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie



Test motywacji do zaprzestania palenia (cd.)

Pytanie Odpowiedz

7. Czy cztonkowie Twojej rodziny sg osobami nie palgcymi? Tak Nie
8. Czy w miejscu, w ktorym pracujesz nie pali sie tytoniu? Tak Nie
9. Czy jestes zadowolony ze swojej pracy i trybu zycia? Tak Nie
10.Czy orientujesz sie, gdzie i w jaki sposéb szuka¢ pomocy, Tak Nie

gdybys miat problemy z utrzymaniem abstynenc;ji?

11.Czy wiesz na jakie pokusy i trudnosci bedziesz narazony Tak Nie
w okresie abstynencji?

12.Czy wiesz, w jaki sposdb samemu sobie poradzi¢ Tak Nie

w sytuacjach kryzysowych?



Ocena faz zaprzestania palenia

Faza 1: Brak myslenia o zaprzestaniu palenia / nieche¢ zmiany
zachowania
Faza 2: Rozwazanie zaprzestania palenia
Faza 3: Podjecie dziatania w celu zaprzestania palenia
* Przygotowanie do zmiany zachowania
* Préba zmiany zachowania
Faza 4. Utrzymanie abstynenciji przez jak najdtuzszy czas
* Zmiana krotkoterminowa
* Zmiana dtugoterminowa
Faza 5: Nawro6t do palenia (mozliwy, niekonieczny po fazie 3)



Dostepne w Polsce srodki i metody
leczenia uzaleznienia od tytoniu

Farmakologiczne

NTZ

guma

plastry

pastylki

spray do nosa

inhalator

pastylki podjezykowe
Bupropion (Zyban)
Wareniklina (Champix)
Cytyzyna (Tabex, Desmoxan)

Inne metody
Antydepresanty

Leki przeciwlekowe

Srodki zmniejszajace apetyt

Niefarmakologiczne

Wsparcie behawioralne
Minimalna interwencja medyczna
Intensywne wsparcie

Skojarzona, indywidualnie
dopasowana terapia behawioralna

Terapia grupowa

Kampanie medialne i spoteczne

Oswiata zdrowotna, w tym informacje
na paczkach papierosow

Alternatywne formy leczenia
Hipnoza?

Akupunktura?

E-papierosy?



A

Kampanie spoteczne

,»Rzu¢ palenie razem z nami”
(trzeci czwartek listopada) oraz Swiatowy

em—

Dzien Bez Tytoniu (31 maj)




Przyktad kampanii medialnej (1999)
~Kazdy papieros szkodzi Twojemu zdrowiu”,
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Bliske
serca palacza

Wylew u palacza
te nie przypadek




Przyktad kampanii medialnej (2009)
,Papierosy pozeraja Cie zywcem”

Dzwonigc pod numer 0801 108 108 uzyskasz informacje | pomoc.
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Rzu¢ palenie
juz dzis.
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Rzuc¢ palenie
juz dzis. = 1

D2womac pOd murmer O 801 108 108 uzysaasr i »



Zdrowotne skutki narazenia dzieci na dym
tytoniowy na ostrzezeniach na paczkach
papierosow (katalog Unii Europejskiej)

Smoking
when
pregnant
harms

| -
your baby

Smoking is hiohly addictive, Protect children: cion't make

't cbavd thams hensthan unttr emanlka
aon t start them breathe youl smoke

: .

tartility Smoking may <o
ore i i’ . e T =

—y Smoking can damage the tha blood flow

CHOYMm A.\‘::. Craasos ,‘;?‘ “;.- “. o : .

sperm and decreases fertility and causes impotence




Opakowania papierosow bez logotypow -f-|rm
tytoniowych: propozycja rzadu Australii z
XI1I1.2011r.

| LUNG CANCER

N

B autof 10 lung cancers are caused by

smoking, Every cigaretio You smoke

INCIeas0s your risk of lung cancer. Most
| People who gey lung cancer, dio from it.

You CAN quy smoking. Call
131 848, talk 1o

Pharmagigy, Or vj

Quitling
Your doctor or

sit
m:w.qultnow.info.au




Minimalna interwencja:
sposob podejscia

Minimalna interwencja jest najszybszg (2-3 minuty w wers;ji
optymalnej) metodg interwencji majgcag na celu pomoc
pacjentowi w zaprzestaniu palenia i mozliwg do
zastosowania przy wykonywaniu rytunowej praktyki
lekarskiej lub pielegniarskiej we wszystkich placéwkach
stuzby zdrowia. Zaleca sie jej stosowanie w przypadku

leczenia wszystkich schorzen odtytoniowych.



Minimalna interwencja medyczna:
zasada pieciu "P”

Pytaj pacjenta przy kazdym kontakcie z nim, czy pali
Poradz mu, aby przestat palic

Poznaj jego natog i gotowosc¢ do zaprzestania palenia
Pomoz mu w wyborze wtasciwej terapii odwykowej
Pamietaj, aby przy kolejnej wizycie zapytac pacjenta

0 jego stosunek do palenia i kontynuowac



Funkcje minimalnej interwencji medycznej

Profilaktyczne - zapobiega rozpoczeciu palenia,

rozwinieciu sie uzaleznienia od tytoniu i powstawaniu

chorob odtytoniowych

T erapeutyczne - pomaga pacjentowi wyleczyé sie z
natogu lub uzaleznienia od tytoniu i powstrzymac

rozwoj chorob odytoniowych



Poradniki dla pacjentow
stuzace modyfikacji zachowania

Prof, Witold Zatonski radz

AR RZUCIC
MENE | D




Zarys koncepcji poradnika

Przemys| sprawe (faza prekontemplacji)

Analiza palenia (7aza kontemplacji)

Motywy zaprzestania palenia (7aza kontemplacji)

Podjecie decyzji o zaprzestaniu palenia (7aza przygotowania)
Dzien Zero (faza dziatania)

Jak utrzymac abstynencje? (abstynencia)



/ h

Poznawcze: Behawioralne:
Zmiana schematow Zmiana zachowan
myslowych



Cele

Wzbudzenie i utrzymanie motywacji
Unikanie i minimalizowanie checi palenia

Zapobieganie przeksztatceniu checi palenia

W czyn



PRACA NAD
MOTYWACJA

REDUKCJA PSYCHOLOG/ .,

RADZENIE SOBIE Z
OBJAWAMI ODSTAWIENIA



Techniki

Indywidualne wsparcie i porady, dostosowane do
charakterystyki rozmowcy

Przypominanie powodow dla ktorych rzuca palenie
Ograniczanie ekspozycji na sytuacje wywotujace lub
zwiekszajqce chec palenia /prognozujace porazke
Uczenie technik radzenia sobie w sytuacjach trudnych
(mowienie ,nie” sobie i innym)

Psychoedukacja




Faza 1: PREKONTEMPLACIA (pacjent nie chce rzucic)

Brak mysSlenia o zmianie postawy/ niechec
do zmiany postawy.

(4

»Pale bo lubie”, ,,Nie zamierzam
rzucac”, ,To moja sprawa, ze pale”

Bardzo ostroznie — nie naciskaj zbyt mocno. Rzucamy
haczyk. Sprobuj wzbudzi¢ motywacje poprzez podkreslenie wagi
zaprzestania palenia, zagrozen ptynacych z palenia, korzysci. Dajemy
materiaty (dostosowane do charakterystyki osoby). Zapewniamy o
swojej ewentualnej gotowosci do pomocy.



Faza 2: KONTEMPLACIA

Rozwazanie zmiany postawy

~Wiem, ze powinienem rzucic
palenie, ale mam za sobg tyle nieudanych prob”, ,W zasadzie
to chciatbym rzucic palenie” itp. Palacz na tym etapie
rozwaza za i przeciw.

Zapewniamy, ze mozemy i chcemy pomoc.
Szukamy wewnetrznej motywacji, zachecamy do podjecia
decyzji (przygotowan), rozwiewamy watpliwosci (podajac
fakty), propozycja aby pacjent zanalizowat swoj natog —
Dzienniczek Palacza, ustalenie terminu nastepnej wizyty



Faza 3/4: PRZYGOTOWANIE DO ZMIANY/ PODJECIE DZIALtANIA

podjecie dziatan zmierzajacych do efektywnego
przygotowania do proby/ podjecie proby rzucenia palenia.

pacjent jest przekonany, ze chce podjac
probe w najblizszym czasie/pacjent silnie zmotywowany i zaangazowany
w probe rzucania palenia.

obserwacja palenia, zmiana zachowan zwigzanych z
paleniem, przygotowanie strategii na sytuacje trudne (objawy
abstynencji, spadki motywacji, sytuacje stresowe), praktyczne rady jak
sobie radzi€ z checig palenia, identyfikacja osdb/instytucji, ktore moga
by¢ wsparciem (Poradnia Pomocy Palacym 0801 108 108), wspieranie,
nagradzanie za sukces.



Faza 6: NAWROT DO PALENIA

przerwanie abstynencji krotko- lub
dtugotrwatej

1. pacjent moze nie rozwazac kolejnej proby
2. jest gotowy do kolejnej

zapewnienie, ze nawrot do palenia to nie porazka,
odnalezienie pozytywnych stron nawrotu (wieksza szansa
statystycznie na powodzenie nastepnej proby, bogatszy o
doSwiadczenia), rozmowa na temat subiektywnych przyczyn

nawrotu. Ustalenie jak radzi¢ sobie w przysztosci z takim
problemem.



Bedziesz skuteczniejszy gdy:

Bedziesz empatyczny

Uwzglednisz autonomie rozméwcy (np. pozostawisz mu

prawo wyboru miedzy opcjami)
Bedziesz unikac sprzeczek, sporow

Bedziesz wspierat samo-skutecznosc rozmowcy (np.

odwotujac sie do poprzednich préb)



Kilka ostatnich uwag

Jeden papieros moze by¢ wpadka
Pozytywne nastawienie — nie ,musze”, ale ,chce”

Zadnemu trudnemu rozmdwcy nie nalezy odpowiada¢ tym
samym - wystarczy, ze jedna strona stwarza dodatkowe
trudnosci; jesli i my zaczniemy tak postepowac, trudnosci bedg
Sie mnozyty.



Telefoniczna Poradnia Pomocy Palacym

FILTER CICARSTTES

Marlboro

Dzwonigc
pod nr telefonu
0801108108,
uzyskasz pomoc
W rzuceniu palenia

Dziata od 1996 jako pierwsza tego typu
poradnia w Europie Srodkowo-Wschodniej

Pomoc proaktywna (terapeuta dzwoni do
pacjenta) | reaktywna (pacjent dzwoni do
poradni)

Informacja o metodach leczenia,
poradniach, przepisach prawnych itp.

801 108 108

pon—pt: 11.00-19.00
www.jakrzucicpalenie.pl
biuro@jakrzucicpalenie.pl



http://www.jakrzucicpalenie.pl/
http://www.jakrzucicpalenie.pl/

Poradnia Pomocy Palacym
przy Centrum Onkologii w Warszawie

pon—pt: 16.00-20.00
tel.: (22) 643 92 34 (8.00-15.00)
www.]akrzucicpalenie.pl

biuro@jakrzucicpalenie.pl


http://www.jakrzucicpalenie.pl/
http://www.jakrzucicpalenie.pl/
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