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Vorhabenbeschreibung, Arbeitsziele

Der Anteil der Rauchenden in Deutschland liegt bei etwa einem Drittel der erwachsenen
Méanner und einem Viertel der erwachsenen Frauen (Lampert & Miters, 2013). Am haufigsten
rauchen junge Erwachsene im Alter zwischen 18 und 29 Jahren (38 % Frauen, 43 % Manner).
Der Pflegeberuf muss als ein Risikofaktor des Rauchens betrachtet werden. Der Anteil der
Raucherlnnen betragt hier 40 % - 50 % (DHS, 2010), was — neben dem gesundheitlichen Risiko
fur die individuelle Person — besonders problematisch ist, wenn man die Vorbildfunktion im
zuklnftigen Gesundheitsberuf bedenkt. Das Projekt PA-TRES (Pflege-Ausbildung
Tabakkonsumpravention und -reduktion) der Universitat Wirzburg umfasste die Entwicklung,
formative und summative Evaluation eines Préventionskonzepts mit dem Ziel, bereits in der
Pflegeausbildung zu einem gesundheitsbewussten Lebensstil zu motivieren, einen Einstieg in
den Tabakkonsum zu verhindern und Rauchenden den Ausstieg zu erleichtern. Das
Modellprojekt wurde von April 2013 bis April 2015 vom Bundesministerium fir Gesundheit
gefdrdert.

Durchfiihrung, Methodik

Die Konzeptentwicklung erfolgte von April 2013 bis September 2013 in Abstimmung mit
Schulleitungen, auf Basis von Befragungen von Lehrenden und Auszubildenden sowie zwei
Fokusgruppen mit Auszubildenden und Literatur- und Programmrecherchen. Die formative
Evaluation wurde von Oktober 2013 bis Februar 2014 in drei Berufsschulklassen des
Universitatsklinikums Wirzburg durchgefihrt und fihrte zu weiteren Anpassungen des
Konzepts. Die summative Evaluation erfolgte von Marz 2014 bis Februar 2015 mittels
clusterrandomisiertem, kontrolliertem Design in insgesamt 23 Berufsschulklassen fur
Pflegeberufe. Die Halfte der Schulen erhielt den 12-stiindigen PA-TRES-Unterricht (IG), die
andere Halfte die bisherige Regelausbildung (KG). Die Auszubildenden aller teilnehmenden
Klassen wurden mit standardisierten Instrumenten befragt. Erfasst wurden: Rauchverhalten,
Stresserleben, Belastung im Pflegeeinsatz, Stressbewaltigungsstrategien, kérperliche Aktivitat,
Ernahrungsqualitat sowie Intention, Handlungs- und Bewaltigungsplanung zu kérperlicher
Aktivitat und gesunder Ernahrung.

Gender Mainstreaming

Waéhrend sich das Rauchverhalten von Frauen und M&nnern zunehmend angleicht, reagieren
Frauen deutlich empfindlicher auf die gesundheitsschadigenden Auswirkungen des Tabak-
konsums. Neue Studien konnten zudem zeigen, dass Lungenkrebs als Haupttodesursache
Brustkrebs bei Frauen in Europa ablést (DKFZ, 2015). Diese Veranderung kénnte dazu fihren,




dass 2015 knapp zehn Prozent mehr Frauen an Lungenkrebs sterben als noch 2009. Auch fallt
Frauen der Rauchstopp schwerer als Mannern und es spielen andere Faktoren bei der
Aufrechterhaltung der Nikotinkarenz eine Rolle. Deshalb ist eine geschlechtsspezifische
Pravention, die geschlechtstypische Beflrchtungen aufgreift, sinnvoll und der allgemeinen
Pravention Uberlegen. Dies deckt sich mit den Handlungsempfehlungen der
Drogenbeauftragten der Bundesregierung (Die Drogenbeauftragte der Bundesregierung, 2008).
Da in Pflegeberufen deutlich mehr Frauen als Manner arbeiten, wurden geschlechtsspezifische
Aspekte im Projekt bertcksichtigt. Beispielsweise wurde emotionales Essverhalten, was bei
Frauen haufig auftritt, in das Unterrichtskonzept integriert.

Ergebnisse, Schlussfolgerungen, Fortfihrung

Die Konzeptentwicklung ergab als Kernelement ein 12-stlindiges Unterrichtscurriculum, bei dem
gesundheitsférderlicher Lebensstil (Bewegung und Erndhrung), Rauchen und Raucherberatung
sowie Stressbewaltigung im Pflegeberuf thematisiert werden. Dieses sollte wahrend des
Pflichtunterrichts durchgefihrt werden. Flankierend wurde ein Tabakentwdhnungskurs ,Rauch-
Ende* als freiwillige MaBnahme angeboten und eine Homepage fir Lehrende und
Auszubildende in Pflegeschulen entwickelt (www.pa-tres.de).

Die Ergebnisse der summativen Evaluation ergaben, dass der Anteil der Rauchenden zum
ersten Messzeitpunkt (N = 494) mit 44 % und 7 % Ex-Raucherlnnen deutlich Gber dem Anteil in
der Gesamtbevdlkerung lag. Die rauchenden Auszubildenden gaben an, im Durchschnitt téglich
etwa 10 Zigaretten zu rauchen. Sie waren relativ gering motiviert zum Rauchstopp und suchten
hierfar wenig professionelle Unterstitzung. Zudem fuhlten sich Rauchende bei der
Stationsarbeit belasteter und nutzten unglnstigere Stressbewaltigungsstrategien als
Nichtrauchende. Rauchende hatten einen héheren BMI, erndhrten sich ungesiinder und waren
weniger motiviert, sich gesund zu erndhren und Sport zu treiben, als Nichtrauchende (Reusch,
Muller, Wolf & Neuderth, 2014). Effekte der Intervention im Vergleich zur Kontrollbedingung
konnten nicht belegt werden. Durch das PA-TRES Projekt wurden erste Schritte in Richtung
verhaltens- und verhaltnispraventiver Veranderungen in der Pflegeausbildung eingeleitet. Um
nachhaltige Veranderungen zu erzielen, ist es wichtig, verhaltnispraventive Strukturen in der
Pflegeausbildung zu verandern. Im Folgeprojekt PA-TRES 2 werden deshalb Fortbildungen far
Lehrende, Stationsleitende und Praxisanleitende angeboten, um die Ergebnisse langfristig zu
verstetigen. Zudem wird eine Vernetzung mit den Strategien des verhaltnispraventiven
Angebots des AStRA-Projekts hergestellt.

Umsetzung der Ergebnisse durch das BMG
Das Projekt tragt zur Erreichung des Ziels bei, die Rauchpravalenz im Bereich Pflegeschulen
nachhaltig und méglichst deutschlandweit zu verringern.
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