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counseling in the 

NAMCS(National Ambulatory Medical Care Survey)

Ferketich AK et al. Prev Med 2006



HOPSITAL-BASED POPULATIONS 

• Canadian Smoking Cessation practice guideline

1)흡연자의 경우 입원 전이나 수술 전에 금연 관련 Resources에 접촉

2)모든 병원들은 흡연자에 대한 관리 system 구축

a.모든 흡연자 파악

b.입원기간 동안 니코틴 금단 관리

c.장기간 금연 유도를 위한 관리

CANADIAN SMOKING CESSATION CLINICAL PRACTICE GUIDELINE.2012

Fiore MCPublic Health Service; 2008



The effectiveness of physician advice to quit smoking

Fiore MCPublic Health Service; 2008



Additional behavioral support as an adjunct to
pharmacotherapy for smoking cessation

Stead LF et al. Cochrane Database Syst Rev. 2015  



비약물학적 방법

• Behavioral counseling 

• Exercise 

• Diet 



Behavioral counseling

• Method 
1) Practical counseling (Problem solving/skills training)
2) Intra-treatment supportive intervention(Social support)  

• Format 
환자의 선호도, 병력, 이용 가능성, 환자의 신뢰도 등을 고려

1) 환자-의사 직접 대면 방식(Patient-clinician encounters) 
2)그룹 치료 (Group therapy) 
3)전화 상담 (Telephone contact) 
4)인터넷 기반 접근 (Web-based interventions) 
5)문자 발송 (Text messaging) 
6)스마트 폰 앱 (phone apps)   



Practical counseling 
(problem solving /skills training- Cognitive-behavioral techniques )

• 니코틴 의존성과 금단 현상 (Nicotine dependence and withdrawal)  

대부분 금연 후 1~2주 이내에 정점기에 도달한 후 감소

• 재흡연 유발 인자 (Identifying triggers) 

1)Stressful situations

2)Being around other smokers

3)Drinking alcohol 

4)Smoking cues (ex. Drinking coffee , after meal et al) 



• problem solving /skills training 목적

1) 부정적인 감정 줄이기

2) 재 흡연으로부터의 유혹 피하기

3) 스트레스를 줄이고 삶의 질을 개선시키기 위한 lifestyle changes

Practical counseling 
(problem solving /skills training- Cognitive-behavioral techniques )

Elyse R Park et al. Up to date 



Problem Solutions

Post-smoking cessation wt. gain Beginning an exercise routine
Involving a friend in one’s walking 

routine

Behavioral distraction Engage in repetitive or simple activities  
(ex. Doodle, Knitting)

Cognitive distraction Make a to do list of Priorities 

Food and drink Drink a glass of water or have a small, 
healthy snack

Oral strategies Chew gum

Common Sx associated with stress 
(Muscle tension, irritability, difficulty   
concentration,  drinking )

Deep breathing, guided imagery, 
progressive  Muscle relaxation, brief 
medication, stretching

Practical counseling 
(problem solving /skills training- Cognitive-behavioral techniques )

onnell KAet al. Res Nurs Health 1998



금단 증상 및 대처 방법

종 류 대처법

신경 과민 1)휴식 취하기
2)산책 이나 운동
3)심호흡을 함으로써 긴장을
4)경험했던 조용하고 평화로운 장면 생각
하기

우울증 1)운동을 하여 땀을 흘리고, 물 많이 마시기
2)몸을 편하게 눕히는 이완
3)따뜻한 물로 샤워
4)과일 쥬스 마시기
5)즐거운 생각하기

불 안 1)온수로 목욕 또는 샤워
2)가벼운 산책 또는 운동
3)누워서 쉬기
4)경험했던 조용하고 평화로운 장면 생각하
기

US Department of Health and Human Services, 1990



금단 증상 및 대처 방법

종 류 대 처 법

두 통 1)물을 많이 마시고, 커피를 줄인다
2)가벼운 운동
3)온수로 목욕 또는 샤워
4) 창문을 열거나 가벼운 산책
5)5분간 누워서 휴식 취하기

갈증, 목,잇몸,혀의 통증 1)얼음물 또는 주스를 한 모금씩 마시기
2)껌을 씹기
3)심호흡
4)양치질

집중력 감소 1)휴식을 취한다
2) 심호흡 하기
3)많이 힘들면 잠깐 일을 중단

소화장애 1)고지방 음식, 단 음식, 카페인 함량이 많은
음식 등의 섭취를 피한다.
2)자극적인 음식을 피한다.
3)섬유소가 많은 음식 섭취

US Department of Health and Human Services, 1990



종 류 대 처 법

불 면 1)오후 6시 이후에는 카페인이 함유된
음료 섭취 금하기
2)잠자리에 들기 전에 따뜻한 샤워

따끔따끔 쑤시는 느낌 1)따뜻한 물로 목욕
2)따끔거리는 곳을 마사지 해준다
3)가벼운 산책

금단 증상 및 대처 방법

US Department of Health and Human Services, 1990



상황에 따른 흡연 욕구 다스리기

금연 길라잡이



The example of Relaxation technique

• 점진적 긴장 이완법 (Progessive relaxation technique)
1)근육군 하나를 선택하여 힘을 줍니다.

2) 5초간 긴장을 유지합니다.

3)천천히 힘을 빼면서 조용하게 ‘힘이 빠져 편안하다’라고 속삭입니다.

4)깊이 숨을 들이쉽니다. 

5) 천천히 숨을 내쉬면서 조용하게 ‘힘이 빠져 편안하다’라고 속삭입니다. 

• 심호흡 이완법(Deep breathing relaxation technique)
1) 깊이 숨을 들이마십니다.(4초)

2) 그대로 숨을 참습니다. (4초)

3) 천천히 숨을 내쉽니다. (6초)

 심호흡 이완법을 약 5분간 반복합니다. 



치료 중 지지 요법
( Intra-treatment supportive intervention)

• 긍정적 격려와 지지는 금연 유지기간 동안에 지속적으로 의사에 의
해서 제공되어야 한다.  

• 상담 기간 및 빈도(Duration and frequency)

1)금연 시작일전부터 시작을 하며, 가능하면 매주, 1~2달 정도는

유지하는 것이 좋다.

2)첫 Follow-up visit는 금연 시작일 1주일 이내에 시행. 

3)상담 횟수, 상담 시간, 금연 율과는 강한 상관관계를 보인다.

4)가능하면 3개월 이상은 f/u. 

5)Intensive counseling 의 정의:

a.10분 이상

b.4 session이상

Fiore MC et al. www.surgenongeneral.gov/tobacco 



상담 형태 (Type of counseling) 

• Individual and group therapy 모두 금연에 효과적이다. 

• Group therapy는 참여자 서로 상호간에 행동 요법을 배울 수 있는
장점이 있고 Self -help programs에 비해 약 2배의 효과를 보여주고
있다.

• Telephone counseling and other intervention(text messaging 
programs or web resources)은 Brief clinician counseling에 보조적
으로 사용될 수 있다.

Stead LF et al. Cocchrane Database Syst Rev 2005



Telephone counseling 

• type  

1)Proactive counseling 

( initiated by a counselor according to a prearranged schedule) 

2)Reactive counseling ( smoker initiated)    

• 장점
1)Easy to access

2)Coincidence with privacy agreement (ex. Woman, youth) 

3)Personalized counseling

4)Free access

• Proactive counseling이 reactive보다 더 효과적이라는 보고

일부 보고에서는 dose –dependant response의 경향 (+) 

• Reactive counseling의 경우에는 현재까지는 limited evidence
만 보여주고 있다. 

Stead LF et al. Cocchrane Database Syst Rev 2005



• 1544- 9030 (금연 콜센터) 

1)단기프로그램 (금연 하루 전 ~ 금연 30일까지) 

금단 증상과 흡연 욕구를 극복할 수 있는 지침과 정서적 지지 제공

2)장기프로그램 (최대 1년까지) 

단기프로그램 이후 장기적 금연 유지를 위해 체중 관리, 취미생활, 금연

동기 재확인 등을 통하여 전반적인 생활 습관과 인지적인 변화를 이루는
상담

Telephone counseling 



Text messaging 

• 원리: 

자동화 프로그램에 따라 금연 관련 문자를 단계별로 휴대폰으로 전송

• 문자 내용:

1)Behavioral change

2)Positive feedback

Allow patients to request additional assistance as needed

<예제: Smoke-free TXT program >



Phone apps

www.daum.net



Self-Help

• 팜플렛, 오디오테이프, 비디오테이프와 같은 self-help 
materials을 이용하면 약간은 금연에 도움이 된다는 보고

• 카운셀링이나 니코틴 대체요법에 추가적으로 사용할 경
우에 금연에 부가적 이득을 준다는 증거는 현재는 없다. 

Hartmann-Boyce J et al. Cochrane Database Syst Rev 2014 



금연 지원 센터

금연 길라잡이



금연 지원 센터

금연 길라잡이



금연 중 운동 방법

• 필요성

체중 증가와 함께 나타나는 금단 증상은 재흡연의 원인

• 효과

1) 흡연 욕구 저하

2) 금연 성공율 상승 : 고강도 운동시 저강도보다

금연 성공 가능성이 58% 높다는 연구

3) 흡연시 쌓인 유해물질 체외 배출에 효과적(니코틴/호기시 CO)

4) 니코틴 의존도 저하

5) 흡연시 나빠진 심폐기능 향상

6) 금연 후 체중 증가 예방

금연 길라잡이
Scerbo F et .al .Jports Sci



• 횟수 및 시간

-주 3회 이상 ~ 매일

-중강도 : 30~50분

-고강도 : 15~20분씩 분할 운동추천

(운동 전문가의 도움 필요)

• 기간 : 

-금연 시기와 동시에 시작 ~ 금연 완료 될 때까지

금연 중 운동 방법



• 적정 신체 활동

4주일에 한번씩 운동 강도에 대한 재설정이 필요

금연 중 운동 방법



금연 중 식이 요법

• 금연 후 평균 4.7Kg의 체중 증가

(16%의 환자는 체중 증가(-)

• 체중 증가 원인

1) 기초 대사율 감소

2) 미각 회복

3) 군것질 증가

• 위험군

1) 여성

2) 흡연량이 많은 경우

3) 나이가 젊을 수록

금연 길라잡이



• 여러 가지 색깔의 채소 섭취.

• 다양한 제철 과일을 섭취.

• 간식으로 우유, 요구르트, 치즈와 같은 유제품을 섭취

• 지방이 많은 고기나 튀긴 음식을 섭취 제한

금연 중 식이 요법

금연 길라잡이



금연과 음주

• 음주는 금연 과정 중 재흡연을 일으키는 주요한 원인 중

하나이다. 

• 금연 초기 되도록 술자리는 피하는 것이 좋다.

• 만약 부득이하게 참석해야 할 경우 대처법을 계획하자.

1) 주변사람에게 ‘나는 담배를 끊었다’고 선언

2) 취하지 말라, 마실 양을 미리 정하는 ‘계획 음주’를 해라.

3) 찬물을 준비해 두라

4) 과식하거나 기름진 안주를 많이 먹지 말라

금연 길라잡이



금연 의지가 없는 환자에 대한 조치
(Motivational interviewing)  

• 목적

1) 환자의 내적 동기유발을 통해서 금연 의지 확립

2) 변화에 대한 감정적 양가성을 해소

• 효과

금연 시도에 약간의 효과(+)  

Lindson-Hawley N et al.  Cochrane Database Syst Rev 2015



금연 동기 북돋아 주기 (Enhancing motivation to quit 
tobacco)-“ 5Rs “

• Relevance(타당성)
금연이 개인적으로 왜 필요하고 타당한 것인지 지적하여 흡연자를 격려함.
질환,위험요인, 가족, 사회적 지위, 건강에 대한 염려, 나이, 성별, 이전의 금연경험 등에 맞추어 동
기부여 상담을 하는 것이 효과가 큼.  

• Risk(위험)
흡연의 부정적인 면을 인지할 수 있도록 단점에 대해 질문하며, 흡연자에게 가장 적합한 단점을
부각시켜 이야기 할 수도 있음.
-급성 위험 : 숨가쁨, 호흡기계 감염 위험증가, 불임, 발기부전
-장기적 위험 : 심근경색, 뇌졸증, 폐암 비롯한 여러종류의 암, copd, 골다공증 등
-환경 위험 : 간접흡연으로 인한 가족의 질환위험 증가, 산모의 저출생 등

• Rewards(보상)
금연으로 얻는 이점을 부각시킴.
주름이 줄고 치아가 하얗게 되는 등 외모가 좋아진다
건강한 아이를 낳는다
자녀에게 모범이 된다 등

• Roadblock(장애물)
금연을 방해하는 것들에 대해 물어보고 해결방법 제시해줌.
금단 증상, 체중증가, 우울감
흡연 동료들
효과적인 치료방법에 대한 지식부족 등

• Repetition(반복)
동기유발상담은 흡연자가 방문할 때마다 반복적으로 이루어져야 함.



‘ 경청해주셔서 감사합니다


