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Etwa Etwa 35 Millionen35 Millionen Nichtraucher Nichtraucher
werden zu Hause, am Arbeitsplatzwerden zu Hause, am Arbeitsplatz
oder in der Freizeit regelmoder in der Freizeit regelmäßäßigig
Tabakrauch ausgesetzt.Tabakrauch ausgesetzt.
(Studie DKFZ, 2005)(Studie DKFZ, 2005)

Von den nicht rauchendenVon den nicht rauchenden
Arbeitnehmern/Auszubildenden geben Arbeitnehmern/Auszubildenden geben 27 Prozent27 Prozent
an, tan, tääglich am Arbeitsplatz mitrauchen zu mglich am Arbeitsplatz mitrauchen zu müüssenssen
(Neubauer et al. 2004).(Neubauer et al. 2004).

      Relevanz des ThemasRelevanz des Themas



Mehr als Mehr als 3.300 Nichtraucher3.300 Nichtraucher sterben sterben
in Deutschland jin Deutschland jäährlich an durchhrlich an durch
Passivrauchen verursachten Erkrankungen:Passivrauchen verursachten Erkrankungen:

> 2.140 an Herz-Kreislauf-Erkrankungen> 2.140 an Herz-Kreislauf-Erkrankungen
>    260 an Lungenkrebs>    260 an Lungenkrebs
>    770 an einem Schlaganfall>    770 an einem Schlaganfall
>      50 an einer chronisch-obstruktiven>      50 an einer chronisch-obstruktiven

     Lungenerkrankung (COPD)     Lungenerkrankung (COPD)
≈≈      60 S      60 Sääuglinge am Pluglinge am Plöötzlichen Kindstodtzlichen Kindstod

Studie des DKFZ, 2005Studie des DKFZ, 2005

  Sterben am PassivrauchenSterben am Passivrauchen



  Tabakrauch in der Raumluft ist von der MAK-Tabakrauch in der Raumluft ist von der MAK-
Kommission der Deutschen Forschungsgemein-Kommission der Deutschen Forschungsgemein-
schaft 1998 als schaft 1998 als eindeutig Krebs erzeugendeindeutig Krebs erzeugend f füürr
den Menschen eingestuft worden (hden Menschen eingestuft worden (hööchstechste
Gefahrenstufe Krebs erzeugender Arbeitsstoffe).Gefahrenstufe Krebs erzeugender Arbeitsstoffe).

  ÄÄnderung der Arbeitsstnderung der Arbeitsstäättenverordnung durchttenverordnung durch
EinfEinfüügung eines Nichtraucherschutz-Paragraphengung eines Nichtraucherschutz-Paragraphen
im Jahr 2002.im Jahr 2002.

NichtraucherschutzNichtraucherschutz



 Gesetzliche Grundlage Gesetzliche Grundlage

ArbeitsstArbeitsstäättenverordnungttenverordnung

§§ 5  5 „„NichtraucherschutzNichtraucherschutz““

 Absatz 1: Absatz 1: „„Der Arbeitgeber hat die erforderlichenDer Arbeitgeber hat die erforderlichen
MaMaßßnahmen zu treffen, damit die nicht rauchendennahmen zu treffen, damit die nicht rauchenden
BeschBeschääftigten in Arbeitsstftigten in Arbeitsstäätten wirksam vor dentten wirksam vor den
Gesundheitsgefahren durch Tabakrauch geschGesundheitsgefahren durch Tabakrauch geschüützt sind.tzt sind.““

 Absatz 2: Absatz 2: „„In ArbeitsstIn Arbeitsstäätten mit Publikumsverkehr hat dertten mit Publikumsverkehr hat der
Arbeitgeber SchutzmaArbeitgeber Schutzmaßßnahmen nach Absatz 1 nurnahmen nach Absatz 1 nur
insoweit zu treffen, als die Natur des Betriebes und dieinsoweit zu treffen, als die Natur des Betriebes und die
Art der BeschArt der Beschääftigung es zulassen.ftigung es zulassen.““



 Es gibt knapp 3 Millionen BetriebeEs gibt knapp 3 Millionen Betriebe
((gewinnorientierte gewinnorientierte Unternehmen) in DeutschlandUnternehmen) in Deutschland

 caca. . 2,6 2,6 MioMio  Kleinunternehmen (1-9 BeschKleinunternehmen (1-9 Beschääftigte)ftigte)

 caca. 380.000 Mittelbetriebe (10-499 Besch. 380.000 Mittelbetriebe (10-499 Beschääftigte)ftigte)

 caca. 5.000 Gro. 5.000 Großßunternehmen (ab 500 Beschunternehmen (ab 500 Beschääftigte)ftigte)

 Unterschiedliche Voraussetzungen, MUnterschiedliche Voraussetzungen, Mööglichkeitenglichkeiten
bei der betrieblichen Gesundheitsfbei der betrieblichen Gesundheitsföörderungrderung

      Vielfalt des betrieblichen Vielfalt des betrieblichen SettingsSettings

HVBG, Zahlen fHVBG, Zahlen füür 2000r 2000



Hemmende RahmenbedingungenHemmende Rahmenbedingungen
 Organisationsstrukturen fehlen: ausgebauter Organisationsstrukturen fehlen: ausgebauter
ArbeitsArbeits- und Gesundheitsschutz, Personal,- und Gesundheitsschutz, Personal,
Organisation- und GesundheitsmanagementOrganisation- und Gesundheitsmanagement

 Produktionsverh Produktionsverhäältnisse erschweren BGF-ltnisse erschweren BGF-
Prozess (Auftragsspitzen, Fehlzeiten); TermineProzess (Auftragsspitzen, Fehlzeiten); Termine
kköönnen nicht eingehalten werden; daher diennen nicht eingehalten werden; daher die
Forderung bei BGF-AktivitForderung bei BGF-Aktivitääten: ten: Aufwand inAufwand in
Grenzen halten!Grenzen halten!

Vorteilhafte RahmenbedingungenVorteilhafte Rahmenbedingungen
 kurze Entscheidungswege kurze Entscheidungswege

Situation in Klein- und MittelbetriebenSituation in Klein- und Mittelbetrieben



  Gesundheitsschutz f  Gesundheitsschutz füür Nichtraucherr Nichtraucher



  GesundheitsfGesundheitsföörderung frderung füür Raucherr Raucher



 Aufgaben im Betrieb Aufgaben im Betrieb

 Arbeitgeber - Arbeitgeber - aktive Faktive Füürsorge- undrsorge- und
UmsetzungspflichtUmsetzungspflicht

 BetriebsratBetriebsrat -  - §§ 80 BetrVG,  80 BetrVG, ÜÜberwachung derberwachung der
Arbeitsschutzvorschriften, Arbeitsschutzvorschriften, §§ 89 BetrVG,  89 BetrVG, aktiveaktive
MitwirkungspflichtMitwirkungspflicht bei der Durchf bei der Durchfüührung des hrung des ArbeitsArbeits--
schutzes; Befugnis, sich bei Nichtbeachtung der schutzes; Befugnis, sich bei Nichtbeachtung der ArbeitsArbeits--
schutzvorschriften an die Kontrollbehschutzvorschriften an die Kontrollbehöörden zu wenden.rden zu wenden.

 Betriebsarzt - Betriebsarzt - wwüünschenswert neben Beratung:nschenswert neben Beratung:
Etablierung von Angeboten zur FEtablierung von Angeboten zur Föörderung desrderung des
RauchstoppsRauchstopps

 Fachkraft fFachkraft füür Arbeitsschutz und Arbeitssicherheitr Arbeitsschutz und Arbeitssicherheit
 Betriebliche SozialarbeitBetriebliche Sozialarbeit



 AufhAufhöörbereitschaft und Gesundheit der Mitarbeiter frbereitschaft und Gesundheit der Mitarbeiter föördernrdern

 Akzeptanz auch bei RauchernAkzeptanz auch bei Rauchern

 KosteneinsparungenKosteneinsparungen

 Verbesserung des ArbeitsklimasVerbesserung des Arbeitsklimas

 Zeichen fZeichen füür fortschrittliche Unternehmenskulturr fortschrittliche Unternehmenskultur

Gute GrGute Grüünde fnde füür r 
betrieblichen Nichtraucherschutz betrieblichen Nichtraucherschutz 



Chance fChance füür den Rauchstoppr den Rauchstopp

 43 Prozent aller Raucher 43 Prozent aller Raucher in Deutschland habenin Deutschland haben
bereits einmal ernsthaft versucht, mit dem Rauchenbereits einmal ernsthaft versucht, mit dem Rauchen
aufzuhaufzuhöören.ren.

 Etwa Etwa jeder dritte Raucher jeder dritte Raucher mmööchte aktuell aufhchte aktuell aufhöören!ren!

 Betriebliche RauchbeschrBetriebliche Rauchbeschräänkungen und Angebotenkungen und Angebote
zur Tabakentwzur Tabakentwööhnung khnung köönnen den Schritt in diennen den Schritt in die
Rauchfreiheit unterstRauchfreiheit unterstüützen.tzen.



 Anreize zum Rauchstopp Anreize zum Rauchstopp

 Rauchen wRauchen wäährend der Arbeit erschweren!hrend der Arbeit erschweren!

 GrundsGrundsäätzlich gilt: Zustzlich gilt: Zusäätzliche Zigarettenpausentzliche Zigarettenpausen
mmüüssen nicht als Arbeitszeit bezahlt werden.ssen nicht als Arbeitszeit bezahlt werden.
Kein Anspruch auf zusKein Anspruch auf zusäätzliche Pausen.tzliche Pausen.

 Gesunde (alternative) Pausenangebote anstelle vonGesunde (alternative) Pausenangebote anstelle von
ZigarettenpausenZigarettenpausen (z.B. die Apfelpause (z.B. die Apfelpause bei Siemens) bei Siemens)

 Ausgleichstage/PrAusgleichstage/Präämien fmien füür Nichtraucherr Nichtraucher

 (Kreativ-)Wettbewerbe, Preisausschreiben(Kreativ-)Wettbewerbe, Preisausschreiben



  Behandlung der TabakabhBehandlung der Tabakabhäängigkeitngigkeit

 WHO-EmpfehlungenWHO-Empfehlungen
von 2001von 2001

Kombinierte Anwendung von Kombinierte Anwendung von verhaltensverhaltens--
therapeutischen und medikamenttherapeutischen und medikamentöösensen
BehandlungsstrategienBehandlungsstrategien  ist am wirkungsvollstenist am wirkungsvollsten..
 Verhaltenstherapeutische Behandlung in derVerhaltenstherapeutische Behandlung in der

Gruppe oder einzeln: Gruppe oder einzeln: ÜÜberwindung der psychischenberwindung der psychischen
AbhAbhäängigkeit (besonders Rngigkeit (besonders Rüückfallprophylaxe)ckfallprophylaxe)

 MedikamentMedikamentööse Behandlung mit Nikotinersatzprse Behandlung mit Nikotinersatzprääparatenparaten
zur zur ÜÜberwindung der Entzugssymptomatik (bei kberwindung der Entzugssymptomatik (bei köörperlicherrperlicher
AbhAbhäängigkeit vom Nikotin im Tabak)ngigkeit vom Nikotin im Tabak) bzw bzw. . BupropionBupropion



  Empfehlung an (groEmpfehlung an (großße) Betriebee) Betriebe

Kontinuierliches Angebot einerKontinuierliches Angebot einer
individuellen  Raucherberatung findividuellen  Raucherberatung füürr
Mitarbeiter durch den betriebsMitarbeiter durch den betriebsäärztlichenrztlichen
Dienst/den Dienst/den SuchtbeauftragtenSuchtbeauftragten

RegelmRegelmäßäßiges Angebot einesiges Angebot eines
TabakentwTabakentwööhnungskurses fhnungskurses füür Mitarbeiterr Mitarbeiter
durch den betriebsdurch den betriebsäärztlichen Dienst oderrztlichen Dienst oder
von extern.von extern.



 Kursprogramme f Kursprogramme füür Betrieber Betriebe

Der Kurs Der Kurs „„Rauchfrei in 10 SchrittenRauchfrei in 10 Schritten““
wurde evaluiert und wird derzeitwurde evaluiert und wird derzeit
aktualisiert.aktualisiert.

Unter Mitwirkung fUnter Mitwirkung füührender Tabakentwhrender Tabakentwööhnungsexperten inhnungsexperten in
Deutschland wurde fDeutschland wurde füür die r die BzgA BzgA die Expertise:die Expertise:

„„Grundlagen zur Weiterentwicklung eines Kurskonzeptes fGrundlagen zur Weiterentwicklung eines Kurskonzeptes füür dier die
betriebliche Tabakentwbetriebliche Tabakentwööhnunghnung““ (M (Määrz 2005) erstelltrz 2005) erstellt
(Bundesvereinigung f(Bundesvereinigung füür Gesundheit e.V.).r Gesundheit e.V.).



        TabakentwTabakentwööhnung: Angebote im Betriebhnung: Angebote im Betrieb

 Mit wie vielen Teilnehmern ist bei einemMit wie vielen Teilnehmern ist bei einem
Kursangebot zu rechnen?Kursangebot zu rechnen?

 Ein RechenbeispielEin Rechenbeispiel
 Anzahl der Mitarbeiter (100 %)Anzahl der Mitarbeiter (100 %)       1.8001.800

 davon rauchen davon rauchen caca. 33 %. 33 %                   600600

 von ihnen sind aufhvon ihnen sind aufhöörwillig rwillig caca. 33 %     . 33 %           200200

 von ihnen erreichbar mit einemvon ihnen erreichbar mit einem
konkreten Kursangebot konkreten Kursangebot caca. 5-10 %     . 5-10 %     10-2010-20



 Wie viele rauchende BeschWie viele rauchende Beschääftigte kann manftigte kann man
erreichen - und entwerreichen - und entwööhnen?hnen?

 Ein RechenbeispielEin Rechenbeispiel
 Anzahl der Mitarbeiter (100 %)Anzahl der Mitarbeiter (100 %)       1.8001.800

 davon rauchen davon rauchen caca. 33 %. 33 %                   600600

 von ihnen zum Rauchstopp motivierbarvon ihnen zum Rauchstopp motivierbar
innerhalb von 5 Jahren innerhalb von 5 Jahren caca. 10-20 %    . 10-20 %            60-12060-120

 Kurs-Erfolgsquote Kurs-Erfolgsquote ∅∅   30-40 %              30-40 %                       18-4818-48

        TabakentwTabakentwööhnung: Angebote im Betriebhnung: Angebote im Betrieb



Mehr Informationen unterMehr Informationen unter
wwwwww.rauchfrei-am-.rauchfrei-am-arbeitsplatzarbeitsplatz.de.de

Hotline fHotline füür r „„Rauchfrei am ArbeitsplatzRauchfrei am Arbeitsplatz““
0 62 21 / 42 42 000 62 21 / 42 42 00

(montags bis freitags 14.00 (montags bis freitags 14.00 –– 18.00 Uhr) 18.00 Uhr)

Schulungen, VortrSchulungen, Vorträäge, Beratungen zurge, Beratungen zur
strategischen Umsetzung des betrieblichenstrategischen Umsetzung des betrieblichen

NichtraucherschutzesNichtraucherschutzes
02 28 / 9 87 27 1802 28 / 9 87 27 18




