Praventionsfeld: Tabak

P|TBrandenburg

Schulische Pravention im Team

Praventionsbereich: Gesundheit

INHALT

Praventionsfeld: Tabak 2

1. Problembeschreibung ...
2. ANAIYSE e e e et a e e e e e
3. LOSUNQGSANSALZ .....eeiiiiii ettt e e et ettt e e e e et e et e bt s e e e aaaeeeebba e e e eaaaeenes
A 11 o | (U1 o] o = o 1
B Bl e
6. Inhaltliche AuSgestaltung ..........coooiiiiiii i
7. Anregungen fur Unterricht und Schulleben.............oiiii e,
8. Maedien flr den UNterriCht ............ooiiiiiiiiiiiic e
9.  ErweiterungSangehOte .........oouuuiiiiiiiee et
10.  PIT- ANSPreChPartner ..........oooiiiiiiiiiiiiiie e

Landesinstitut fir Schule und Medien Berlin-Brandenburg
(LISUM)



Praventionsfeld: Tabak

Praventionsfeld: Tabak

1. Problembeschreibung

Tabakwaren sind in Deutschland die am haufigsten konsumierten Suchtmittel. Allerdings hat
sich der Umgang mit dem Tabakkonsum in den letzten Jahren gewandelt. An vielen Orten
wird nach dem amerikanischen Vorbild nicht mehr geraucht bzw. werden staatlicherseits
offentliche Geb&ude zu rauchfreien Zonen erklart, wie z.B. die Schulen im Land
Brandenburg.

Rauchen ist in der Jugendszene trotz der offentlichen Debatte um rauchfreie Zonen noch
nicht ricklaufig. Der Tabakkonsum hat besonders bei der jlingeren Altersgruppe stark
zugenommen. Altere Jugendliche und rauchende Erwachsene sind ihre Vorbilder, die selbst
die gesundheitsschadigende Wirkung ,kleinreden“. Gern wird in diesem Zusammenhang
Churchill als Vorbild zitiert oder der Spruch bemiiht, dass ,man nur einmal lebt‘. Die
Erwachsenenwelt ist tendenziell immer noch durch militante Raucher und tolerierende
Nichtraucher gepragt, aber auch noch zu viele altere Jugendliche und Erwachsene tolerieren
rauchende Kinder. Das Konsumverhalten wird durch die nicht zu unterschatzende Wirkung
der Werbung beférdert: Der Duft nach Freiheit, groBer Welt und Abenteuerlust etc. stillt
kindliche und jugendliche Sehnstichte nach der heilen grof3en Welt. Die Realitat aber sieht
anders aus.

Schéatzungen gehen davon aus, dass 70 — 80 % der Raucher abhéngig sind. In Deutschland
sterben jahrlich etwa 140.000 Menschen an den Langzeitfolgen des Aktivrauchens,
weltweit sind es etwa 3,5 Millionen. Rauchen ist damit in den Industrielandern Ursache fir
Invaliditdt und vorzeitigen Tod. Rauchen ist ein Hauptrisikofaktor fir zahlreiche
Krebserkrankungen, fur Herzinfarkt und Schlaganfall sowie fur chronische Bronchitis und
Lungenerkrankungen.

Angesichts der enormen gesundheitlichen und volkswirtschaftlichen Schaden, die durch das
Rauchen jahrlich entstehen, werden vom Staat umfassende Mal3nahmen der Tabakkontrolle
angestrebt.

Die Bundesregierung hat sich gemall ,Gesetz zu dem Rahmenubereinkommen der
Weltgesundheitsorganisation zur Eindammung des Tabakgebrauchs” von 2005 und
LJAktionsprogramm Tabakpravention der Bundesrepublik zur Aufgabe gemacht, den
Tabakkonsum zu reduzieren. Dabei hat die Pravention die Aufgabe, bei Kindern und
Jugendlichen den Einstieg in das Rauchen zu verhindern bzw. zu verzdgern und den
Ausstieg aus dem Rauchen durch geeignete Entwdhnungshilfen zu férdern. Oberste Prioritat
ist, das Rauchverhalten insbesondere in der Altersgruppe von 12 bis 17 Jahren von heute
28 % auf 20 % zu senken. Ziel der bundesweiten Kampagnen ist, dass Nichtrauchen in
Deutschland zum ,Mainstream” wird.

2. Analyse

Um sich diesem gesellschaftlichen Ziel einer mehrheitlich nicht rauchenden Bevdlkerung zu
nahern, sind bundes- und europaweit Studien in Auftrag gegeben worden, die zu folgenden
Ergebnissen kommen:

Gegenwartig rauchen 35 % der 12- bis 15-Jahrigen in Deutschland*. Zwei Drittel (65 %) der
Jugendlichen sind Nichtraucher.

Im Land Brandenburg, so die Europa-Schillerstudie Brandenburg 2003 (ESPAD)?, haben
17,9 % der Kinder und Jugendlichen zwischen 12 und 25 Jahren noch nie geraucht (20,5 %

! Drogenaffinitatsstudie der Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung (BZgA) 2004
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der Jungen, 15,4 % der Madchen). Bei der Schilerschaft, die ein Gymnasium besucht, ist
der Anteil der Nichtraucher mit 24,1 % am hochsten.

Jugendliche fangen friih an zu rauchen: Der Erstkonsum lag bei 30,8 % der Befragten vor
Erreichen des 11. Lebensjahres und jeder 20. Schiler ist bereits ein starker Raucher.
Fokussiert man den individuellen Zigarettenkonsum, so rauchen 5,1 % der Befragten mehr
als 20 Zigaretten taglich, d. h. 6,4 % der Jungen und 3,9 % der Madchen.

Langfristig betrachtet ging der Tabakkonsum im Zeitraum der letzten drei Jahrzehnte
langsam zurtick. Allerdings verlauft dieser Trend nicht gradlinig in allen Bevélkerungs-
gruppen. So waren 1979 noch 44 % der Jugendlichen Raucher und gegenwartig liegt der
Wert bei 35 %. Die Aufhorbereitschaft ist bei den 12- bis 15-Jahrigen am hochsten. Ab 16
Jahre, wenn Rauchen fir viele zur Gewohnheit geworden ist, sind weniger Raucher bereit
aufzuhoéren und erfolglose Versuche, mit dem Rauchen aufzuhéren, nehmen zu. 83 % der
Jugendlichen begriinden das Rauchen damit, dass es ansteckend wirke, wenn andere
rauchen; 80 % der Kinder und Jugendlichen sagen, dass Rauchen eine beruhigende
Wirkung hat. 70 % kennen die gesundheitsschadigenden Risiken des Tabakkonsums:
69,4 % der Befragten schatzen das Risiko einer korperlichen Schadigung bei einem
taglichen Konsum von einer oder mehr Packungen Zigaretten als grol} ein.

3. Lbésungsansatz

Wenn die Suchtpréavention in der Schule psychosozial und kommunikativ angelegt ist, hat sie
Erfolgschancen. Nur in diesem Zusammenhang sind Informationen tber den Tabakkonsum,
stichtiges Verhalten und die Entstehung von Sucht wirksame Pravention. Isolierte,
belehrende Informationen Uber individuelle und gesellschaftlich relevante Folgen zeigen
ohne einen ganzheitlichen Ansatz keinen Erfolg. Am wirkungsvollsten sind langfristig
angelegte Belohnungen (wie z. B. das Versprechen: ,wenn du bis zu deinem 18. Geburtstag
nicht rauchst, finanzieren wir dir deinen Fuhrerschein®, etc.) durch das Elternhaus sowie
kontinuierliche Falldiskussionen in der Schule, die das Einstiegsverhalten von Kindern und
Jugendlichen reflektieren bzw. Mdglichkeiten des Ausstiegs ansprechen und Aktivitdten zum
Ausstieg organisieren.

4. Zielgruppen

Schilerinnen und Schiler der Jahrgangsstufen 3 bis 12

5. Ziele

Allgemeine Ziele:

Die Starkung der Lebenskompetenz von Schilerinnen und Schiiler sind allgemeine Ziele der
Suchtpravention:

e Erkennen von Starken, Wahrnehmen von Schwachen und das Foérdern von Winschen,
e Auspragen eines individuellen Problembewusstseins,

e Auseinander setzen mit der eigenen Person und dem sozialen Umfeld (Motive fir den
Konsum),

¢ Kommunikation anregen und somit auch unterschiedliche Variationen von Konflikt-
I6sungen fir verschiedene Situationen darstellen,

% Europa- Schillerstudie Brandenburg 2003 (ESPAD)
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e Bestandsaufnahme eigener Bewaéltigungsstrategien,
e Fordern von Eigenverantwortung und Konfliktfahigkeit,

¢ Kenntnisse Uber den Zusammenhang von koérperlichem Wohlbefinden und seelischer
Zufriedenheit.

Spezielle Ziele im Unterricht:

e Starkung der Widerstandskraft der Zielgruppe gegen das Rauchen,

e zielgruppenorientierte Information Uber Sucht, Suchtmittel und Suchtursachen,

e allgemeine Informationen tber den Zigarettenkonsum,

e Wissen um die Tatsache, dass vom GeniefRen zur Sucht die Grenzen flielend sind,
¢ Kenntnisse Uber Suchtvorbeugung und Hilfsangebote bei Suchtproblemen,

¢ Intensivierung bisheriger Praventionsanstrengungen im Hinblick auf das Gefahren-
potenzial des Zigarettenkonsums,

e Schutz vor gesundheitsschadigendem Zigarettengebrauch,

o auf moégliche Bewaltigungsversuche von Problemen und Belastungen aufmerksam
machen,

e Erarbeitung von Handlungsstrategien zur Reduzierung des Zigarettenkonsums,

e Entwicklung von Strategien zum erfolgreichen Vermeiden von siichtigem Verhalten.

6. Inhaltliche Ausgestaltung

Ursachen

Einer der starksten Einflussfaktoren fur den Tabakkonsum eines Kindes oder Jugend-
lichen stellt das Rauchverhalten im Freundeskreis dar. Rauchende Freunde kénnen die
Einstellung zum Tabakkonsum beeinflussen, als Verhaltensmodelle fungieren oder die
Verfiigbarkeit von Zigaretten sicherstellen. Uber die Halfte der befragten Jugendlichen ist der
Meinung, dass die Mehrheit der Freunde raucht. Ein Vergleich aktueller Raucher und
Nichtraucher hinsichtlich ihrer Préavalenzschéatzung zeigt deutlich, dass Jugendliche, die
selbst rauchen, den Tabakkonsum im Freundeskreis fiir verbreiteter halten als nicht rau-
chende Jugendliche. Die Einschatzung, wie viele der Freunde aktuell Raucher sind, re-
prasentiert gleichzeitig auch die normative Erwartung, der sich ein Jugendlicher ausgesetzt
sieht. Haufig beobachtbar ist dabei, dass die Jugendlichen die Pravalenz des Konsums
Gleichaltriger héher einschatzen als sie tatsachlich ist.

Die Ursache ist vor allem darin zu sehen, dass die gesundheitlichen Schaden durch das
Rauchen erst mit erheblicher zeitlicher Verzégerung auftreten: Fur Jugendliche gibt es kein
Lhatlrliches Frihwarnsystem“ und keine Vorbildfunktion in der Erwachsenenwelt.
Wissenschaftliche Untersuchungen zeigen, dass bei rauchenden Kindern und Jugendlichen
eine hohere Wahrscheinlichkeit fur Erkrankungen z. B. der oberen Atemwege, Asthma oder
Herzerkrankungen besteht.

Chemisch gesehen sind die Rauchinhaltsstoffe ein Aerosol, ein Gemisch aus
verschiedenen Gasen, in dem 0,1 bis 1mm grof3e Teilchen geldst sind. Insgesamt wurden
bislang mehr als 4000 verschiedene Stoffe nachgewiesen. Nicht nur das Nikotin, sondern die
zahlreichen anderen Inhaltsstoffe werden fiir die duRerst schweren Schéadigungen durch das
Rauchen verantwortlich gemacht.
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Der fur die psychotrope Wirkung entscheidende Stoff ist das Nikotin, Hauptalkaloid der
Tabakpflanze. Die Wirkung des Nikotins ist uneinheitlich. In kleinen Dosen Uberwiegt die
Anregung, in héheren Dosen die Dampfung.

Da Nikotin ein starkes pflanzliches Gift ist, treten unmittelbare Folgen auf. Fir einen
Erwachsenen sind etwa 60 mg oral eingenommen tédlich. Nikotin belastet unmittelbar das
Herz-Kreislauf-System.

Das im Tabakrauch enthaltene Kohlenmonoxid verdrangt den Sauerstoff aus dem Blut, die
korperliche Leistungsfahigkeit sinkt unmittelbar. Die Tabakabhangigkeit ist durch einen
Doppelcharakter gekennzeichnet, durch Nikotinabhangigkeit und durch Gewéhnung an das
Rauchen.

Dass das Aktivrauchen die Gesundheit schadigt, ist bekannt, aber auch das Passivrauchen
schadet. Der kindliche Organismus ist gegeniber dem Passivrauchen besonders
empfindlich.

Unter Passivrauchen versteht man das Einatmen von Tabakrauch. Nichtraucher, die
Tabakrauch ausgesetzt sind, atmen unter Alltagsbedingungen im Laufe eines Tages erb-
gutverdndernde und krebserzeugende Substanzen ein, die sonst vom Raucher beim
Konsum von Zigaretten aufgenommen werden.

Erscheinungsformen

Rauchen ist in der Kinder- und Jugendszene Ausdruck von oppositionellen Verhalten gegen
die Welt der Erwachsenen und wird in der Peergroup nicht sanktioniert. Obwohl das
Rauchen fur Kinder und Jugendliche bis zum 16. Lebensjahr nach dem Jugendschutzgesetz
nicht gestattet ist, dulden es viele Eltern. Die Schule hat mit diesen Auswirkungen zu tun,
denn die Lehrkrafte sind verpflichtet, dieses Verhalten zu sanktionieren.

Alle Schulen des Landes Brandenburg sind durch das Gesetz der Landesregierung zu
»Rauchfreien Schulen® erklart worden. Allerdings gilt bis zum In-Kraft-Treten des neuen
Schulgesetzes, voraussichtlich am 1. August 2007, eine Ubergangsregelung. Alle Aktivitaten
der jeweiligen Schule, sich als rauchfrei zu definieren, sind weiterhin erwtinscht. Die jeweilige
Schulkonferenz legt in ihrem Programm fest, wie die Schule in einem Ubergangszeitraum bis
zum bis zum In-Kraft-Treten des neuen Schulgesetzes zur generell ,Rauchfreien Schule”
wird.

(Eine Schule gilt als generell ,Rauchfreie Schule”, wenn im Schulgebaude und auf dem
Schulgelénde das Rauchen von allen an Schule Beteiligten — Schilerinnen und Schilern,
Lehrerinnen und Lehrern, Eltern, Besucherinnen und Besuchern sowie sonstigen Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern — unterbleibt.). Allerdings hat sich das ,Rauchproblem” jetzt
verlagert und es treten neue Probleme auf, denn es wird vor der Schule geraucht. Die
Lehrkrafte kdnnen nur den unter 16-Jahrigen das Rauchen verbieten. Viele Lehrkréafte fihlen
sich nicht fir das Gelande aul3erhalb des Schulgelandes verantwortlich, da sie es auch nach
dem Schulgesetz dafir nicht sind.

Gesetzliche Bestimmungen

Als gesetzliche Bestimmungen sind besonders die ,Verwaltungsvorschrift tber die
Organisation der Schulen in inneren und &aufleren Schulangelegenheiten® in der jeweils
gultigen Fassung und das ,Jugendschutzgesetz®* vom 23. Juli 2002, ,8 10: In der
Offentlichkeit, in Gaststatten und Verkaufsstellen dirfen Tabakwaren an Kinder- und
Jugendliche unter 16 Jahren weder abgegeben noch darf ihnen das Rauchen gestattet
werden” zu beachten
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7. Anregungen fur Unterricht und Schulleben

In der Grundschule / Férderschule ist der Zugang zu dem Praventionsfeld , Tabak" tber die
allgemeine Gesundheitsférderung im Sinne eines ganzheitlichen Ansatzes sinnvoll®. Dabei
Ubernehmen der Sachunterricht und der Sportunterricht eine Leitfunktion. Im Fach
~Wirtschaft-Arbeit-Technik“ werden unterstitzend das Konsum-Verbraucherverhalten und die
Werbung reflektiert.

Selbst wenn in der Grundschule prozentual gesehen erst wenige Schulerinnen und Schuler
rauchen, so hat die Aktion ,Rauchfreie Schule” sowie die Beteiligung an dem
Nichtraucherwettbewerb einen nicht zu unterschatzenden padagogischen Wert.

Allerdings sind die Programme zum sozialen Lernen und zur Entwicklung von
Lebenskompetenz* pradestiniert, den Einstieg zu verzégern bzw. zu verhindern, da diese
das Selbstwertgefiihl der Kinder und Jugendlichen starken.

In den brandenburgischen Schulen der Sekundarstufen | und 1l sind umfangreiche
Zugangsmaoglichkeiten tber Unterricht und Schulleben mdglich und in einer Recherche in
den Rahmenlehrplanen® ibersichtlich dargestellt. Dabei wird primér die Sachkompetenz
beschrieben. Themen wie Rauchen - Genuss, Missbrauch und Tabakabhéngigkeit,
Allgemeines zum Tabakkonsum in Deutschland, Epidemiologie des Rauchens, die
gesundheitlichen Gefahrdungen durch das Rauchen, Passivrauchen / Nichtraucherschutz,
soziale und psychische Aspekte des Rauchens und der Tabakabhangigkeit, biologische
Grundlagen der Tabakabh&ngigkeit, Raucherentwéhnungsmdglichkeiten, Zigarettenwerbung
sowie gesetzliche Grundlagen werden empfohlen.

Umfassende Praventionsstrategien sind Uber das Schulprogramm in  Form von
Mehrebenenkonzepten und Trainingsprogrammen zum sozialen Lernen und zur Entwicklung
von Lebenskompetenz im Schulleben zu verankern.

Auf der individuellen Ebene bieten die Trainingsprogramme den Kindern und Jugendlichen
die Qualifizierung der eigenen Kompetenzen an, die das Nein-Sagen selbst bei sozialem
Gruppendruck der ,peers” starken. Dabei ist das Vorbildverhalten eines nicht rauchenden
Lehrerkollegiums fur den einzelnen Jugendlichen eine besondere Unterstltzung.
Zugewandte Gesprache und individuelle Ansprache steigern das persénliche Wohlbefinden
und Selbstvertrauen. Zahlreiche kostenlose Broschiiren in einer ,Gesundheitsecke” in der
Klasse, Schulcafé usw. verschaffen individuelle Zugdnge und Reflektion des eigenen
Suchtverhaltens. Aufgestellte Verhaltensregeln, klare Sanktionierungen (dabei gilt: weniger
ist mehr) schaffen Orientierungen. Aktivitdten mit und seitens der Eltern bieten weitere
Verstarkung.

Aktiv gestitzt wird das Nichtraucherverhalten /Ausstiegsverhalten, indem die Schilerinnen
und Schiler auf der Ebene der Klasse bzw. Jahrgangsstufe selbst Regeln aufstellen und
die Sanktionierung eigenverantwortlich Ubernehmen. Dabei bietet der
Nichtraucherwettbewerb ,Be smart — Don’t start* nicht nur einen Anreiz, sondern auch Hilfe
und Unterstitzung durch Begleitveranstaltungen. Auferdem hat das Schreiben von
Tageblchern eine nachhaltige Wirkung, wenn diese als Instrument der Unterstitzung und
nicht entlarvend genutzt werden.

Umfassend gestitzt wird eine Praventionskonzeption durch die schulische Ebene: Die
Schule erhalt aufgrund eigener Aktivitaten das Gutesiegel ,Rauchfreie Schule”. Dies ist noch
bis zum In-Kraft-Treten des neuen Schulgesetzes voraussichtlich am 1. August 2007
moglich. Die Schule erhalt das Gutesiegel, wenn sie wirksame MalBnahmen zum
Nichtrauchen und zum absoluten Rauchverbot in der Schule ergriffen hat. Bei all diesen

® Recherche zu dem Praventionsfeld , Tabak* auf dem Bildungsserver: www.bildung-brandenburg.de

* z.B. Sozialtraining nach Petermann, s. Kapitel 1

® Recherche zu dem Praventionsfeld , Tabak* auf dem Bildungsserver: www.bildung-brandenburg.de
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Aktivitaten — und es sind nicht alle mdglichen aufgefihrt — ist es sinnvoll, sich
Expertenverstand von auflen zu holen. Vernetzung im Team erleichtert der einzelnen
Lehrkraft die Praventionsbemihungen, verbessert die Qualitdét der Unterrichts- und
Schulkultur und stabilisiert die Wirkungen praventiver Arbeit in der Schule und im
schulischen Umfeld.

8. Medien fiir den Unterricht

Alle hier aufgefihrten Materialien sprechen Kinder und Jugendliche altersgeméaf an, um die
sozialen Kompetenzen zu erweitern. Gleichzeitig sind die entsprechenden Informationen
nach modernen praventiven Grundsatzen aufgearbeitet. Alle Materialien sind kostenfrei zu
beziehen:

Unterrichtsmaterial der Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung (BzgA)
(weitestgehend kostenloses Material), Ostmerheimer Str. 220, 51109 Kdéln, Tel.: 0221
8992-0, Fax: 0221 8992-300, E-Mail: poststelle@bzga.de, http://www.bzga.de

gesund und munter — Heft 6: Nichtrauchen; (Sachinformationen fir die
Grundschule, Elternbrief und 10 Kopiervorlagen inkl. Losungen. Ess-Themen: Was
ist ein starker Typ?; Wie ist das mit dem Nein-Sagen?; Vom Rauchen und
Nichtrauchen ; Wo bleibt der Zigarettenrauch?; Was Nichtrauchen wert ist.;
.Nichtrauchen ist echt stark!* — Hier wird geworben; Bestellnummer 20410600

Basisinformationen Tabak; Bestell-Nr.: 33 23 00 02
http://www.drugcom.de/?uid=bff25ff8f036714a6413f5cffd20d48f&id=check&sub=7
Nikotintest

Auf dem Weg zur rauchfreien Schule; Bestell-Nr.: 31 60 00 00

Unterrichtsmaterial des Landeskriminalamtes Brandenburg, Abteilung Polizeiliche
Pravention, Tramper Chaussee 1, 16225 Eberswalde, Tel. 03334/388-2601,

Interaktive Drogenpréaventions-DVD ,Hast du noch was vor?“ mit Begleitfaltblatt fur
Schilerinnen und Schiler, Jahr 2006. In flnf Kapiteln werden Nikotin, Alkohol,
Cannabis, Amphetamine und die Frage ,Was ist eigentlich Sucht?" behandelt. Im
Sonderkapitel ,Wie sieht’s bei dir aus? geben die Protagonisten des Films Auskunft
Uber Erfahrungen und Ziele und ermoglichen so den jugendlichen Zuschauern eine
Diskussion an konkreten Beispielen. (kostenlos)

Unterrichtsmaterial der BLS/ZSB, Tel.: 0331 9573284

Wegweiser rauchfreie Schule

Infokarten fir Jugendliche

9. Erweiterungsangebote

Unterrichtsmaterial der Bundeszentrale flir gesundheitliche Aufklarung (BzgA)
(weitestgehend kostenloses Material), Ostmerheimer Str. 220, 51109 Kdéln, Tel.: 0221
8992-0, Fax: 0221 8992-300,

E-Mail: poststelle@bzga.de, http://www.bzga.de

Let's talk about smoking; Bestell-Nr.. 31 60 10 009
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Stop smoking Girls; Bestell-Nr.: 31 60 200999
Stop smoking Boys; Bestell-Nr.: 31 60 30 00
Plakatserie, BzgA; Bestell-Nr.: 31 60 40 10
Stop smoking Boys; Bestell-Nr.: 31 60 30 00
DVD rauchfrei; Tel.: 01805 313131

Raucherinformationen; http://www.rauch-frei.info

PIT-Tipps fur Eltern
Das Online-Familienhandbuch: Rauchende Kids. Deutsche Lungenstiftung e. V.
http://www.familienhandbuch.de/cmain/f Aktuelles/a_Gesundheit/s 1847.html

10. PIT- Ansprechpartner
Regional stehen den Schulen Unterstitzungsangebote fir den Unterricht sowie fur
Elternabende am staatlichen Schulamt zur Verfliigung:

Schulrate mit der Fachaufgabe Gesundheit und jugendliche Lebenswelten in den
staatlichen Schulamtern

UTK-Berater Gesundheit und jugendliche Lebenswelten

Schulpsychologische Beratung

Suchtberatungsstellen

Gesundheitsamter der Landkreise Brandenburgs.
Landesweit bieten Uberregionale externe Beratung an:

Brandenburgische Landesstelle gegen die Suchtgefahren e. V. / Zentralstelle fur
Suchtpravention (BLS/ZSB), Carl-Ossietzky-Stral3e 29, 14471 Potsdam,
Ansprechpartnerin: Frau Ingrid Weber,

Tel.: 0331 9513284, Fax: 0331 9513293,

E-Mail: ZSB-Weber@t-online.de;

http://www.blsev.de

Landesgesundheitsamt des Landes Brandenburg
Woiinsdorfer Platz 3, 15838 Wiinsdorf

E-Mail: landesgesundheitsamt@Iga.brandenburg.de
http://www.lasv.brandenburg.de

Ansprechpartnerin ist die Abteilungsdirektorin
Frau Dr. med. Gabriele EllsaRer

Tel.: 033702 71106

Fax: 033702 71101

E-Mail: gabriele.ellsaesser@Iga.brandenburg.de

Uberregionale Suchtpraventionsfachkrafte des Landes Brandenburg

Nichtraucher-Initiative Brandenburg e. V., Barnimstral3e 2/1,
14770 Brandenburg an der Havel.
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Landesinstitut fur Schule und Medien Berlin-Brandenburg (LISUM),
14974 Ludwigsfelde-Struveshof, http://www.lisum.brandenburg.de
03378 209 — 200

Ansprechpartnerin:

Ulrike Kahn

ulrike.kahn@lisum.brandenburg.de

Bundesweit sind Beratungsstellen zu finden:

Nichtraucher-Initiative Deutschland e. V. (NID),

Carl-von-Linde-Str. 11, 85716 Unterschleil3heim, Tel.: 0893 171212,
Fax: 0893 174047

nid@nichtraucherschutz.de

http://www.nichtraucherschutz.de.

Telefonberatung:

Nichtraucherhotline der Bundeszentrale flir gesundheitliche Aufklarung:
Telefon: 01805 313131

Sucht & Drogen Hotline:

Telefon: 01805 313031 (12 Cent / Minute), Mo — So: 0 — 24 Uhr,

Rauchertelefon der Deutschen Krebshilfe, Tel.; 06221 424200

Landesinstitut fir Schule und Medien Berlin-Brandenburg
(LISUM)


http://www.lisum.brandenburg.de/
mailto:ulrike.kahn@lisum.brandenburg.de
mailto:nid@nichtraucherschutz.de
http://www.nichtraucherschutz.de/
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