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Den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern in Kitas
liegt das Wohl und die Gesundheit der Kinder
ebenso am Herzen wie den Eltern und
Erziehungsberechtigten.

Wir alle kennen Alltagsgefahren, vor denen wir
unsere Kinder nicht immer bewahren kénnen.
Daneben gibt es schadigende Einflusse,
deren Ursachen bekannt sind und vor denen
wir Kinder gezielt schiitzen kénnen. Hierzu
gehort das Passivrauchen. Beim Passiv-
rauchen atmen Kinder giftige Stoffe ein, die
durch das Ausatmen und Verbrennen des
Tabakrauchs entstehen.

Fast jedes zweite Kind ,raucht Zuhause mit"
und ist dadurch erhohten gesundheitlichen
Belastungen und Risiken ausgesetzt. Kinder
atmen zudem héufiger als Erwachsene und
nehmen dadurch vermehrt Giftstoffe auf.
Diese werden langsamer als bei Enwachsenen
abgebaut, da sich die kindlichen Organe noch
in der Entwicklung befinden.

Kinder, die dem Passivrauchen sehr friih aus-
gesetzt sind, leiden haufiger an Asthma und
Allergien. Babys, die Tabakrauch ausgesetzt
sind, sterben neunmal haufiger am ,Plétzlichen
Kindstod".

Wenn Mutter oder Vater Zuhause rauchen, sind
Kinder zudem stérker geféhrdet, schon frith
selbst mit dem Rauchen anzufangen.

Durch Information, Aufklarung und gezielte
Mallnahmen kénnen Kitas dazu beitragen,
Kinder vor diesen Gefdhrdungen zu schuitzen.
Die vorliegende Broschtire gibt hierzu wesent-
liche Informationen und Hinweise.



Rauchen und Passivrauchen
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Gefahren fur Kinder durch Passivrauchen

Die Abwehrkrifte
(Immunsystem) des ungeborenen
Kindes werden geschwdacht.

Erkrankungen wie
Bronchitis, Lungenentziindung oder
Asthma treten hdufiger auf.

Kopfschmerzen, Augenreizungen und
Karies treten vermehrt auf.

Das Risiko fiir Fehl- und
Totgeburten sowie fiir den ,Plotzlichen
Kindstod" nimmt deutlich zu.

Schwere chronische Mittel-
ohrentziindungen - bis hin zum Hérver-
lust - konnen ausgelost werden.

Kinder
aus Raucherfamilien kénnen
sich spdter in der Schule schlechter
konzentrieren als Kinder, die rauchfrei
aufwachsen.




Der beste Schutz vor schédigendem Passiv-
rauch ist eine rauchfreie Umgebung und ein
rauchfreies Zuhause.
Auch wenn Eltern und Erziehende selbst
rauchen, kdnnen Sie ihre Kinder vor
schédlichen und suchtférdernden Ein-
fliissen schiitzen, indem sie
eine klare Haltung zum Nichtrauchen ein-
nehmen,
nicht in geschlossenen Raumen (Kita,
Wohnung, Auto etc.) rauchen, sondern
dazu ins Freie gehen,
generell nicht in der Anwesenheit von
Kindern und Schwangeren rauchen,
auch im Freien nicht im Sichtbereich von
Kindern rauchen,
nahestehende Personen, Betreuungsper-
sonen, Kontaktpersonen und Besucher/
-innen bitten, ebenfalls nicht in Anwesen-
heit von Kindern zu rauchen.

Wahrend der Schwangerschaft sollten Frauen
auf das Rauchen ganz verzichten, um ihr unge-
borenes Kind zu schiitzen. Hausérztinnen, Haus-
arzte und Krankenkassen bieten werdenden
Muittern und Véatern Hilfe beim Ausstieg an.




Als rauchfreie Kita Zeichen setzen

Die Forderung der gesunden korperlichen und  Die Gefahren, die vom Rauchen und Passiv- Beispiel Stadt Essen:
seelisch-geistigen Entwicklung des Kindes rauchen ausgehen sind seit langem bekannt.
gehort zu den wichtigsten Aufgaben von Kitas ~ Dies fuhrte u.a. zu umfangreichen gesetzlichen Die Gesundheitskonferenz der Stadt
und Familienzentren. Regelungen durch das seit 2008 geltende Essen entschloss sich bereits 2005 im
Hierzu gehoren der Schutz des Kindes vorden  Nichtraucherschutzgesetz, das Kinder, Mit- Rahmen des Projektes , Nichtrauchen!
Gefahren des Passivrauchs sowie Mallnahmen  arbeitende und sonstige Kontaktpersonen vor — Auf dem Weg zu rauchfreien Elternhdu-
zur Tabakprévention als Teil der Gesundheits- ~ den Gefahren des Tabakrauchens schiitzt sern, Kitas und Schulen in Essen” Kitas zu
forderung. (siehe Kasten). Zertifizieren. Das Zertifikat wurde fiir
Uber diese gesetzlichen Regelungen hinaus ist Jjeweils ein Jahr ausgestellt, wenn weder
es wichtig, dass jede Kita-Einrichtung ihre be- in dem Gebdude und auf dem Gelédnde
sonderen Vereinbarungen zum Umgang mit noch in Bring- oder Abholsituationen
Das Rauchen istin den dem Rauchen trifft und diese deutlich kommu- geraucht wird.
d‘i::’a::::‘:‘;d Kai:l:- niziert. Hierzu gehoren z.B. Regelungen zur Durch ein Zertifikat kén-
Gel 5?1 de sowie auf Rauchfreiheit in Bring- und Abholsitua- ‘ nen Kitas ihr beson-
ausgewiesenen Spiel- tionen. deres Engagement fiir
platzen nicht erlaubt. Um eine nachhaltige Wirkung zu erreichen, . B\ die Tabakprévention
(NiSchG §2 Abs.3, haben einige Kitas die Sucht- und Tabakpraven- — S\ /m Rahmen ihrer
P tion als Teil der Gesundheitsforderung in die A  Offentlichkeitsar-
Qualitatsentwicklung und/oder das Leitbild der beit nachdriicklich
Einrichtung eingebunden. . herausstellen.
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Neben den Eltern/Erziehungsberechtigten sind
Kita-Mitarbeiter/-innen wesentliche Bezugsper-
sonen und Vorbilder fur Kinder.

Kinder haben ein feines Gespr dafr, wann,
wozu und wie Suchtmittel eingesetzt werden.
Sie orientieren sich am Verhalten der Bezugs-
person und ahmen es schnell unbewusst nach.
Erziehende, die selber rauchen, sollten versu-
chen, wéhrend der Arbeitszeit nicht zu rauchen
oder nicht im Sichtbereich von Kindern zu
rauchen.

So kénnen auch rauchende Mitarbeiter/-innen
die instinktiv kritische Haltung von Kindern
gegeniiber dem Rauchen starken.

Durch Gespréache, Fortbildungsmalinahmen,
Ausstiegsangebote sowie Entspannungs-
moglichkeiten, kann die Einrichtung Mitarbei-
tende motivieren und bestarken, wéhrend der
Arbeitszeit rauchfrei zu sein.

Dartber hinaus kann das Engagement fur eine
rauchfreie Einrichtung bereits bei der Einstel-
lung von Kita-Mitarbeitenden thematisiert
werden. Rauchfreie Kitas treten damit deutlich
fur den Gesundheitsschutz und das Kindswohl
ein und sensibilisieren ftr die Gefahren eines
spateren Suchtverhaltens.




MaBnahmen zur Sucht-

Malinahmen zur Forderung des Nichtrauchens
in der Kita sollten sich nicht auf Verbote und
Regeln beschréanken, denn sie allein bewirken
nicht zwangsléufig eine Verdnderung des
Rauchverhaltens. Tabakprévention gelingt er-
fahrungsgemal’ am besten, wenn wichtige

MalBnahmen gut aufeinander abstimmt und
ein entsprechendes Konzept entwickelt wird.
Dieses Konzept sollte sowohl verhaltnis-
bezogene als auch verhaltensbezogene MaR-
nahmen enthalten.

Verhéltnisbezogene MaBBnahmen sind z.B.
Rauchverbotsregeln in der Einrichtung und auf
dem Gelénde sowie Regelungen zur Rauchfrei-
heit in Bring- und Abholsituationen. Auch die
Einbindung der Sucht- und Tabakpréavention in
die Qualitétsentwicklung oder eine Zertifizie-
rung der Einrichtung gehdren hierzu.
Verhaltensbezogene MaBnahmen haben
das Ziel, eine rauchfreie Lebensweise einzelner
Personen wie Mitarbeitende, Kinder und El-

tern/Erziehungsberechtigte zu untersttzen.
Hierzu gehoren z.B. Programme zur ,Lebens-
kompetenz-Forderung” fur Kinder oder Ange-
bote zur Tabakentwthnung fir Mitarbeitende
und Eltern.

und Tabakpravention

Forderung der Lebenskompetenz _

Sio

Im Vorschulalter werden grundlegende soziale
Verhaltensweisen, die richtungsweisend fir die
weitere Entwicklung sind, erlernt. Kitas leisten
hierzu einen wesentlichen Beitrag. In vielen
Kitas Nordrhein-Westfalens existieren zusatz-
liche Forderprogramme (z.B. ,Papilio”).

Zielist es u.a., Kinder durch die friihzeitige und
zielgerichtete Forderung allgemeiner Lebens-
kompetenzen vor spaterem Suchtverhalten zu
schitzen.



Kita-Mitarbeiter/-innen und Eltern/Erzie-
hungsberechtigte sind ,Erziehungspartner”.
Erzieher/-innen kénnen durch Beratung und
ggf. Untersttitzung mal’geblich dazu beitra-
gen, Kinder vor den Gefahren des Passiv-
rauches im hauslichen Umfeld zu schitzen.
Doch gerade Familien, in denen sehr viel
geraucht wird, zéhlen haufig zu den sog.
,Schwer erreichbaren” Zielgruppen. Die
Angebote sollten deshalb bedarfsgerecht
und den Lebenswelten der Zielgruppe an-
gepasst (,niedrigschwellig”) sein.

Die positive Kontaktaufnahme mit rauchen-
den Eltern/Erziehungsberechtigten und die
konstruktive Gestaltung der Beratungsge-
sprache erfordern zusétzliche Kompetenzen.
Im Idealfall entsteht eine vertrauensvolle
LErziehungspartnerschaft”, die es ermaglicht,
Vorbild- und Erziehungsverhalten zu tiber-
denken und ggf. zu verandern.

-

Motivierende Ansprache

von Eltern: ,.Eltern-Move”

Die 3-tagige Fortbildung vermittelt Kita-Mitar-
beitenden Kenntnisse zur motivierenden Ge-
sprachsfihrung. Die Teilnehmenden werden
ermutigt, mit tabakabhéangigen Eltern und Erzie-
hungsberechtigten respektvoll in Kontakt zu
treten und angemessen zu intervenieren.

Spielerische AnstdBe fiir gesundheits-
forderndes Verhalten:

~Methoden fiir die Elternarbeit”

Der 1-tagige Workshop zeigt auf, wie die
Themen ,Rauchen”/ ,Passivrauchen” in der
jeweiligen Einrichtung platziert und gezielt
Gesprachsanldsse mit Eltern geschaffen wer-
den kénnen.
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Unterstutzende MaBBnahmen
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Die Partner der Landesinitiative
~Leben ohne Qualm” in
Nordrhein-Westfalen

AOK Rheinland/Hamburg, AOK NordWest,
Arztekammern Nordrhein und Westfalen-Lippe,
BKK-Landesverband NORDWEST, IKK classic,
Kassenarztliche Vereinigungen Nordrhein und
Westfalen-Lippe, Knappschaft, Ministerium

fur Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter
Nordrhein-Westfalen, Ministerium fir Schule
und Weiterbildung Nordrhein-Westfalen,
Sozialversicherung fur Landwirtschaft,

Forsten und Gartenbau als Landwirtschaftliche
Krankenkasse, Unfallkasse Nordrhein-West-
falen, Verband der Ersatzkassen e.V. Nordrhein-
Westfalen.

Weitere Partner: Deutsche Krebshilfe, Deut-
scher Stadtetag Nordrhein-Westfalen, Landes-
zentrum Gesundheit Nordrhein-Westfalen,
Landkreistag Nordrhein-Westfalen.

Kontakt:

ginko Stiftung fiir Prévention
Landeskoordinierungsstelle
Suchtvorbeugung NRW
KaiserstralRe 90

45468 Milheim an der Ruhr
Fon: 0208/30069-31

Fax: 0208/30069-49

E-Mail: info@ginko-stiftung.de

Weitere Infos im Internet unter:
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