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Izvlecek

Izhodis¢éa: Namen raziskave je oceniti ucinkovitost programa “Spodbujajmo nekajenje” v slovenskih osnovnih
Solah s prikazom ucinkov programa na znanje in stalis¢a o tobaku ter kadilske navade mladostnikov.

Metode: Primerjali smo znanje in stalis¢a o tobaku in njegovi skodljivosti za zdravje ter razlicne vidike kadilskega
vedenja med osnovnosolci, ki so bili deleZni sSestletnega programa spodbujanja nekajenja, in osnovnosolci, ki v
tovrsten program niso bili vkljuceni. V raziskavi je bilo s pomocjo vprasalnika anketiranih 1.055 uc¢encev v starosti
14 do 16 let iz 20 osnovnih Sol iz razlicnih predelov Slovenije, od tega 560 iz osnovnih Sol, kjer izvajajo program,
in 495 iz osnovnih Sol, kjer programa niso izvajali. Raziskava je bila izvedena v obdobju maj do junij 2006.
Rezultati: V nasi raziskavi smo zabeleZili ugodne ucinke programa na znanje, stalisCa in kadilsko vedenje
osnovnosolcev. Program je pomembno povecal celokupno raven znanja pri mladostnikih obeh spolov, pomembno
vplival na stalisca pri dekletih, pri fantih in na deleZ tistih, ki niso kadili. Pomembnih razlik v drugih vidikih kadilskega
vedenja nismo zabeleZili.

Zakljucki: Programi preprecevanja kajenja v Solah so eden od ucinkovitih ukrepov za zmanjsevanje rabe tobaka
med miadimi. Program “Spodbujajmo nekajenje” izkazuje ugodne ucinke na znanje, stalisca in kadilske navade
osnovnosolcev. Rezultati nase raziskave in podatki iz tuje strokovne literature podpirajo nadaljevanje izvajanja
pa tudi prenovo oziroma dopolnitve programa “Spodbujajmo nekajenje”.
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Abstract

Aim: The aim of the study was to estimate effectiveness of the primary school-based programme “Let’s Promote
Nonsmoking” with describing its effects on knowledge and attitudes about tobacco and also smoking behaviour
of youth.

Methods: We compared knowledge and attitudes about tobacco and health consequences of tobacco use
and also different measures of smoking behaviour between primary school pupils, who were participating in
nonsmoking promotion programme of six years duration and primary school pupils, who were not participating in
the programme. In our study we used a questionnaire and surveyed 1.055 pupils aged 14 to 16 from 20 primary
schools from different parts of Slovenia, 560 were from primary schools in which the programme was implemented
and 495 from primary schools without the programme. The study was carried out during the period from May to
June 2006.

Results: We demonstrated positive effects of the programme on knowledge, attitudes and smoking behaviour
of primary school pupils. The programe sigificantly increased the overall knowledge in youth of both genders,
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significantly increased attitudes against tobacco in girls and share of never smokers in boys. We have not
demonstrated significant changes in other measures of youth smoking behaviour.

Conclusions: School-based smoking prevention programmes are one of the effective measures for decreasing
tobacco use among youth. Programme “Let's Promote Nonsmoking” also demonstrates positive effects on
knowledge, attitudes and smoking behaviour of primary school pupils. Results of our study and data from foreign
scientific literature support continued implementation and also renovation and updating of the programme “Let’s

Promote Nonsmoking”.
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1 Uvod

Programi preprecevanja kajenja v Solah so eden
od ukrepov za prepreCevanje in zmanjSevanje rabe
tobaka med mladostniki in ostale poznane in u€inkovite
ukrepe z istim ciljem podpirajo ter dopolnjujejo in
obratno (1-5).V zadnjih desetletjih je bilo Solsko okolje
v srediS€u dejavnosti za zmanjSevanje kajenja med
mladostniki zaradi moznega dostopa do velikega
Stevila otrok in mladostnikov in prileganja vsebine
ciliem izobrazevanja v Solah.

Programi preprecevanja kajenja v Solah so ucinkoviti
(1,6-15). Na kadilske navade tovrstni programi po
obstojecih podatkih ucinkujejo zmerno in kratkoro¢no
(1,3,6,8-13,15). O dolgoro¢nih ucinkih je zaenkrat na
voljo premalo raziskav, rezultati obstojecih raziskav
pa so nedosledni (1,6,8,12,13,14). Ne glede na to, da
nekatere raziskave kazejo, da se ucinki programov
s ¢asom zmanjSujejo, pa vendarle obstajajo dokazi,
da intenzivnejSi in kompleksnejSi programi lahko
ucinkujejo vse tja do konca srednje Sole (1,6).
Programe preprecevanja kajenja v $olskem okolju
delimo v ve¢ razliénih skupin (6,8,9,), med njimi so
glede na obstojeCe dokaze najucinkovitejsi programi
t.i. "druzbenih vplivov” (1,3,6,8,10,14,15), pa tudi
kombinirani programi t.i. "druzbene usposobljenosti”
oziroma "druzbenih vplivov” (6,8,9).

Programi t.i. druzbene usposobljenosti uporabljajo
kognitivho-vedenjske ves€ine (u€enje, demonstracije,
ponavljanje, povratne informacije, delo zunaj razreda,
torej doma v obliki domacih nalog in obveznosti) in
ucijo sploSne osebne in druzbene vesgine, kot so
postavljanje ciljev, reSevanje problemov, odlo¢anje
in tudi ves€ine za upiranje vplivom medijev in drugih
oseb, za izboljSanje samopodobe, za obvladovanje
stresa in tesnobe, za poveCanje samozavesti ipd.
Programi t.i. “druzbenih vplivov” uporabljajo normativno
(usmerjevalno) ucenje in u€enje vesc€in za upiranje
kajenju. Vklju€ujejo popravljanje mladostnikovega
precenjevanja kajenja med odraslimi in vrstniki,
prepoznavanje visoko tveganih situacij, pove€anje

osves¢enosti o vplivu medijev, vrstnikov in druzine,
ucenije in urjenje odklanjanja oziroma zavrnitve in javno
zavezanost k nekajenju (6,8,9).

V Sloveniji priblizno 40 % slovenskih osnovnih ol
izvaja program “Spodbujajmo nekajenje”. Drugi
programi in dejavnosti, ki jih izvajajo osnovne Sole, so
zelo raznoliki in se izvajajo v znatno manjSem Stevilu
osnovnih Sol (16).

Program “Spodbujajmo nekajenje” so pripravili
strokovnjaki Indtituta za varovanje zdravja RS in
Drustva plju¢nih bolnikov in je bil prvi tovrstni program v
Sloveniji. Cilji programa so povecati znanje in oblikovati
pozitivna staliS¢a do zdravih navad in nekajenja
oziroma spodbuditi negativno staliS¢e do kajenja,
zviSati starost ob iniciaciji kajenja, vplivati na pozitivho
samopodobo nekadilca, u¢ence opozoriti na kriticne
trenutke za odloCanje o kajenju in jih nauciti, da jih
prepoznavajo, ter se nanje ustrezno odzivajo. Program
poteka od 4. do 9. razreda devetletke, torej 6 let in
sicer 7-krat po 1 Solsko uro na teden. Vsako leto je
posveceno razli¢nim temam, prilagojene pa so starosti
uencev. Za izvajanje programa se bododi izvajalci
izobrazijo v enodnevnem izobrazevanju (17).
Program “Spodbujajmo nekajenje” bi glede na njegove
znadilnosti lahko uvrstili med programe t.i. “druzbenih
vplivov”, glede na nekatere znacilnosti programa pa
morda tudi med kombinirane programe t.i. “druzbene
usposobljenosti” oziroma “druzbenih vplivov”.

V program se je v prvem letu izvajanja, to je v $olskem
letu 2000/01, vkljucilo 11 osnovnih Sol. Sodelujo¢e Sole
so bile obenem vklju€ene tudi v projekt "Zdrave Sole”.
Prva generacija mladih v osnovnih 3olah, ki so pri¢ele
z izvajanjem programa leta 2000, je s programom
zakljucila leta 2006.

Natancnih in strogih vrednotenj u€inkovitosti programov
spodbujanja nekajenja oziroma preprecevanja kajenja
v Solah v Sloveniji nimamo. Dve tretjini osnovnih ol
sicer na razli¢ne nacine ocenjuje ucinkovitost izvajanja
tovrstnih vsebin, vendar to niso natanéne in stroge
ocene, iz katerih bi lahko ¢rpali podatke o ucinkovitosti
programov in dejavnosti (16).
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Ob uvajanju programa “Spodbujajmo nekajenje” v
slovenske osnovne $ole ni bilo na¢rtovano spremljanje
kadilskih navad pri u€encih, vklju€enih v program, prav
tako ne primerjava znanja, stali$¢ in kadilskih navad z
ucenci iz Sol, kjer programa niso izvajali. Na¢rtovano
in izvedeno je bilo spremljanje znanja in staliS¢ pri
posameznih u€encih ob napredovanju skozi program.
Za grobo oceno ucinkovitosti programa “Spodbujajmo
nekajenje”, ki bi vkljuéevala tako kadilske navade
kot tudi znanje in staliS¢a v primerjavi z okoljem
brez programa, smo se zato odlo€ili naknadno, ob
zavedanju vseh pomanijkljivosti, ki jih tak pristop
prinasa.

Namen raziskave je oceniti u€inkovitost osnovnoSolskega
programa preprecevanja kajenja “Spodbujajmo
nekajenje” pri prvi generaciji osnovno$olcey, Ki
je pri¢ela s programom v Solskem letu 2000/01
in zakljucila Sestletni program v Solskem letu
2005/06. Ocena ucinkovitosti programa je izvedena
v ¢asu ob zaklju¢ku programa s pomocjo primerjave
znanja in stali8¢ o tobaku in njegovi $kodljivosti ter
kadilskega vedenja med osnovnoS$olci, ki so bili
delezeni Sestletnega prepre€evalnega programa, in
osnovnoSolci, ki v tovrstni program niso bili vklju¢eni.
Osnovni cilji raziskave so ugotoviti, ali obstajajo
razlike med znanjem in stalis¢i o tobaku ter razlike
med kadilskimi navadami (opredelimo z delezem
trenutnih kadilcev (dnevnih, tedenskih), nikoli kadilcev,
trenutnih nekadilcev, starostjo ob prvem poizkusu
kajenja, koli¢ino pokajenih cigaret v zadnjih 30 dneh in
z namero za kajenje v prihodnosti) med osnovnoS$olci
zadnjega razreda osnovnih 3ol, ki izvajajo program, in
osnovnih Sol, ki programa ne izvajajo.

2 Opazovanci in metode

UcCinkovitost programa smo vrednotili s primerjavo
znanja, stalis¢ in kadilskih navad osnovnoS$olcev iz
Sol, kjer so program izvajali, in Sol brez programa.
Preiskovana populacija so u€enci in u¢enke zadnijih
razredov devetletke in osemletke v starosti od 14 do
16 let. V skupino $ol, kjer so program izvajali, je bilo
vklju€enih 10 osnovnih 3ol, v katerih so v Solskem letu
2000/01 zaceli z izvajanjem programa “Spodbujajmo
nekajenje”.V primerjalno skupino je bilo vklju€enih 10
osnovnih Sol, ki programa “Spodbujajmo nekajenje” ali
podobnega dolgoroénega programa niso izvajale in
so bile izbrane kot par posamezni osnovni $oli iz prve
skupine na osnovi treh meril: ista zdravstvena regija,
podobno okolje (mestno, primestno, vasko) in podobna
velikost Sole glede na Stevilo uéencev.

Raziskava je prese¢na epidemioloSka raziskava.
Izvedena je bila s pomocjo anketnega vpraSalnika, ki
je vseboval 46 vpraSanj o starosti in spolu anketiranca,
kadilskih navadah anketiranca, kadilskih navadah
starSev, sorojencev in prijateljev, kadilskih namerah
anketiranca v prihodnosti, pravilih glede kajenja in
izvajanju pravil v Soli, ki jo obiskuje anketiranec, ter
vprasanja in trditve o znanju in stali§¢ih anketiranca.
Vprasanja in trditve o znanju so vsebovale izbrana
podroc¢ja o Skodljivostih aktivhega in pasivnega
kajenja, razSirjenosti kajenja, zasvojenosti in umrljivosti
zaradi kajenja. Anketiranci so pri trditvah ocenjevali
njihovo resniénost (5-stopenjska lestvica). Trditve o
stalis€ih so vsebovale izbrana podrogja o privlaénosti
in koristih kajenja oziroma nekajenja ter o pomenu
zavraCanja cigarete oziroma kajenja za druzenje z
vrstniki. Anketiranci so pri teh trditvah ocenjevali, koliko
se z njimi strinjajo (5-stopenjska lestvica). Vprasalnik
je bil prej pilotsko preizkusen na manjsi skupini
osnovnoS$olcev podobne starosti.

Za izvedbo raziskave na posamezni Soli smo se
dogovorili z izbranim Solskim delavcem in jim
posredovali navodila za izvedbo. Solski delavec
je v razredu u€ence obvestil o raziskavi in razdelil
vpraSalnike, ki so jih u€enci nato izpolnili. Uéenci so
vpraSalnike izpolnjevali anonimno, brez vpisovanja
osebnih podatkov. Izpolnjene vpra$alnike so vlozili
v kuverto in jo zalepljeno oddali predstavniku Solske
svetovalne sluzbe oziroma ucitelju. Sodelovanje v
raziskavi je bilo prostovoljno. Anketiranje je potekalo
od konca maja do konca junija 2006.

Za analizo pridobljenih podatkov smo poleg opisnih
statistiénih metod uporabili bivariathe metode: za
opisne spremenljivke test hi-kvadrat, za Stevilske
spremenljivke pa neparametriéne teste, saj Stevilske
spremenljivke niso bile normalno porazdeljene. Analizo
podatkov smo izvedli v programu SPSS 11.0.

V nadaljevanju ¢lanka povsod, kjer posebej ne
omenjamo spola, navajamo podatke za oba spola in
sicer z navedbo samostalnika moskega spola.
Rezultate raziskave smo zeleli primerjati s podatki
iz strokovne literature. V bazi PubMed smo poiskali
pregledne ¢lanke, porocila, metaanalize in posamezne
raziskave o ucinkovitosti programov za preprecevanje
kajenja v Solah. Izbrali smo primerjalne raziskave
ucinkovitosti Solskih programov za prepre€evanje
kajenja, kjer so bili posamezni Studenti, razredi,
Sole ali Solska okrozja po procesu randomizacije
vklju€eni v eksperimentalno ali primerjalno skupino,
in pri katerih so bili zbrani podatki o kadilskem
vedenju pred izvajanjem programa in spremljani do
zaklju€ka raziskave in vsaj 6 mesecev po zakljucku
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ukrepa. Izbrane so bile raziskave pri mladih v starosti
med 6 in 18 leti, v nekaterih primerih je bila starost
ob zadnjem spremljanju ve¢ kot 18 let. Izbrane
raziskave so ocenjevale ucinkovitost programov za
prepreCevanje kajenja ali SirSe, to je prepreCevanje
rabe psihoaktivnih drog med mladostniki, vklju¢no s
tobakom. Upostevane so bile primerjalne raziskave iz
obdobja zadnjih 15 let, ki so ocenjevale ucinkovitost
t. i. programov “druzbenega vpliva” ali kombiniranih
programov t. i. “druzbene usposobljenosti” in t. i.
“druzbenega vpliva”.

3 Rezultati

V konéni analizi je bilo upoStevanih skupno 1.055
izpolnjenih vpraSalnikov u¢encev v starosti 14 do 16
let, od tega 560 iz osnovnih 3ol, kjer izvajajo program
SN, in 495 iz primerjalne skupine. Anketiranci iz obeh
skupin se ne razlikujejo statisti¢cno znadilno po spolu
ali starosti.

Porazdelitev vzorca, po starosti, in spolu je prikazana
v Tabeli 1.

Na zacetek kajenja pri mladostniku med drugim
pomembno vplivajo kadilske navade starSev, bratov in
sester ter vrstnikov (6,18). Med obema primerjanima
skupinama v tem oziru ni bilo statistiéno znacilnih
razlik.

Celokupna ocena znanja se je statisticno znacilno
razlikovala med anketiranci iz obeh primerjanih skupin
in je bila statisticno znacilno vi§ja med osnovnos$olci iz
osnovnih 3ol, kjer so izvajali program (y2je bil znacilen
pri p=0,015). Pri tem nismo zabelezili razlik glede na
spol. Program pa ni vplival na oceno deleza kadilcev
med odraslimi in vrstniki. Anketirance smo zaprosili,
naj ocenijo, kolikSen je okvirno delez kadilcev med
mladimi njihove starosti. Ponudili smo jim odgovore, ki
so zajemali deset odstotnih toCk razlike za posamezen
odgovor in sicer v razponu od 0 % do 100 %. Pravilni
odgovor smo umestili med 21 — 30 %, kajti raziskava
“Obnasanje v zvezi z zdraviem v Solskem okolju” iz
leta 2002 kaze, da je v starosti 15 let kadilo 22,4 %
anketiranih (19). Razlike v oceni deleza kadilcev med
mladimi v obeh skupinah anketirancev so prikazane
v Tabeli 2.

Tabela 1. Porazdelitev anketirancev po starosti in spolu (Raziskava o ucinkovitosti osnovnosolskega
programa “Spodbujajmo nekajenje” na prvi generaciji slovenskih osnovnosolcev, 2006).

Table 1. Study participants by age and sex (Effectiveness of primary-school based programme “Let’s
Promote Nonsmoking” in first generation of Slovene pupils, 2006).

Osnovne Sole, Skupaj / Total

Osnovne Sole, ki ki ne izvajajo p’

izvajajo program programa

/ Primary schools / Primary schools

with the programme | without the

programme

Starost / Age
Skupaj / Total 560 495 0,996 1.055
14 322 (57,5 %) 285 (57,6 %) 607 (57,5 %)
15 232 (41,4 %) 204 (41,2 %) 436 (41,3 %)
16 6(1,1%) 6 (1,1 %) 12 (1,1 %)
Spol
Skupaj / Total 560 494 0,480 1.054

Fantje / Boys

257(45,9 %)

216 (43,7 %)

473 (44,9 %)

Dekleta / Girls

303(54,1 %)

278 (56,3 %)

581 (55,1 %)
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Tabela 2. Ocena deleZa kadilcev med mladimi pri anketirancih iz OS, kjer program izvajajo, in OS, kjer
programa ne izvajajo, ter skupno (Raziskava o ucinkovitosti osnovnosolskega programa za
preprecevanje kajenja “Spodbujajmo nekajenje” na prvi generaciji slovenskih osnovnosolcey,
20086).

Estimation of smoking prevalence among peers by participants in total and separately from
primary schools with the programme and primary schools without the programme (Effectiveness
of primary-school based programme “Let’s Promote Nonsmoking” in first generation of Slovene
pupils, 2006).

Table 2.

Osnovne Sole, ki ne Skupaj / Total
Osnovne Sole, ki izvajajo programa p’
izvajajo program / / Primary schools
Primary schools with | without the
the programme programme
Ocena deleza kadilcev med
mladimi / Estimation of
smoking prevalence among
peers
Skupaj / Total 546 490 0,173 (%?) 1.036

0—20 % - podcenjevanije

/underestimation 74 (13,6 %)

52 (10,6 %) 126 (12,2 %)

21-30 % - pravilna ocena /

right estimation 78 (14,3 %)

60 (12,2 %) 138 (13,3 %)

31 % in ve€ — precenjevanje /

. . 394 (72,2 %)
overestimation

378 (77,1 %) 772 (74,5 %)

Veclina anketirancev izkazuje stali$¢a, ki niso
naklonjena rabi tobaka. Okoli 70 % vseh anketirancev
skupno pri ve¢ kot polovici trditev izkazuje stalis¢a,
uperjena proti rabi tobaka, polovica pa pri skoraj vseh
trditvah.

Med primerjanima skupinama anketirancev nismo
zasledili statisticno znacilnih razlik v staliscih
celokupno, smo pa zabelezZili statisticno znacilno
razliko v stalis¢ih celokupno pri dekletih. Dekleta iz Sol,
kjer izvajajo program “Spodbujajmo nekajenje”, so v
svojih stali§¢ih glede rabe tobaka mocneje usmerjena
proti rabi tobaka kot dekleta iz osnovnih Sol, kjer
programa ne izvajajo (x2je bil znacilen pri p=0,025).
Pri kadilskih navadah obeh skupin smo zabelezili
statisticno znadilne razlike v delezu tistih, ki nikoli
niso kadili, torej tistih, ki ne navajajo poskusa kajenja
v preteklosti. Med anketiranci iz osnovnih $ol, kjer so
program izvajali, je nikoli kadilcev statisticno znacilno
ve¢ kot med anketiranci v primerjalni skupini (2 je bil
znadilen pri p=0,030). Po analizi podatkov po spolu se

statistiéno znadilna razlika pokaze pri fantih (%2 je bil
znacilen pri p=0,029). Pri dekletih statisti¢no znacilne
razlike ni. Podatki so prikazani v Tabeli 3.

Drugih statisti€no znadcilnih razlik med kadilskimi
navadami anketirancev iz obeh skupin nismo
zaznali.

4 Razpravljanje

V raziskavi smo zabelezili ugodne ucinke programa
na znanje o tobaku in njegovi Skodljivosti za
zdravje, na staliS¢a do tobaka in kadilsko vedenje
osnovnoS$olcev.

Uc€enci iz osnovnih Sol, kjer so izvajali program
“Spodbujajmo nekajenje”, so imeli statisticno znacilno
vi§jo oceno znanja o znacilnostih in Skodljivosti rabe
tobaka. Program je povecal delez tistih, ki so pravilno
odgovarijali na dolo¢ene trditve, vendar predvsem na
tiste, ki jih ze sicer skupno pravilno ovrednoti vecina
anketiranih. Znanje mladostnikov je slabSe na podrodju
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Tabela 3. Poskus kajenja v preteklosti skupno in po spolu pri ucencih iz OS, kjer program izvajajo in oS,
kjer programa ne izvajajo (Raziskava o ucinkovitosti osnovnosSolskega programa za preprecevanje
kajenja “Spodbujajmo nekajenje” na prvi generaciji slovenskih osnovnosolcev, 2006).

Table 3. Smoking experience in the past in total and by sex in participants in total and separately from
primary schools with the programme and primary schools without the programme (Effectiveness
of primary-school based programme “Let’s Promote Nonsmoking” in first generation of Slovene

pupils, 2006).

Osnovne Sole, Skupaj / Total

Osnovne Sole, ki ki ne izvajajo P

izvajajo program programa

/ Primary / Primary

schools with the schools without

programme the programme
Poizkus kajenja v
preteklosti / Smoking
experience in the past
Skupaj 559 494 0,030 (¢?) 1.053
Da/Yes 231 (41,3 %) 237 (48,0 %) 468 (44,4 %)
Ne / No 328 (58,7 %) 257 (52,0 %) 585 (55,6 %)
Poizkus kajenja v
preteklosti po spolu /
Smoking experience in the
past by age
Fantje / Boys 256 215 0,029 (x?) 471
Da/Yes 104 (40,6 %) 109 (50,7 %) 213 (45,2 %)
Ne / No 152 (59,4 %) 106 (49,3 %) 258 (54,8 %)
Dekleta / Girls 303 278 0,316 (x?) 581
Da/Yes 127 (41,9 %) 128 (46,0 %) 255 (43,9 %)
Ne / No 176 (58,1 %) 150 (54,0 %) 326 (56,1 %)

razSirjenosti kajenja in posledicah kajenja za javno
zdravje ter o vplivu kajenja na stres. Poseben poudarek
je potrebno usmeriti na zmanjSevanje precenjevanja
deleza kadilcev med vrstniki in odraslimi, na kar
program ni vplival, saj podatki kazejo, da tisti, ki deleze
kadilcev najbolj precenjujejo, najverjetneje postanejo
kadilci tudi sami (1,18).

Ugodni ucinki programa “Spodbujajmo nekajenje”
na znanje ucenceyv, ki so bili delezni programa, so v
skladu z ugotovitvami iz strokovne literature, (6,10,20-
26), niso pa v skladu z ugotovitvami o ucinkih tovrstnih
programov na oceno deleza kadilcev med vrstniki in/ali
odraslimi (11,20,23).

Pri anketiranih mladostnikih so do neke mere trdno
zasidrana staliS¢a proti tobaku in kajenju, saj kar
polovica anketirancev podpira skoraj vsa v raziskavi

uporabljena stali§¢a v smislu proti rabi tobaka. Med
primerjanima skupinama nismo zasledili statisticno
znacilnih razlik v stalis¢ih, zasledili pa smo jih pri
dekletih iz obeh primerjanih skupin v prid programu.
Zakaj je program ucinkoval samo pri dekletih, ni
razvidno, vendar pa bo potrebno razmisliti o tem,
kako dodelati program s ciliem, da bo ucinkoval pri
obeh spolih.

Izbrane raziskave iz tujine o u€inkih tovrstnih programov
na stali§¢a poroc¢ajo redko, rezultati pa niso dosledni,
zato so primerjave otezene (20,21,23,24,26,27).

Pri kadilskih navadah smo med primerjanima
skupinama zabelezili statisticno znacilne razlike
v delezu tistih, ki nikoli niso kadili, katerih je bilo
statisti¢no znacilno ve¢ v Solah, kjer so program izvajali
in sicer pri fantih.
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Vecina raziskav iz tujine prikazuje pozitivne ucinke
programov na kadilske navade mladih (20-23,28-
42), obstaja pa jih tudi precej, ki tovrstnih uéinkov
niso prikazale (24,27,43-47). Raziskave v tujini
najpogosteje kot merilo u€inkovitosti programov
uporabljajo prav razliéne vidike kadilskega vedenja
pri mladih. Raziskave so prikazale statisti¢no
znactilne ugodne ucinke programov t.i. “druzbenih
vplivov” in kombiniranih programov t.i. “druzbene
usposobljenosti” in t.i. “druzbenega vpliva” obi¢ajno
na enega od kadilskih izidov, npr. na prevalenco
kajenja (22,40,41,42), pogostost kajenja (20,31,39),
redno kajenje (21,33,37,38,41), poskuse kajenja
(21,23,28,29,36,37,38,42), kajenje v preteklem
mesecu (23,28,30,32,34,35) in preteklem tednu
(28,30,32,34,36) ter Stevilo pokajenih cigaret (20,31,41).
Primerjave so otezene zaradi raznolikosti spremljanih
izidov med raziskavami. Rezultati nase raziskave so v
grobem v skladu z rezultati ve€ine navedenih raziskav,
saj prikazujejo statisticno znacilen ucinek programa na
enega od izidov kadilskega vedenja.

V raziskavi smo prikazali, da je program dosegel
Stevilne cilje, ki si jih je zastavil na zacetku, tako
povecanje znanja, spodbujanje negativnih stalis¢ do
kajenja, spodbujanje pozitivnih stalis§¢ do nekajenja,
obenem pa je Se posebej spodbudno, da je tudi
zmanijSal poskuse kajenja med tistimi, ki so bili delezni
programa.

Po dostopnih podatkih v Sloveniji do sedaj ni bila
opravljena podobna raziskava vrednotenja vecletnega
programa preprecevanja rabe tobaka v osnovnih
Solah in je nasa raziskava prva tovrstna. Podatki o
ucinkovitosti programa, ki smo jih prikazali v raziskavi,
SO 0snova za zagovor nadaljnjega izvajanja programa,
obenem pa raziskava ponuja tudi obilo podatkov za
izboljSanje in dopolnitve oziroma prenovo programa.
Raziskava je bila zasnovana tik pred koncem izvajanja
programa pri prvi generaciji osnovnos$olcev. V raziskavi
torej nismo mogli pridobiti podatkov o obeh primerjanih
skupinah na zacdetku izvajanja programa. Nimamo
podatkov o kadilskem vedenju v raziskavo vkljuéenih
ucencey, njihovih starsev, sorojencev in vrstnikov pred
pri¢etkom izvajanja programa. Prav tako v raziskavo
niso bile vklju¢ene Sole, izbrane nakljuéno. Zato je
potrebno rezultate razlagati v lu¢i mozne pristranosti
izbora.

V vseh letih izvajanja programa nismo spremljali
kakovosti izvedbe, ¢asa namenjenega programu
in sledenja nacrtu izvedbe programa, da bi lahko
zaznali morebitne razlike v izvedbi programa, ki po
nasih predvidevanjih obstajajo in bi lahko spremenile
pridobljene rezultate v katero koli smer. Po mnenju tujih

avtorjev med ucitelji obstaja tendenca k prilagajanju
programov v skladu z zahtevami uénega nacrta in
drugimi zahtevami Sole (48). Prav tako nimamo na voljo
natanénejSih podatkov o obsegu izvajanja dejavnosti
za preprecCevanje kajenja v Solah iz primerjalne
skupine. ManjSa kakovost, krajSe trajanje izvajanja
programa in vsebinske spremembe v programu v
osnovnih Solah, ki izvajajo program, ter obsezne
preprecevalne dejavnosti v Solah v primerjalni skupini,
bi lahko navidezno zmanjSale u€inke programa
(pristranost zaradi motecih dejavnikov).

Raziskava spremlja u¢ence le takoj po konéani izvedbi
programa, to je konec osnovne Sole, kasneje pa ne.
To pa po strozjih merilih ne zado$&a niti za uvrstitev
med raziskave kratkoro¢nih ucinkov programa,
kamor sodijo tiste raziskave, ki spremljajo ucinke
programa vsaj $e 6 mesecev po zaklju¢ku ukrepanja
(8). Spremljanje anketirancev po prehodu na srednjo
Solo je povezano s Stevilnimi ovirami, tudi finanénimi,
in se za tovrstno spremljanje tokrat nismo odlogili.
Program “Spodbujajmo nekajenje” se izvaja Sest
Solskih let, kar je precej ve¢ kot vedina ocenjevanih
programov v raziskavah kratkoro&nih udinkov, ki
trajajo obi¢ajno od 1 do 3 Solska leta, lahko manj,
redkeje pa dalj (20,21,22,24,27,28-41,43-47), zato
kljub temu menimo, da raziskavo lahko primerjamo z
raziskavami kratkoro€nih ucinkov Solskih programov
za preprecCevanje kajenja.

V raziskavi smo analizirali individualne podatke in pri
analizi nismo upostevali povezav med posameznimi
skupinami, kot so razredi, Sole oziroma druge
skupine, kar bi lahko privedlo do pove€anja napake
tipa 1 oziroma precenjevanja ucinkov programa (69).
Raziskave ucinkovitosti programov preprecevanja
kajenja v Solah zaradi znacilnosti skupin zahtevajo
drugacen pristop, nacrt in modele analize kot obi¢ajne
primerjalne randomizirane raziskave (48-52). Vendar
pa posamezni avtorji ugotavljajo, da so sicer skupine
lahko pomembne pri primerjalnih raziskavah ukrepov v
lokalni skupnosti, medtem ko imajo le minimalen ucinek
pri tovrstnih raziskavah v Solskem okolju (2,31).
Malo verjetno je, da bi na rezultate vplival izpad iz
skupine u€encev na programu ali prehajanje u¢encev
iz Sol s programom v Sole brez oziroma obratno.
Predvidevamo, da je v osnovnoSolskem okolju takih
prehodov ali pa izstopov iz Sol le malo in da se ne
razlikujejo pomembno med obema skupinama. Prav
tako predvidevamo, da ne more biti bistvenih razlik
med obema skupinama v tem, koliko je bilo uéencey,
ki niso bili prisotni v Soli na dan anketiranja. Vpliv
pristranosti zaradi izgube iz sledenja je tako po nasi
oceni malo verjeten, pristranost napacne razvrstitve
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pa bi lahko imela vedji vpliv. Morda so nekateri u¢enci
zavestno podajali napac¢ne informacije o svojem
kadilskem statusu, vendar pa ocenjujemo, da je
malo verjetno, da bi se obseg zavestno napacnih
odgovorov razlikoval med skupino v programu in
primerjalno skupino, razen v primeru, da bi se u¢enci
iz 8ol s programom, ki so obenem tudi t.i. “Zdrave
Sole”, pocutili bolj obvezane, da navajajo nekajenje,
kar bi lahko vodilo v precenjevanje ucinkov programa.
Vprasalnik po nasih predvidevanijih ne bi smel vplivati
na obseg napacnih odgovorov, saj je bil enostaven
pri kadilskih navadah, razumljiv, vprasanja so bila
standardna in je bil predhodno stestiran.

Raziskava “Z zdravjem povezano vedenje v Solskem
okolju” iz leta 2006 belezi med 15-letniki 54,2 % takih,
ki so ze kadarkoli poskusili kaditi (57), v naSi raziskavi
pa belezimo 44,4 % delez. V raziskavi iz leta 2006 je
vsaj enkrat na teden ali pogosteje kadilo 18 % vseh
15-letnikov (57), v nasi raziskavi pa je bilo takih 7,6 %
V naSi raziskavi je bila povpre¢na starost anketirancev
nekaj manj kot 14,5 leta (v obeh skupinah). V nasi
raziskavi smo torej prikazali nizje deleze tistih, ki so
kadarkoli poskusili kaditi, predvsem pa nizje deleze
tistih, ki kadijo vsaj enkrat na teden ali pogosteje, kar
lahko delno razlozimo z razliko v starosti, ki znasa
priblizno pol leta. Morda je razlog tudi v tem, da smo
se v nasi raziskavi osredoto ili na kajenje in so se
morda ucenci podcutili bolj izpostavljene v tem smislu,
kot pri zgoraj omenjeni raziskavi (57), kjer so preverjali
razli¢no vedenje, povezano z zdraviem. Metodologija
izvajanja obeh raziskav je bila sicer podobna.
Zavedamo se, da obstajajo Stevilne pristranosti in
drugi dejavniki pri zasnovi raziskave, ki bi lahko
vplivali na rezultate raziskave v katerokoli smer.
Raziskava pa nam vendarle omogoca grob vpogled
v ucinkovitost najbolj raz8irjenega osnovnosolskega
programa preprecevanja kajenja v Sloveniji. Omejitve
in pomanijkljivosti te raziskave kazejo na to, da in kako
je za natanénej$o oceno potrebno naértovati in izvesti
strozje vrednotenje ucinkov tovrstnega programa.

5 Zakljugki

Programi prepre€evanja kajenja v 3olskem okolju
so eden od ucinkovitih ukrepov za zmanjSevanje
rabe tobaka med mladimi. Programi preprecevanja
kajenja v Solah so ucinkoviti. Cilj za uvajanje vsebin v
ucne programe osnovnih in srednjih 3ol ter uvajanje
morebitnih dodatnih programov smiselno. V Sloveniji
se v Solah najpogosteje izvaja program “Spodbujajmo
nekajenje”.

Program “Spodbujajmo nekajenje” je pomembno
povecala raven znanja pri mladostnikih obeh spolov,
pomembno vplival na stali§¢a pri dekletih in na enega
od vidikov kadilskega vedenja pri fantih.

Program “Spodbujajmo nekajenje” sodi v skupino
najucinkovitejsih tovrstnih programov, prav tako
vsebuje nekatere pomembnejSe prvine, ki povecajo
ucinkovitost programa. Program po skoraj desetletju
od prve zasnove potrebuje prenovo, del zasnov in idej
za prenovo pa lahko ¢rpamo tudi iz naSe raziskave.
Program “Spodbujajmo nekajenje” je potrebno okrepiti
na podrodju znanj, pri katerih je raziskava pokazala
na pomanjkljivosti, s poudarkom na precenjevanju
deleza kadilcev med vrstniki in odraslimi, pa tudi drugih
dejstvih o razsirjenosti kajenja in posledicah kajenja
za javno zdravje ter tudi o vplivu kajenja na stres.
Obenem bo potrebno v vecji meri vkljuciti tematiko o
kratkoro€nih ucinkih kajenja na zdravje mladostnikov,
saj se je nase znanje na tem podrocju v zadnijih letih
okrepilo. Pri dolo¢enih ciljih program deluje selektivno
glede na spol, zato ga bo potrebno dodelati v smislu
primernosti, sprejemljivosti in ucinkovitosti za oba
spola. Za samo izvedbo prenove bo potrebno dodatno
pridobiti mnenja in zelje vseh deleznikov, ki so
vklju€eniv pripravo, izvajanje in vrednotenje programa,
opraviti pregled novejSe literature ter dobrih praks ter
posodobljeni program pilotsko preizkusiti ter ucinke
programa ustrezno ovrednotiti.
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