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Einleitung 

 

Die Tabakprävention hat in den vergangenen Jahren in Europa zunehmend an 
Bedeutung gewonnen. Dies hat seine Ursache vor allem darin, dass sich das 
Wissen um die Risiken des Tabakkonsums für die Gesundheit der Konsumenten 
ebenso wie für diejenigen, die dem Zigarettenrauch als „Passivraucher“ 
ausgesetzt sind, verbreitet und vertieft hat.   

Vor dem Hintergrund der Erkenntnisse über die Mortalität und die enormen 
Gesundheitsschäden, die auf das Zigarettenrauchen zurückzuführen sind, 
erscheint es immer weniger akzeptabel, jungen Menschen tatenlos dabei 
zuzusehen, wie sie den Weg in einen gewohnheitsmäßigen Tabakkonsum finden. 
Insbesondere im Bereich der Schule, wo Kinder und Jugendliche häufig an das 
Rauchen herangeführt werden, besteht präventiver Handlungsbedarf.  

Die BZgA legte in den vergangen Jahren daher einen ihrer Handlungs-
schwerpunkte auf das Setting „Schule“ und veröffentlichte im Jahre 2003 den 
Leitfaden für Pädagogen „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ sowie 
verschiedene Manuale und Medien, die sich an Schüler bzw. Jugendliche richten 
und die unter dem Dach der Kampagne „rauchfrei“ zusammengeführt wurden.   

Der vorliegende Bericht beschreibt die Erfahrungen und empirischen Ergebnisse, 
die im Rahmen eines Kooperationsprojekts mit verschiedenen Bundesländern bei 
der Umsetzung des Leitfadens in der schulischen Praxis gesammelt wurden. 
Dieses Erprobungsprojekt hatte eine Laufzeit vom Frühjahr 2004 bis Dezember 
2005 und umfasste schließlich 308 Schulen in 6 Bundesländern.  
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Zusammenfassung 

1.  Resonanz auf die Angebote und Materialien der BZgA 

■ Die Inanspruchnahme der Projektangebote war hoch 

Am Ende des Projektzeitraums waren 308 Schulen am Projekt beteiligt. 
Insgesamt wurden 21 Fortbildungen und 15 Tagungen durchgeführt, mit denen 
etwa 1.300 Pädagogen und Fachkräfte erreicht wurden. Da es sich bei den 
Teilnehmern zum großen Teil um Multiplikatoren handelte, geht die Wirkung 
der Veranstaltungen weit über den Kreis dieser Personen hinaus (S. 29ff)  

■ Das Material der BZgA wird auf dem Weg zur rauchfreien Schule genutzt 

In drei Vierteln aller Schulen findet der Leitfaden für Pädagogen „Auf dem Weg 
zur rauchfreien Schule“ Verwendung, etwa die Hälfte nutzt die Jugend-
broschüren zum Thema Rauchen bzw. Ausstieg aus dem Rauchen sowie die 
„Rauchfrei“-Poster. Abgesehen vom Wettbewerb „Be Smart – Don’t Start“ 
(54%) gibt es keine anderen Materialien, die diese Verbreitung in Schulen 
finden (S. 24ff, 73ff) 

■ Leitfaden der BZgA „auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ wird von den 

Schulen positiv bewertet 

89% der befragten Schulen halten den BZgA-Leitfaden für nützlich oder sehr 
nützlich, 10% sind neutral und 1% hält ihn für wenig nützlich (S.75/76). 

■ Empfehlungen des BZgA-Leitfadens für Pädagogen wurden umgesetzt 

An den meisten Schulen wurden Empfehlungen des BZgA-Leitfadens umge-
setzt, z.B. Gründung einer Arbeitsgruppe, Abschaffung von Raucherecken, 
Rauchverbote für Pädagogen, Anti-Rauchkurs usw. (S.49ff, 71ff). 

■ Schulen, die den Leitfaden der BZgA verwenden, geben häufiger als andere 

Schulen an, die Akzeptanz zur rauchfreien Schule habe zugenommen (S. 79). 

■ Schulen, die Fortbildungen in Anspruch nehmen, geben häufiger als andere 

Schulen an, die Akzeptanz zur rauchfreien Schule habe zugenommen  (S. 82). 

■ Schulen, die den Leitfaden der BZgA verwenden, berichten häufiger als andere 

Schulen von Erfolgen auf dem Weg zur rauchfreien Schule (S. 92). 

■ Schulen, die Fortbildungen in Anspruch nehmen, berichten häufiger als andere 

Schulen von Erfolgen auf dem Weg zur rauchfreien Schule (S. 94). 

2.  Zielsetzungen zur rauchfreien Schule 

■ Hauptzielsetzung der rauchfreien Schule ist die Verbesserung der Gesundheits-

chancen von Schülern 

Als Gründe für die rauchfreie Schule werden von Pädagogen häufig genannt: 
„Rauchen ist eine Einstiegsdroge“ (79%), „niedriges Einstiegsalter in den 
Zigarettenkonsum“ (51%). Alls wichtigstes Ziel wir genannt: „Verbesserung 
der Gesundheitschancen der Schüler“ (88%) (S. 46ff). 
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■ Die rauchfreie Schule besitzt einen Stellenwert für die Schulentwicklung 

Mit der rauchfreien Schule verbinden Schulleitungen und Pädagogen nicht nur 
präventive Zielsetzungen, sondern auch Ziele wie: „Einheitliches Vorgehen der 
Kollegen gegenüber rauchenden Schülern“, „Glaubwürdigkeit der schulischen 
Regeln insgesamt“ (S. 46 ff). 

 

3.  Rauchverhalten von Schülern 

■ Die Raucherquote bei den befragten Schülern in Sachsen-Anhalt ist mehr als 

doppelt so hoch wie die der befragten Schüler in Bremen 

36,5% der befragten 4.655 Schüler aus 18 Schulen in Bremen und Sachsen-
Anhalt sind Raucher, 33,4% haben noch nie geraucht. Probierraucher haben 
einen Anteil von 28%. Die Raucherquote der befragten Schüler ist in Sachsen-
Anhalt mehr als doppelt so hoch wie die in Bremen (41% gegenüber 19%, 
Unterschiede sind hochsignifikant) (S. 55ff).  

■ Mädchen nehmen in Sachsen-Anhalt in Bezug auf das Rauchen eine 

Führungsrolle ein 

Während zwischen männlichen und weiblichen Schülern in Bremen nur geringe 
Unterschiede in den Raucherquoten festzustellen sind, ist in Sachsen-Anhalt 
die Quote der rauchenden Mädchen signifikant höher als die der rauchenden 
Jungen (35% gegenüber 28,1%). Die „Führungsrolle“ der Mädchen in Sachsen-
Anhalt ist hier noch ausgeprägter als in der Drogenaffinitätsstudie für die 
neuen Bundesländer (BZgA, 2004: 35% gegenüber 32%) (S. 56/57).  

■ Unterschiede im Zigarettenkonsum zeigen sich bereits in der 6. Klasse 

Bereits in der 6. Klasse gibt es in Sachsen-Anhalt einen relevanten Anteil von 
Rauchern (27%), während in Bremen in diesem Alter fast niemand raucht (vgl. 
S. 58/59). Dies kann auf einen systematisch früheren Einstieg in das Rauchen 
in Sachsen-Anhalt hindeuten. Es kann auch bedeuten, dass die in den neuen 
Bundesländern in den vergangenen Jahren gewachsene Raucherquote bei 
Jugendlichen (BZgA, 2004) aktuell weiter steigt.   

■ Ein relevanter Teil der rauchenden Schüler raucht nicht  in der Schule 

Es gibt einen hohen Anteil der Raucher unter den befragten Schülern, der 
innerhalb der Schule nie oder nur gelegentlich raucht. Weniger als die Hälfte 
derjenigen, die in der Freizeit häufig rauchen, tun dies auch in der Schule. 
Immerhin 28% der aktuellen Raucher rauchen in der Schule gar nicht (S. 59ff). 

■ In Sachsen-Anhalt raucht ein geringerer Teil der Raucher innerhalb der Schule 

als in Bremen 

Die Schüler in Sachsen-Anhalt haben zwar eine deutlich höhere Raucherquote,  
gleichzeitig aber sind sie eher bereit, sich an die Rauchverbote der Schule zu 
halten als die Schüler in Bremen. In Sachsen-Anhalt rauchen nur 29% der 
Raucher häufig in der Schule, in Bremen sind es 41% (S. 59-61).  
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■ Schüler rauchen häufiger in der nahen Umgebung der Schule als auf dem 

Schulgelände/im Schulgebäude 

Nur ein geringer Teil der Schulen gibt an, dass Schüler der SEK 1 im Schul-
gebäude oder auf dem Schulgelände rauchen. „Um die Schule herum“ wird 
allerdings in jeder Vierten der befragten Schulen geraucht (vgl. S. 61). 

■ Raucherecken werden auch von jüngeren Schülern zum Rauchen genutzt 

42% der Schulen, in denen es Raucherecken gibt, geben an, dass diese auch 
von den Schülern genutzt werden, für die sie nicht zugelassen sind, d.h. es 
rauchen dort auch jüngere Schüler (S. 49). 

 

4.  Einstellung von Schülern zum Rauchen und zur rauchfreien Schule 

■ Die Hälfte der Schüler befürwortet Rauchverbote in der eigenen Schule 

Fast jeder zweite Schüler befürwortet Rauchverbote in der eigenen Schule 
(48,6%), jeder Dritte ist ambivalent bzw. indifferent und nicht einmal jeder 
sechste Schüler (15,2%) steht Rauchverboten überwiegend kritisch gegenüber. 
Dies ist ein klares Votum der Schüler für die rauchfreie Schule (S. 63ff). 

■ Fast die Hälfte der täglich rauchenden Schüler steht Rauchverboten in der 

eigenen Schule ambivalent gegenüber 

Zwar hat mehr als die Hälfte der Schüler, die täglich rauchen, zu Rauch-
verboten eine eher kritische Haltung, jedoch stehen immerhin 43%  
Prozentsatz dieser Schüler den Rauchverboten ambivalent gegenüber (S. 63ff). 

■ Zwischen der Befürwortung der Rauchverbote und dem Rauchverhalten von 

Schülern in der Schule gibt es keinen direkten Zusammenhang 

Rauchverbote an der eigenen Schule werden von einem größeren Teil der 
Schüler in Bremen befürwortet (62%) als von Schülern in Sachsen-Anhalt 
(45%). Gleichzeitig ist in Bremen die Quote derjenigen, die in der Schule 
häufig rauchen, deutlich höher als in Sachsen-Anhalt. Zwischen der Akzeptanz 
bzw. Ablehnung von Rauchverboten und dem tatsächlichen Rauchverhalten in 
der Schule scheint es also keinen linearen Zusammenhang zu geben (S. 65). 

■ Fast ein Drittel der rauchenden Schüler will das Rauchen aktuell beenden 

Knapp 30% der aktuellen Raucher im Alter zwischen 12 und 15 Jahren haben 
die Absicht, das Rauchen in den nächsten 30 Tagen zu beenden 
(Drogenaffinitätsstudie: 39%, BZgA 2004) (S. 67). 

■ Mädchen in Sachsen-Anhalt können sich am ehesten vorstellen, mit dem 

Rauchen zu beginnen  

Nur 12% der Schüler der Untersuchungsgruppe könnten sich vorstellen, in den 
nächsten 12 Monaten einmal zu rauchen (Drogenaffinitätsstudie BZgA, 2004: 
13%). Mädchen aus Sachsen-Anhalt wollen seltener „auf keinen Fall“ anfangen 
und sind öfter indifferent als die Jungen aus ihrem Bundesland (statistisch 
hochsignifikant) (S. 66). 
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5.  Umsetzung von Maßnahmen 

■ Drei Viertel der Projektschulen haben mit der Umsetzung der rauchfreien 

Schule im Projektzeitraum 2004/2005 begonnen (S. 42/43). 

■ Rauchfreie Schulen arbeiten mit Fachstellen zusammen 

Etwa zwei Drittel der Schulen arbeiten zusammen mit externen Fachstellen, 
insbesondere mit Suchtberatungsstellen (53,5%) oder mit regionalen 
Suchtpräventionsfachstellen (30%) (S. 72). 

■ Für die Umsetzung der rauchfreien Schule besitzt die Schulleitung eine zentrale 

Bedeutung  

74% der Schulen sehen die Schulleitung als die „treibende Kraft“ im Prozess 
der Umsetzung einer rauchfreien Schule. Ohne eine aktive und engagierte 
Mitwirkung der Schulleitung kommt eine rauchfreie Schule nur selten in Gang.  

Bei 65% der Schulen ist es eine einzelne Lehrkraft oder eine Gruppe von 
Lehrkräften und in 30% der Fälle ist es die Elternschaft von der die Initiative 
ausgeht Initiativen ausgeht. Beratungslehrer (26%) (S. 48, 90). 

■ Mehr als die Hälfte der Schulen hat eine Arbeitsgruppe zur Umsetzung der 

rauchfreien Schule eingerichtet  

Damit wurde eine Empfehlung des BZgA-Leitfadens umgesetzt (S. 71). 

■ Fast jede dritte Schule (29%) verfügt über Ausstiegsangebote bzw. Anti-

Rauchkurse für Schüler  

Diese werden zum überwiegenden Teil jedoch nicht innerhalb der eigenen 
Schule, sondern von anderen Einrichtungen durchgeführt werden. 35% der 
Schulen halten die Einrichtung von Ausstiegsangeboten für notwendig. Die 
Mehrzahl von ihnen will diese in anderen Einrichtungen ansiedeln (S. 71). 

■ In mehr als einem Drittel der Schulen haben Pädagogen Fortbildungen zum 

Thema Rauchen in Anspruch genommen. 

Fortbildungen werden von mehr als der Hälfte der Schulen als notwendige 
weitere Unterstützung genannt (S. 73).  

 

6.  Akzeptanz der rauchfreien Schule 

■ Die Akzeptanz zur rauchfreien Schule hat seit Einführung in den jeweiligen 

Schulen bei mehr als drei Vierteln (77%) der Schulen zugenommen (S. 78).  

■ Die Akzeptanz zur rauchfreien Schule hat bei den Schülern zugenommen 

73% der Schulen beobachtet seit Einführung der rauchfreien Schule eine 
Zunahme der Akzeptanz bei den Schülern bis Klasse 7, 62% bei Schülern der 
Klassen 8 bis 10 Klasse und 51% bei Schülern der SEK 2 (S. 78/79). 

 



 

 

8 

■ Die Akzeptanz der rauchfreien Schule hat bei den Pädagogen zugenommen 

In nahezu allen Schulen (98%) wird eine gewachsene Zustimmung zur 
rauchfreien Schule bei den nichtrauchenden Pädagogen festgestellt. Bei 61% 
der befragten Schulen ist auch die Akzeptanz der rauchenden Lehrer zur 
rauchfreien Schule gewachsen (vgl. S. 78/79).  

■ Die Akzeptanz der rauchfreien Schule hat bei den Eltern zugenommen 

In fast zwei Dritteln (63%) aller Schulen hat die Zustimmung der Elternschaft 
zur rauchfreien Schule zugenommen (vgl. S. 78/79).  

■ Die Akzeptanz zur rauchfreien Schule hat in Schulen stärker zugenommen, in 

denen eine Arbeitsgruppe zur rauchfreien Schule eingerichtet wurde ( S. 81). 

 
7.  Erzielte Erfolge auf dem Weg zur rauchfreien Schule 

■ In Schulen, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule befinden, nimmt das 

Rauchen bei Schülern ab 

Mehr als zwei Drittel aller Schulen geben an, dass das Rauchen bei den 
Schülern - insbesondere bei jüngeren Schülern und „Sympathierauchern“ 
(Gelegenheitsrauchern) - abgenommen hat. In mehr als zwei Dritteln der 
Schulen „liegen weniger Kippen auf dem Schulhof herum“ (70%) und „die 
Toiletten sind nicht mehr so verqualmt“ (68%) (S. 84, 89).  

■ In Schulen, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule befinden, werden die 

Rauchverbote von den Schülern besser befolgt 

Etwa drei Viertel (77%) der Schulen geben an, dass Rauchverbote nun besser 
befolgt werden. In 58% der Schulen hat die Unzufriedenheit der Pädagogen 
mit dem Rauchen der Schüler abgenommen (S. 87). 

■ In Schulen, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule befinden, haben 

Pädagogen aufgehört, in der Schule zu rauchen  

62% der befragten Schulen geben an, dass „Pädagogen nicht mehr in der 
Schule rauchen“. In 58% der Schulen hat die Unzufriedenheit mit dem 
Rauchen der Pädagogen abgenommen (S. 85/86). 

■ In jeder dritten Schule, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule befindet, 

gibt es Pädagogen, die aktuell aufgehört haben zu rauchen  

Die rauchfreie Schule ist vor dem Hintergrund dieser Ergebnisse auch ein 
ernstzunehmender Beitrag zur Verbesserung der Gesundheitschancen von 
Pädagogen (vgl. S. 85/86). 

■ In Schulen, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule befinden, handeln 

Pädagogen untereinander abgestimmter und glaubwürdiger  

In drei Vierteln der Schulen (73%) hat die Einheitlichkeit des Vorgehens der 
Pädagogen gegenüber rauchenden Schülern und in 56% der Schulen die 
Glaubwürdigkeit schulischer Regeln insgesamt zugenommen (vgl. S. 87). 



 

 

9 

■ Nur in einer Minderheit der Schulen gelingt es, das Rauchen von Schülern um 

die Schule herum zu reduzieren  

Nur ein Drittel der Schulen sieht Fortschritte beim Rauchen von Schülern um 
die Schule herum (32%). Dieser relativ geringe Wert weist darauf hin, dass das 
„Rauchen um die Schule herum“ für viele Schulen auch nach Einführung der 
rauchfreien Schule ein Problem darstellt (S. 84). 

■ Schulen, die eine Arbeitsgruppe zur rauchfreien Schule eingerichtet haben, 

berichten häufiger als andere Schulen von Erfolgen auf dem Weg zur 

rauchfreien Schule (S. 92/93). 

■ Die Mehrheit der befragten Schulen befindet sich auf dem Weg zur rauchfreien 

Schule 

Drei Viertel der Schulen (74%) sieht sich „auf dem Weg zur rauchfreien 
Schule“, mehr als die Hälfte (56%) betrachten sich sogar bereits als „rauch-
freie Schule“. Die Hälfte der Schulen (52%) ist der Ansicht, mehr als 60% des 
Weges zur rauchfreien Schule zurückgelegt zu haben (S. 90/91).  

 
8.  Schwierigkeiten und Unterstützungsbedarf 

■ Pädagogen der befragten Schulen haben in besonderem Maße Schwierigkeiten 

im Umgang mit rauchenden Eltern, mit rauchenden Schülern in der Umgebung 

der Schule und mit der Organisation ihrer Kontrollaufgaben  (S. 97/98). 

■ Schulen auf dem Weg zur rauchfreien Schule erwarten Unterstützung durch 

Präventionsfachkräfte, Fortbildungen und Verstärkung von Ressourcen (S. 99). 

■ Eine Minderheit von Schulen hält Ausstiegsangebote für Schüler für erforderlich 

35% der Schulen halten die Einrichtung von Ausstiegsangeboten für 
notwendig. Die Mehrzahl von ihnen will diese in anderen Einrichtungen 
ansiedeln, nicht in der eigenen Schule (S. 72). 

 

9.  Gesetzliche Rauchverbote für Schulen 

■ Gesetzliche Rauchverbote in Schulen werden gefordert 

Klare gesetzliche Regelungen zur Rauchfreiheit der Schulen wurden häufig von 
Pädagogen im Projektzusammenhang gefordert. Konflikte zwischen Rauchern 
und Nichtrauchern in Kollegien sind ohne diese Grundlage schwer zu lösen. Die 
Einführung rauchfreier Schulen per Gesetz oder Erlass bietet zudem größere 
Chancen für eine hohe Flächenwirkung als die „freiwillige“ Umsetzung.  

■ Die Hälfte der Kooperationsländer hat im Projektzeitraum gesetzliche Rauch-

verbote beschlossen 

In drei der beteiligten sechs Kooperationsländer wurde eine gesetzliche 
Regelung inzwischen eingeführt (Niedersachsen, Schleswig-Holstein) oder ihre 
Umsetzung steht jetzt bevor (Bremen). In den genannten Bundesländern hat 
das Kooperationsprojekt Modellschulen und Netzwerke geschaffen und damit 
wichtige Vorarbeiten für die Umsetzung geleistet (S. 11/12). 
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■ Ein gesetzliches Rauchverbot führt zu einer erheblichen Reduzierung 

geduldeter Raucherecken 

In Niedersachsen, wo im Projektzeitraum ein gesetzliches Rauchverbot 
beschlossen wurde, besitzen am Ende des Projektzeitraums nur noch 2% der 
Schulen eine zugelassene Raucherecke (S. 49).  

■ In den Schulen aus Niedersachsen gibt es - trotz des einige Monate zuvor 
eingeführten gesetzlichen Rauchverbots – einen unterdurchschnittlichen Anteil 
von Schulen, von denen in Bezug auf die Entwicklung des Rauchverhaltens der 
Schüler positive Veränderungen angegeben werden. Dies trifft insbesondere 
auf das Kriterium „Rauchen in der Schulumgebung“ zu: nur 28% der Schulen 
aus Niedersachsen geben hierzu eine positive Entwicklung an (S. 85).  

■ Ein gesetzliches Rauchverbot hat zur Folge, dass Pädagogen an vielen Schulen 

nicht mehr rauchen 

In Niedersachsen geben 81% der Schulen an, Lehrer hätten aufgehört im 
schulischen Zusammenhang zu rauchen. Dieser außergewöhnlich hohe 
Prozentsatz steht offensichtlich im Zusammenhang mit dem dort ein halbes 
Jahr zuvor gesetzlich eingeführten Rauchverbot, das auch für Pädagogen gilt 
(vgl. S. 86).  

■ Die Untersuchungsergebnisse deuten darauf hin, dass ein gesetzliches 

Rauchverbot das Rauchverhalten der Pädagogen sehr viel wirksamer 

beeinflusst als das Rauchverhalten der Schüler (S. 85/86).  

■ Eine Kombination von Leitfaden-Nutzung und gesetzlichem Rauchverbot wird 

empfohlen 

In Bezug auf das Rauchverhalten der Pädagogen ist ein gesetzliches Rauch-
verbot für Schulen sehr erfolgreich. Die Intervention „Leitfaden“ und „gesetz-
liche Rauchverbote“ können sich in der Praxis möglicherweise ergänzen, da  
ihre positiven Wirkungen in unterschiedlichen Bereichen zur Geltung kommen. 
Während Schulen mit Leitfadennutzung sich vor allem positiv auf das 
Rauchverhalten der Schüler, die Schulentwicklung und die Elternakzeptanz 
auswirken, gelingt es durch ein gesetzliches Rauchverbot sehr effektiv, das 
Rauchverhalten der Pädagogen in der Schule zu beeinflussen (vgl. S. 92/93).   
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1. Ausgangslage und Zielsetzung des Projekts 

1.1 Der Handlungsbereich Schule 

Unter den vielfältigen Interventionen, die im Rahmen der Tabakprävention 
möglich und sinnvoll sind, kommt den Maßnahmen im schulischen Bereich eine 
besondere Bedeutung zu. Eine Schwerpunktsetzung der Tabakprävention auf das 
Setting „Schule“ ergibt sich u.a. aus der Tatsache, dass der Einstieg in den 
Zigarettenkonsum bei Jugendlichen stark durch die Peergroup determiniert ist.  

Die Erfahrung zeigt, dass Lehrer als Einzelpersonen meist nicht in der Lage sind, 
nachhaltige Wirkungen auf das Rauchverhalten ihrer Schüler zu erzielen. Ohne 
eine strukturelle Entwicklung des Settings „Schule“ hin zu einer „rauchfreien 
Schule“, ohne Formulierung und Abstimmung allgemeingültiger Regeln und 
Maßnahmen laufen verhaltensbezogene Maßnahmen meist ins Leere.  

Verschieden internationale Studien deuten darauf hin, dass eine klar beschriebene 
und strikt umgesetzte Schulpolitik zum Nichtrauchen eine Senkung der 
Raucherquote bei den Schülern zur Folge haben kann.  

Der Leitfaden „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ wurde entwickelt, um 
Pädagogen in Schulen Strategien und Hilfestellungen für die Planung und 
Umsetzung des Vorhabens „rauchfreie Schule“ an die Hand zu geben. Er stellt das 
grundlegende Arbeitsmaterial für die Schulen dar, die im Erprobungsprojekt 
mitwirkten (vgl. Beschreibung des Leitfadens: Seite 24).  

In Verbindung mit dem Leitfaden werden den Schulen Strategien und 
Interventionen zur Verfügung gestellt, die sich direkt auf die Beeinflussung des 
Rauchverhaltens einzelner Schüler beziehen. Der Anti-Rauchkurs ist eine solche 
Maßnahme, die bei Schülern empfohlen wird, die mehrmals bei Verletzungen der 
schulischen Regeln zum Rauchen registriert worden sind (vgl. Beschreibung des 
Curriculums: Seite 25).  

 

Aktuelle Entwicklungen 

Im Projektzeitraum rückte ab Mitte 2004 das Thema „rauchfreie Schule“ in 
Deutschland immer stärker in das Blickfeld der Öffentlichkeit und der Politik. So 
gab es in verschiedenen Bundesländern Initiativen, Erlasse oder Gesetzes-
änderungen zur Einführung des absoluten Rauchverbots in allgemeinbildenden 
Schulen. Maßgeblich war hierfür unter anderem das Bemühen, eine deutlich 
größere Flächenwirkung zu erzielen als es auf dem Wege der Freiwilligkeit möglich 
ist. Auch im hier dargestellten Projekt wurden von der Mehrzahl der Pädagogen 
klare gesetzliche Regelungen gefordert. 

Abbildung 1 zeigt die Länder, in denen bisher solche Rauchverbote für Schulen 
beraten oder beschlossen wurden. In drei der sechs Kooperationsländer wurde 
eine solche Regelung inzwischen eingeführt (Niedersachsen, Schleswig-Holstein) 
oder ihre Umsetzung steht unmittelbar bevor (Bremen). In Sachsen wird im Jahre 
2007 ein Rauchverbot beschlossen, falls bis dahin nicht eine Mindestzahl von 80% 
aller Schulen rauchfrei geworden ist.  
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Gesetz oder Erlass 

zum Rauchverbot

Gesetz/Erlass 

geplant

wird beraten

nicht geplant

 
Abb. 1:  Bundesländer mit Gesetz oder Erlass zum absoluten Rauchverbot in allgemein 

bildenden Schulen, Stand: 1. Januar 2006 (BZgA) 
 

In genannten Bundesländern hat das Kooperationsprojekt Vorarbeiten geleistet, 
auf die sich Präventionseinrichtungen und Schulbehörden in Zukunft stützen 
können. Es gibt in diesen Ländern nun eine größere Anzahl Schulen, die als 
Vorbilder dienen können und die Länder verfügen über Präventionsfachkräfte, die 
für eine Umsetzung der rauchfreien Schule qualifiziert sind.  

Es zeigte sich bald, dass Länder, die  Erlasse bzw. Gesetze eingeführt hatten und 
nicht zu den Kooperationsländern gehörten, nun fachliche Beratung und 
Unterstützung bei der Umsetzung der Rauchverbote benötigten, da die 
Schullandschaft auf die neue Situation kaum vorbereitet war. Aufgrund dieses 
aktuellen Unterstützungsbedarfs wurde das hier dargestellte Kooperationsprojekt 
im Jahre 2005 erweitert. Mit den Gesundheits- und Bildungsministerien der 
Länder Hessen und Brandenburg wurden Verhandlungen geführt und 
Fortbildungsangebote geplant, die bei der Umsetzung der verabschiedeten 
Gesetze im schulischen Alltag Hilfestellung leisten sollten. Diese Angebote waren 
zunächst ausgerichtet auf die Leitungsebene, insbesondere die Schulräte, deren 
Aufgabe es ist, die verabschiedeten Gesetze und Erlasse zur Rauchfreiheit der 
Schulen umzusetzen. Die im bisherigen Projektverlauf gesammelten Erkenntnisse 
bei der Initiierung und Umsetzung von rauchfreien Schulen waren in diesem 
Zusammenhang eine wertvolle Erfahrungsgrundlage. 
 
 
1.2  Zielsetzung des Kooperationsprojekts der BZgA 
 

Das hier dargestellte Kooperationsprojekt zur rauchfreien Schule wurde initiiert, 
um im Rahmen der Jugendkampagne „rauchfrei“ der BZgA daran mitzuwirken, 
das Zigarettenrauchen Jugendlicher spürbar zu reduzieren.  
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Dieses Ziel soll erreicht werden durch 

■ Verringerung des Anteils der Rauchbeginner 

■ Vergrößerung des Anteils der Nie-Raucher und der Ex-Raucher 

■ Entwicklung und Festigung des Nichtrauchens als attraktive soziale Norm in 
der Lebenswelt Jugendlicher. 

Das Kooperationsprojekt verfolgt in diesem Zusammenhang folgende Ziel-
setzungen: 

■ Erhöhung der Zahl der rauchfreien Schulen in den ausgewählten 
Bundesländern 

■ Lieferung von Anstößen zur Einführung rauchfreier Schulen im breiteren 
Maßstab auch über die Kooperationsländer hinaus 

■ Gewinnen von Erkenntnissen über Prozessmerkmale der Umsetzung 
rauchfreier Schulen  

■ Lieferung von Erkenntnissen über die tabakpräventive Wirkungen, die 
Einführung rauchfreier Schulen verbunden sind  

■ Gewinnen von Erkenntnissen über die Akzeptanz und Wirksamkeit der 
eingesetzten BZgA-Materialien  

Im Projektzusammenhang werden hierfür folgende Handlungsansätze gewählt: 

■ Information der Fachöffentlichkeit in den Kooperationsländern, um eine 
relevante Zahl von Schulen für die Beteiligung am Vorhaben zu gewinnen 

■ Qualifizierung von Pädagogen und Präventionsfachkräften mit dem Ziel, 
Grundlagen für die Umsetzung „rauchfreier Schule“ in den beteiligten 
Schulen zu schaffen bzw. zu verbessern 

■ Fachliche Begleitung und Beratung der Schulen im Prozess der Umsetzung 
von Maßnahmen und Unterstützung der Pädagogen mit den aktuellen 
einschlägigen BZgA-Materialien und -Aktionen  

■ Begleitende Auswertung des Projektablaufs mit dem Ziel, Erkenntnisse zu 
erlangen über den Prozess und die Wirksamkeit der durchgeführten 
Maßnahmen sowie über die Akzeptanz der eingesetzten BZgA-Materialien. 

 

 

1.3  Projektbeteiligte und Projektstruktur 

 
Das Projekt wurde Anfang des Jahres 2004 als Kooperationsvorhaben zwischen 
der BZgA und den ausgewählten Bundesländern konzipiert. Bei der Auswahl dieser 
Bundesländer spielten folgende Gesichtspunkte eine Rolle: 
 
1. Interessenbekundung der Länder: 

 An dem Projekt wurden nur Bundesländer beteiligt, die im Vorfeld ein 
deutliches Bereitschaft zum Engagement für die Einführung rauchfreier 
Schulen und zur Arbeit mit den vorliegenden BZgA-Materialien signalisierten. 
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2.  Berücksichtigung von Problemschwerpunkten: 

 An dem Projekt sollten Bundesländer vorrangig berücksichtigt werden, in 
denen der Tabakkonsum Jugendlicher überdurchschnittlich verbreitet ist. Die 
Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004) legt unter diesem Gesichtspunkt nahe, 
einen Schwerpunkt auf die neuen Bundesländer zu legen, da sich dort eine 
deutlich höhere Raucherquote zeigt als in den alten Bundesländern. 

 
Vor diesem Hintergrund wurden sechs Länder an dem Projekt beteiligt: Bremen, 
Niedersachsen, Sachsen, Sachsen-Anhalt, Schleswig-Holstein und Thüringen 

Jedes der sechs Kooperationsländer benannte bei Projektbeginn eine Einrichtung, 
deren Aufgabe es war, den  landesspezifischen Teil der Projektaktivitäten zu 
steuern und fachlich umzusetzen und die der BZgA bzw. dem von ihr beauftrag-
ten Koordinator als Kooperationspartner auf Landesebene zur Verfügung stand.  

Die Planung und Auswertung des Projektverlaufs erfolgte im Rahmen eines 
Steuerungsgremiums, das im Halbjahresturnus zusammenkam und an dem 
Vertreter der BZgA, der Kooperationseinrichtungen der sechs Länder und die mit 
der Durchführung des Projekts beauftragte Gesellschaft beteiligt waren. 

 

Tab. 1: Kooperationspartner in den Bundesländern 
 

 

Zwischen der beauftragten Gesellschaft und den Kooperationseinrichtungen wurde 
zu Projektbeginn jeweils ein Workshop zur Planung des Projektverlaufs 
durchgeführt. Die Veranstaltungsplanung im Einzelnen ebenso wie die 
Organisation der Befragungen wurde zwischen der beauftragten Gesellschaft und 
den Kooperationseinrichtungen im Projektverlauf ständig abgestimmt.  
 

 

 

 

 

 

 

Bundesland 

 

Einrichtung 

 

Träger 

Bremen Suchtprävention Bremen,  
Landesinstitut für Schule 

Senator für Bildung und 
Wissenschaft FH Bremen 

Niedersachsen Niedersächsische Landesstelle 
für Suchtfragen, Hannover 

Niedersächsische Landesstelle 
für Suchtfragen e.V. 

Sachsen Fachstelle für Suchtprävention 
Dresden 

Sächsische Landesstelle 
gegen die Suchtgefahren e.V. 

Sachsen-Anhalt Landesstelle für Suchtfragen 
Sachsen Anhalt, Magdeburg 

Landesstelle für Suchtfragen 
Sachsen Anhalt e.V 

Schleswig-Holstein Landesstelle für Suchtfragen, 
Schleswig-Holstein, Kiel 

Landesstelle für Suchtfragen 
Schleswig-Holstein e.V. 

Thüringen Büro „Impuls“, Erfurt SiT - Suchthilfe in Thüringen 
gGmbH 
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2. Hintergrundinformationen: Empirische Ergebnisse zum Tabakkonsum  
 

Schulische Tabakprävention wird in Deutschland gegenwärtig neu ausgerichtet 
und erhält einen größeren gesundheitspolitischen Stellenwert. Die Einführung 
rauchfreier Schulen und die damit verbundenen Einzelmaßnahmen sollten sich 
dabei auf die zur Verfügung stehenden empirischen Ergebnisse, die in diesem 
Handlungsbereich bereits vorliegen bzw. für ihn relevant sind, stützen. Dazu 
gehören einerseits Erkenntnisse zum Setting, andererseits Forschungsergebnisse, 
die sich auf das Rauchverhalten Jugendlicher beziehen, insbesondere auf die 
Konsummuster, auf die Einstiegs-/Ausstiegsbereitschaft, auf Konsummotive, 
Aufhörversuche usw.. Im Folgenden werden empirische Ergebnisse dargestellt, die 
als Hintergrundinformation für die Tabakprävention im schulischen Rahmen und 
für die Einführung rauchfreier Schulen bedeutsam sind.  

 

2.1 Rauchverbote in Schulen 

Die Centers for Disease Control and Prevention in den USA haben bereits 1994 
Rauchverbote und deren kontrollierte Umsetzung als wichtige Elemente einer 
schulischen Tabakprävention genannt. Verschiedene empirische Untersuchungen 
weisen ebenfalls darauf hin (Evans-Whipp, 2004, DKFZ, 2002; Hanewinkel, 2003), 
dass eine klar beschriebene und strikt umgesetzte Schulpolitik zum Nichtrauchen 
mit einer Verringerung des Rauchverhaltens der Schüler verbunden ist.  

Allerdings zeigt eine Studie aus dem Jahr 2000 an 15.000 Jugendlichen, dass 
Schulverbote allein kaum Auswirkungen auf die Prävalenz haben. Erst wenn diese 
in der Schule mit spürbaren Kontrollmaßnahmen verbunden sind, wird eine 
deutliche Verringerung der Raucherquote festgestellt (Wakefield. et al., 2000).  

 

 
 

Abb. 2: Wahrscheinlichkeit der Änderung des Zigarettenkonsums bei Jugendlichen in 
Abhängigkeit von verschiedenen Maßnahmen (McDonald, 2004, Aveyard  et al., 
2003; Wakefield et al., 2000; Hamilton et al. 2003) 
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Als wirksam in Bezug auf die Raucherquote der Schüler erweisen sich schulische 
Verbote, wenn sie „nachhaltig“ angelegt sind, d.h. wenn zu ihrer Durchsetzung 
Kontrollmaßnahmen durchgeführt werden. Ein zweites wesentliche Merkmal 
erfolgreicher Rauchverbote sind „Beratungs- und Erziehungsmaßnahmen“, d.h. 
Interventionen, die auf das individuelle Verhalten der Schüler gerichtet sind 
(Hamilton et al., 2003). 

Im Leitfaden werden auch für die Gruppe der Pädagogen Restriktionen empfohlen. 
Untersuchungen haben nachgewiesen, dass der Zigarettenkonsum von Lehr-
kräften in der Schule negative Auswirkungen auf das Rauchen von Schülern hat 
und dass dadurch die Wirkungen eines schulischen Programms zum Nichtrauchen 
neutralisieren werden können (Poulsen et al., 2002).  

 

2.2 Raucherquote Jugendlicher 

Es ist bekannt, dass Jugendliche die Höhe der Raucherquote an ihren Schulen 
stark überschätzten. Aber auch Pädagogen können oft nicht genau einschätzen, in 
welchem Maße Schüler ihrer Schule rauchen. Im Projektverlauf hatten die Schulen 
die Möglichkeit, an einer Schülerbefragung zum Rauchverhalten teilzunehmen. Die 
Tatsache, dass sich mehr als die Hälfte der Schulen, denen dieses Angebot 
unterbreitet wurde, auf freiwilliger Basis beteiligten, spricht dafür, dass es hier 
einen Bedarf nach gesicherten Daten gibt. 

Die aktuelle Repräsentativbefragung der BZgA zur Drogenaffinität Jugendlicher in 
Deutschland zeigt, dass der Anteil der jüngeren Raucher in der Bevölkerung 
rückläufig ist (BZgA, 2004). 35% der Jugendlichen und jungen Erwachsenen im 
Alter zwischen 12 bis 25 Jahren waren im Jahre 2004 ständige oder gelegentliche 
Raucher, darunter 22 Prozent tägliche Raucher. Damit ist die Raucherquote in 
dieser Altersgruppe seit 1979 in Westdeutschland um 9 Prozentpunkte gesunken, 
seit der letzten BZgA-Erhebung im Jahre 2001 um 2 Prozentpunkte. Die Unter-
schiede zwischen den männlichen und den weiblichen Befragten sind gering. 

Am stärksten änderte sich die Raucherquote in der jüngeren Befragungsgruppe, 
den 12- bis 17-Jährigen. Bei diesen Personen ist die Raucherquote im Jahre 2005 
(BZgA, 2005) seit 2001 um 8 Prozentpunkte zurückgegangen. Zwar ist damit jetzt 
erst wieder der Wert von 1993 erreicht, jedoch angesichts der Tatsache, dass es 
in dieser Altersgruppe zwischen 1993 und 2001 einen Anstieg von 20 auf 28% 
gab ist die Entwicklung bemerkenswert. 

Der Rückgang im prozentualen Anteil der starken Raucher (mehr als 20 Zigaretten 
pro Tag) von 34% im Jahr 1993 auf 19% im Jahr 2001 und weiter auf 12 % im 
Jahr 2004 ist ein weiterer Indikator für die aktuelle Entwicklung hin zu einem 
geringeren Tabakkonsum bei Jugendlichen in Deutschland (BZgA, 2004, vgl. auch 
Curie et al., 2004). 

Trotz des aktuellen positiven Trends, dessen Stabilität sich in zukünftigen 
Befragungen erst noch betätigen muss, befindet sich in Deutschland das Ausmaß 
des Tabakkonsums bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen immer noch auf 
hohem Niveau. Die BZgA führt daher seit dem Jahr 2002 gezielt eine Kampagne 
zur Förderung des Nichtrauchens bei Jugendlichen durch.  
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2.3  Einstieg in das Rauchen 

Das niedrige Einstiegsalter von Schülern wird von vielen Pädagogen als einer der 
wichtigsten Gründe für die Einführung der rauchfreien Schule genannt. Zwar liegt 
das Einstiegsalter in den Tabakkonsum in Deutschland nach Angaben der BZgA 
(2004) weiterhin bei durchschnittlich 13,6 Jahren. Die Erfahrungen im 
Projektzusammenhang (vgl. Seite 57) deuten aber darauf hin, dass es in 
Abhängigkeit von der Region (neue Bundesländer, Großstadtbezirke mit sozialer 
Problematiken) und von den jeweiligen schulischen Verhältnissen, erhebliche 
Abweichungen von diesem Wert geben kann. 

Die Ergebnisse des WHO-Jugendgesundheitssurveys in Deutschland weisen darauf 
hin, dass der Zeitpunkt des Einstiegs in das Rauchen Auswirkungen auf die 
Entwicklung von Konsummustern hat. So gaben Schüler, die zum Zeitpunkt der 
Befragung Gelegenheitsraucher waren, den Einstieg in das Rauchen 
durchschnittlich mit 12,6 Jahren an, während die täglichen Raucher im 
Durchschnitt mit 12,0 Jahren mit dem Rauchen begonnen haben (Hurrelmann et 
al., 2003, Ravens-Sieberer & Thomas, 2003).  

Die Dauer des Nichtrauchens in Kindheit und frühem Jugendalter ist nach Stanton 
et al. (1996) eine wesentliche protektive Variable. Unter denjenigen, die bis zum 
15. Lebensjahr noch nie geraucht haben, bleiben zwei Drittel Nichtraucher. Von 
den Jugendlichen, die vom 15. bis zum 18. Lebensjahr zum ersten Mal Zigaretten 
probierten sind nur 7% zu Raucher geworden. Nur 11% der 15-jährigen Nicht- 
und Wenigraucher wurden bis zum 18. Lebensjahr zu täglichen Rauchern. 

Jugendliche entwickeln bereits nach geringen Mengen gerauchter Zigaretten in 
sehr kurzer Zeit Abhängigkeitssymptome (DiFranza et al., 2002). Ein wesentlicher 
Faktor, der den Einstieg in das Rauchverhalten begünstigt, ist die systematische 
Unterschätzung dieses Vorgangs durch jugendliche „Einsteiger“. Die Chancen, das 
Rauchen wieder zu beenden zu können, werden von Jugendlichen überschätzt. 
Nur 5% befragter Jugendlicher sagten für sich selbst voraus, dass sie nach fünf 
Jahren immer noch rauchen werden. Eine Nacherhebung nach acht Jahren zeigte 
dann, dass tatsächlich 75% der Befragten noch immer rauchten (Sussman, 1999). 

Rauchen ist ein norm- bzw. prävalenzgesteuertes Verhalten. Die subjektive Wahr-
nehmung Jugendlicher bezogen auf die Verbreitung des Rauchverhaltens in der 
Umgebung hängt eng mit dem Einstieg in den Tabakkonsum zusammen. Diese 
Wahrnehmung ist wichtiger für die Vorhersage des Tabakkonsums als der direkte 
Druck der Peers zu rauchen (Chassin et al., 1984, Sussman et al., 1988, Botvin et 
al.,1992). Nichter et al. (1997) berichten, dass Jugendliche ein inneres "Druck-
gefühl" empfinden, rauchen zu müssen, wenn andere es im Umfeld auch tun. 

Dieser Aspekt wird in der Untersuchung von Clark et al. (2002) bestätigt. Schüler 
sehen Rauchen als ein allgegenwärtiges Phänomen in ihrem Leben. Sie erleben 
sich selbst als so stark von Rauchern umgeben, dass sie den Eindruck gewinnen, 
dass „jeder“ raucht, was dazu führt, dass sie es als ganz normal akzeptieren. 

Auch nach Urberg et al. (1997) gibt es Belege für den Einfluss von Freunden und 
Freundeskreis auf das Rauchverhalten von Jugendlichen. Demnach ist der Einstieg 
in den Zigarettenkonsum stark durch das Rauchen der besten Freundin bzw. des 
besten Freundes beeinflusst, während für den Übergang zum gewohnheits-
mäßigen Zigarettenkonsum der „Freundeskreis“ die wichtigere Rolle spielt. 
Jugendliche, die bereits geraucht haben, weisen Freundschaften mit rauchenden 
Jugendlichen seltener zurück.   
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Nach Clark et al. (2002) tolerieren Schüler den Tabakkonsum in ihrem Umfeld 
weitgehend. Die meisten glauben, Rauchen sei nicht so wichtig wie andere 
Probleme und ein individuelles Recht. Insofern erscheint es den von Clark et al. 
befragten Schülern auch unangemessen und nutzlos, sich gegen den 
Tabakkonsum bei Schülern auszusprechen.  

Die Schule bietet Jugendlichen einen Rahmen, der u.a. gekennzeichnet ist durch 
einen intensiven Kontakt mit Gleichaltrigen. Vor dem Hintergrund der 
vorliegenden Erkenntnisse spielt die Schule daher beim Einstieg Jugendlicher in 
den Tabakkonsum eine herausragende Rolle. Gelingt es, die Wahrnehmung „alle 
rauchen“ im schulischen Kontext abzuschwächen oder gar in das Gegenteil zu 
verkehren, dürfte sich die Wahrscheinlichkeit des Einstiegs Jugendlicher in das 
Rauchen deutlich verringern.  

 

2.4  Konsummuster bei jugendlichen Rauchern 

DiFranza et al. (2002) konnten - wie oben bereits erwähnt - nachweisen, dass bei 
Jugendlichen bereits geringe Mengen gerauchter Zigaretten in sehr kurzer Zeit 
Abhängigkeitssymptome bewirken. Andere Studien weisen jedoch darauf hin, das 
es sich beim Rauchen im Jugendalter noch nicht um ein ausgeprägt stabiles 
Phänomen handelt, sondern um ein Verhalten, dass noch in hohem Maße 
reversibel ist (Charlton et al., 1999). Die Bindungen an die Zigarette sind in 
diesem Alter meist stärker geprägt durch das soziale Umfeld als durch die 
Wirkung der Substanz.  

Sargent et al. (1998) sprechen daher von einem „opportunistischen Verhalten“, 
weil Teenager unter bestimmten sozialen Bedingungen oftmals ohne weiteres 
fähig sind, nach einer Phase des sehr intensiven Zigarettenkonsums plötzlich das 
Rauchen für einen längeren Zeitraum zu beenden.  

Der Anteil jugendlicher Raucher, die durchschnittlich mehr als 20 Zigaretten 
rauchen, liegt nach der Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004) bis zum 15. 
Lebensjahr bei nur 4%, bis zum 19. Lebensjahr bei 7%. Umgekehrt ist der Anteil 
der Raucher, die weniger als sechs Zigaretten am Tag rauchen, bis zum Alter von 
15 Jahren noch verhältnismäßig groß: es sind rund zwei Drittel dieser 
Altersgruppe. Im Alter von 16 bis 17 Jahren sind es nur noch 43% der 
rauchenden Jugendlichen, die durchschnittlich weniger als 6 Zigaretten pro Tag 
rauchen.  

Schmid und Knaus (1999) haben in einer Längsschnittstudie an Jugendlichen 
gezeigt, wie unterschiedlich sich die Konsummuster je nach Konsumstatus 
entwickeln. Während der größte Teil der Nichtraucher und der täglichen Raucher 
in ihrem Verhalten stabil bleiben, werden Gelegenheitsraucher drei Jahre später 
zu fast gleichen Anteilen Nichtraucher, tägliche Raucher oder bleiben 
Gelegenheitsraucher.  

Die Wahrscheinlichkeit, mit der ein 16-bis 17-Jähriger auch nach drei Jahren noch 
raucht, steigt mit jeder Zigarette kontinuierlich an. Beim täglichen Konsum von 
mehr als zehn Zigaretten im Alter von 16 bis 17 Jahren liegt die 
Wahrscheinlichkeit bei nahezu 100%, auch mit 19 bis 20 Jahren noch zu rauchen 
(Schmid & Knaus, 1999).  
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Eine weitere Längsschnittstudie wurde von Stanton et al. 1996 vorgelegt. Eine 
Stichprobe neuseeländischer Jugendlichen wurde zwischen dem 9. und 18. 
Lebensjahr regelmäßig u.a. auch zum Rauchen befragt. Die Validierung der 
Ergebnisse erfolgte über biochemische Daten (Speichelproben). Von den 230 
Jugendlichen im Alter von 15 Jahren, die mit Zigaretten experimentierten, haben 
33% mit 18 aufgehört, während 47% tägliche Raucher wurden. Die Mehrheit der 
18-jährigen täglichen Raucher (62%) gab an, dass sie zwischen dem 15. und 17. 
Lebensjahr zu regelmäßigen Rauchern wurden. Die Ergebnisse der Nachbefragung 
zum Rauchstatus der Stichprobenteilnehmer zeigen, dass es einen dramatischen 
Anstieg bei der Prävalenz des täglichen Rauchens zwischen dem 15. Lebensjahr 
(15%) und dem 18. Lebensjahr (31,8%) gab. Die Untersuchung bestätigt, dass 
sich bei täglichem Rauchen frühzeitig eine Stabilität des Konsummusters 
entwickelt: 87,8% der tgl. Raucher im Alter von 15 Jahren sind auch mit 18 
Jahren tägliche Raucher.  

Im Rahmen der Schule werden auch jugendliche Gelegenheitsraucher, die sich 
oftmals noch gar nicht selbst als Raucher definieren, erreicht. Ein Projekt zur 
rauchfreien Schule bietet die Möglichkeit in Bezug auf diese Gruppe, deren 
Konsummuster sich noch nicht stabilisiert haben, wirksam und nachhaltig zu 
intervenieren. Es bietet sich hier die Chance der Frühintervention, die angesichts 
der Befunde der Forschungsgruppe um DiFranza (2002) dringend geboten ist.   

 

2.5  Konsummotive Jugendlicher  

Nach einer Untersuchung von Diamond & Goddard (1995) an Jugendlichen aus 
Großbritannien ist das am stärksten verbreitete Argument für das Rauchen die 
Aussage, Rauchen helfe Menschen zu entspannen, wenn sie nervös sind. Dem 
stimmen 80% der Gewohnheitsraucher und sogar 58% der Nie-Raucher zu. 

Siqueira et al. (2001) berichten, dass von 12 bis 21jährigen Rauchern aus der 
Unterschicht folgende Motive für das fortgesetzte Rauchen genannt wurden:  

■ 73% halten Rauchen für entspannend 

■ 56% sagen, es sei eine Gewohnheit 

■ 29% nennen ihre Abhängigkeit 

■ 22% geben Langeweile an und  

■ 17% führen an, in ihrer Umgebung rauche jeder. 

Nach Clark et al. (2002) werden von Jugendlichen als Motive, mit dem Rauchen 
anzufangen, vor allem emotionale Faktoren genannt wie „gelangweilt sein“ oder 
„neugierig auf Zigaretten sein“. Rauchen sei „cool“, „es macht Spaß“ und „es sieht 
gut aus, wenn man raucht“. Von einigen wird auch die Gewichtsreduktion als 
Motiv genannt. Außerdem wird von Clark et al. (2002) die den Zigaretten 
zugeschriebene Wirkung als „Stresspuffer“ hervorgehoben.   

Nach Schmidt & Kolip (2002) wird das Zigarettenrauchen von Jugendlichen als ein 
Zugangsmittel zu einem aufregenden und beliebten Lifestyle und als Eintritt in 
attraktive soziale Gruppen gesehen. Rauchen spielt eine wichtige Rolle bei einer 
der Hauptentwicklungsaufgaben Jugendlicher: der Herausbildung einer 
geschlechtsspezifischen Identität.  
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Im Rahmen der geschlechterspezifischen Forschung erhärtet sich zunehmend die 
Hypothese, dass Jungen eher rauchen, um soziale Unsicherheiten und Defizite in 
der sozialen Akzeptanz zu bewältigen, während bei Mädchen das Rauchen 
Ausdruck ihrer hohen Stellung in der Peergruppe ist, d.h. sie sind 
selbstbewusster, rebellischer, sozial kompetenter und sexuell erfahrener als 
gleichaltrige nicht rauchende Peers (Clayton, 1991, Michell & Amos, 1997). 

Während junge Raucherinnen nur selten soziale Außenseiter sind, ist bei Jungen  
eine niedrige Ausprägung von Selbstwirksamkeitserwartungen ein Prädiktor für 
Tabakkonsum. Bei männlichen Rauchern liegt im Jugendalter eher eine Tendenz 
zu Depressivität, Wahrnehmungen von Schwächen, Defiziten, Stresserleben oder 
Ängsten vor (Schmidt & Kolip, 2002). 

Weitere Hinweise auf geschlechtspezifische Besonderheiten des Zigaretten-
konsums liefern die Untersuchungen von Lloyd et al. (1997), Michell & Amos 
(1997) Wearing & Wearing (2000), Berman & Gritz (1993). 

 

2.6  Rauchen und soziale Schicht 

Die Prävalenz des Rauchens scheint in erheblichem Ausmaß von sozialen Faktoren 
und der Zugehörigkeit zu Altersgruppen bestimmt zu sein. Je geringer der 
sozioökonomische Status, umso höher der Anteil der Raucher. Hohe 
Raucheranteile weisen vor allem Personen mit geringerer Bildung, geringem 
Einkommen sowie Arbeitslose und Sozialhilfeempfänger auf (Helmert & Borgers, 
2000, Helmert et al., 1999, Mielck, 2000). 

Auch die Konsummuster unterscheiden sich: Zigarettenkonsum von weniger als 
zehn Zigaretten pro Tag ist häufiger in den höheren sozialen Schichten zu 
beobachten, während der Anteil der Raucher mit einem Konsum von mehr als 20 
Zigaretten pro Tag am häufigsten in sozial schwächeren Schichten anzutreffen ist. 
Personen mit niedrigem sozialen Status rauchen also am intensivsten und fangen 
am frühesten mit dem Rauchen an (Bobak et al. 2000). 

Wie bei Erwachsenen ist das Rauchen Jugendlicher stark geprägt durch 
sozioökonomische Faktoren. Der WHO-Jugendgesundheitssurvey belegt für 
Deutschland, dass Jugendliche aus den unteren sozioökonomischen Schichten 
eine höhere Raucherquote aufweisen als Jugendliche aus oberen sozialen 
Schichten. Im obersten Wohlstandsquintil der befragten Jugendlichen der 5., 7. 
und 9. Klassenstufe ist der Anteil der täglichen Raucher mit 10,85% relativ niedrig 
im Verhältnis zu den 18,4%, die im untersten Wohlstandsquintil täglich rauchen. 

Diese Angaben korrespondieren mit den Raucherquoten in verschiedenen 
Schultypen. Demnach konsumieren z.B. in Berlin 44,2% der Hauptschüler täglich 
Zigaretten, 25% der Realschüler, in Gesamtschulen sind es 21,1% und in 
Gymnasien nur 10,5% der Schüler (Hurrelmann et al. 2003, Ravens-Sieberer & 
Thomas, 2003). 

Das Konzept „rauchfreie Schule“ eignet sich auch für Schulen im unteren Bereich 
des Bildungsspektrums. Die Erfahrungen in dem hier dargestellten Erprobungs-
projekt der BZgA zeigen eine relativ hohe Akzeptanz des Programms in Haupt- 
und Realschulen. Anders als viele Präventionsmaterialien setzt ein Programm zur 
rauchfreien Schule hohe intellektuelle Anforderungen oder Lesegeübtheit der 
Zielgruppe nicht zwingend voraus. Von strukturellen Maßnahmen scheinen 
Jugendliche aus der Unterschicht in besonderem Maße zu profitieren. 
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2.7  Aufhörbereitschaft 

Nicht alle Raucher sind mit ihrem Zigarettenkonsum uneingeschränkt zufrieden. 
Rund 25% der erwachsenen Raucherinnen und Raucher hat innerhalb der letzten 
12 Monate versucht, das Rauchen zu beenden und zwei Wochen nicht geraucht. 
Allerdings ist nur ein Teil dieser Versuche erfolgreich. 

Die Aussteigerquote (quit ratio) steigt mit dem Alter an. Diese Rate bezieht die 
Anzahl der Exraucher auf die Anzahl der „Jemals-Raucher“ (Raucher plus 
Exraucher). In der Schweiz wurde ermittelt, dass im Jahre 2002 in der 
Altersgruppe der 15- bis 24-Jährigen 56% der Raucherinnen und Raucher mit 
dem Rauchen aufhören wollten und oder im Jahr vor der Befragung einen 
erfolglosen Aufhörversuch unternommen haben (Bundesamt für Statistik, 2004). 

Je mehr Zigaretten geraucht werden, desto höher ist der Anteil von Personen, die 
nicht beabsichtigen, das Rauchen zu beenden. In der Gruppe der Raucher, die 
sich in der Phase der Absichtsbildung befinden, stellen die mittelstarken Raucher 
die größte Gruppe (41%) dar, die starken Raucher sind in der Minderheit (28%). 
Stark- und Wenigraucher sind in der Gruppe der Raucher, die das Rauchen bereits 
beendet haben, etwa gleich stark vertreten (Sussmann 1999). 

Diamond  und Goddard (1995) berichten, dass 100% aller Gewohnheitsraucher 
einer Stichprobe von Jugendlichen aus Großbritannien glauben, Rauchen 
verursache Lungenkrebs, 90% sind sich bewusst, dass Herzerkrankungen durch 
Rauchen ausgelöst werden können. Allerdings sind 20-40% der Ansicht, dass 
"Rauchen nicht wirklich gefährlich ist, es gefährdet nur die, die viel rauchen".  

Verschiedene Untersuchungen legen nahe, dass die Mehrheit der jungen Raucher 
sich der Gesundheitsrisiken, die mit dem Rauchen verbunden sind, bewusst ist 
und das Rauchen aufgeben möchte, jedoch vornehmlich aus Gründen der 
Stimmungsverbesserung weiterraucht. Die Stärke und Zielgerichtetheit des 
Aufhörwunsches bleibt allerdings unklar. Die Aussage, dass 46% derer, die aktuell 
nicht aufhören möchten, es trotzdem schon einmal versucht haben, zeigt die hohe 
Fluktuation der Aufhörabsichten innerhalb dieser Altersgruppe. 

Die Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004) zeigt für Deutschland, dass zwei Drittel 
der Raucher zwischen 12 und 19 Jahren überlegen, ob sie das Rauchen in den 
nächsten 6 Monaten beenden. 50% der Raucher beabsichtigen, dies in den 
nächsten 30 Tagen umzusetzen. Je älter die Befragten sind, umso größer ist der 
Anteil derjenigen, die das Rauchen beibehalten wollen. 

Die Unzufriedenheit jugendlicher Raucher mit ihrem eigenen Rauchverhalten und 
die hohe Rate von Aufhörversuchen werden in internationalen Studien bestätigt 
(Foulds, 1999; Haselden, 1999). Nach Stanton et al. (1996) beabsichtigen fast die 
Hälfte der täglichen Raucher (46%), das Rauchen einzustellen, wenn sie älter 
sind. Wearing und Wearing (2000) verweisen auf das "subjektive 
Gesundheitskonzept Jugendlicher, das eher im „Hier-und-Jetzt“ angesiedelt ist, so 
dass Informationen über Spätfolgen (Abschreckung) nur selten eine Einstellungs- 
oder Verhaltensänderung bewirken. 

Clark et al. (2002) berichten, dass Jugendliche vor allem solche Folgewirkungen 
des Rauchens relevant für die Ausstiegsmotivation sind, die sich auf kurzfristige 
Effekte beziehen. Bei manchen Jugendlichen gibt es auch Bedenken, dass 
Zigarettenkonsum eine „Tür-Öffner-Funktion“ für andere Drogen haben könnte. 
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Die vorliegenden Erkenntnisse zur Ausstiegsmotivation von Jugendlichen sind für 
das Vorhaben „rauchfreie Schule“ von nicht unerheblicher Bedeutung: Pädagogen 
unterschätzen häufig die Unzufriedenheit von Schülern mit ihrem eigenen 
Tabakkonsum und sind in ihrer Intervention daher meist eher defensiv. 
Verhaltensbezogene Interventionen, die in das Modell der rauchfreien Schule 
integriert sind (z.B. Anti-Rauchkurs), knüpfen an bereits bestehende 
Unzufriedenheiten der Schüler mit ihrem Tabakkonsum an und fördern die 
kritische Auseinandersetzung mit dem eigenen Rauchverhalten. 

 

2.8 Ausstiegsversuche aus dem Zigarettenkonsum 

Die Untersuchungen von Stanton et al. (1996) und Schmid & Knaus (1999) 
weisen gleichermaßen darauf hin, dass der Ausstieg aus dem regelmäßigen 
Tabakkonsum ein eher „ungewöhnliches Ereignis“ ist. Zwar hat die Mehrheit der 
18-jährigen täglichen Raucher (81%) versucht, innerhalb des letzten Jahres mit 
dem Rauchen aufzuhören aber nur 54% von ihnen waren für zwei Wochen oder 
länger tatsächlich rauchfrei. Die meisten von ihnen wurden rückfällig, so dass die 
Ausstiegsrate der täglichen Raucher nach einem Jahr nur etwa 3% betrug. 

Sargent et al. (1998) führten eine zweijährige Längsschnittbefragung mit drei 
Messzeitpunkten an 276 jugendlichen Rauchern einer ländlichen High School in 
New Hampshire, USA durch. Nach zwei Jahren bezeichneten sich 28,6% der 
Raucher als Exraucher, d.h. sie haben in dieser Zeit mit dem Rauchen aufgehört. 
Während der Anteil der Gelegenheitsraucher, die das Rauchen beendet haben, 
46,3% beträgt, sind es bei den täglichen Rauchern (1-9 Zigaretten) nur 12,3% 
und bei den stark rauchenden Jugendlichen (mehr als 10 Zigaretten) sogar nur 
6,8%. Die höchste Aufhörrate wiesen die Schüler auf, die am wenigsten intensiv 
konsumierten. Die geringe Aufhörrate bei den täglich mehr als 10 Zigaretten 
rauchenden Schülern ist vergleichbar mit den Werten bei erwachsenen Rauchern. 

Haselden et al. (1999) zeigen in ihrer repräsentativen Umfrage an englischen 
Schülern zwischen 11 und 16 Jahren (N=10.407), dass 61% der Gewohnheits-
raucher in dieser Stichprobe angaben, aufhören zu wollen und 66% berichteten, 
es bereits erfolglos probiert zu haben. Mehr Mädchen (74%) als Jungen (58%) 
hatten den Ausstieg versucht. 82% derjenigen, die angaben, aufhören zu wollen, 
hatten bereits erfolglose Aufhörversuche hinter sich, gegenüber 46% derjenigen, 
die zum Befragungszeitpunkt angaben, einen Ausstieg  nicht zu beabsichtigten. 

Bonard et al. (2001) haben die Schweizer "SMASH"-Studie (Swiss Multicentre 
Adolescent Survey on Health) aus den Jahren 1992/93 an 9268 Jugendlichen 
zwischen 12 und 20 Jahren ausgewertet. Ziel ist eine Charakterisierung von 
Jugendlichen, die das Rauchen beenden, im Vergleich zu Nichtrauchern und 
Gewohnheitsrauchern. Sie kommen zu folgenden Schlussfolgerungen: 

■ Ausstiegs- und Rückfallepisoden sind im Jugendalter häufig, d.h. es gibt bei 
einer großen Zahl von Jugendlichen häufig Änderungen im Rauchverhalten. 

■ Rauchaussteiger zeigen eine höhere Ausprägung an Verhaltensauffällig-
keiten, psychischen und gesundheitlichen Problemen als Nie-Raucher.  

■ Mädchen versuchen häufiger, das Rauchen aufzugeben als Jungen, sind 
dabei jedoch weniger erfolgreich. 

■ Wichtig für die Dauerhaftigkeit des Ausstiegsversuchs aus dem Rauchen 
sind "protektive“ (vor allem soziale) Faktoren. 
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Bonard et al. (2001) kommen zu dem Ergebnis, dass ein signifikanter Anteil der 
Jugendlichen, die mit dem Rauchen aufhören, rückfällig wird. Rückfälle sind 
jedoch nicht als "Fehler" zu betrachten. Rückfällige Jugendliche sollten dazu 
ermutigt werden, einen sorgfältiger geplanten zweiten oder dritten Ausstiegs-
versuch zu unternehmen. 

Die Drogenaffinitätsstudie der BZgA (2004) zeigt, dass 72% der 12- bis 25-
jährigen Raucher versucht haben das Rauchen ein oder mehrmals zu beenden. 
Die hohe Rate von Aufhörversuchen wird auch in internationalen Studien bestätigt 
(Foulds, 1999; Haselden, 1999). 

Clark et al. (2002) berichten, dass Schüler ihre bisherigen Ausstiegserfahrungen 
oft als „extrem schwer“, „absolute Hölle“ oder „das Schwerste, das ich bisher in 
meinem Leben versucht habe“ beschreiben. Viele Jugendliche fühlen sich in ihren 
Ausstiegsbemühungen durch Freunde oder Eltern eher behindert. 

Siqueira et al. (2001) haben 12- bis 21-jährigen Raucher aus der sozialen 
Unterschicht nach deren Ausstiegsversuchen befragt. 69% berichten, sie hätten 
innerhalb der letzten sechs Monate mindestens einmal für 24 Stunden versucht, 
das Rauchen aufzugeben. 58% der Personen mit Ausstiegsversuchen bewerten 
die Wahrscheinlichkeit eines erfolgreichen Ausstiegs innerhalb des nächsten 
Monats als sehr gering. Als Gründe für das Misslingen der Ausstiegsversuche 
werden Entzugserscheinungen (starkes Verlangen nach einer Zigarette), vermin-
derte Möglichkeiten der Stressbewältigung und vermehrte Ärgergefühle genannt. 

Die Motive zum Weiterrauchen sind von starken Rationalisierungstendenzen 
beeinflusst (Hughes & Hatsukami, 1986). Während die meisten Raucher berichten, 
dass sie weiterrauchen, weil es Stress senkt, zeigt eine Studie von Cohen & 
Lichtenstein (1990), dass der Rauchausstieg in Wirklichkeit zu einer 
Stressminimierung bei jenen führt, die aufhören. Die Exraucher (d.h. Personen 
mit erfolgreichen Aufhörversuchen) gaben weitaus häufiger als die Raucher (d.h. 
Personen mit den erfolglosen Aufhörversuchen) an, dass andere sie zum Aufhören 
überredet haben, als dass sie sich selbst aufgrund von Gesundheitsrisiken zum 
Ausstieg entschieden hätten. Schüler, die danach gefragt werden, welche Ansätze 
für eine Raucherprävention sie empfehlen würden und welche Ausstiegstipps sie 
geben würden, nennen nach Clark et al. (2002) an erster Stelle das Verhalten der 
Eltern (konsequentes Verhalten, Regeln, Gespräche, Beteiligung an 
Ausstiegsversuchen bei rauchenden Eltern), Sport, Änderung des Tagesablaufs. 

Die vorliegenden Erkenntnisse über Aufhörversuche legen es nahe, im Rahmen 
einer „rauchfreien Schule“ für rauchende Schüler auch Ausstiegsangebote bereit 
zu halten. Von hoher Akzeptanz sind dabei solche Angebote, die den Schülern 
einen „selbstgesteuerten“ Ausstieg ermöglichen wie z.B. Manuale mit 
Empfehlungen und Tipps oder interaktive Internetprogramme. Der Anti-Rauchkurs 
als Intervention, die sich zunächst auf die Beendigung des Rauchens im 
schulischen Zusammenhang bezieht, kann auch für die Unterstützung von 
Ausstiegsintentionen genutzt werden. Die Erprobung im hier dargestellten Projekt 
zeigt, dass Entwöhnungsangebote von rauchfreien Schulen zwar gewünscht und 
gefordert werden. Diese werden aber nur selten als Regelaufgabe der Schule 
selbst verstanden.  
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3. Maßnahmen der BZgA 
 

Im Rahmen der „rauchfrei“-Kampagne legt die BZgA ein Schwerpunkt auf die 
Initiierung und Förderung rauchfreier Schulen. In den vergangenen Jahren 
wurden verschiedene Materialien und Medien veröffentlicht, die sich direkt an den 
Handlungsbereich Schule richten bzw. in diesem Kontext nutzbar sind und die im 
Kontext des Kooperationsprojektes genutzt wurden.   
 

3.1  Der BZgA-Leitfaden „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ 
 

Der Leitfaden „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ (BZgA, 2003) liefert für 
Pädagogen Strategien und Hilfestellungen für die Planung und Umsetzung einer 
„rauchfreie Schule“. Für das hier beschriebene Kooperationsprojekt stellt der 
BZgA-Leitfaden das grundlegende Arbeitsmaterial dar, das von der Mehrheit der 
Schulen, die sich im Projektzusammenhang für das Vorhaben „rauchfreie Schule“ 
engagierten, als handlungsleitendes Konzept verwendet wurde.

  

Der Leitfaden bietet den Schulen 
Hilfestellung, eine umfassende 
Schulpolitik zu Fragen des 
Tabakkonsums zu entwickeln, 
verbindliche Regelungen zum Rauchen 
in Kraft zu setzen, spürbare Kontrollen 
einzuführen und diese strukturellen 
Maßnahmen in Verbindung mit 
verhaltensbezogenen Interventionen 
(Unterrichtsinhalten, Projekttagen, 
Anti-Rauchkurs, Lebenskompetenz-
training) in den Schulalltag zu 
integrieren. 
 
Die im Leitfaden vorgeschlagenen Maßnahmen können an die jeweilige schulische 
Situation nach Bedarf angepasst werden. Ziel ist es jedoch stets, die Schule als 
organisatorische Einheit auf die Rauchfreiheit auszurichten, um dem Engagement 
der beteiligten Personen und Gruppen eine gemeinsame Richtung zu geben. 
In Hinblick auf den Umgang mit dem Rauchen in der Schule rät der Leitfaden von 
von ‚Raucherecken’ ab, da jüngere Schüler das Rauchen dort als akzeptiertes und 
erstrebenswertes Verhalten wahrnehmen, so dass die Attraktivität des Rauchens 
sich erhöht (Bowen et al., 1995).  

Den Schulen werden auch für die Gruppe der Pädagogen Restriktionen empfohlen. 
Untersuchungen haben nachgewiesen, dass der Zigarettenkonsum von 
Lehrkräften in der Schule negative Auswirkungen auf das Rauchen von Schülern 
hat und das dadurch die Wirkungen eines schulischen Programms zum 
Nichtrauchen neutralisieren werden können (Poulsen et al., 2002).  

Von Bedeutung ist in diesem Zusammenhang auch das Vorhandensein eines 
positiven, unterstützenden Klimas zwischen Lehrkräften und Schülern in Bezug 
auf das Nichtrauchen. Eine WHO-Studie zum Rauchverhalten von Jugendlichen in 
Europa zeigt, dass in Schulen mit solchen Rahmenbedingungen, die Raucherquote 
signifikant niedriger ist (Dür, 2001).  

Zur Verwendung und Bewertung des Leitfadens siehe Seite 73 ff. 
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3.2 Der Anti-Rauchkurs 
 

Im dritten Abschnitt des Leitfadens werden Maßnahmen vorgestellt, die sich auf 
die direkte Beeinflussung des Rauchverhaltens einzelner Schüler beziehen. Das 
Programm des dort veröffentlichten „Anti-Rauchkurs“ wurde als „Curriculum Anti-
Rauchkurs“ im Frühjahr 2005 von der BZgA in überarbeiteter Form den Schulen 
auch gesondert zur Verfügung gestellt.  

Der Kurs ist eine Ordnungsmaßnahme für Schüler, die mehrmals bei Verletzungen 
der schulischen Regeln zum Rauchen registriert worden sind. Sie können sich im 
Anti-Rauchkurs mit dem Für und Wider des Rauchens auseinander setzen und 
haben die Möglichkeit, ihre persönliche Einstellung zum Rauchen zu reflektieren.
 
Das Curriculum geht ausführlich ein auf 
die notwendigen Rahmenbedingungen 
des Kurses in der Schule, wie z.B. 
Ressourcen, Fortbildungsbedarf, Anfor-
derungen an die Qualifikation des 
Kursleiters, die pädagogische Haltung 
der Kursleitung, insbesondere auf den 
Umgang mit schwierigen Schülern und 
mit Schülern, die sich zunächst nicht 
kooperativ zeigen. Die konkrete Ände-
rung des Rauchverhaltens der Kursteil-
nehmer wird in einer abschließenden 
Sequenz begleitet und unterstützt. 
 

 
 

Der Anti-Rauchkurs dokumentiert die Ernsthaftigkeit, mit der sich Schulen auch 
um diejenigen Schüler bemühen, die sich trotz aller Beschlüsse (zunächst) nicht 
an die schulischen Regeln halten. Da sich viele rauchende Jugendliche in der 
Schule in einem Stadium des Rauchens befinden, in dem sich der 
Zigarettenkonsum noch nicht verfestigt hat, sind die Chancen auf einen Ausstieg 
oder zumindest auf eine Einhaltung der schulischen Regeln zum Rauchen noch 
hoch. Der Anti-Rauchkurs kann hier einen konkreten Beitrag zur 
Gesundheitsförderung der Schüler leisten. 

Ausführlich werden in den einzelnen Kapiteln des Curriculums die Konzeption des 
Anti-Rauchkurses, die Rahmenbedingungen für die Kursdurchführung, die 
Organisation und die Ablaufplanung des Anti-Rauchkurses, die Inhalte der 
verschiedenen Seminarstunden des Kurses sowie ergänzende Maßnahmen für die 
Kursdurchführung dargestellt und erläutert. 

Bisherige Erfahrungen mit dem ‚Anti-Rauchkurs’ zeigen, dass Schüler, die an 
einem solchen Kursus teilgenommen haben, anschließend in der Schule kaum 
noch rauchen bzw. nicht mehr beim Rauchen beobachtet werden. Das erklärte 
Ziel des ‚Anti-Rauchkurses’, die Einhaltung der schulischen Regeln, ist damit 
erreicht. Schüler, die durch den‚Anti-Rauch-Kurs’ motiviert sind, das Rauchen 
ganz aufzugeben, erhalten in den Broschüren „Stop Smoking – Girls“ und „Stop 
Smoking – Boys“, auf der Internet-Seite der BZgA „rauch-frei.info“ sowie durch 
das Beratungstelefon der BZgA Unterstützung bei diesem Vorhaben. 
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3.3 Die Jugendbroschüren der BZgA 

 
Dem Leitfaden „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ sind die Broschüren für 
Jugendliche „Let’s talk about smoking“ (Basisinformation zum Thema Rauchen)  
und die geschlechtsspezifisch gestalteten  Ausstiegshilfen„Stop Smoking – Girls“ 
und „Stop Smoking – Boys“ beigelegt.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Die Ausstiegsbroschüren regen dazu an, das eigene Rauchverhalten zu über-
denken, den Ausstieg zu planen und durchzuführen. Sie sprechen ‚Gelegenheits-
raucher’, ‚regelmäßige Raucher’, ‚Gewohnheitsraucher’ und ‚starke Raucher’ unter 
den Jugendlichen an und zeigen Wege auf, wie sie den gesundheitsschädlichen 
Tabakkonsum hinter sich lassen und dauerhaft rauchfrei werden können. Die 
Leser können - ausgehend von ihrer Entscheidung, mit dem Rauchen aufzuhören - 
ihre persönliche Ausstiegsmotivation überprüfen, den passenden Ausstiegsweg 
wählen und entsprechende Vorbereitungsmaßnahmen treffen. 

Die Basis-Broschüre „Let’s talk about smoking!“ informiert über Inhaltsstoffe des 
Zigarettenrauchs, gesundheitliche Folgeschäden und Strategien der Zigaretten-
werbung. Die Broschüre spricht rauchende und nicht rauchende Jugendliche im 
Alter zwischen 15 und 18 Jahren an, bietet ihnen Informationen über 
Rauchergewöhnung, Nikotinabhängigkeit und gesundheitliche Folgeschäden des 
Rauchens und liefert ihnen kritischen Gesprächsstoff rund um das Thema Rauchen 
bzw. Nichtrauchen. Darüber hinaus werden die Gefahren des Passivrauchens 
thematisiert. 

Beide Broschüren wurden von einem großen Teil der Projektschulen in größerer 
Stückzahl bei der BZgA bestellt und an Schüler ausgegeben (vgl. S. 73/74).  
 
 
3.4  Die „Rauchfrei“-Poster 

 

Die Poster der BZgA, die auch als Anzeigen in Jugendzeitschriften veröffentlicht 
wurden, thematisieren die Widersprüchlichkeit der Motive und Wirkungen des 
Zigarettenrauchens für Jugendliche und regen Jugendliche an, sich mit ihren 
Motiven und den unerwünschten Wirkungen des Rauchens auseinander zu setzen.   
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Im Projektzusammenhang wurde dieses Material in den Projektschulen häufig 
genutzt - nicht nur, um für die rauchfreie Schule durch Aushang zu werben, 
sondern auch um mit Jugendlichen in pädagogischen Prozessen zum Thema 
Rauchen ins Gespräch zu kommen (vgl. S. 73/74).  
 

 

3.5 Das Unterrichtsmaterial Rauchen  

 

Diese Handreichung bietet ausführliche 
Sachinformationen zum Thema Rauchen 
und richtet sich mit Vorschlägen zur 
Unterrichtsgestaltung an die Pädagogen 
in den Klassenstufen 5 bis 10.     Zu den 

 
 
 
 

Unterrichts-Bausteinen gehören Hand-
lungsvorschläge sowie Arbeits- und 
Informationsmaterial, Cartoons, Rollen- 
und Planspielszenarios, Interviewleit-
fäden, Tipps für die Planung  und  Reali- 

 
 
 

sierung von Ausstellungen, Befragun-
gen, Veranstaltungen und Internet-
Recherchen.
 

Das Unterrichtsmaterial wurde im Projektverlauf im Rahmen der Tagungen und 
Seminare an die Vertreter der Projektschulen und an interessierte Pädagogen 
ausgegeben. 
  
 

3.6 Der Mitmach-Parcours „KlarSicht“ 
 

Zur Förderung einer kritischen Haltung zu Zigaretten und Alkohol hat die 
Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung (BZgA) einen interaktiven 
Mitmach-Parcours entwickelt, der sich an Jugendliche im Alter von 12 bis 18 
Jahren richtet. Der Parcours besteht aus sieben Stationen, an denen sich 
Jugendliche durch spielerische Aktionen mit den Suchtmitteln Tabak und Alkohol 
kritisch auseinandersetzen.  
 



 

 

28 

An allen Stationen stehen 
Moderatoren bereit und informieren 
und diskutieren mit den jungen 
Menschen. Auf diese Weise wird 
Fachwissen vermittelt und die 
Teilnehmerinnen und Teilnehmer 
werden zur Diskussion und Reflexion 
ihres eigenen Verhaltens angeregt. 
Da sich gerade in dieser Altersgruppe 
viele Jugendliche in einer Phase des 
Experimentierens mit Suchtmitteln 
befinden, erhalten sie durch die 
interaktive Auseinandersetzung mit 
dem    Tabak-   und   Alkoholkonsum  

 
 

sachliche Informationen, lernen auch durch praktische Erfahrungen. Der KlarSicht-
Parcours wurde von Kooperationsländern angefragt und kam dort zum Einsatz.  
 

In den Kooperationsländern kam der Parcours im Jahre 2005 in Bremen 
(Bremerhaven,  Bremen), in Schleswig-Holstein (Bad Malente, Gremsmühlen, 
Neumünster), Sachsen-Anhalt (Bitterfeld, Aschersleben), in Sachsen (Hoyers-
werda, Bautzen) und in Niedersachsen (Ganderkesee, Duderstadt) zum Einsatz. 
 

 
3.7 Die Jugendfilmtage 

 

Die JugendFilmTage bieten Schulen 
spielerisch und unterhaltsam Unter-
stützung, um mit Jugendlichen zum 
Thema Rauchen ins Gespräch zu 
kommen. Die vorgeführten Filme 
haben Bezüge zu Fragen des Alkohol- 
und Tabakkonsums und regen zum 
Nachdenken und zur Diskussion an. 
Nichtraucher werden in ihrer Haltung 
gestärkt, Raucher können werden 
zum Aufhören  angeregt.  

In Zusammenarbeit mit den regionalen Partnern werden den Pädagogen vorab  
Kurzworkshops zur inhaltlichen und didaktischen Vorbereitung angeboten. 
Schwerpunkt sind praxisorientierte Methoden und Anregungen für die Vor- und 
Nachbereitung des Kinoevents in der Schule.  
 

3.8 Die Filmclips 

 

Zu den Medien, die im Projektzusammenhang angeboten und verwendet wurden 
gehörten auch Filmclips zum Thema „Jugendliche und Rauchen“, die als 
Werbemaßnahmen im Rahmen der Filmprogramme produziert wurden und bei der 
BZgA als DVD bestellt werden konnten. 
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4.  Projektmaßnahmen und Projektverlauf 

 

Im Folgenden sind die verschiedenen Maßnahmen, die im Projektverlauf durchgeführt 
wurden, detailliert beschrieben. 
 

 

4.1  Planungsworkshops 
 

In der ersten Phase des Projektverlaufs wurde mit den einzelnen Kooperations-
einrichtungen in den Ländern ein landesspezifischer Plan für die Umsetzung 
rauchfreier Schulen erarbeitet. Dabei wurden folgende Fragen bearbeitet: 

■ Anzahl von Schulen, die sich voraussichtlich beteiligen 

■ Vernetzungsstruktur auf Landesebene 

■ Benötigte Materialien der BZgA  

■ Eigene Materialien und Programme, die eingesetzt werden 

■ Planung von Veranstaltungen und Unterstützungsbedarf  

■ Weitere Einrichtungen des Landes, die am Projekt beteiligt werden  

■ Zeitlicher Ablauf der Maßnahmen  

■ Erhebungen und Erhebungsinstrumente der begleitenden Evaluation 
 
 

4.2  Fachtagungen / Informationsveranstaltungen 

 
In der ersten Umsetzungsphase wurden in den Ländern Fachtagungen veranstaltet, 
die das Projekt „rauchfreie Schule“ in den Schulen und der Präventionslandschaft 
bekannt machten und zur Beteiligung motivierten.  

An diesen Tagungen und Informationsveranstaltungen beteiligten sich in Abstimmung 
mit den jeweiligen Kooperationseinrichtungen der Länder, die als Veranstalter 
fungierten, Vertreter der BZgA als Referenten und/oder Arbeitsgruppenleiter.  

Vorrangige Zielsetzungen dieser Veranstaltungen: 

■ Information einer breiten Fachöffentlichkeit über tabakpräventive Ansätze für 
Jugendliche insbesondere im schulischen Bereich 

■ Motivierung von Pädagogen aus Schulen und Fachkräften der Suchtprävention 
zum Engagement in diesem Bereich 

■ Gewinnung von Schulen, die im Rahmen des hier vorgestellten Projekt als 
Erprobungsschulen verbindlich mitwirken. 

 
 

4.3  Einführungs- und Planungsseminare 
 
In einer Einführungsphase wurden den beteiligten Schulen Basisinformationen zur 
rauchfreien Schule vermittelt und Grundlagen für eine verbindliche und Umsetzung 
des Vorhabens gelegt. Das Modul des „Einführungsseminars“ richtet sich an 
Beratungslehrer oder andere Pädagogen aus Schulen aber auch an Sozialpädagogen 
aus Suchtpräventionseinrichtungen, die Schulen bei der Planung und Umsetzung der 
rauchfreien Schule unterstützen. 
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Vorrangige Zielsetzungen dieses Seminartyps:  

■ Motivierung zum Engagement für die rauchfreie Schule 

■ Definition von konkreten und realistischen Zielsetzungen zur rauchfreien 
Schule 

■ Erarbeiten wirksamer Strategien zur Umsetzung der rauchfreien Schule 

■ Thematisierung von Problemen und Widerständen, die im Verlauf des 
Vorhabens auftreten können und Erarbeitung von Lösungsmöglichkeiten 

■ Austausch zwischen den Schulen zum Thema „rauchfreie Schule“ und 
Initiierung von Netzwerken, in dem sich Schulen gegenseitig unterstützen 

■ Vermitteln praxisbezogener Strategien, die am Beispiel konkreter Schulen 
einen roten Faden für die Zielerreichung darstellen. 

 
 

4.4  Auswertungs- und Vertiefungsworkshops 
 

Erfahrungsgemäß benötigen Schulen im Prozess der Umsetzung der rauchfreien 
Schule für einen gewissen Zeitraum eine fachliche Begleitung und Beratung. 
Probleme, die im Projektverlauf entstanden sind, müssen analysiert und neue 
Lösungen gefunden werden, um zu verhindern, dass es zu einem Stillstand in der 
Entwicklung kommt. Gleichzeitig entsteht in den Schulen, die Rauchverbote und 
Maßnahmen beschlossen haben, ein Bedarf nach Interventionsstrategien für den 
Umgang mit Schülern, die sich nicht an die Rauchverbote halten.  

Das Auswertungs- oder Vertiefungsworkshop richtet sich an die Vertreter von 
Schulen, die bereits erste Erfahrungen mit dem Vorhaben „rauchfreie Schule“ 
gesammelt haben mit folgenden vorrangigen Zielsetzungen: 

■ Bilanzierung der im Projektverlauf aufgetretenen Erfolge und Misserfolge 

■ Analyse der Ursachen für bestehende Probleme und Schwierigkeiten sowie 
Erarbeiten von Lösungsmöglichkeiten 

■ Sammeln „guter Beispiele“ aus der Praxis und Förderung des Lernens der 
Schulen voneinander. 

 
4.5  Seminare zum Anti-Rauchkurs 

 

Zur Zielgruppe dieses Seminartyps zählen in erster Linie Pädagogen aus den Schulen, 
die mit der Leitung eines Anti-Rauchkurses beauftragt sind. In der Regel sind dies 
Beratungslehrer oder schulische Sozialpädagogen. Darüber hinaus gehören Sozial-
pädagogen aus Suchtpräventions- bzw. Beratungsstellen zur Zielgruppe, da diese in 
ihren Regionen die Funktion von Multiplikatoren wahrnehmen. 

Von der Leitung des Anti-Rauchkurses werden Kompetenzen erwartet, die nicht bei 
allen Pädagogen vorausgesetzt werden können. Eine gezielte Fortbildung für die 
Durchführung dieser Intervention hat sich daher als sinnvoll erwiesen.  
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Vorrangige Zielsetzungen dieses Seminartyps: 

■ Motivierung zur Durchführung des Anti-Rauchkurses und Erhöhung der 
Erfolgserwartung 

■ Vermittlung des pädagogischen Konzepts und der Seminarinhalte des Anti-
Rauchkurses 

■ Aufbau einer pädagogischen Haltung, die für den Umgang mit Schülern im 
Anti-Rauchkurs tragfähig ist 

■ Förderung der Verhaltenssicherheit bei der Leitung des Kurses durch Training 
von Gesprächsführung und Übungen zur Anleitung von Gruppenprozessen 

■ Entwicklung von Strategien für die Einführung des Kurses im jeweiligen 
Setting (Ressourcen, Organisation usw.). 

An diesem Workshop nahm nach Bedarf eine Co-Referentin teil, die bereits über 
praktische Erfahrungen mit der Durchführung des Anti-Rauchkurses verfügte. Als 
Arbeitsmaterial diente das „Curriculum Anti-Rauchkurs“ der BZgA.  
 

 

4.6  Projektverlauf 
 

Es wurde folgender idealtypischer Projektablauf mit den Ländern abgestimmt : 
 

Tab. 2: Verlauf des Kooperationsprojekts (idealtypisch) 

 

Aufgrund von Problemen bei der Rekrutierung (Thüringen) oder wegen bereits zuvor 
geplanter Maßnahmen (z.B. Schulbefragung in Niedersachsen) konnte der Ablauf 
zwischen den Ländern in der Praxis nicht vollkommen in der oben dargestellten Weise 
synchronisiert. 

Zeitraum Umsetzungsphase Veranstaltungstyp Begleitende 

Erhebung 

02/2004- 
04/2004 

Bilanzierungs- und 
Planungsphase 

Workshops mit den Koop-
Einrichtungen 

Mantelbogen für Koop-
Einrichtungen 

04/2004-
06/2004 

Rekrutierungsphase Fachtagungen und 
Infoveranstaltungen 

 

06/2004-
11/2004 

Einführungsphase Einführungsseminare für 
Projektschulen 

 

11/2004-
05/2005 

Auswertungs- und 
Vertiefungsphase 

Auswertungs-/Vertiefungs-
seminare für Projektschulen 

 

11/2004-
05/2005 

Befragungen  Schulbefragung t1,  
Schüler- u. Päd.befrag. 

05/2005- 
07/2005 

Rekrutierungs-    
phase 2 

Fachtagungen und 
Infoveranstaltungen 2   

 

08/2005-
12/2005 

Einführungsphase 2 Einführungsseminare für 
Projektschulen 2 

 

08/2005-
12/2005 

Auswertungs-/ 
Vertiefungsphase 2 

Auswertungs-
/Vertiefungsseminare 2 

 

12/2005-
01/2006 

Schulbefragung  Schulbefragung t2 
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4.7  Zusätzliche Maßnahmen in weiteren Bundesländern  
 

Wie bereits erwähnt wurden in verschiedenen Bundesländern in den Jahren 2004 und 
2005 Erlasse oder Gesetzesänderungen zum Rauchverbot in allgemeinbildenden 
Schulen beschlossen und umgesetzt. In diesem Zusammenhang entstand dort ein 
aktueller fachlicher Beratungs- und Fortbildungsbedarf. 
 

Beratung von Landesschul- und Landesgesundheitsbehörden  
 

Zielsetzung der Beratungen war es, mit den Schulbehörden der Länder, die fachlich 
notwendigen Schritte zur Umsetzung der gesetzlichen Rauchverbote und der 
begleitenden Präventionsmaßnahmen und Fortbildungen zu entwickeln.  
 
Seminare für Schulleiter und Schulräte 
 

Während in den Kooperationsländern vorwiegend Beratungslehrer, schulische 
Sozialpädagogen und Suchtpräventionskräfte an den Seminaren teilnahmen, wurden 
von den Behörden der Länder mit gesetzlichen Rauchverboten vor allem 
Veranstaltungen für die Gruppe der Schulräte und Schulleitungen angefordert.  

Schulräte und Schulleitungen wurden in diesen Seminaren informiert über Erfolg 
versprechende Strategien zur Umsetzung einer rauchfreien Schule und über die 
Aufgaben, die in diesem Zusammenhang auf sie als Leitungskräfte zukommen. Das 
Seminar unterstützt die Teilnehmer, realistische Zielsetzungen zu definieren und 
Strategien für die Umsetzung zu entwickeln. Bedenken und Vorbehalte gegenüber 
der rauchfreien Schule können diskutiert werden und die Ergebnisse der bisherigen 
Erprobung werden vorgestellt.  
 
 

4.8  Resonanz auf die Fortbildungsangebote 
 

Die Resonanz auf die Projektangebote war positiv. An den Fortbildungen und 
Schulungen beteiligten sich jeweils zwischen 8 und 30 Pädagogen und 
Präventionsfachkräfte. Insgesamt wurden in den 21 durchgeführten Fortbildungen 
des Kooperationsprojekts etwa 400 Pädagogen und Fachkräften erreicht.  

An den insgesamt 15 Tagungen nahmen zwischen 30 und 120 Personen teil. Mit 
diesen Veranstaltungen wurden insgesamt etwa 900 Personen erreicht. 

Da es sich bei diesen Personen in der Regel um Mitglieder von Kollegien aus Schulen, 
um Mitarbeiter aus Behörden und Einrichtungen des Gesundheits- und 
Billdungssystems oder um Vertreter von Teams der Suchtprävention oder Sucht-
beratung   – also um „Multiplikatoren“ -  handelte, geht die Wirkung der Seminare 
und Tagungen weit über den Kreis der unmittelbar beteiligten Personen hinaus.  

Positive Effekte in Hinsicht auf die Resonanz finden sich auch in der Tatsache, dass 
die gemeldeten Bedarfe an Fortbildung und Beratung bald spürbar über den Kreis der 
sechs Kooperationsländer hinausgingen.  

Ein Hinweis auf die Akzeptanz der Fortbildungen und Schulungen ist auch die 
„Haltequote“. Die überwiegende Zahl der Schulen, die sich an der Befragung t1 
beteiligte, nahmen auch an der Befragung t2 teil (45 von 58). Die längerfristige 
Mitarbeit der Schulen deutet darauf hin, dass ein Nutzen aus der Mitwirkung gezogen 
wurde. 
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Tab. 3: Durchgeführte Veranstaltungen in sechs Kooperationsländern in 2004/2005 
 

 Art der Veranstaltungen Anzahl 

Bremen Einführungs-, Vertiefungsseminare 2 

 Training „Anti-Rauchkurs“ 2 

 Infoveranstaltungen, Fachtagungen 2 

Niedersachsen Fachtagungen, Infoveranstaltungen 3 

Sachsen Einführungsseminare 5 

Sachsen-Anhalt Infoveranstaltungen, Fachtagungen 2 

 Training „Anti-Rauchkurs“ 2 

 Einführungs-, Vertiefungsseminare 2 

Schleswig-Holstein Fachtagungen 1 

 Training Anti-Rauchkurs 1 

Thüringen Infoveranstaltungen 1 

 Einführungsseminare 1 

Summe   24 
 
 

Tab. 4: Durchgeführte Veranstaltungen in weiteren Bundesländern in 2004/2005 
 

 Art der Veranstaltungen Anzahl 

Hessen  Seminare für Schulräte 2 

 Planungsworkshops mit Behörden 2 

Brandenburg Planungsworkshops mit Behörden 1 

 Fachtagungen 1 

Berlin Fachtagungen 1 

Nordrhein-Westfalen Einführungsseminare/Fachtagungen 3 

Mecklenburg-Vorp. Fachtagungen 1 

Bayern Fachtagungen 1 

Summe   12 

 
Eine erfolgreiche Seminargestaltung stand vor allem mit folgenden methodischen 
Merkmalen der Veranstaltungen im Zusammenhang:  

■ Teilnehmerkreis mit möglichst homogener Zielsetzung bzw. Zusammen-
setzung 

■ Vorstellung eines klaren und praxisgerechten Konzepts (vgl. BZgA-Leitfaden) 

■ Möglichkeit der Teilnehmer, Befürchtungen und Probleme einzubringen  

■ Möglichkeit, schulspezifische Lösungswege zwischen den Vertretern der 
Schulen auszutauschen und Lösungen gemeinsam zu erarbeiten 

■ Bereitschaft der Projektleitung, Empfehlungen auf der Grundlage praktische 
Erfahrungen und wissenschaftlicher Erkenntnisse zu geben  

■ Durchführung von Trainingselementen (insbesondere zum Anti-Rauchkurs) 
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Folgende Rahmenbedingungen begünstigten den Seminarverlauf: 

■ Unterstützung der Schulen durch Material und Medien (siehe Punkt 3. S. 24ff) 

■ Deutlich wahrnehmbare Unterstützung des Projekts auch durch die jeweilige 
Landesschulbehörde  

■ Organisation der Veranstaltungen durch das Instituts für Lehrerfortbildung 

■ Bereitschaft der Kooperationseinrichtungen (Fachstellen für Suchtprävention), 
im Projektzeitraum den Kontakt zu den Schulen zu pflegen und für Anfragen 
zur Verfügung zu stehen 

■ Vernetzung von Schulen durch die Kooperationseinrichtungen und begleitende 
Aktionen zur rauchfreien Schule (z.B. Wettbewerbe, Zertifizierung) 

 

Die inhaltlichen Erkenntnisse, die im Rahmen dieser Veranstaltungen gewonnen 
wurden, korrespondieren weitgehend mit den Ergebnissen der Befragungen, die in 
Punkt 7 (S. 46ff). dargestellt sind.  
 
 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 



 

 

35 

5. Fragestellungen und Methoden der Erhebungen  

 
5.1 Fragestellungen 

 

Durch die im Folgenden dargestellten Erhebungen sollten folgende Fragestellungen 
beantwortet werden: 

■ Welche Schritte wurden bei der Umsetzung der rauchfreien Schule vollzogen, 
welche Maßnahmen wurden umgesetzt? 

■ In welchem Maße ist es den Schulen gelungen ist, Fortschritte auf dem Weg 
zur „rauchfreie Schule“ zu erzielen? 

■ Welche Schwierigkeiten sind im Prozess der Umsetzung der rauchfreien Schule 
aufgetreten? 

■ Wie wird der BZgA-Leitfaden zur rauchfreien Schule von den Pädagogen 
bewertet? 

■ Welche Wirkungen werden mit Hilfe des BZgA-Leitfadens erzielt? 

■ Welche Akzeptanz findet die rauchfreie Schule bei den beteiligten Gruppen? 

■ Welche fachliche Unterstützung wird von den Schulen auf dem Weg zur 
rauchfreien Schule benötigt? 

■ In welchem Maße finden bestimmte Präventionsmaterialien Verwendung? 

■ Welche Unterschiede gibt es in Bezug auf die genannten Fragen zwischen den 
beteiligten Bundesländern? 

■ Welche Unterschiede gibt es in Bezug auf die genannten Variablen zwischen 
verschiedenen Schultypen? 

■ Welche Einstellung haben Schüler zur rauchfreien Schule? 

 
5.2 Untersuchungsdesign 

 

Die oben genannten Fragestellungen betreffen einerseits Struktur- und 
Prozessmerkmale der Schulen, zum anderen Einstellungen und Verhaltensweisen von 
Pädagogen und Schülern.  

Es wurden daher neben den Befragungen von Schulen auch Befragungen von 
Pädagogen und Schülern durchgeführt. Zwar können auch durch Schulbefragungen 
Erkenntnisse zum Schülerverhalten und zu deren Einstellungen gewonnen werden. 
Diese basieren jedoch auf Einschätzungen über das Verhalten anderer Personen, so 
dass es sich anbot, zumindest einen Teil der Schüler und Pädagogen direkt zu 
befragen.  

Es wurden insgesamt 4 verschiedene Erhebungen durchgeführt: 

� Schulbefragung t1  
� Schulbefragung t2 
� Schülerbefragung 
� Pädagogenbefragung 
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Tab. 5:  Durchgeführte Befragungen, Anzahl der Befragten, beteiligten Ländern und 
Erhebungszeitpunkt 

 

Schulbefragungen t1 und t2 

Für die Schulbefragungen t1 und t2 wurden Befragungsinstrumente entwickelt, die  
Items zu strukturellen Fragen, durchgeführten Maßnahmen, zum Verhalten von 
Schülern, Pädagogen und der Personen anderer beteiligter Gruppen enthalten.  

Das ursprüngliche Vorhaben, mit den Befragungen t1 und t2 einen Längsschnitt-
vergleich durchzuführen, wurde aus Gründen der Stichprobenzusammensetzung nicht 
weiter verfolgt. Stattdessen wurde in der Erhebung t1 der Schwerpunkt auf Fragen 
zum Status der Schulen (Verbote, Maßnahme, Ziele usw.) gelegt, während in t2 
schwerpunktmäßig Fragen zu den erreichten Veränderungen sowie zu den 
bestehenden Problemen und zum Unterstützungsbedarf gestellt wurden. 

Die Fragebögen wurden den Kooperationseinrichtungen der Länder zur Verfügung 
gestellt und von dort den „Projektschulen“ zugeschickt. „Projektschulen“ sind 
Schulen, die den Kooperationseinrichtungen bekannt waren als Schulen, die sich auf 
dem Weg zu einer rauchfreien Schule befinden. Zugangskriterium zur Aufnahme in 
diesen Kreis war das Votum der Schulleitung, sich am Kooperationsprojekt 
„rauchfreie Schule“ zu beteiligen.  

 

Beteiligte Länder 

Anzahl 
befragte 
Personen 

Anzahl    
befragte   
Schulen 

Erhebungs-
zeitpunkt 

Schulbefragung t1 Bremen  10 11/04 bis 12/04 

 Sachsen   10  

 Sachsen-Anhalt   24  

 Schleswig-Holstein  14  

Summe   58  

Schulbefragung t2 Bremen  14 12/05 bis 01/06  

 Niedersachsen  47  

 Sachsen  10  

 Sachsen-Anhalt   34  

 Schleswig-Holstein  35  

 Thüringen  14  

Summe   155  

Schülerbefragung Bremen 971 4  04/05bis 06/05 

 Sachsen-Anhalt  3.712 14   

Summe  4.683 18   

Pädagogenbefragung Bremen 60 3  04/05 bis 06/05 

 Sachsen-Anhalt 179 11   

Summe  239 14  
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Bei den Schulen handelte es sich also nicht um Schulen, die bereits die vollständige 
Rauchfreiheit erreicht hatten. Angesprochen wurden eher solche Schulen, die sich 
erst im Prozess der Umsetzung befanden. Die meisten von Ihnen nahm an den 
angebotenen Fortbildungen im Rahmen des Kooperationsprojektes teil. 

Die Beantwortung der Fragebögen erfolgte in den Schulen durch die Schulleitung 
oder eine von der Schulleitung autorisierte Person bzw. Arbeitsgruppe. Der Versand 
und der Rücklauf der Fragebögen aus den Schulen wurde von den 
Kooperationseinrichtungen der Länder organisiert, die zwei bis drei Wochen nach 
dem Versand eine Nachfassaktion per Telefon durchführten.  

Zwei der sechs Bundesländer beteiligten sich nicht an der Erhebung t1: Thüringen 
konnte noch keine Schulen nennen, in Niedersachsen wurde auf eine Befragung 
verzichtet, da kurz zuvor eine andere Befragung in Kooperation mit der BZgA 
durchgeführt wurde (vgl. Niedersächsische Landesstelle, 2004).  

Für die Befragung t1 wurden insgesamt 113 Schulen Fragebögen verschickt. 58 
kamen ausgefüllt zurück, das ist eine Rücklaufquote von 51%. Zum Zeitpunkt t2 
wurden insgesamt 308 Schulen mit Fragebögen versorgt, davon kamen 155 
ausgefüllt zurück. Die Rücklaufquote betrug hier 50%.  
 
 

Schülerbefragung 
 

Für die Schülerbefragung wurde ein Befragungsinstrument in Kooperation mit dem 
IFT-München entwickelt. Die Items beziehen sich vor allem auf Fragen zu den 
Konsummustern der Schüler innerhalb und außerhalb der Schule sowie zu den 
Einstellungen der Schüler zum Rauchen und zu den Rauchverboten in der Schule. 

Die Organisation der Befragung erfolgte analog der Schulbefragung über die Koope-
rationseinrichtungen in den Ländern. Den Schulen, die sich an der Schülerbefragung 
beteiligten, wurde eine zeitnahe schulspezifische Auswertung zugesagt. Eine Reihe 
von Schulen zeigte sich daran interessiert, über Daten zur Raucherquote in 
verschiedenen Klassenstufen zu verfügen, um Anhaltspunkte für das Ausmaß des 
Zigarettenkonsums zu besitzen. 

Die Schülerbefragung wurde in den Schulen von Lehrern im Unterricht durchgeführt. 
Gemäß einer Versuchsanleitung für die durchführenden Pädagogen wurden die 
Schüler auf die Anonymität der Befragung hingewiesen. In der Regel wurden also 
stets ganz Klassenverbände gleichzeitig befragt, meist sogar ganze Klassenstufen 
einer Schule. Selektionseffekte gab es somit eher in Bezug auf die  Klassenstufen, die 
ausgewählt wurden. In den meisten Schulen waren es die Klassen 7 bis 9, die an der 
Befragung beteiligt wurden.  

Von den am Kooperationsprojekt beteiligten Ländern schieden aus den genannten 
Gründen Thüringen und Niedersachsen auch für die Schülerbefragung aus. Auch 
Schleswig-Holstein kam für eine Beteiligung nicht in Frage, da in diesem Land 
zeitgleich eine andere Schülerbefragung in Kooperation mit der BZgA durchgeführt 
wurde (vgl. Landesstelle Schleswig-Holstein, 2005). In Sachsen gab es für eine 
Beteiligung keine hinreichende Resonanz. Die Schülerbefragung beschränkte sich 
daher auf Schulen in Bremen und Sachsen-Anhalt. In diesen Ländern wurden die 
Fragebögen an 48 Schulen ausgegeben. Von 18 Schulen wurden ausgefüllte 
Fragebögen zurückgeschickt, davon 14 Schulen aus Sachsen-Anhalt und vier Schulen 
aus Bremen. Das entspricht einem Rücklauf von 38%. 
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Pädagogenbefragung 
 

Die Schulbefragungen t1 und t2 geben die Einschätzung einer Person oder Personen-
gruppe wider, die in der Schule mit der Beantwortung beauftragt wurde. In einer 
Befragung, die sich direkt auch an andere Pädagogen der Schule richtet sollten 
darüber hinaus weitere Erkenntnisse über die Einschätzung und Einstellung von 
Pädagogen, die zu Schulen auf dem Weg zu rauchfreien Schule angehören.  

Die Organisation dieser Befragung war Teil der Schülerbefragung, die allerdings 
deutlich im Vordergrund des Engagements stand. In den 14 Schulen, die sich an der 
Pädagogenbefragung beteiligten, gab es sehr unterschiedliche Teilnehmerzahlen, so 
dass Aussagen über Schultypen oder Ländervergleiche kaum möglich waren. Die 
Pädagogenbefragung wird im Rahmen dieser Untersuchung daher nur selten zitiert, 
da die Ergebnisse wenig aussagekräftig sind.  

Wie in der Schülerbefragung wurden auch für die Pädagogenbefragung 46 Schulen 
angeschrieben. Von diesen Schulen reagierten 14 Schulen und schickten 
Pädagogenfragebögen zurück, das ist eine Quote von 30%.  
 
  

Dateneingabe in ein elektronisches Format und Datenauswertung 
 

Die Daten wurden von geschulten und erfahrenen Kräften des IFT-München und der 
SPI-Forschung gGmbH in die Datenbank eingegeben und in eine gemeinsame SPSS-
Datei überführt. Die statistischen Rechenoperationen wurden von der SPI- Forschung 
gGmbH durchgeführt. 
 
 

Zusammenfassung 
 

Die durchgeführten Erhebungen sind „begleitende Maßnahmen“ im Rahmen eines 
Projekts, dessen primäres Ziel die Unterstützung von Schulen auf dem Weg zur 
rauchfreien Schule war. Es handelt sich weder um eine Evaluationsstudie mit Vorher-
Nachher-Erhebung und Kontrollgruppe noch stand das Interesse an einer 
randomisierten oder repräsentativen Stichprobe im Vordergrund dieser 
Untersuchung. Bei vielen der gewonnen Daten handelt es sich zudem um subjektive 
Einschätzungen.  

Die Untersuchungsgruppen sind selektiv – zeichnen sich jedoch teilweise durch relativ 
hohe Fallzahlen aus. Eine Untersuchungsgruppe mit N=155 Schulen aus 6 
Bundesländern ermöglicht ebenso statistisch relevante Aussagen wie die 
Schülerbefragung mit mehr als 4.600 Befragten.  

Die aus den Daten gewonnenen Erkenntnisse geben Hinweise auf mögliche Wege zur 
rauchfreien Schule. Die Schlussfolgerungen können den in diesem Handlungsfeld 
tätigen Schulen, Behörden und Präventionseinrichtungen Hilfen und Orientierungen 
geben. Dabei handelt es sich jedoch überwiegend um Hypothesen, die in 
nachfolgenden kontrollierten Studien weiter geprüft und wissenschaftlich abgesichert 
werden müssen. 
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6.  Beschreibung der Untersuchungsgruppen 
 
6.1 Schulbefragungen t1 und t2 
 

Auf die Schulbefragung zum Zeitpunkt t1 reagierten insgesamt 58 Schulen aus vier 
Bundesländern: 34 aus den neuen und 24 aus den alten Bundesländern. 

An der Befragung zum Zeitpunkt t2, ein Jahr später war es fast die dreifache Zahl, 
die sich beteiligte, nämlich insgesamt 155 Schulen aus sechs Ländern, 98 (63%) aus 
den alten und 56 (37%) aus den neuen Bundesländern, eine Schule war nicht 
zuzuordnen. 
 
  
 

   
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
Abb. 3: Anzahl der befragten Schulen in t1 (N=58 Schulen) und t2: (N=154 Schulen)  nach 

Bundesländern  
 

 
Schultypen  
 

Sowohl in der Befragung t1 als auch in t2 war ein breites Spektrum von Schultypen 
vertreten. Bei den Schultypen konnten konzeptionelle Besonderheiten nicht 
berücksichtigt werden. So wird z.B. bei den Gesamtschulen nicht unterschieden 
zwischen „integrativen“ Gesamtschulen und „additiven“ Gesamtschulen. Sekundar- 
(Sachsen-Anhalt) oder Regelschulen (Thüringen), Mittelschulen (Sachsen) wurden 
dem Typ der Haupt- und Realschulen zugeordnet, Schulzentren (Bremen) den 
Gesamtschulen. 

Der geringe Anteil der Hauptschulen in t1 ist dadurch begründet, dass es diesen 
Schultyp in der Mehrzahl der Bundesländer, in denen Befragungen durchgeführt 
wurden, kaum noch gibt (Sachsen-Anhalt, Sachsen, Bremen). Hauptschüler befinden 
sich in diesen Bundesländern zusammen mit Realschülern auf „Sekundarschulen“, 
„Mittelschulen“, „Regelschulen“ oder  „Schulzentren“. 
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Abb. 4:  Anzahl befragter Schulen in t1 (N=58 Schulen) und t2 (N=155 Schulen) nach 
Schultypen 

 
 

Schulgröße 

 
Insgesamt sind an den 58 zum Zeitpunkt t1 befragten Schulen rund 29.000 Schüler 
angemeldet, an den 155 Schulen zum Zeitpunkt t2 85.500 Schüler. Abbildung 5 
Tabelle 6 geben einen Überblick, wie sich in dieser Untersuchung diese Schülerzahlen 
der befragten Schulen auf die einzelnen Schultypen verteilen.  
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 5: Schülerzahl der befragten Schulen (t1: N=58 Schulen, t2: N=155 Schulen) nach 
Schultyp  
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Tab. 6: Verteilung der Schülerzahlen der befragten Schulen auf Schultypen 
 

 Befragung t1 Befragung t2 

Gymnasien 30% 30% 

Gesamtschulen 22% 17% 

Haupt- und Realschulen 27% 16%  

Realschulen 16% 15% 

Berufsschulen 0% 13% 

Hauptschulen 3% 7% 

Förderschulen 2% 2% 

 

30% der Schüler der befragten Schulen besuchen demnach Gymnasien. In den 
beteiligten Ländern gibt es folgende tatsächliche Anteile der Gymnasialschüler an 
der Gesamtschülerschaft: Thüringen, Sachsen und Niedersachsen ca. 42%, 
Schleswig-Holstein 36%, Bremen 30% und Sachsen-Anhalt 25% Gymnasialschüler. 

Gesamtschüler haben in dieser Untersuchung einen Anteil von 22% (t1) bzw. 17% 
(t2). In den Ländern besitzen sie tatsächlich folgende Anteile: Bremen 66%, Nieder-
sachsen 11%, Schleswig-Holstein 9%, Thüringen 4,5%, Sachsen-Anhalt 3,5%, 
Sachsen 0,0%.    

Diese Beispiele machen deutlich, wie unterschiedlich die Schüler in den beteiligten 
Bundesländern auf die Schultypen verteilt sind. Aufgrund dieser Ungleichverteilung 
ist eine Auswertung der gewonnen Daten in Bezug auf Schultypen problematisch. 
Signifikanzen sind möglicherweise weniger auf Unterschiede im Schultyp als auf 
andere Merkmale zurückzuführen. Die Zahlen zeigen jedoch, dass es in der 
vorliegenden Untersuchung keine starken Verzerrungen in Richtung auf eine Ballung 
bestimmter Schultypen gibt.  

Auch die Verteilung der Schulen nach Schulgrößen in Gruppen (vgl. Abbildung 6) – 
gemessen an der Schülerzahl – zeigt eine ausgewogene Streuung. Die Mehrzahl der 
Schulen hat eine Größe zwischen zweihundert und sechshundert Schülern.  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abb. 6: Größe der befragten Schulen (t1: N=58 Schulen, t2: N=155 Schulen)  
nach Schülerzahl in Gruppen  
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Anteil Beratungslehrer und Sozialpädagogen 

Beratungslehrer und Sozialpädagogen können für die Entwicklung rauchfreier Schulen 
wichtige Funktionen übernehmen. Es wurde daher in t1 ermittelt, wie diese Kräfte in  
Schulen vertreten sind: Der Anteil der Beratungslehrer liegt bei durchschnittlich 0,8 
pro Schule, der der Sozialpädagogen bei 0,4. Zwischen alten und neuen Bundes-
ländern gleichen sich die Unterschiede in der Ausstattung mit Beratungslehrern 
(West: 0,7; Ost: 0,9) und Sozialpädagogen (West: 0,5; Ost: 0,3) in etwa aus. 

 

Tab. 7: Durchschnittliche Anzahl Sozialpädagogen und Beratungslehrer pro Schule (t1: 
N=58 Schulen) nach Bundesland 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

6.2 Pädagogenbefragung 

An der Pädagogenbefragung beteiligten sich 239 Pädagogen aus 14 Schulen, davon 
179 Pädagogen aus 11 Schulen in Sachsen-Anhalt und 60 Pädagogen aus 3 Schulen 
in Bremen. Bei 91% der befragten 239 Pädagogen handelt es sich um reguläre 
Lehrkräfte, nur 6% sind Schulleiter und 3% andere Mitarbeiter.  
 
Tab. 8: Anzahl der Schulen mit Pädagogenbefragung nach Schultyp und Bundesland (N=14) 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Tab. 9: Anzahl der befragten Pädagogen (N=239) nach Schultyp und Bundesland 
 

 
 
 

 
 

 
 

 
 

 Beratungs-
lehrer pro 

Schule 

Sozial-
pädagogen 

pro Schule 

Bremen (n=10 Schulen) 0,8 0,8  

Schleswig-Holstein (n=14 Schulen) 0,6 0,3  

Sachsen (n=10 Schulen) 1,2 0,2 

Sachsen-Anhalt (n=24 Schulen) 0,8 0,4 

Mittelwert    0,8 0,4 

 Bremen Sachsen-Anh. gesamt 

Haupt-/Realschule - 6 6 

Realschule - 2 2 

Gesamtschule/Schulzentrum 3 1 4 

Gymnasium - 1 1 

Förderschule - 1 1 

gesamt 3  11 14 

 Bremen Sachsen-Anh. gesamt 

Haupt-/Realschule - 110 110 

Realschule - 35 35 

Gesamtschule/Schulzentrum 60 7 67 

Gymnasium - 4 4 

Förderschule - 23 23 

gesamt 60 (25,1%)  179 (74,9%) 239 (100%) 
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Die befragten Pädagogen verteilen sich auf 5 verschiedene Schultypen. Die mit 
Abstand meisten sind Lehrkräfte von Haupt- und Realschulen (Sekundarschulen). In 
Bremen gehören alle befragten Pädagogen Schulzentren an.   
 
 

6.3 Schülerbefragung 
 

Die befragten 4.683 Schüler kommen aus 18 Schulen, davon 3.712 Schüler aus 14 
Schulen in Sachsen-Anhalt und 971 Schüler aus 4 Schulen in Bremen. 

 
Tab. 10: Anzahl der Schulen mit Schülerbefragung nach Schulart und Bundesland (N=18 

Schulen) 
 

 
 

Tab. 11: Anzahl der befragten Schüler nach Schulart und Bundesland (N=4.683) 
 

 
 

Alter 

Das Durchschnittalter der befragten Schüler beträgt 15,0 Jahre. Die Schüler der 
Teilstichprobe aus Bremen sind durchschnittlich im Alter von 14,52 Jahren und damit 
etwas jünger als die in Sachsen-Anhalt (15,11 Jahre). Die Mittelwerte der beiden 
Stichproben sind statistisch verschieden. Bei Vergleichen zwischen den Bundes-
ländern werden daher an verschiedenen Stellen die Ergebnisse unter 
Berücksichtigung der Altersgruppen bzw. Klassenstufen dargestellt. 
 
Tab. 12: Altersdurchschnitt der befragten Schüler in Bremen und Sachsen-Anhalt (T-Test für 

unabhängige Stichproben: T=-11,124; df=1474; p<.01) 
 

 Mittelwert N Standardabw. 

Bremen 14,52 956 1,453 

Sachsen-Anhalt 15,11 3.692 1,436 

gesamt 14,99 4.648 1,458 

Schultyp Bremen Sachsen-Anhalt gesamt 

Haupt- und Realschule - 7 7 

Realschule - 3 3 

Gesamtschule/Schulzentrum 3 1 4 

Gymnasium - 2 2 

Förderschule 1 1 2 

gesamt 4 14 18 

Schultyp Bremen Sachsen-Anhalt gesamt 

Haupt- und Realschule - 1.931 1.931 

Realschule - 570 570 

Gesamtschule/Schulzentrum 868 185 1.053 

Gymnasium - 954 954 

Förderschule 103 72 175 

gesamt 971 (20,7%)  3.712 (79,3%) 4.683 (100%) 
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Die Altersverteilung über die Klassenstufen zeigt, dass mehr als drei Viertel der 
befragten Jugendlichen Schüler der 7., 8. und 9. Klassen sind (vgl. Tabelle 13).  
 

Tab. 13: Altersverteilung der befragten Schüler in Bremen und Sachsen-Anhalt in den 
Klassenstufen 5 bis 10 (N=4.656) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abb. 7:  Anzahl der befragten Schüler nach Klassenstufe in Bremen und Sachsen-Anhalt  
   
 

Geschlecht 

Die Schüler verteilen sich fast gleichmäßig auf die Geschlechter. In bestimmten 
Schultypen gibt es jedoch Unterschiede: in Gymnasien dominieren zahlenmäßig 
eher die Mädchen, in Haupt-/Realschulen und Förderschulen die Jungen. 
 
Tab. 14: Geschlechterverteilung der befragten Schüler nach Schultyp (N=4.642)  

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 

Klassenstufe Bremen Sachsen-Anh. gesamt 

5 13 92 105   (2,2%) 

6 61 306 367   (7,8%) 

7 301 586 887 (18,9%) 

8 249 1.041 1.290 (27,5%) 

9 271 1.075 1.346 (28,7%) 

10 60 601 661 (14,1%) 

gesamt 955 (20,5%) 3.701 (79,5%) 4.656  (100%) 

Schultyp männlich weiblich 

Haupt-/Realschule  1.013 904 

Realschule 291 276 

Gesamtschule 520 516 

Gymnasium 402 549 

Förderschule 101 70 

gesamt 2.327 (50,1%)  2.315 (49,9%) 

887

1.346

61

301
249 271

60

306

586

367

1.290

661

105
13

92

1.075

601

1.041

0

200

400

600

800

1.000

1.200

1.400

1.600

5 6 7 8 9 10

Gesamtstichprobe Bremen Sachsen-Anhalt



 

 

45 

7.  Untersuchungsergebnisse 
 

7.1. Einführung und Zielsetzung der rauchfreien Schule 
 

7.1.1 Beginn der Planung und Umsetzung 

 
62% der Schulen geben zum Zeitpunkt t2 an, dass sie in diesem (2005/2006) oder 
im vergangenen Schuljahr (2004/2005) – also im Projektzeitraum - mit der 
konkreten Umsetzung der rauchfreien Schule begonnen haben. Da auch das 
Schuljahr zuvor teilweise noch in den Zeitraum des Kooperationsprojekts fiel, sind es 
etwa drei Viertel der Schulen, die während der Projektlaufzeit mit der Umsetzung 
begonnen haben. Mit der Planung wurde häufig bereits früher begonnen, 
insbesondere im Schuljahr 2003/2004.  

Im Durchschnitt liegen 4,7 Monate zwischen dem Beginn der Planung und der 
konkreten Umsetzung. 

 

Abb. 8: Beginn der Planung (t2: N=112 Schulen) bzw. der konkreten Umsetzung (t2: 
N=100 Schulen) des Vorhabens "Rauchfreie Schule" in Prozent  

 

7.1.2  Gründe für die Einführung der rauchfreien Schule 

Zum Erhebungszeitpunkt t1 wurden die Schulen gefragt, welches die Gründe waren, 
das Vorhaben „rauchfreie Schule“ in Angriff zu nehmen. Am häufigsten wird 
„Rauchen ist eine Einstiegsdroge“ (79%) und „Unzufriedenheit mit dem 
Rauchverhalten der Schüler“ (74%) als Ursache genannt. Das „Rauchen von Schülern 
in der Schulumgebung“ ist mit 57% ein weiterer häufig genannter Grund ebenso wie 
das „niedrige Einstiegsalter der Schüler in den Zigarettenkonsum“ (51%). 

 „Schüler halten sich nicht an die Rauchverbote“ wird von mehr als einem Drittel der 
Schulen als Motiv genannt wird (36%). Gründe wie „die Glaubwürdigkeit der 
schulischen Regeln insgesamt leidet“ (17%), „Unzufriedenheit mit dem 
Rauchverhalten der Lehrkräfte“ (13%), „Beschwerden der Eltern“ oder 
„Verschlechterung des Schulimages“ (beide 3,5%) spielen nur in relativ wenigen 
Schulen eine Rolle (vgl. Abb. 9 und 10).  
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Diese Ergebnisse korrespondieren teilweise mit den Ergebnissen der Studie aus 
Niedersachsen (Niedersächsische Landesstelle für Suchtfragen, 2004, S.15 ff). Auch 
dort war die „Unzufriedenheit mit dem Rauchen der Schüler“ von weitaus höherer 
Bedeutung als die „Unzufriedenheit mit dem Rauchen der Lehrer“.  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 9:  Von den Schulen genannte Gründe für das Vorhaben einer "rauchfreien Schule" nach 

alten/neuen Bundesländern in Prozent (Kategorie "trifft voll zu", t1: N=58) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 10:  Von den Schulen genannte Gründe für das Vorhaben einer "rauchfreien Schule" nach 

alten/neuen Bundesländern in Prozent (Kategorie "trifft voll zu", t1: N=58) 
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Auffällig ist die häufige Nennung des „Rauchens in der Schulumgebung“. Dieser 
Sachverhalt stellte sich sowohl dien den Seminaren als auch zum späteren 
Erhebungszeitpunkt t2 als eine der am häufigsten genannten weiterhin ungelösten 
Probleme dar (vgl. S. 97).  

 
7.1.2 Ziele der rauchfreien Schule 
 

Die „Verbesserung der Gesundheitschancen der Schüler“ (88%) und die „Verstärkung 
der Suchtprävention“ (83%) werden von den meisten Schulen als Ziele der 
rauchfreien Schule genannt (vgl. Tabelle 15). 

 
Tab. 15: Von den Schulen genannte Ziele, die mit dem Vorhaben "rauchfreie Schule" verfolgt 

werden nach alten/neuen Bundesländern (Mehrfachnennungen möglich, t1: N=58) 
 

 
Die häufige Nennung „einheitliches Vorgehen der Lehrkräfte“ (72%) und 
„Verbesserung des Schulimages“ (29%) zeigt, dass mit der rauchfreien Schule 
oftmals nicht allein suchtpräventive Ziele verfolgt werden, sondern auch wichtige 
Aspekte der Schulentwicklung und der Kooperation zwischen den Pädagogen berührt 
eine Rolle spielen. „Auftrag der Behörde“ wird als Ziel nur selten genannt. 

 
7.1.3 Initiative für das Vorhaben einer rauchfreien Schule 
 

Zum Zeitpunkt t1 nennen 74% der (N=57) Schulen die Schulleitung als die 
„treibende Kraft“ bei der Planung und Umsetzung der rauchfreien Schule. 65%  der 
Schulen sehen in dieser Funktion eine einzelne Lehrkraft oder eine Gruppe von 
Lehrkräften.   

Bemerkenswert ist, dass von der Elternschaft relativ oft Initiativen ausgehen (30% 
der Nennungen). In ähnlicher Anzahl werden Beratungslehrer als „treibende Kraft“ 
auf dem Weg zur rauchfreien Schule genannt (26%). Auch Schüler engagieren sich 
des Öfteren für die rauchfreie Schule (18%), während Sozialpädagogen nur selten 
genannt werden (9%). 

 

 

 Alte  
Bundesländer 

Neue 
Bundesländer 

         
gesamt 

Verbesserung der Gesund-
heitschancen der Schüler 80% 95% 51   (88%) 

Verstärkung der 
Suchtprävention 88% 80% 48   (83%) 

Einheitliches Vorgehen der 
Lehrkräfte bei Regelverstößen  75% 71% 42   (72%) 

Verbesserung des Schulimages 
17% 38% 17   (29%) 

Erfüllung eines Auftrages der 
Schulbehörde 5% 4% 2     (4%) 
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Tab. 16: „Treibende Kraft bei der Initiierung des Programms zur rauchfreien Schule war…“ 
nach Bundesland (t1: N=57) 

 
 
 
 
 

 
Dass den Schulleitern von so vielen Schulen eine vorrangige Bedeutung bei der 
Planung und Umsetzung rauchfreier Schulen zugemessen wird, berührt ein zentrales 
Ergebnis des gesamten Projekts: ohne eine aktive und engagierte Mitwirkung der 
Schulleitung kommt eine rauchfreie Schule nur selten in Gang. Diese Aussage wurde 
im Rahmen der Fortbildung durch Pädagogen von Schulen, die auf dem Weg zur 
rauchfreien Schule nur geringe oder gar keine Fortschritte erzielten, bestätigt: Sie 
nannten als Hauptgrund des Misserfolgs die „indifferente Haltung der Schulleitung“.  

 
7.1.4  Zusammenfassung: Einführung der rauchfreien Schule 
 

■ Als Gründe für die Einführung der rauchfreien Schule von den Schulen (N=58) am 
häufigsten genannt „Rauchen ist eine Einstiegsdroge“ (79%) „Unzufriedenheit mit 
dem Rauchverhalten der Schüler“ (74%), „Rauchen von Schülern in der Schulum-
gebung“ (57%), das „niedrige Einstiegsalter der Schüler in den 
Zigarettenkonsum“ (51%). 

■ Folgende Zielsetzungen verbinden die Schulen mit der Einführung der rauchfreien 
Schule: „Verbesserung der Gesundheitschancen der Schüler“ (88%), 
„Verstärkung der Suchtprävention“ (83%), „ Entwicklung eines einheitlichen 
Vorgehens der Lehrkräfte gegenüber rauchenden Schülern“ (72%). 

■ 74% der Schulen sehen die Schulleitung als die „treibende Kraft“ im Prozess der 
Planung und Umsetzung einer rauchfreien Schule. Bei 65% der Schulen ist es eine 
einzelne Lehrkraft oder eine Gruppe von Lehrkräften und in 30% der Fälle ist es 
die Elternschaft, von der die Initiative ausgeht Initiativen ausgeht.  

■ Sozialpädagogen (9%) oder Schüler (18%) werden nur relativ selten als 
„treibende Kraft“ auf dem Weg zur rauchfreien Schule genannt. 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

Schulleitung Lehrkräfte Eltern Beratungs-
lehrer 

Schüler Sozialpäda-
gogen 

74% 65%  30% 26% 18% 9% 
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7.2  Rauchverbote 
 

7.2.1  Rauchverbote für Schüler 

 

Raucherecken 
 

In der Erhebung t2 geben 19% der Schulen an, eine zugelassene bzw. geduldete 
Raucherecke zu besitzen. Bei genauerer Betrachtung der Zahlen wird deutlich, dass 
dieser Wert zu einem erheblichen Anteil auf das Bundesland Niedersachsen zurück zu 
führen ist. Dort wurde einige Monate vor der Zweitbefragung ein gesetzliches 
Rauchverbot eingeführt. Nur noch eine von 45 Schulen aus Niedersachsen gibt an, 
eine Raucherecke zu besitzen. Würde man Niedersachsen nicht berücksichtigen und 
nur die „freiwillig rauchfreien“ Schulen zählen, ergäbe sich in t2 ein Anteil von 
26%aller Schulen, in denen es noch geduldete Raucherecken gibt. 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 11: Raucherecken auf dem Schulgelände nach Bundesland (t2: Bremen: n=14; 

Niedersachsen: n=45; Sachsen: n=9; Sachsen-Anhalt: n=31; Schleswig-Holstein: 
n=34; Thüringen: n=14) 

 

42% der Schulen mit Raucherecke beantworteten die Frage mit „ja“, ob diese auch 
von den Schülern genutzt werden, für die sie nicht zugelassen sind. Das sind in der 
Regel  Schüler  der SEK 1 oder Schüler, die noch nicht 16 Jahre alt sind.  
 

 

Rauchverbote in der Schule und um die Schule herum 
 

Rauchverbote werden von den Schulen für Altersgruppen bzw. Klassenstufen und für 
bestimmte Orte unterschiedlich festgelegt. In fast allen Schulen sowohl zum 
Zeitpunkt t1 als auch t2 gelten Rauchverbote für die SEK 1 im Schulgebäude (98% 
bzw. 99%). Rauchverbote für die SEK 1 auf dem Schulgelände gibt es zum Zeitpunkt 
t1 bei 85% der Schulen, zum Zeitpunkt t2 in 96% der Schulen.  
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Abb. 12:  Rauchverbote für Schüler der SEK I (t1: N=55 Schulen) im Schulgebäude, auf dem 

Schulgelände und um die Schule herum 
 
Die Befragung t2 zeigt, dass es nahezu ebenso viele Schulen gibt, die das Rauchen 
im Schulgebäude den SEK 1-Schülern verbieten, wie Schulen, wo dies auch für SEK 
2-Schüler verboten ist (99% gegenüber 97%) (vgl. Abbildung 12). 

Das Rauchen auf dem Schulgelände ist den Schülern der SEK 2 allerdings deutlich 
seltener verboten als denen der SEK 1 (78% gegenüber 96%). Älteren Schülern ist 
demnach in 22% der Schulen das Rauchen auf dem Schulhof erlaubt, während es 
gleichzeitig den jüngeren Schülern verboten ist. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 12:  Rauchverbote für Schüler der SEK I (t2: n=150 Schulen) und SEK II (t2: n=60 

Schulen) im Schulgebäude, auf dem Schulgelände und um die Schule herum 

 
In fast drei Vierteln der Schulen ist das Rauchen den Schülern der SEK 1 und SEK 2 
zum Zeitpunkt t2 in der Schulumgebung verboten. Gegenüber dem Erhebungs-
zeitpunkt t1, zu dem dieser Anteil nur 42% betrug, ist dies eine deutliche Steigerung. 
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Rauchverbote nach Bundesland 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 13:   Rauchverbote für Schüler der SEK I im Schulgebäude, auf dem Schulgelände, um 

die Schule herum nach Bundesland (t2: Bremen: n=15; Niedersachsen: n=44; 
Sachsen: n=10; Sachsen-Anhalt: n=31; Schleswig-Holst: n=35; Thüringen: n=14) 

 
Der überwiegende Teil der Schulen in allen Bundesländern besitzt Rauchverbote für 
Schüler der SEK 1 im Schulgebäude (97 bis 100%) und auf dem Schulgelände (80 
bis 100%). Rauchverbote für Schüler der SEK 1, die sich auf die Umgebung der 
Schule beziehen, werden deutlich seltener genannt (zwischen 57 und 86%, nur in 
Sachsen wiederum 100%). 

Hinsichtlich der Rauchverbote für Schüler der SEK 2 fällt Niedersachsen dadurch auf, 
dass dort von allen Schulen ein Rauchverbot für das Schulgelände angegeben wird, 
bei den übrigen beiden Ländern, die hier dargestellt sind, liegt dieser Anteil bei 77 
bzw. 81%. Da in Niedersachsen zum Erhebungszeitpunkt das Rauchverbot in 
Schulen bereits gesetzlich geregelt war, ist dies folgerichtig. 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 14: Rauchverbote für Schüler der SEK II im Schulgebäude, auf dem Schulgelände und 

um die Schule herum nach Bundesland (t2: Niedersachsen: n=18; Sachsen-
Anhalt: n=13; Schleswig-Holstein: n=17) 
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Die Tatsache, dass die Rauchverbote für Schüler der SEK 1 in der Umgebung der 
Schulen zwischen den Ländern in höchst unterschiedlich festgelegt sind, deutet 
darauf hin, dass dieser Bereich nicht überall geklärt bzw. in der Entwicklung ist. 
Manche Länder haben hierzu noch keine einheitliche Haltung entwickelt, während 
beispielsweise in Schleswig-Holstein (87%) oder Bremen (80%) der weit 
überwiegende Teil der Schulen Verbot für diesen Bereich vorsieht.  
 
 

 

7.2.2  Rauchverbote für Lehrkräfte  

Zum Zeitpunkt t1 hatten lediglich 23 von 54 Schulen ein absolutes Rauchverbot für 
Lehrkräfte, das sind 43%. Ebenso hoch ist zu diesem Zeitpunkt der Anteil der 
Schulen, in denen Pädagogen das Rauchen in Anwesenheit von Schülern verboten ist.  

Zum Zeitpunkt t2 ist der Anteil der absoluten Rauchverbote deutlich höher und 
beträgt 69%. 80% der Schulen, die zum Zeitpunkt t2 angaben, ein absolutes 
Rauchverbot für Lehrkräfte zu besitzen (N=44), gaben an, dies im aktuellen 
Schuljahr (2005/06) eingeführt zu haben. 

Ein erheblicher Anteil an der Höhe dieses Wertes resultiert wiederum aus  
Niedersachsen, wo 98% der Schulen angeben, das es ein absolutes Rauchverbot für 
Lehrer gibt. 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abb. 15: Absolute Rauchverbote für Lehrkräfte nach Bundesland (t2: Bremen: n=15; 
Niedersachsen: n=46; Sachsen: n=10; Sachsen-Anhalt: n=31; Schleswig-
Holstein: n=35; Thüringen: n=14) 

 

 
Wie Tabelle 17 zeigt gibt es absolute Rauchverbote für Lehrkräfte besonders häufig in 
Hauptschulen und Förderschulen (87% und 83%), während die Gymnasien solche 
Verbote seltener aussprechen (59%).  
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Tab. 17: Absolute Rauchverbote für Lehrkräfte nach Schultyp (t2: N=152 Schulen)   
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

7.2.3  Rauchverbote für andere Gruppen  
 

Die Rauchverbote für weitere Gruppen, die am schulischen Leben (zeitweilig) beteiligt 
sind, liegen zum Erhebungszeitpunkt zwischen 55% für das Reinigungspersonal und 
Handwerker und 67% für den Hausmeister.  
 

 

Tab. 18: Rauchverbote für am Schulleben beteiligte Gruppen nach Bundesland (t1: N=56) 
 

 

 

Obwohl zum Erhebungszeitpunkt t2 mit Thüringen ein Land hinzukam, das einen  
geringen Anteil von Rauchverboten für die genannten Gruppen aufweist, ist der Anteil 
der Schulen, die solche Rauchverbote besitzen, insgesamt deutlich höher als zum 
Zeitpunkt t1 (ca. 10 Prozentpunkte pro Gruppe). Hier spiegelt sich wiederum die 
Entwicklung im Land Niedersachsen, das besonders hohe Anteile von Schulen mit 
Rauchverboten in die Untersuchungsgruppe einbringt. 
 

Die relativ niedrigen Werte von 65% für die „externen“ Personen (Reinigungs-
personal/Handwerker und Gäste) zeigen, dass es insbesondere für diese Gruppen in 
vielen Schulen noch einen Handlungs- und Klärungsbedarf gibt. 
 

 

 

 

 

Schultyp Ja Nein Anzahl 

Hauptschule  87%   13%  16    

Haupt-/Realschule  72%   28%  35    

Realschule   65%   35%  29    

Gesamtschule  61%   39%  18    

Gymnasium  59%   41%  34    

Förderschule  83%   17%   12    

Berufsschule  75%  25%   8   

gesamt 105  (69%) 47 (31%) 152 (100%) 

 

Rauchverbot 
für Eltern 

für 
Hausmeister 

für Reini-
gungspers., 
Handwerker

usw. 

für 
Schulgäste 

Bremen (n=10) 60% 90% 60% 60% 

Schleswig-H. (n=13) 69% 69% 54% 58% 

Sachsen (n=9) 56% 67% 67% 33% 

Sachsen-Anh. (n=24) 67% 57% 50% 67% 

Gesamt (N=56)   64% 67% 55% 58% 
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Tab.19: Rauchverbote für am Schulleben beteiligte Gruppen nach Bundesland (t2: N=151) 
 

 
 
 

7.2.4 Zusammenfassung: Rauchverbote 
 

■ 81% der befragten Schulen besitzen keine zugelassenen Raucherecken.  

■ Das Beispiel Niedersachsen zeigt, dass ein gesetzliches Rauchverbot zu einer 
erheblichen Reduzierung geduldeter Raucherecken beitragen kann. 26% der 
Schulen  in den Ländern ohne gesetzliches Rauchverbot haben zum Zeitpunkt t2 
Raucherecken auf dem Schulgelände, in Niedersachsen sind es nur 2%. 

■ In 42% der Schulen, in denen es Raucherecken gibt, werden diese auch von 
Schülern genutzt, für die sie nicht zugelassen sind, d.h. in der Regel von jüngeren 
Schülern.  

■ Schulen, die das Rauchen um die Schule herum nicht verbieten, differenzieren 
dabei nicht zwischen Altersgruppen: Wo ältere Schüler in der Umgebung der 
Schule rauchen dürfen, können dies auch die jüngeren tun. 

■ Auf den Weg zur rauchfreien Schule führt ein beträchtlicher Teil von Schulen 
Rauchverbote im Umfeld der Schule ein. Der Anteil der Schulen, die das Rauchen 
der Schüler der SEK 1 um die Schule herum verbieten, ist zum Zeitpunkt t2 höher 
als zum Zeitpunkt t1. Diese höheren Prozentwerte zeigen sich in allen Ländern. 

■ Mehr als zwei Drittel der Schulen, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule 
befinden, besitzen ein Rauchverbot für Pädagogen. Dieser Wert ist überraschend 
hoch im Vergleich mit früheren Untersuchungen (Niedersachsen, 2004). 

■ 80% der Schulen haben das Rauchverbot für Lehrkräfte erst im aktuellen 
Schuljahr eingeführt. 

■ Zwar bringt das Land Niedersachsen mit 98% der Schulen den mit Abstand 
höchsten Anteil von Schulen ein, in denen ein absolutes Rauchverbot für Lehrer 
gilt. Allerdings ist auch bei den Ländern ohne gesetzliche Vorgabe, der Anteil der 
Schulen mit Rauchverboten für Pädagogen beachtlich (zwischen 36 und 70%). 

■ Auch für Eltern, Hausmeister, Reinigungspersonal/die Handwerker und Gäste gibt 
es an rund zwei Dritteln aller Schulen Rauchverbote. Die Regelungen für externe 
Personengruppen wie Reinigungspersonal, Handwerker und Gäste scheinen ein 
größeres Problem darzustellen als die für Eltern und den Hausmeister. 

 

 
Rauchverbot 

für Eltern 
für 

Hausmeister 

für Reini-
gungspers., 
Handwerker  für Gäste 

Bremen (n=15) 67% 60% 47% 56% 

Niedersachsen (n=44) 90% 95% 93% 70% 

Sachsen (n=10) 70% 77% 60% 67% 

Sachsen-Anh (n=32) 81% 66% 65% 75% 

Schleswig-H. (n=35) 71% 71% 60% 64% 

Thüringen (n=14) 17% 17% 21% 42% 

Gesamt (N=151)   73% 73% 65% 65% 
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7.3  Zigarettenkonsum der Schüler 

Zur Darstellung des Zigarettenkonsums der Schüler kann einerseits auf die 
Schülerbefragungen in Bremen und Sachsen-Anhalt, andererseits auf  Angaben der 
Schulen zum Rauchverhalten der Schüler zurückgegriffen werden. 

 

7.3.1  Raucherquote und Konsumerfahrung 

In der Gesamtstichprobe der 4.655 Schüler gibt es 1.688 Raucher, das ist eine  
Raucherquote von 36,3%. 22% der befragten Schüler rauchen täglich, 14,3% 
gelegentlich, 63,7% sind Nichtraucher. Niemalsraucher sind 1.555 Schüler (33,4%).  

Der Anteil rauchender Schüler in Sachsen-Anhalt ist hochsignifikant höher als in 
Bremen (siehe Abbildung 16). Während in Bremen 19% der befragten Schüler zu den 
Rauchern gehören, sind es in Sachsen-Anhalt mehr als doppelt so viele (40,8%).  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 16: Aktuelle Raucher in Bremen(n=964) und Sachsen-Anhalt (n=3.691), Chi-Quadrat 

nach Pearson: 160,1; df 3; p<.01 
 
 

Die Konsumerfahrung - bezogen auf die bisher konsumierte Menge Zigaretten - zeigt 
ebenso hochsignifikante Unterschiede zwischen den Ländern (siehe Abbildung 17). 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 17: Konsumerfahrung der befragten Schüler in Bremen (n=964) und Sachsen-Anhalt 

(n=3.691),Chi-Quadrat nach Pearson: 160,2; df 3; p<.01 
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Vergleich mit der Drogenaffinitätsstudie 
 

Ein Vergleich mit der Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004) zeigt, dass die 
Raucherquote der Schüler aus Sachsen-Anhalt - bezogen auf die Altersgruppe der 
12- bis 17-Jährigen – etwa den repräsentativen Werten der neuen Bundländer ent-
spricht. Die Quote aus Bremen liegt allerdings deutlich unterhalb der repräsentativen 
Daten für die alten Bundesländer. Dies gilt im Übrigen auch für die Schülerbefragung 
aus Schleswig-Holstein, die zum Vergleich in Abbildung 18 ebenfalls dargestellt ist. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Abb. 18:Raucherquote der 12- bis 17-jährigen Schüler in Bremen (n=947), Sachsen-Anhalt 
(n=3.668) und Schleswig-Holstein (N=822)  im Vergleich zur gleichen Altersgruppe 
in der BZgA-Drogenaffinitätsstudie nach alten/neuen Bundesländern von 2004  

 
Probierraucher (d.h. Nichtraucher mit einem Konsum von weniger als 100 Zigaretten 
in ihrem Leben) haben in dieser Untersuchung einen Anteil von 28%, in der 
Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004) sind es 26% in der Altersgruppe 12 bis 15 Jahre. 

Ex-Raucher (d.h. Nichtraucher mit einer Konsumerfahrung von mehr als 100 Ziga-
retten) machen 2,3% der Befragten aus, in der Drogenaffinitätsstudie 2004 wurden 
in dieser Gruppe 1% der repräsentativen Stichprobe festgestellt. 
 

 

7.3.2  Raucherquote und Geschlecht 
 

In Abbildung 19 werden die Raucherquoten der Geschlechter in Bezug auf die 
Zugehörigkeit zu einem der beiden Bundesländer dargestellt. Deutlich wird die 
„Führungsposition“ der weiblichen gegenüber den männlichen Schülern in Sachsen-
Anhalt beim Konsum (hochsignifikanter Unterschied zwischen den Geschlechtern). 
Demgegenüber können zwischen den männlichen und weiblichen Schülern in Bremen 
fast keine Unterschiede in den Raucherquoten festgestellt werden.  

Während also in Bremen männliche und weibliche Schüler auf gleichem Niveau 
Nichtraucher, Gelegenheitsraucher oder tägliche Raucher sind, sind in Sachsen-
Anhalt Mädchen signifikant seltener Nichtraucher bzw. signifikant öfter Raucher als 
Jungen. Die Unterschiede zwischen den Ländern sind sowohl in Bezug auf männliche 
als auch weibliche Schüler hochsignifikant. 
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Abb. 19: Gelegenheits-, tägliche und Nichtraucher in Bremen und Sachsen-Anhalt nach 
Geschlecht (N=4.655), Unterschiede sind signifikant zwischen Männern aus Bremen 
und Sachsen-Anhalt (Chi-Quadrat: 55,3; df 3; p<.01) und Frauen aus Bremen und 
Sachsen-Anhalt (Chi-Quadrat: 110,9; df 3; p<.01) sowie zwischen Männern und 
Frauen in Sachsen-Anhalt (Chi-Quadrat: 29,98; df 3; p<.01) 

 
Vergleich mit der Drogenaffinitätsstudie 

Die Unterschiede in der Raucherquote zwischen Jungen und Mädchen in der Gruppe 
der 12 bis 17-Jährigen sind in dieser Untersuchung in Sachsen-Anhalt größer 
(Mädchen: 35% gegenüber Jungen: 28,1%) als die in Drogenaffinitätsstudie für die 
neuen Bundesländer (35% gegenüber 32%) (BZgA, 2004; vgl. Abbildung 20).    

Bei den befragten Schülern in Bremen zeigt sich - ebenso wie in der Drogen-
affinitätsstudie 2004 für die neuen Bundesländer - ein eher gegenläufiges Bild: Dort 
gibt es unter den befragten Schülern einen geringfügig höheren Raucheranteil unter 
den männlichen Jugendlichen (13,7%) als unter den weiblichen (12,7%) – allerdings 
auf niedrigerem Niveau (BZgA, 2004: 22% gegenüber 20%). 
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Abb. 20: Raucherquote der 12- bis 17-jährigen Schüler in Bremen (n=947) und Sachsen-
Anhalt (n=3.668) nach Geschlecht im Vergleich zur Drogenaffinitätsstudie 2004  
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7.3.3  Rauchverhalten in verschiedenen Klassenstufen 

In Abbildung 21 werden die (hochsignifikanten) Unterschiede der Raucherquoten in 
Sachsen-Anhalt und Bremen in Bezug auf die verschiedenen Klassenstufen darge-
stellt. Bereits in der 6. Klassenstufe gibt es in Sachsen-Anhalt einen relevanten Anteil 
von täglichen Rauchern, während in Bremen in dieser Altersgruppe nur sehr wenige 
Schüler rauchen (2%). Möglicherweise haben Einflussgrößen, die in der sechsten 
Klasse oder bereits zuvor einen Einstieg in den Zigarettenkonsum begünstigen, eine 
dauerhafte Auswirkung auf das Niveau der Raucherquote, da es auch in der 9. Klasse 
eine erhebliche Differenz zwischen Schülern aus Bremen und Sachsen-Anhalt gibt.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Abb. 21: Raucherquoten in Klassenstufen 6 bis 10 nach Bundesland Bremen (n=876) und 

Sachsen-Anhalt (n=3.589); Chi-Quadrat nach Pearson: 30,65; df 4, p<.01 
 
Von der 6. zur 7. Klasse bleibt der Konsum in Sachsen-Anhalt nur scheinbar 
konstant. Bei genauerer Analyse zeigt sich, dass zwar nicht die Gesamtzahl der 
Raucher, wohl aber der Anteil der täglichen Raucher wächst (von 7,6% auf 14,4%).  

Die Unterschiede zwischen dem Rauchverhalten der Schüler aus Bremen und 
Sachsen-Anhalt zeigen sich auch bei den Niemalsrauchern bzw. den „Fast-
Niemalsraucher“ (maximal 5 Zigaretten bisher konsumiert) (vgl. Abbildung 22): in 
der 7. Klasse haben in Bremen noch 86% der Schüler kaum Erfahrungen mit 
Zigaretten, während dies in Sachsen-Anhalt bei nur 58% der Fall ist. Diese 
Unterschiede zwischen den Ländern sind statistisch hochsignifikant. 

Die hohen Raucherquoten der Schüler aus Sachsen-Anhalt könnten auch ein 
Hinweis sein, dass die bereits in den letzten repräsentativen Studien festgestellte 
Zunahme des Rauchens in den neuen Bundesländern (entgegen der gleichzeitigen 
Abnahme des Rauchens in den alten Bundesländern) sich zukünftig weiter fortsetzt 
oder sogar noch verstärkt.  
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Abb. 22:  Schüler, die in ihrem Leben max. 5 Zigaretten geraucht haben nach Klassenstufe 
in Bremen und Sachsen-Anhalt (N=4.551); Chi-Quadrat: 111,5 df 4, p<.01 

 
 

7.3.4  Zigarettenkonsum von Schülern innerhalb /  außerhalb der Schule 
 

Aus präventiver Sicht soll die rauchfreie Schule dazu beitragen, den Anteil der 
Schüler, die nicht rauchen zu erhöhen. Aus Sicht der Schule hingegen ist die 
Abstinenz des einzelnen Schülers eine eher nachgeordnete Zielsetzung. Die Schule 
orientiert sich vor allem darauf, das Rauchen in ihrem Verantwortungsbereich zu 
verhindern bzw. zu reduzieren. In dieser Untersuchung wurde daher nicht nur die 
Raucherquote von Schülern ermittelt, sondern auch erhoben, in welchem Maße 
Schüler während bzw. außerhalb der Schulzeit rauchen.  
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Abb. 23: Zigarettenkonsum der rauchenden Schüler der Gesamtstichprobe „vor 
Schulbeginn“, „in den Pausen“ und „in der Freizeit“ (n=1.651)  

 
In den 18 Schulen dieser Untersuchung, in denen Schüler befragt wurden, gibt es 
einen hohen Anteil von häufig rauchenden Schülern, der in der Schule entweder nie 
oder nur gelegentlich raucht: Weniger die Hälfte der Schüler, die in der Freizeit 
häufig rauchen, tun dies auch in der Schule (vgl. Abbildung 23). 
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Bemerkenswert ist, dass von den Schülern, die aktuelle Raucher sind, immerhin 
28% in der Schule gar nicht rauchen. Beim gelegentlichen Konsum gibt es dagegen 
kaum Unterschiede: die Quote der in der Freizeit gelegentlich Rauchenden 
entspricht fast genau der in der Schule gelegentlich Rauchenden. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Abb. 24: Zigarettenkonsum rauchender Schüler „vor Schulbeginn“, „in den Pausen“ und „in 

der Freizeit“ in Bremen (n=164)  
 
Im Ländervergleich sehen wir, dass der Anteil der häufigen Raucher, der in der 
Schule auf das häufige Rauchen verzichtet, in Sachsen-Anhalt deutlich höher ist als 
unter den Schülern in Bremen. In Sachsen-Anhalt rauchen nur 29% häufig in der 
Schule, während in  Bremen 41% der rauchenden Schüler häufig in der Schule 
rauchen. Auch die Quote der rauchenden Schüler, die in der Schule nie rauchen, ist 
in Sachsen-Anhalt höher als in Bremen (34% gegenüber 28%). 

Abb. 25: Zigarettenkonsum rauchender Schüler „vor Schulbeginn“, „in den Pausen“ und „in 
der Freizeit“ in Sachsen-Anhalt (n=1.487) 

 

Sachsen-Anhalt hat zwar eine deutlich höhere Raucherquote gleichzeitig aber eine 
höhere Bereitschaft der Schüler sich an Rauchverbote zu halten. Diese Unterschiede 
im Grad der Regelbefolgung sind in der 7. Klasse noch nicht feststellbar. Sie ent-
wickeln sich erst in der 8. Klasse und verstärken sich in der 9. Klasse: 33% der 
rauchenden Schüler rauchen in Sachsen-Anhalt häufig in der Schule, während es in 
Bremen 59% sind. Diese Unterschiede sind statistisch hochsignifikant (vgl. Abb. 26). 
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Welche landesspezifischen Umstände dafür verantwortlich sind, kann hier nicht 
beantwortet werden. Der Verlauf zeigt aber, dass es zwischen der Raucherquote der 
Schüler und dem Anteil derjenigen Raucher, die in der Schule rauchen, keine 
Parallelität geben muss. Es kann unter bestimmten Umständen auch eine Schule mit 
hoher Raucherquote der Schüler, eine niedrigere Quote des Rauchens innerhalb der 
Schule aufweisen. Für die Tabakprävention wäre es von Bedeutung, weitere 
Anhaltspunkte zu gewinnen, welche Variablen hierfür vor allem verantwortlich sind.  

Vor dem Hintergrund dieser Ergebnisse liegt die Schlussfolgerung nahe, dass 
Strategien zur rauchfreien Schule unter bestimmten Bedingungen auch dann erfolg-
reich sein können, wenn es in der Schülerschaft eine relativ hohe Raucherquote gibt.   

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 26: Anteil rauchender Schüler in den Klassenstufen 6 bis 10, die in der Schule häufig 

rauchen nach Bundesland (N=1.651); Chi-Quadrat nach Pearson: 28,6; df 4, p<.01 
 

Rauchverhalten  im Schulgebäude, auf dem Schulgelände und um die Schule herum 

Die Häufigkeit des Rauchens von Schülern an bestimmten Orten wurde in der 
Erhebung zum Zeitpunkt t1 ermittelt und zwar über die Einschätzung von 
Pädagogen. Nur ein geringer Teil der Schulen gibt an, dass Schüler der SEK 1 im 
Schulgebäude häufig oder oft rauchen. In jeder fünften Schule gibt es aber 
häufig/oft Schüler, die auf dem Schulgelände rauchen. „Um die Schule herum“ wird 
in jeder Vierten der befragten Schulen geraucht. 

In fast jeder vierten Schule liegen häufig/oft Zigarettenkippen auf dem Schulhof 
herum. 14% der Schulen geben an, dass die Toiletten häufig/oft verqualmt sind.  

 
Tab. 20:  Rauchverhalten der Schüler der SEK 1 und Folgen des Rauchens im 

Erscheinungsbild der Schule(N=58). 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 häufig/oft 

Unsere Schüler der SEK 1 rauchen im Schulgebäude 4,2% 

Unsere Schüler der SEK 1 rauchen auf dem Schulgelände 20,6%  

Unsere Schüler der SEK 1 rauchen um die Schule herum 25,0% 

Auf dem Schulhof liegen Zigarettenkippen herum 24,0% 

Die Toiletten sind verqualmt 14,0% 
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7.3.5 Zusammenfassung: Zigarettenkonsum der Schüler 

■ 36,5% der befragten 4.655 Schüler sind Raucher, 33,4% haben noch nie 
geraucht. Probierraucher haben einen Anteil von 28%. Die Raucherquote der 
befragten Schüler ist in Sachsen-Anhalt mehr als doppelt so hoch wie die in 
Bremen (41% gegenüber 19%, Unterschiede sind hochsignifikant).  

■ Die Raucherquote für Sachsen-Anhalt entspricht in etwa den repräsentativen 
Daten der Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004) für die neuen Bundesländer, für 
Bremen liegt sie deutlich unter den repräsentativen Werten für die alten Länder.  

■ Während zwischen den männlichen und weiblichen Schülern in Bremen nur 
geringe Unterschiede in der Raucherquote festzustellen sind, ist in Sachsen-Anhalt 
die Quote der rauchenden Mädchen signifikant höher als die der rauchenden 
Jungen (35% gegenüber 28,1%). Die „Führungsrolle“ der Mädchen in Sachsen-
Anhalt ist demnach stärker ausgeprägt als die in der Drogenaffinitätsstudie für 
Mädchen der neuen Bundesländer festgestellte (35% gegenüber 32%).  

■ In Bezug auf dem Zigarettenkonsums verschiedener Altersgruppen zeigen sich 
zwischen Sachsen-Anhalt und Bremen starke Unterschiede; Bereits in der 6. 
Klasse gibt es in Sachsen-Anhalt einen relevanten Anteil von Rauchern (27%), 
während in Bremen in dieser Altergruppe nahezu noch niemand raucht.  

■ Die hohe Raucherquote bei Schülern niedriger Klassenstufen aus Sachsen-Anhalt 
könnten auch ein Hinweis sein, dass die bereits in den letzten repräsentativen 
Studien festgestellte Zunahme des Rauchens bei Jugendlichen in den neuen 
Bundesländern BZgA, 2004) sich künftig weiter fortsetzt oder noch verstärkt.  

■ Es gibt unter den Befragten einen hohen Anteil von rauchenden Schülern, die 
innerhalb der Schule entweder nie oder nur gelegentlich rauchen: Weniger als die 
Hälfte der Schüler, die in der Freizeit häufig rauchen, tun dies auch in der Schule. 
Immerhin 28% der aktuellen Raucher rauchen in der Schule gar nicht.  

■ Schüler in Sachsen-Anhalt haben zwar eine deutlich höhere Raucherquote,  
gleichzeitig aber eine höhere Bereitschaft, sich an Rauchverbote zu halten als die 
Schüler in Bremen. In Sachsen-Anhalt rauchen nur 29% der Raucher häufig in der 
Schule, in Bremen sind es 41%. Zwischen der Raucherquote der Schüler und dem 
Anteil der Raucher, die in der Schule rauchen, gibt es hier keine Parallelität. Die 
Schlussfolgerung liegt nahe, dass Strategien zur rauchfreien Schule unter 
bestimmten Bedingungen auch dann erfolgreich sein können, wenn es in der 
Schülerschaft eine relativ hohe Raucherquote gibt.   

■ Die Unterschiede im Grad der Regelbefolgung durch rauchende Schüler zwischen 
Bremen und Sachsen-Anhalt zeigen sich erst ab der 8. Klasse und verstärken sich 
in der 9. Klasse: 33% der rauchenden Schüler rauchen in Sachsen-Anhalt häufig 
in der Schule, 59% in Bremen. Es zeigt sich, dass die Quote der Raucher, die 
innerhalb der Schule rauchen – anders als bei der Raucherquote generell – sich 
nicht unbedingt bereits in niedrigen Altersstufen manifestiert, sondern sich auch 
später noch ausprägen kann (hier: Klassen 8 und 9).  

■ Nur ein geringer Teil der Schulen gibt an, dass Schüler der SEK 1 im Schul-
gebäude häufig oder oft rauchen. In jeder fünften Schule wird aber häufig/oft  auf 
dem Schulgelände, in jeder Vierten häufig/oft „um die Schule herum“ geraucht. 

■  
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7.4  Einstellungen der Schüler  zum Rauchen und zu Rauchverboten 

7.4.1 Einstellungen der Schüler zur rauchfreien Schule  

Die Schülerbefragung enthält insgesamt 6 Items zur Ermittlung der Einstellung der 
Schüler gegenüber den Rauchverboten an ihrer Schule: 

■ An unserer Schule sollte niemand rauchen. 

■ Ich würde mich an ein Rauchverbot an unserer Schule halten. 

■ Ich lehne ein generelles Rauchverbot an unserer Schule ab. 

■ Verstöße gegen Rauchverbote sollten Konsequenzen haben. 

■ Ein generelles Rauchverbot an unserer Schule würde mich ärgern. 

■ Ein generelles Rauchverbot an unserer Schule wäre mir egal. 

Aus den Antworten wurde für jeden Schüler ein Wert generiert, der angibt, ob er den 
Rauchverboten gegenüber eine überwiegend kritische, eine indifferent/ambivalente 
oder eine überwiegend positive Haltung einnimmt.  

Fast die Hälfte der Schüler hat einem schulischen Rauchverbot gegenüber eine über-
wiegend positive Haltung (48,6%), mehr als ein Drittel ist ambivalent bzw. indifferent 
und nicht einmal jeder sechste Schüler (15,2%) steht dem Rauchverbot überwiegend 
kritisch gegenüber. Dieses Ergebnis korrespondiert mit der Einschätzung der Päda-
gogen zur Einstellung der Schüler zur rauchfreien Schule (vgl. Kapitel 7.7, S. 78). 

Konsummuster 

Eine positive Haltung zum Rauchverbot ist insbesondere bei den Schülern 
feststellbar, die selbst nicht rauchen (siehe Abb. 27). Mehr als zwei Drittel von Ihnen 
(68%) befürworten das Rauchverbot. Umgekehrt ist bei mehr als der Hälfte (52%) 
derjenigen, die täglich rauchen, eine kritische Haltung zu Rauchverboten anzutreffen.  

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Abb. 27:  Einstellung der Schüler zu schulischen Rauchverboten nach Nie-, Gelegenheits- 
und täglichem Konsum (N=4.672); Chi-Quadrat nach Pearson: 2015; df 4, p<.01 

 
Allerdings steht bei den täglichen Rauchern, ein erheblicher Prozentsatz (43%) den 
Rauchverboten indifferent bzw. ambivalent gegenüber. Die Unterschiede zwischen 
den Konsumgruppen sind hochsignifikant. 
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Geschlecht 

Abbildung 28 zeigt, dass Mädchen seltener eine überwiegend positive Einstellung den 
Rauchverboten gegenüber einnehmen. Sie sind dafür häufiger ambivalent. Die 
Unterschiede zwischen Jungen und Mädchen sind hochsignifikant. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb.28: Einstellung von Schülern zu schulischen Rauchverboten nach Geschlecht (N=4.615); 
Chi-Quadrat nach Pearson: 18,5; df 2, p<.01 

 

 

Klassenstufe 
 

Die Gegenüberstellung der Schülergruppen nach Klassenstufen in Abbildung 29 
verdeutlicht, dass die Zustimmung zu den schulischen Rauchverboten mit 
steigendem Alter immer geringer wird. Dieser Effekt ist vor allem der Tatsache 
geschuldet, dass auch der Anteil der Raucher mit dem Alter ansteigt.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

Abb. 29: Einstellung von Schülern zu Rauchverboten nach Klassenstufe (N=4.162) 
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Bundesland 

Die Einstellung zum Rauchverbot ist bei den befragten Schülern der beiden 
Bundesländer deutlich verschieden. Abbildung 30 zeigt, dass Bremer Schüler dieser 
Untersuchung zu einem geringeren Teil (9%) dem Rauchverbot gegenüber kritisch 
eingestellt sind als Schüler aus Sachsen-Anhalt (17%).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 30: Einstellung von Schülern zu schulischen Rauchverboten nach Bundesland (Bremen/ 
Sachsen-Anhalt) (N=4.654); Chi-Quadrat nach Pearson: 94,9; df 2, p<.01 

 
Dieses Ergebnis scheint überraschend vor dem Hintergrund, dass in Sachsen-Anhalt 
die Quote der täglichen Raucher, die in der Schule häufig rauchen, deutlich niedriger 
ist als die der Bremer Schüler. Zwischen der „Akzeptanz“ bzw. „Ablehnung“ von 
Rauchverboten durch rauchende Schüler und dem tatsächlichen Rauchverhalten in 
der Schule scheint es keinen linearen Zusammenhang zu geben. In Schulen, in denen 
es bei den Rauchern eine relativ starke Befürwortung der Rauchverbote gibt 
(Bremen), können gleichzeitig anteilig mehr Schüler rauchen als an Schulen, in 
denen Rauchverbote stärker von den rauchenden Schülern abgelehnt werden 
(Sachsen-Anhalt). 

 

7.4.2  Bereitschaft,  mit dem Rauchen zu beginnen 

Die Frage "Könntest Du Dir vorstellen, in den nächsten 12 Monaten gelegentlich 
einmal zu rauchen“ wird von 12% der Untersuchungsgruppe bejaht, von 63% 
verneint, 25% der Schüler legen sich nicht fest (siehe Abbildung 31). Diese Werte 
ähneln denen der  Drogenaffinitätsstudie (BZgA, 2004: 13%) für die Altersgruppe der 
12- bis 15-Jährigen. 

62%

29%

9%

45%

38%

17%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

positiv ambivalent kritisch

Bremen Sachsen-Anhalt



 

 

66 

 

Abb. 31:  "Könntest Du Dir vorstellen, in den nächsten 12 Monaten gelegentlich einmal zu 
rauchen, oder hast Du Dir fest vorgenommen, auf keinen Fall zu rauchen?" 
aktuelle Nichtraucher nach Geschlecht  (N=3.431) 

 

 

Signifikant sind die Unterschiede zwischen Schülern aus Bremen und Sachsen-Anhalt 
(siehe Abbildung 32). Bei genauerer Betrachtung zeigt sich, dass vor allem die 
Mädchen seltener „auf keinen Fall“ anfangen wollen zu rauchen. Auch hier zeigt sich 
die „Führungsrolle“ der Mädchen in Sachsen-Anhalt im Vergleich mit den Jungen in 
Bezug auf den Zigarettenkonsum, die in Bremen so nicht nachweisbar ist. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 32: Bereitschaft von Nichtrauchern, in den nächsten 12 Monaten gelegentlich einmal zu 
rauchen, nach Bundesländern (Bremen und Sachsen-Anhalt) (N=3.463); Chi-Quadrat 
nach Pearson: 50,1; df 2, p<.01 
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7.4.3 Bereitschaft zur Beendigung des Rauchens 

Die Bereitschaft der aktuellen Raucher, das Rauchen in den nächsten 30 Tagen zu 
beenden, liegt in der gesamten Untersuchungsgruppe bei 23,4%. In der Gruppe der 
12- bis 15-Jährigen liegt dieser Anteil bei 29,2% und damit deutlich unterhalb des 
Wertes, der in der Drogenaffinitätsstudie (BZgA 2004: 39%) für diese Altersgruppe 
ermittelt wurde. 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 33: Bereitschaft aktueller Raucher, in den nächsten 30 Tagen mit dem Rauchen 
aufzuhören, nach Geschlecht und alte/neue Bundesländer (N= 1.946); Frauen/ 
Bremen – Frauen/Sachsen-Anhalt: Chi-Quadrat nach Pearson: 11,4; df 3, p<.01 

 
Unterschiede gibt es in der Aufhörbereitschaft zwischen Bremen und Sachsen-Anhalt 
wie Abbildung 33 zeigt. Während 32% der Stichprobe aus Bremen das Rauchen in 
den nächsten 30 Tagen aufgeben wollen, trifft dies in Sachsen-Anhalt für nur 22% 
der Befragten zu. Mädchen aus Sachsen-Anhalt zeigen die geringste Neigung, das 
Rauchen innerhalb der nächsten 30 Tage zu beenden und unterscheiden sich in 
dieser Hinsicht signifikant von den Mädchen in Bremen. 

 

Tab. 21: Bereitschaft aktueller Raucher mit dem Rauchen aufzuhören (N=1.583) 

 
 

Dass die Absicht, mit dem Rauchen aufzuhören, in der Gruppe der Raucher mit 
geringer Konsumerfahrung stärker ausgeprägt ist, zeigt die Tabelle 22: 89 % 
derjenigen, die beabsichtigen, im nächsten Monat aufzuhören, haben in ihrem Leben 
nicht mehr als 100 Zigaretten geraucht. 
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nächsten 6 
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6 Monaten 
(n=375) 

Nein 
(n=724) 

weniger als 100 89,1% 86,1% 70,9% 61,7% 

mehr als 100 10,9% 13,9% 29,1% 38,3% 

49%

40%

45%

13%

22%

44%

30%

11%10%

35%

18%

7%

23%
20%

11%

21%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

ja, in den nächsten 30

Tagen

ja, in den nächsten 6

Monaten

ja, aber nicht in den

nächsten 6 Monaten

nein

Jungen (Bremen) Mädchen (Bremen)

Jungen (Sachsen-Anhalt) Mädchen (Sachsen-Anhalt)



 

 

68 

7.4.4  Bereitschaft, Hilfe beim Aufhörversuch anzunehmen 

Die Inanspruchnahme von Hilfen beim Aufhörversuch wird von Jungen (52%) eher 
eindeutig abgelehnt als von Mädchen (34%). Sowohl in Sachsen-Anhalt als auch in 
Bremen sind diese Unterschiede signifikant. Immerhin würde mehr als ein Drittel 
aller Mädchen und Jungen aus Sachsen-Anhalt wahrscheinlich oder ganz sicher Hilfen 
in Anspruch nehmen. Das gilt aber nicht einmal für jeden vierten Jungen aus Bremen 
(23%). 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 34:   Aktuelle  Raucher, die Hilfe beim Aufhörversuch in Anspruch nehmen würden nach 
Geschlecht in Bremen und Sachsen-Anhalt (N=1.625); Männer/Bremen – Männer/ 
Sachsen-Anhalt: Chi-Quadrat nach Pearson: 8,2; df 3, p<.1; Männer/Bremen – 
Frauen/Bremen: Chi-Quadrat nach Pearson: 14,7; df 3, p<.01; Männer/Sachsen-
Anhalt – Frauen/Sachsen-Anhalt: Chi-Quadrat nach Pearson: 31,445; df 3, p<.01 

 
 
7.4.5  Zusammenfassung: Einstellung der Schüler 

 

■ Jeder zweite Schüler befürwortet Rauchverbote in der eigenen Schule (48,6%), 
jeder Dritte ist ambivalent bzw. indifferent und nicht einmal jeder sechste Schüler 
(15,2%) steht Rauchverboten überwiegend kritisch gegenüber. Die Einstellung der 
befragten Schüler zu Rauchverboten in der Schule ist somit überraschend positiv.  

■ Zwar ist bei mehr als der Hälfte der Schüler, die täglich rauchen, die Haltung zu 
Rauchverboten eher kritisch. Allerdings steht in dieser Gruppe ein erheblicher 
Prozentsatz von Schülern (43%) den Rauchverboten indifferent bzw. ambivalent 
gegenüber und könnte eventuell für eine Unterstützung der rauchfreien Schule 
gewonnen werden. 

■ Die Zustimmung zu den schulischen Rauchverboten wird mit steigendem Alter 
geringer und sinkt von 63% in der 7. auf 35% in der 10. Klasse. Gleichzeitig 
nimmt vor allem der Anteil der Schüler mit indifferent-ambivalenter Einstellung 
zum Rauchverbot zu. 

■ Rauchverbote an der eigenen Schule werden von einem größeren Teil der Schüler 
in Bremen befürwortet (62%) als von Schülern in Sachsen-Anhalt (45%).  
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■ Dieses Ergebnis erscheint überraschend vor dem Hintergrund, dass in Sachsen-
Anhalt die Quote derjenigen, die in der Schule häufig rauchen, deutlich niedriger 
ist als in Bremer Schulen. Zwischen der „Akzeptanz“ bzw. „Ablehnung“ von 
Rauchverboten durch Schüler und dem tatsächlichen Rauchverhalten in der Schule 
scheint es also keinen linearen Zusammenhang zu geben. In Schulen, in denen es 
eine relativ starke Befürwortung der Rauchverbote gibt (Bremen), können anteilig 
mehr Schüler rauchen als an Schulen, in denen Rauchverbote stärker abgelehnt 
werden (Sachsen-Anhalt). 

■ Mädchen stehen etwas seltener den Rauchverboten positiv gegenüber als Jungen 
(46% gegenüber 51%). Sie sind häufiger ambivalent. 

■ 12% der nicht rauchenden Schüler der Untersuchungsgruppe könnten sich 
vorstellen, in den nächsten 12 Monaten einmal zu rauchen (Drogenaffinitätsstudie 
2004, 12- bis 15-Jährige: 13%).  

■ Mädchen aus Sachsen-Anhalt wollen seltener „auf keinen Fall“ anfangen und 
zeigen sich öfter unbestimmt als Jungen aus ihrem Bundesland (statistisch 
hochsignifikant). 

■ Knapp 30% der aktuellen Raucher im Alter zwischen 12 und 15 Jahren zeigen die 
Bereitschaft, das Rauchen in den nächsten 30 Tagen zu beenden (Drogen-
affinitätsstudie: 39%, BZgA, 2004). 

■ Gut die Hälfte der rauchenden Jungen und etwa ein Drittel der rauchenden 
Mädchen lehnen es ab, Hilfen bei einem Ausstiegsversuch zu beanspruchen. Etwa 
ein Drittel der Befragten könnte sich dies vorstellen – bei den Jungen in Bremen 
allerdings nur 23%.    
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7.5  Zigarettenkonsum von Pädagogen 

7.5.1 Raucherquote der Pädagogen 

In der Schulbefragung t1 wurden auch Angaben zur Anzahl der rauchenden Kollegen 
in der eigenen Schule ermittelt. Auf dieser Grundlage errechnet sich für die 
beteiligten Kollegien eine Raucherquote von 13,1% (neue Bundesländer: 11,4%, alte 
Bundesländer: 15,4%). 

In der Stichprobe der Pädagogen (n=239), in der jede befragte Person zu ihrem 
eigenen Zigarettenkonsum befragt wurde, geben 82% an, Nichtraucher zu sein, 71% 
sind Niemalsraucher, 11% Ex-Raucher. 18% der befragten Pädagogen sind Raucher 
(5% Gelegenheitsraucher, 13% tägliche Raucher). Auf der Grundlage der in dieser 
Untersuchungsgruppe ebenfalls erhobenen Schätzung zur Anzahl rauchender 
Pädagogen im eigenen Kollegium lässt sich eine Raucherquote von 18,8% ermitteln.  

Diese Werte deuten darauf hin, dass es sich in dieser Befragung nicht um 
hochselektive Gruppen von Pädagogen handelt. Hinsichtlich der Raucherquote 
entsprechen die Werte in etwa dem repräsentativen Durchschnitt von 18%  
(Statistisches Bundesamt, 2000) für die Berufsgruppe der Lehrer ermittelt wurde. 

 
7.5.2 Zigarettenkonsum von Pädagogen in der Schule 

Angaben über den Zigarettenkonsum von Pädagogen finden sich in der 
Schulbefragung t1. Zu diesem Zeitpunkt gibt es etwa in einem Viertel der Schulen 
einen „seltenen“ oder „gelegentlichen“ Zigarettenkonsum von Lehrkräften auf dem 
Schulgelände (20% der Schulen), im Schulgebäude (22%) und vor der Schule 
(27%). Häufiger Konsum von Pädagogen wurde in diesen Zusammenhängen von 
keiner Schule genannt. Das Rauchen von Pädagogen in Anwesenheit von Schülern 
scheint in Schulen, die sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule befinden, praktisch 
nicht mehr vorzukommen (bei nur 2% selten oder gelegentlich).  

Zur Einschätzung der Veränderungen des Zigarettenkonsums der Pädagogen in der 
rauchfreien Schule siehe Kapitel 7.8.2, S. 85/86). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb.35: Zigarettenkonsum rauchender Pädagogen (t1: n=41) nach Konsumsituation in 

Prozent (Kategorie „seltener oder gelegentlicher Konsum“) 
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7.6  Maßnahmen und Material 

7.6.1  Arbeitsgruppe 

Der Leitfaden der BZgA empfiehlt die Einrichtung einer innerschulischen 
Arbeitsgruppe zur Planung und Umsetzung der rauchfreien Schule. An 51,3% der 
befragten Schulen wurde eine solche Arbeitsgruppe gegründet. Die folgende 
Abbildung 36 zeigt, wie hoch der Anteil der Schulen in den einzelnen Bundesländern 
ist, die diese Empfehlung umgesetzt haben (Zur Wirkung innerschulischer 
Arbeitsgruppen siehe auch Kapitel 7.7, S. 81 und 7.8, S. 93). 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 36:  Existenz einer Arbeitsgruppe zum Thema "Rauchfreie Schule" nach Bundesland 
(t2: Bremen: n=15; Niedersachsen: n=45; Sachsen: n=10; Sachsen-Anhalt: 
n=32; Schleswig-Holstein: n=33; Thüringen: n=14) 

 
 

7.6.2  Ausstiegsangebote für Schüler 

Ausstiegsangebote oder Anti-Rauchkurse für Schüler gibt es bereits überraschend oft. 
In der Befragung t1 geben 12 von 53 Schulen (21%) an, dass Anti-Rauchtrainings 
oder Ausstiegsmaßnahmen den Schülern der eigenen Schule angeboten werden.   

Zum Zeitpunkt t2 ist der Anteil der Schulen, die ihren Schülern solche Maßnahmen 
anbieten bzw. in deren Region solche Angebote nutzbar sind, sogar noch etwas 
höher: An 45 Schulen/Regionen (29%) gibt es Ausstiegsangebote für Schüler. Nur 
bei 18 Schulen handelt es sich um ein eigenes Angebot der Schule (12%), bei 25 
Schulen (16%) wird auf einen externen Anbieter verwiesen. 

55 Schulen (35%), die noch nicht über ein Ausstiegsangebot für Schüler verfügen, 
äußern in t2 den Wunsch, dass es eingerichtet wird. Die Mehrheit hält dies allerdings 
für eine Aufgabe einer anderen Einrichtung – nicht die der eigenen Schule.  
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Tab. 22: Ausstiegsangebote für Schüler nach Bundesland (t2: N=1559) 
 

 
 

7.6.3  Kooperation 

Fast zwei Drittel der beteiligten Schulen arbeiten zusammen mit externen 
Einrichtungen oder Personen. Dies geschieht, wie die folgende Abbildung zeigt, in 
sehr unterschiedlichem Maße in den verschiedenen Bundesländern.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 37: Anteile der Schulen, die mit externen Personen/Einrichtungen zusammenarbeiten 
nach Bundesland (t2: N=141). 

 

 

Die Mehrzahl der externen Einrichtungen, mit denen rauchfreie Schulen kooperieren 
sind Sucht- und Drogenberatungsstellen (53,5%). Mit den regionalen 
Suchtpräventionsfachstellen kooperieren knapp 30% und mit der 
Präventionsfachstelle des Landes 14,4% der Schulen.  
 
 

Tab. 23:  Zusammenarbeit von Schulen mit verschiedenen Beratungs- bzw. 
Präventionseinrichtungen (t2: N=152) 
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angebote an 

einer 
anderen 

Einrichtung 

Es gibt … 45 (29%)  18 (12%) 25 (16%)  

Es sollte eingerichtet werden … 55 (35%)  32 (21%)  39 (25%)  

 Kooperation mit 
der Drogen-
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Kooperation mit der 
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Anzahl der Schulen 83 46 23 

Prozent aller Schulen (N=155) 53,5% 29,7% 14,4% 
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7.6.4  Fortbildungen 

An mehr als einem Drittel der Schulen haben Pädagogen an Fortbildungsmaßnahmen 
zum Thema „Rauchen“ bzw. „rauchfreie Schule“ teilgenommen. In den 
Bundesländern werden solche Maßnahmen allerdings in höchst unterschiedlichem 
Umfang wahrgenommen. In  Bremen (87%) und Sachsen-Anhalt (60%) wurden 
besonders häufig Fortbildungsveranstaltungen in Anspruch genommen. Hier  gab es  
von Seiten der BZgA die höchste Zahl von Fortbildungsangeboten. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 38: Schulen mit Beteiligung an Fortbildungen zum Thema Rauchen nach Bundesland 

(t2: Bremen: n=15; Niedersachsen: n=46; Sachsen: n=10; Sachsen-Anhalt: 
n=30; Schleswig-Holstein: n=35; Thüringen: n=13).  

 
 

7.6.5 Nutzung von Präventionsmaterialien 

Das Material der BZgA zur rauchfreien Schule wird von einem hohen Prozentsatz der 
befragten Schulen genutzt. In fast drei Vierteln aller Schulen findet der Leitfaden für 
Pädagogen „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ Verwendung, etwa die Hälfte nutzt 
die Jugendbroschüren der BZgA zum Thema Rauchen bzw. zum Rauchausstieg sowie 
die „Rauchfrei“-Poster. Abgesehen von dem Wettbewerb „Be Smart – Don’t Start“ 
(54%) gibt es keine anderen Materialien, die annähernd diese Verbreitung in Schulen 
finden.  

Auch Schulen dieser Stichprobe aus Schleswig-Holstein und Niedersachsen, wo es im 
Unterschied zu den anderen Bundesländern eigene Materialien zur rauchfreien Schule 
gibt („I lost my lung“ in Niedersachsen und „Knick die Kippe“ in Schleswig-Holstein), 
nutzen das BZgA-Material häufiger als die eigenen Unterlagen. 
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Tab. 24:  Nutzung von BZgA-Präventionsmaterialien in Bundesländern (t2: N=155 Schulen)  
 

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
43% bzw. 46% der Schulen aus Schleswig-Holstein geben in der vorliegenden 
Untersuchung an, die Jugendbroschüren der BZgA bereits genutzt zu haben. Dieses 
Ergebnis korrespondiert mit der Schülerbefragung, die in Schleswig-Holstein 
durchgeführt wurde (Landesstelle gegen die Suchtgefahren Schleswig-Holstein 
2005): 28,6% der befragten 822 Schüler haben dort die BZgA-Infobroschüre „Let’s 
Talk About Smoking“ und 23 % eine der BZgA-Ausstiegsbroschüren „Stop Smoking 
Girls“ oder  „Stop Smoking Boys“ schon einmal gesehen haben.  

 

Tab. 25:  Nutzung unterschiedlicher Präventionsmaterialien in einzelnen Bundesländern (t2: 
N=155 Schulen)  

 

 
 

 
7.6.6  Bewertung des Leitfadens „Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ 
 

Wie oben dargestellt ist der Leitfaden “Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ das in 
den Schulen am häufigsten genutzte einschlägige Material. Zum Erhebungszeitpunkt 
t1 halten diesen Leitfaden 93% der 55 Schulen für „sehr nützlich“ oder „nützlich“, 5% 
sind „neutral“ und nur 2% aller Schulen schätzen ihn als „wenig nützlich“ ein. 
 

 

"Auf dem 
Weg zur 

rauchfreien 
Schule"  

"Rauchfrei"
-Poster 

Info-      
Broschüren 

für 
Jugendliche 

Ausstiegs-
Broschüren 

für 
Jugendliche 

Bremen (n=16) 88% 69% 63% 63% 

Niedersachsen (n=47) 62% 43% 34% 34% 

Sachsen (n=10) 80% 70% 30% 40% 

Sachsen-Anhalt (n=32) 94% 63% 66% 66% 

Schleswig-Holst. (n=35) 69% 60% 43% 46% 

Thüringen (n=14) 50% 21% 29% 7% 

gesamt (n=155)  113 (73%) 83 (54%) 70 (45%) 69 (45%) 

 

"I lost my 
lung" 

"Knick die 
Kippe" 

"Be 
smart-
don´t 
start" 

"ALF" Klasse 
2000 

"Fit und 
stark 

durchs 
Leben" 

Bremen (n=16) - - 88% 19% - 6% 

Niedersachsen (n=47) 36% 2% 60% - 6% 4% 

Sachsen (n=10) - - 80% - - - 

Sachsen-Anh.(n=32) - - 9% -  9% 

Schleswig-H.. (n=35) 17% 20% 69% 6% 3% 31% 

Thüringen (n=14) - 7% 43% - - - 

gesamt (n=155)  23 (15%) 9 (6%) 84 (54%)  5 (3%)  4 (3%) 11 (17%) 
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Abb. 39: "Den Leitfaden der BZgA halte ich in der schulischen Praxis für ‚sehr nützlich’ bis 
‚gar nicht nützlich’ nach alten (t1: n=22) und neuen (t1: n=33) Bundesländern 

 
 

Zum Erhebungszeitpunkt t2 zeigt sich eine ähnliche Bewertung: 89% der befragten 
Schulen halten den Leitfaden für „nützlich“ oder „sehr nützlich“, 10% sind neutral 
und 1% halten ihn für „wenig“ oder „gar nicht nützlich“. Die Unterschiede zwischen 
den Bundesländern sind statistisch nicht signifikant. 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb.40:  "Den Leitfaden der BZgA halte ich in der schulischen Praxis für ‚sehr nützlich’ bis ‚gar 
nicht nützlich’“ nach alten und neuen Bundesländern (t2: alte Bundesländer: n=81, 
neuen Bundesländer n=51) 

 
Die Analyse nach Bundesländern zeigt, dass in Niedersachsen und in Schleswig-
Holstein – also in Ländern, die über eigene Materialien verfügen - die Kategorie „sehr 
nützlich“ seltener gewählt wird als in anderen Bundesländern. 
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Tab. 26:  „Den Leitfaden der BZgA zur rauchfreien Schule halte ich in der schulischen Praxis 
für ‚sehr nützlich’ bis ‚gar nicht nützlich’“ nach Bundesland (t2: N=155) 

 

 
 
 

7.6.7  Zusammenfassung: Maßnahmen und Material 

■ An gut der Hälfte der befragten Schulen wurde eine Arbeitsgruppe zur Schaffung 
der rauchfreien Schule eingerichtet und damit eine Empfehlung des BZgA-
Leitfadens umgesetzt. 

■ 29% der Schulen geben Ausstiegsangebote bzw. Anti-Rauchkurse an, die zum 
überwiegenden Teil aber nicht innerhalb der eigenen Schule, sondern von anderen 
Einrichtungen durchgeführt werden. 

■ 35% der Schulen halten die Einrichtung von Ausstiegsangeboten für notwendig. 
Die Mehrzahl von ihnen will diese in anderen Einrichtungen ansiedeln, nicht in der 
eigenen Schule. 

■ Etwa zwei Drittel der Schulen arbeiten mit externen Facheinrichtungen 
zusammen, insbesondere mit Sucht- und Drogenberatungsstellen (53,5%), mit 
regionalen Suchtpräventionsfachstellen (30%) oder mit der Präventionsfachstelle 
des Landes (14,4%). 

■ In mehr als einem Drittel der Schulen haben Pädagogen Fortbildungen zum 
Thema Rauchen in Anspruch genommen. Den höchsten Prozentsatz gibt es bei 
Schulen aus Bremen (87%) und Sachsen-Anhalt (60%), wo von der BZgA die 
meisten Veranstaltungen durchgeführt wurden. 

■ Das Material der BZgA für Schulen wird von einem hohen Prozentsatz der 
befragten Schulen genutzt. In fast drei Viertel aller Schulen findet der Leitfaden 
„Auf dem Weg zur rauchfreien Schule“ Verwendung, etwa die Hälfte nutzt die 
Jugendbroschüren zum Rauchen/Rauchausstieg sowie die „Rauchfrei“- Poster. 
Abgesehen vom Wettbewerb „Be Smart – Don’t Start“ (54%) gibt es keine 
anderen Materialien, die diese Verbreitung in Schulen finden.  

■ Zum Erhebungszeitpunkt t2 halten 89% der befragten Schulen den BZgA- 
Leitfaden für „nützlich“ oder „sehr nützlich“, 10% sind neutral und 1% hält ihn für 
„wenig“ oder „gar nicht nützlich“. 

 

 

 

 
sehr nützlich nützlich neutral 

wenig 
nützlich 

gar nicht 
nützlich 

Bremen (n=15) 53% 40% 7% - - 

Niedersachsen (n=38) 37% 45% 16% - 3% 

Sachsen (n=9) 78% 22% - - - 

Sachsen-Anhalt (n=31) 58% 32% 10% - - 

Schleswig-Holstein (n=28) 32% 57% 7% 4% - 

Thüringen (n=11) 36% 55% 9% - - 

gesamt (N=133)  45% 43% 10% 2% 1% 
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7.7 Akzeptanz der rauchfreien Schule  

7.7.1 Akzeptanz bei unterschiedlichen schulischen Gruppen 

Bereits zum Erhebungszeitpunkt t1 ist die Akzeptanz zur rauchfreien Schule sehr 
ausgeprägt und der Widerstand gegen dieses Vorhaben gering.  

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Abb. 41:   Prozentsatz der Schulen mit Zustimmung zur rauchfreien Schule in verschiedenen 

schulischen Gruppen (t1: N=58)  
 
 

Bei allen schulischen Gruppen bis auf Schüler der 8. bis 10. Klasse überwiegt die 
Zustimmung. Sogar für die rauchenden Lehrer wird eine Zustimmung zur rauchfreien 
Schule in fast der Hälfte der befragten Schulen angegeben (49%), nur knapp ein 
Drittel der Schulen stellt eine eher ablehnende Haltung der rauchenden Kollegen 
gegenüber der rauchfreien Schule fest (32%). 

In Bezug auf alle anderen Gruppen wird von keiner einzigen Schule eine ablehnende 
Haltung gemeldet. Fast alle Schulen geben eine Zustimmung der nichtrauchenden 
Lehrer an (98%) und 86% sehen bei den Eltern eine eher zustimmende Haltung. 
96% der Schulen stellen fest, dass die rauchfreie Schule insgesamt akzeptiert wird. 

Ein ähnlich positives Bild zeigt sich in der Befragung t2. Hier wurde nicht nach der 
vorhandenen Akzeptanz, sondern nach deren Zunahme oder Abnahme seit 
Einführung der rauchfreien Schule gefragt. In Bezug auf alle relevanten schulischen 
Gruppen sind die Schulen in der Mehrheit, in denen eine Zunahme der Akzeptanz 
festgestellt wurde. Mehr als drei Viertel geben eine Zunahme der Zustimmung für 
ihre Schule insgesamt an.  

Lediglich für die Gruppen der SEK 2-Schüler (16%) und der rauchenden Lehrer 
(12%) wird teilweise eine Abnahme der Akzeptanz festgestellt. Für alle anderen 
Gruppen lag die Quote der Schulen, in denen eine Abnahme der Akzeptanz 
festgestellt wurde, bei höchstens 5%. 
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Abb. 42:  Prozentsatz der Schulen mit Zunahme der Akzeptanz zur rauchfreien Schule in 
verschiedenen schulischen Gruppen (t2: N=155)  

 

 

Den geringsten Anteil von Schulen mit wachsender Akzeptanz bei Schülern der SEK 1 
gibt es in Niedersachsen (45%). Dies könnte als Hinweis gewertet werden, dass 
gesetzliche Vorgaben bei Schülern auf größeren Widerstand stoßen als Regelungen, 
die in der eigenen Schule gemeinsam entwickelt wurden. Denkbar ist, dass die 
fehlende „Freiwilligkeit“ der Einführung der rauchfreien Schule zu Lasten der 
Akzeptanz bei den Schülern geht. 

In Bezug auf Schüler der SEK 2 fällt der Anteil der Schulen (51%), die eine Zunahme 
der Akzeptanz angeben, etwas geringer aus als für die SEK 1-Schüler (63%). Der 
Prozentsatz der Schulen, die eine Abnahme der Akzeptanz bei Schülern der SEK 2 
melden, ist auch hier gering und liegt bei insgesamt nur 15%. Das ist jedoch deutlich 
höher als die vergleichbaren Werte für Schüler der SEK 1 (6%). Schleswig-Holstein 
hat mit 27% den höchsten Anteil von Schulen, die in Bezug auf Schüler der SEK 2 
eine Abnahme der Akzeptanz zur rauchfreien Schule angeben. Die anderen 
Bundesländer liegen hier zwischen 12 und 17%. 

In der Befragung zum Erhebungszeitpunkt t2 wurde unterschieden zwischen 
rauchenden und nichtrauchenden Pädagogen. Erstaunlich sind weniger die enorm 
hohen Anteile der Schulen, die eine wachsende Akzeptanz bei den nichtrauchenden 
Kollegen beobachtet haben. Bemerkenswert ist vor allem, dass die rauchfreie Schule 
bei fast zwei Dritteln der befragten Schulen einen Zuwachs an Akzeptanz auch bei 
den rauchenden Lehrern zur Folge hat.  

Beim Vergleich der Schulen aus den neuen und den alten Bundesländern in Abbildung 
43 fällt auf: In den alten Bundesländern gibt es einen geringeren Anteil Schulen mit 
einer Zunahme der Akzeptanz in der Gruppe der SEK 1 – Schüler und einen deutlich 
höheren Anteil von Schulen mit Rückgang der Akzeptanz bei Schülern der SEK 2. Die 
Unterschiede sind allerdings statistisch nicht signifikant. 
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Abb. 43:  Prozentsatz der Schulen mit Zunahme/Abnahme der Akzeptanz zur rauchfreien 
Schule bei Schülern der SEK I (t2: n=123) bzw. der SEK II (t2: n=49) nach 
alten/neuen Bundesländern 

 
 

7.7.2 Zusammenhang zwischen der Nutzung des BZgA–Leitfadens und 

der Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule 
 

Der BZgA-Leitfaden wurde von drei Vierteln der befragten Schulen verwendet. Das 
fehlende Viertel nutzte entweder andere Materialien oder kam ohne Hilfen aus. So ist 
der Anteil der Schulen in Niedersachsen, die den Leitfaden nicht genutzt haben 
relativ groß. In diesem Bundesland gibt es nicht nur eigenes Material („I lost my 
lung“), sondern es wurde auch im Sommer 2005 ein absolutes Rauchverbot 
gesetzlich festgelegt.  

  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 44:  Zunahme der Akzeptanz zur rauchfreien Schule bei Schülern bis einschließlich 

Klasse 7, der SEK I und der SEK 2 nach Schulen mit und ohne Nutzung des BZgA-
Leitfadens (t2: N=155) 
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Im Folgenden werden die Unterschiede zwischen den Schulen, die mit dem Leitfaden 
gearbeitet haben und denen, die ihn nicht verwendet haben, betrachtet. Dabei 
handelt es sich nicht um einen Vergleich einer Interventionsgruppe mit einer 
Kontrollgruppe (ohne Intervention), sondern um den Vergleich der Schulen mit 
Leitfadenverwendung gegenüber Schulen, in denen meist eine andere Intervention 
zum Tragen kam (z.B. anderer Leitfaden, oder gesetzliches Rauchverbot). In fast 
allen Fällen handelt es sich um Schulen, die sich als Schulen auf dem Weg zur 
rauchfreien Schule bezeichnen. 

In der Gruppe der Schulen, in denen der Leitfaden verwendet wurde, gibt es einen 
deutlich höheren Prozentsatz von Schulen, in denen die Akzeptanz zur rauchfreien 
Schule gewachsen ist. In Bezug auf die verschiedenen Schülergruppen betragen 
diese Unterschiede zwischen 17 und 20 Prozentpunkten (vgl. Abbildung 44).  
 

 

    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Abb. 45: Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule bei den Pädagogen, Eltern und der 
Schule insgesamt Schulen mit und ohne Nutzung des BZgA-Leitfadens (t2: N=155)  

 
 
Ein deutlich höherer Prozentsatz der Schulen, die mit dem Leitfaden arbeiten, hat 
eine Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule bei Lehrern und Eltern 
festgestellt (vgl. Abbildung 45). Lediglich in Bezug auf die rauchenden Lehrer gibt es 
kaum Unterschiede. Besonders deutlich ist der Unterschied zwischen Schulen mit 
und ohne Leitfaden in Bezug auf die „Zunahme der Akzeptanz in der Schule 
insgesamt“. Hier gibt es eine Differenz von 29 Prozentpunkten zugunsten der 
Schulen, die mit dem Leitfaden gearbeitet haben. Das ist ein statistisch signifikanter 
Unterschied (Chi-Quadrat nach Pearson: 12,38; df 4, p<.1). 
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7.7.3  Zusammenhang zwischen der Einrichtung einer Arbeitsgruppe und 
der Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule 

 

Die Einrichtung einer Arbeitsgruppe zur Umsetzung der rauchfreien Schule ist eine 
der Empfehlungen des BZgA-Leitfadens. Der Anteil der Schulen mit einer Zunahme 
der Zustimmung zur rauchfreien Schule bei den jüngeren Schülern ist bei den 
Schulen mit Arbeitsgruppe deutlich höher als bei den Schulen, die nicht über Arbeits-
gruppen verfügen. Lediglich in Bezug auf die SEK 2 gibt es kaum Unterschiede. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 46: Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule bei den Schülergruppen nach 
Schulen mit und ohne bestehende interne Arbeitsgruppe (t2: N=155) 

 

Ein ähnliches Bild zeigt sich bei der Akzeptanz der Lehrer, der Eltern und der Schule 
insgesamt zur rauchfreien Schule. Die Schulen mit Arbeitsgruppen geben deutlich 
häufiger an, dass eine Zunahme der Akzeptanz bei den verschiedenen Lehrergruppen 
festgestellt wurde. Für die Zunahme der Akzeptanz der rauchenden Pädagogen ist 
dieser Unterschied statistisch signifikant. 

Abb. 47:  Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule bei den Lehrern, Eltern, der Schule 
insgesamt nach Schulen mit und ohne bestehende interne Arbeitsgruppe (t2: N= 
155); Kategorie rauchende Lehrer: Chi-Quadrat nach Pearson: 45,2;df 3, p<.01 
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7.7.4 Zusammenhang zwischen der Inanspruchnahme von Fortbildungen 
und der Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule 

 

Schulen, die Fortbildungen für Pädagogen in Anspruch genommen haben, geben 
deutlich häufiger an, dass die Akzeptanz bei den verschiedenen Schülergruppen 
zugenommen hat (siehe Abbildung 48). Für die Zunahme der Akzeptanz bei den 
Schülern unterhalb der Klassenstufe 7 ist dieser Unterschied statistisch signifikant.  

 

Abb. 48:  Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule bei den Schülergruppen nach 
Schulen mit/ohne Inanspruchnahme von Fortbildungen (t2: N=155); Kategorie 
„Schüler unterhalb der 7. Klasse“: Chi-Quadrat nach Pearson: 12,38; df 4, p<.1 

 
Ebenso ist bei den Schulen, die eine Fortbildung in Anspruch genommen haben, ein 
höherer Anteil festzustellen, der eine Zunahme der Akzeptanz bei Lehrern, Eltern und 
der Schule insgesamt angibt. Diese Unterschiede sind in Bezug auf „Zunahme der 
Akzeptanz der rauchenden Lehrer“ und „Zunahme der Akzeptanz der Schule 
insgesamt“ statistisch signifikant. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Abb. 49: Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule bei den Lehrern, Eltern, der Schule 

insgesamt nach Schulen mit/ohne Inanspruchnahme von Fortbildungen (t2: N= 
155); Kategorie „Schule insgesamt“: Chi-Quadrat nach Pearson: 19,4; df 3, p<.01; 
Kategorie „nichtrauchende Lehrer“: Chi-Quadrat nach Pearson: 19,78; df 3, p<.01  
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Da es sich bei der überwiegenden Mehrzahl der Fortbildungen um Angebote der BZgA 
handelt, sind diese Ergebnisse Hinweise auf positive Wirkungen der im 
Kooperationsprojekt durchgeführten Maßnahmen. 

 

7.7.5  Zusammenfassung: Akzeptanz der rauchfreien Schule 
 

■ Mehr als drei Viertel der Schulen (77%) gibt an, dass sich „in der Schule 
insgesamt“ die Akzeptanz zu rauchfreien Schule seit deren Einführung erhöht hat. 

■ Eine Mehrheit der befragten Schulen beobachtet seit Einführung der rauchfreien 
Schule eine Zunahme der Akzeptanz bei den Schülern (73% bei Schülern bis 
Klasse 7, 62% bei Schülern der 8. bis 10. Klasse, 51% bei Schülern der SEK 2).  

■ Von nahezu allen Schulen (98%) wird eine gewachsene Zustimmung zur 
rauchfreien Schule bei den nichtrauchenden Pädagogen festgestellt und von 61% 
der Schulen auch ein Zuwachs der Akzeptanz bei den rauchenden Lehrern.  

■ In fast zwei Dritteln (63%) aller Schulen hat die Zustimmung der Elternschaft zur 
rauchfreien Schule zugenommen.  

■ Von Schulen, die den BZgA-Leitfaden genutzt haben, wird deutlich häufiger 
angegeben, dass die Akzeptanz zur rauchfreien Schule zugenommen hat. Diese 
Unterschiede gegenüber den Schulen, die nicht mit dem BZgA-Leitfaden 
gearbeitet haben betreffen alle schulischen Gruppen, insbesondere aber die 
Schüler und die „Schule insgesamt“. 

■ Schulen, die eine Arbeitsgruppe zur Planung der rauchfreien Schule eingerichtet 
und damit eine Empfehlung des Leitfadens umgesetzt haben, geben häufiger eine 
Zunahme der Akzeptanz der rauchfreien Schule an. Die Unterschiede gegenüber 
den Schulen, die keine Arbeitsgruppe eingerichtet haben, betreffen alle 
schulischen Gruppen, vor allem aber die jüngeren Schüler, die Lehrer, die Eltern 
und die „Schule insgesamt“. 

■ Bei den Schulen, die Fortbildungen für Pädagogen in Anspruch genommen haben, 
gibt es einen höheren Prozentsatz von Schulen, die eine Zunahme der Akzeptanz 
zur rauchfreien Schule angeben. Dies gilt für alle schulischen Gruppen: Schüler, 
Eltern, rauchende Lehrer, nichtrauchende Lehrer und für „die Schule insgesamt“.  
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7.8 Erzielte Veränderungen und Fortschritte 
 

7.8.1  Rauchverhalten der Schüler  
 

Das Rauchverhalten der Schüler innerhalb der schulischen Sphäre ist der wichtigste 
Indikator, ob der Weg zur rauchfreien Schule erfolgreich oder nicht erfolgreich 
verläuft. Die Einschätzungen der Schulen zeigen hier in eine ganz überwiegend 
positive Richtung. Mehr als zwei Drittel aller Schulen geben an, dass insbesondere 
das Rauchen bei jüngeren Schülern und den Sympathierauchern (Gelegenheits-
rauchern) abgenommen hat.  

Nicht ganz so eindeutig ist die Einschätzung in Bezug auf das Rauchverhalten der 
älteren Schüler: Während von mehr als 60% der Schulen in den alten Bundes-
ländern eine Abnahme des Rauchens in der SEK 2 genannt wird, sind es in den 
neuen Bundesländern nur 48% der Schulen, die dies aussagen. 

Deutlich weniger Schulen sehen Fortschritte beim Rauchverhalten von Schülern um 
die Schule herum. Neue und alte Bundesländer haben hier sehr ähnliche Werte: nur 
31 bzw. 33% der Schulen registrieren Verbesserungen. Dieses Ergebnis bekräftigt 
einen Grundeindruck des Projekts: das „Rauchen um die Schule herum“ stellt für 
die Mehrzahl der Schulen ein ungelöstes Problem dar.  

Bemerkenswert ist, das Niedersachsen - trotz des einige Monate zuvor eingeführten 
gesetzlichen Rauchverbots – einen unterdurchschnittlichen Anteil von Schulen 
einbringt, die hier positive Veränderungen in Bezug auf das Rauchverhalten der 
Schüler angeben. Dies trifft insbesondere auf das Kriterium „Rauchen in der 
Schulumgebung“ zu: nur 28% der Schulen aus Niedersachsen geben hierzu eine 
positive Entwicklung an.  

56% der Schulen geben an, dass die Unzufriedenheit mit dem Rauchverhalten der 
Schüler abgenommen hat, in den neuen Bundesländern sind es sogar 64%. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb.50:  Eingeschätzte Veränderungen im Rauchverhalten der Schüler nach neuen / alten 
Bundesländern (t2: N = 155 Schulen, gültige Prozente) 
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Tab. 27: Eingeschätzte Veränderung im Rauchverhalten der Schüler nach Bundesland (t2: N 
= 155 Schulen, gültige Prozente) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7.8.2 Rauchverhalten der Pädagogen 
 

Das Rauchverhalten von Pädagogen ist eine der wichtigsten Einflussgrößen im 
Zusammenhang mit dem Rauchen von Kindern und Jugendlichen in der Schule. Auch 
die Glaubwürdigkeit des Projekts „rauchfreie Schule“ hängt wesentlich mit der 
Bereitschaft des Kollegiums zusammen, auf das Rauchen im Schulzusammenhang 
bzw. in Anwesenheit der Schüler zu verzichten.  

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 51: Eingeschätzte Veränderungen im Rauchverhalten der Pädagogen nach neuen/ alten 

Bundesländern (t2: N = 155 Schulen, gültige Prozente); Kategorie „Unzufriedenheit 
mit dem Rauchverhalten der Pädagogen ist geringer geworden“: Chi-Quadrat nach 
Pearson: 10,7; df 4, p<.1; Kategorie „Raucher sind Nichtraucher geworden“: Chi-
Quadrat nach Pearson: 14,2; df 4, p<.01; Kategorie „Pädagogen rauchen nicht 
mehr in der Schule“: Chi-Quadrat nach Pearson: 16,6; df 4, p<.01 

 
71% der befragten Schulen aus den alten Bundesländern geben zum Zeitpunkt t2 an, 
dass „Pädagogen nicht mehr in der Schule rauchen“, in den neuen Bundesländern 
sind es nur 44%. Auch bei den Angaben „Rauchende Kollegen sind zu Nichtrauchern 
geworden“ und „Die Unzufriedenheit mit dem Rauchverhalten der Pädagogen ist 
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Schleswig-H. 70,9% 71,4% 76,6% 35,5% 63,3% 31 

Thüringen 50,0% 28,6% 35,5% 9,1% 45,5% 12 

Gesamt 67,5% 55,9% 70,1% 32,5% 58,3% 131 
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geringer geworden“ gibt es in den alten Bundesländern einen höheren Anteil von 
Schulen, die eine positive Entwicklung seit Einführung der rauchfreien Schule 
festgestellt haben als in den neuen Bundesländern. Bei allen genannten Kriterien sind 
die Unterschiede zwischen neuen und alten Bundesländern statistisch signifikant.  

 

Tab. 28: Eingeschätzte Veränderungen im Rauchverhalten der Pädagogen nach Bundesland 
(t2: N = 155 Schulen, gültige Prozente) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

In der Studie aus Niedersachsen aus dem Jahre 2004 zeigte sich, dass ein freiwilliger 
Verzicht von Pädagogen auf das Rauchen im Rahmen der Schule nur sehr selten 
erzielt werden kann: nur zwei der 60 beteiligten Schulen haben dieses Ziel erreicht 
(Niedersächsische Landesstelle für Suchtfragen, 2004). In der vorliegenden Unter-
suchung erreicht nun Niedersachsen einen Spitzenplatz: 81% der Schulen geben an, 
Lehrer hätten aufgehört in der Schule zu rauchen. Dieser außergewöhnlich hohe 
Prozentsatz scheint im Zusammenhang zu stehen mit dem dort ein halbes Jahr zuvor 
gesetzlich eingeführten Rauchverbot, das auch für Pädagogen gilt.  

Die Untersuchungsergebnisse deuten darauf hin, dass ein gesetzliches Rauchverbot  
das Rauchverhalten der Pädagogen sehr viel wirksamer beeinflusst als das 
Rauchverhalten der Schüler.  

Möglicherweise zeigt sich in Bezug auf das Rauchverhalten der Pädagogen der 
wichtigste Vorzug einer gesetzlichen Regelung im Vergleich „freiwilligen“ Vorhaben. 
In einem Teil der Kollegien gelingt es auf freiwilligem bzw. konsensualem Wege nur 
sehr schwer, das Rauchverhalten rauchender Kollegen zu beeinflussen bzw. diese für 
das Vorhaben rauchfreie Schule zu gewinnen.  

Allerdings muss hervorgehoben werden, dass die rauchfreie Schule oftmals auch von 
rauchenden Pädagogen unterstützt wird. Dies zeigt die hohe Akzeptanz der 
rauchfreien Schule auch bei den rauchenden Pädagogen (vgl. Seite 78). Auch die 
Tatsache, dass jede dritte Schule angibt, rauchende Pädagogen der Schule sind 
Nichtraucher geworden, deutet auf das Verantwortungsbewusstsein vieler rauchender 
Pädagogen in Bezug auf die Gesundheitsförderung der Schüler und auf die 
Bereitschaft hin, der eigenen Vorbildrolle gerecht zu werden. 

Diese Ergebnisse zeigen, dass die rauchfreie Schule nicht nur für Schüler eine Ver-
besserung der Gesundheitschancen darstellt. Das Projekt ist für einen relevanten Teil 
von rauchenden Kollegen offenbar Anlass, den eigenen Zigarettenkonsum zu 
überdenken und die Gelegenheit zu nutzen, mit dem Rauchen aufzuhören.  
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7.8.3  Schulentwicklung 
 

Die rauchfreie Schule ist nicht nur ein Beitrag zur Gesundheitsförderung der Schüler, 
sondern auch eine Maßnahme, die für die Schulentwicklung eine hohe Bedeutung 
entwickeln kann. Dabei stehen die Glaubwürdigkeit schulischer Regeln und deren 
Befolgung ebenso wie die Geschlossenheit, mit der diese Regeln vom Kollegium 
vertreten werden, im Blickpunkt. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 52: Eingeschätzte Veränderungen im Bereich Schulentwicklung nach neuen / alten (t2: 

N = 155 Schulen, gültige Prozente) 
 

Etwa drei Viertel der Schulen geben an, dass Rauchverbote nun besser befolgt 
werden und dass die Einheitlichkeit des Vorgehens der Pädagogen gegenüber 
rauchenden Schülern zugenommen hat. Beides entlastet den schulischen Alltag, weil 
Spannungen zwischen Lehrern und Schülern aber auch im Kollegium reduziert 
werden und eine gemeinsame Orientierung ermöglicht wird. Mehr als die Hälfte der 
Schulen kommt zu dem Ergebnis, dass sich durch die rauchfreie Schule die 
Glaubwürdigkeit der schulischen Regeln insgesamt verbessert hat. 
 
Tab. 29:   Eingeschätzte Veränderungen im Bereich Schulentwicklung nach Bundesland (t2; 

N = 155 Schulen, gültige Prozente) 
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Gesamt 77,4% 55,9% 73,1% 131 
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7.8.4  Außenwirkung der Schule 
 

Das Bild der Schule in der Öffentlichkeit erhält für Schulen immer größere 
Bedeutung. Das Zigarettenrauchen von Schülern - aber auch von Lehrern - kann 
hier einen ungünstigen Einfluss ausüben. Die rauchfreie Schule leistet daher oft 
auch einen Beitrag zur Verbesserung des Schulimages und kann zur Verringerung 
von Beschwerden von Eltern oder Nachbarn beitragen. 
 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 53: Veränderungen in der Außenwirkung der Schule nach alten / neuen Bundesländern 
(Messzeitpunkt t2; N = 155 Schulen, gültige Prozente) Kategorie „Beschwerden von 
Nachbarn haben abgenommen“: Chi-Quadrat nach Pearson: 16,6; df 4, p<.01 

 

Nicht die Mehrheit, aber ein bemerkenswerter Prozentsatz der Schulen (34 bis 41%), 
stellt Fortschritte im Bereich der Außenwirkung der Schule fest. Positive Wirkungen 
der rauchfreien Schule auf das Umfeld werden in weitaus größerem Maße von 
Schulen aus den neuen Bundesländern wahrgenommen als von Schulen aus den 
alten Bundesländern. In Bezug auf das Kriterium „Beschwerden von Nachbarn haben 
abgenommen“ sind die Unterschiede statistisch signifikant. 
 

Tab. 30: Veränderungen in der Außenwirkung der Schule nach Bundesland (t2: N = 155 
Schulen, gültige Prozente) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Das Schulimage 
hat sich 

verbessert 

Es gibt weniger 
Beschwerden 

von Eltern 

Beschwerden 
von Nachbarn 

haben 
abgenommen 

 
 

Anzahl der 
befragten 
Schulen 

Bremen  30,8%  23,1%  9,1% 14 

Niedersachsen 25,5% 33,3% 26,3% 36 

Sachsen 80,0% 60,0% 77,7% 10 

Sachsen-Anh. 57,1% 46,1% 50,0% 28 

Schleswig-H. 34,4% 48,3% 25,1% 31 

Thüringen 18,2% 40,0% 37,5% 12 

Gesamt 39,7% 41,3% 34,0% 131 
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7.8.5  Weitere Ergebnisse  
 

78% der befragten Schulen nannten zum Zeitpunkt t1 „Rauchen ist eine 
Einstiegsdroge“ als wichtigsten Grund, sich auf den Weg zur rauchfreien Schule zu 
begeben. Bei den festgestellten Veränderungen wird allerdings nur selten angegeben, 
dass „der Konsum anderer Drogen zurückgegangen“ sei (12%). Dieser Wert ist 
möglicherweise deshalb so niedrig, weil es den Konsum anderer Drogen an vielen der 
befragten Schulen gar nicht gibt, so dass eine Veränderung auch nicht festgestellt 
werden konnte.  

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 54: Veränderungen im Zusammenhang mit dem durchgeführten Programm zur 
rauchfreien Schule nach alten und neuen Bundesländern (t2: N = 155 Schulen) 

 

Andere Auswirkungen der rauchfreien Schule sind deutlicher spürbar. In mehr als 
zwei Dritteln der Schulen „liegen weniger Kippen auf dem Schulhof herum“ und „die 
Toiletten sind nicht mehr so verqualmt“. Diese Werte bestätigen die unter 7.8.1     
(S. 84) genannten Veränderungen in Bezug auf das Rauchverhalten der Schüler.   

 

Tab. 31: Eingeschätzte Veränderungen im Zusammenhang mit dem durchgeführten 
Programm zur rauchfreien Schule nach Bundesland (t2: N = 155 Schulen) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Konsum 
anderer 
Drogen ist 
zurück-
gegangen 

Es gibt 
weniger 
Kippen auf 
dem Schul-
gelände 

Toiletten 
sind nicht 
mehr so 
stark 
verqualmt 

Anzahl der 
befragten 
Schulen 

Bremen  16,7% 77,0% 77,0% 14 

Niedersachsen 6,3% 71,4% 63,9% 36 

Sachsen 0,0% 100,0% 90,0% 10 

Sachsen-Anh. 13,0% 71,4% 73,9% 28 

Schleswig-H. 15,4% 69,0% 68,9% 31 

Thüringen 14,3% 27,3% 40,0% 12 

Gesamt 11,6% 70,1% 68,3% 131 

11,4% 11,8%

71,4%
67,3%67,9% 69,0%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

alte Bundesländer neue Bundesländer

Konsum anderer Drogen ist zurückgegangen Weniger Kippen auf dem Schulgelände

Toiletten sind nicht mehr so oft verqualmt



 

 

90 

7.8.6  Grad der Zielerreichung  
 

Die Entwicklung einer rauchfreien Schule erfolgt in der Regel in einem inner-
schulischen Diskussions- und Entscheidungsprozess, an dem sich verschiedene 
Gruppen und Gremien beteiligen. Deren Votum zur rauchfreien Schule zum Zeitpunkt 
t1 ist in der folgenden Tabelle abgebildet:  

 

Tab. 32: Votum schulischer Gruppen zum Vorhaben rauchfreie Schule nach Bundesland (t1: 
N=58 Schulen) 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Die Übersicht verdeutlicht die zentrale Bedeutung der Schulleitung für die rauchfreie 
Schule: Kaum eine Schule begibt sich ohne positives Votum der Schulleitung auf den 
Weg zur rauchfreien Schule. 

Die Prozentsätze für die anderen Gremien zeigen, dass viele der befragten Schulen 
zum Zeitpunkt t1 bereits ein Stück auf dem Weg zur rauchfreien Schule 
vorangekommen sind, dass es aber für einige noch Abstimmungsbedarf gibt und 
nicht alle bereits am Ziel angelangt sind.  

 

Tab. 33 und 34:"Unsere Schule ist auf dem Weg zur rauchfreien Schule" und „Unsere Schule  
ist eine rauchfreie Schule“ nach Bundesland (t2: N=120/N=109) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
74% der Schulen geben an, sich auf dem Weg zur rauchfreien Schule zu befinden. 
Immerhin 51% bezeichnen sich zum Erhebungszeitpunkt t2 bereits als rauchfreie 
Schule.  
 

Positives Votum zur rauchfreien Schule  

Anzahl Schulen Prozent (N=58) 

Schulleitung 56 97% 

AG "Rauchen" 38 66% 

Lehrerkonferenz 42 72% 

Elternvertretung 33 57% 

Schülervertretung 24 41% 

Schulkonferenz 30 51% 

Schulträger/-behörde 20 34% 

Unsere Schule ist auf 
dem Weg zur   

rauchfreien Schule 

trifft 
(genau) zu 

Bremen (n=10) 7 (70%) 

Niedersachs. (n=33) 20 (69%) 

Sachsen (n=8) 8 (100%) 

Sachsen-A. (n=27) 26 (95%) 

Schleswig-H. (n=29) 20 (68%) 

Thüringen (n=12) 7 (58%) 

gesamt (N=120)  88 (74)% 

Unsere Schule ist 
eine rauchfreie 

Schule 

trifft genau 
zu 

Bremen (n=12) 7 (58%) 

Niedersachs. (n=36) 24 (67%) 

Sachsen (n=6) 5 (84%) 

Sachsen-A. (n=22) 5 (23%) 

Schleswig-H. (n=25) 12 (48%) 

Thüringen (n=7) 3 (43%) 

gesamt (N=109)  56 (51%) 
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Auch die die Antworten auf die Frage, „wie viel des Weges zum Ziel „rauchfreie 
Schule“ haben Sie bereits zurückgelegt?“ sollten Auskunft geben, in welchem Maße 
es den Schulen bereits gelungen ist, rauchfrei zu werden. Abbildung 55 zeigt, dass 
mehr als die Hälfe der Schulen (52%) der Ansicht ist, bereits mehr als 60% des 
Weges zurückgelegt zu haben. Dabei sind die Schulen der alten Bundesländer etwas 
optimistischer  (55%) als die der neuen (47%).  

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 
Abb. 55:  "Wie viel des Weges zur rauchfreien Schule hat Ihre Schule bereits 

zurückgelegt?" nach alten (t2: n=91) und neuen (t2: n=53) Bundesländern  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Abb. 56: „Wie viel des Weges zur Rauchfreien Schule hat Ihre Schule bereits zurückgelegt?" 
(t2: Bremen: n=15; Niedersachsen: n=43; Schleswig-Holstein: n=33) 

 
 

Unter den alten Bundesländern nimmt Bremen eine führende Rolle ein. Hier ist ein 
besonders hoher Anteil der Überzeugung, bereits mehr als 80% des Weges zur 
rauchfreien Schule zurückgelegt zu haben (vgl. Abb. 56). In den neuen Bundes-
ländern wird der Fortschritt auf dem Weg zur rauchfreien Schule zurückhaltender 
eingeschätzt. Insbesondere der Anteil der Schulen, die mehr als 80% des Weges 
bereits zurückgelegt haben, ist niedriger als in den alten Ländern (vgl. Abb. 57). 
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Abb.57: "Wie viel des Weges zur rauchfreien Schule hat Ihre Schule bereits zurückgelegt?" 
(t2: Sachsen: n=10; Sachsen-Anhalt: n=30; Thüringen: n=13) 

 

 
7.8.7  Zusammenhang zwischen der Verwendung des BZgA-Leitfadens und 

erzielten Veränderungen 
 

Zwischen den Schulen, die den BZgA-Leitfaden genutzt haben und denen, die ohne 
ihn gearbeitet haben, gibt es z.T. deutliche Unterschiede in Bezug auf die erzielten 
Veränderungen und Fortschritte. In Tabelle 35 sind die Kriterien dargestellt, bei 
denen die Differenz zwischen beiden Gruppen mindestens bei 10 Prozentpunkten 
beträgt. Es wird ersichtlich, dass bei 9 von 17 Erfolgskriterien deutlich mehr Schulen 
mit positiven Veränderungen bei den Schulen gibt, die mit dem Leitfaden gearbeitet 
haben. Die Unterschiede zwischen den Schulen in Bezug auf die Kriterien 
„Unzufriedenheit mit dem Rauchverhalten der Schüler ist geringer geworden“ (Chi-
Quadrat nach Pearson: 4,3; df 1, p<.1) und „Rauchverbote werden besser befolgt“ 
(Chi-Quadrat nach Pearson: 4,3; df 1, p<.1) sind signifikant. 

 
Tab. 35: Anteil von Schulen mit erzielten Veränderungen in verschiedenen  Kriterien nach 

„mit Verwendung des BZgA-Leitfadens“ und „ohne Verwendung des BZgA-
Leitfadens (t2: N=155) 

 Mit BZgA-
Leitfaden 

Ohne 
BZgA-

Leitfaden Signifikanz 

Unzufriedenheit mit Rauchverhalten der Schüler ist geringer geworden 63% 40% p<.1 

Rauchen in unteren Jahrgangsstufen ist geringer geworden 71% 52%  

Rauchen von Schülern der SEK2 hat abgenommen 59% 49%  

Sympathierauchen hat abgenommen 73% 60%  

Rauchverbote werden besser befolgt 82% 58% p<.01 

Weniger rauchende Schüler in der nahen Umgebung 35% 22%  

Schulimage hat sich verbessert 43% 28%   

Glaubwürdigkeit der schulischen Regeln insgesamt hat zugenommen 74% 46%  

Weniger Beschwerden von Eltern 44% 34%  
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Die Unterschiede zugunsten der Schulen mit Nutzung des Leitfadens sind bei den 
Kriterien besonders deutlich, die sich auf das Rauchen der Schüler bzw. die 
Einhaltung der Rauchverbote durch die Schüler, auf die Resonanz der Eltern und auf 
die Schulentwicklung beziehen. 

Die Kriterien, die das Rauchverhalten der Lehrer betreffen, zeigen dagegen nur 
geringe Unterschiede zwischen den Schulen mit und ohne Leitfadenverwendung. Bei 
Betrachtung der Werte in den einzelnen Bundesländern zeigt sich, dass es vor allem 
in Niedersachsen einen hohen Prozentsatz von Schulen gibt, denen es gelingt auch 
ohne Verwendung des Leitfadens das Rauchen der Lehrer in der Schule 
einzuschränken: 81,8% der Schulen aus Niedersachsen, die nicht mit dem Leitfaden 
gearbeitet haben, geben an, dass Lehrer in der Schule weniger rauchen. Dieser hohe 
Wert weicht deutlich ab von denen anderer Länder und kann auf die in Niedersachsen 
zum Erhebungszeitraum bereits wirksamen gesetzlichen Rauchverbote zurückgeführt 
werden. Diese vermögen es offenbar, das Rauchverhalten von Lehrern auch ohne 
weitere Maßnahmen spürbar einzuschränken. 

Die genannten Ergebnisse können so interpretiert werden, dass die Interventionen 
„Leitfaden“ und „gesetzliche Rauchverbote“ sich sinnvoll ergänzen. Möglicherweise 
haben ihre positiven Wirkungen unterschiedliche Schwerpunkte:  Während die  
Wirkungen des Leitfadens sich vor allem in Veränderungen des Schülerverhalten, in 
der  Schulentwicklung und in der Elternakzeptanz zeigen, gelingt es durch ein 
gesetzliches Rauchverbot, das Rauchverhalten der Pädagogen in der Schule 
besonders wirkungsvoll zu beeinflussen.   

 

7.8.8 Zusammenhang zwischen dem Bestehen einer Arbeitsgruppe und 
erzielten Veränderungen 

 

Ein ähnlich positives Bild ergibt sich für Schulen, in denen eine Arbeitsgruppe zur 
rauchfreien Schule eingerichtet wurde. Schulen mit Arbeitsgruppen haben in acht der 
17 Erfolgskriterien bessere bzw. weitaus bessere Werte als Schulen ohne 
Arbeitsgruppe.  In Tabelle 36 wurden nur die Kriterien berücksichtigt, bei denen die 
Differenz zwischen beiden Gruppen mindestens 10 Prozentpunkte beträgt. 

 
Tab. 36: Vergleich der eingeschätzten Veränderungen durch Schulen mit/ohne bestehende 

Arbeitsgruppe (t2: N=155) 

 

 

 Mit BZgA-
Leitfaden 

Ohne 
BZgA-

Leitfaden Signifikanz 

Unzufriedenheit mit Rauchverhalten der Schüler ist geringer geworden 66,6% 50,0%  

Rauchen in unteren Jahrgangsstufen ist geringer geworden 72,3% 62,1%  

Sympathierauchen hat abgenommen 79,5% 58,8% p<.01 

Rauchverbote werden besser befolgt 85,3% 70,2% p<.1 

Weniger rauchende Schüler in der nahen Umgebung 38,3% 27,9%  

Schulimage hat sich verbessert 45,5% 35,1%   

Unzufriedenheit mit Rauchverhalten der Lehrkräfte hat abgenommen 47,6% 36,9%  

Weniger Kippen auf den Schulgelände 75,7% 64,1%  
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Die Unterschiede zwischen den Schulen in Bezug auf die Kriterien „das 
Sympathierauchen hat abgenommen“ (Chi-Quadrat nach Pearson: 5,8; df 1, p<.01) 
und „Rauchverbote werden besser befolgt“ (Chi-Quadrat nach Pearson: 4,1; df 1, 
p<.1) sind statistisch signifikant. 

Auch hier zeigen sich in Bezug auf rauchende Lehrer keine nennenswerten 
Differenzen gegenüber den Schulen, die keine Arbeitsgruppen eingerichtet haben. Die 
Entwicklung in Niedersachsen hat auch an dieser Stelle die oben bereits dargestellten 
Auswirkungen (vgl. S. 93).  

 

7.8.9  Zusammenhang zwischen der Inanspruchnahme von Fortbildungen 
und erzielten Veränderungen 

 

Schulen, die Fortbildungen in Anspruch genommen haben, sind in Bezug auf 11 von 
17 Erfolgskriterien erfolgreicher als Schulen ohne Inanspruchname von 
Fortbildungen, wenn man die Kriterien berücksichtigt, bei denen die Differenz 
zwischen beiden Gruppen mindestens 10 Prozentpunkte beträgt. Auffällig sind die 
positiven Werte im Bereich der Schulentwicklung. Auch in Bezug auf das 
Lehrerverhalten („Unzufriedenheit mit dem Rauchverhalten der Lehrkräfte hat 
abgenommen“) haben Schulen mit Fortbildungen öfter Erfolg. Die Unterschiede 
zwischen den Schulen in Bezug auf die Kriterien „Rauchverbote werden besser 
befolgt“ (Chi-Quadrat nach Pearson: 6,1; df 2, p<.1) sind statistisch signifikant. 

 
Tab. 37: Vergleich der eingeschätzten Veränderungen durch Schulen mit / ohne 

Inanspruchnahme von Fortbildungen (t2: N=155) 

 

 
Da es sich bei der überwiegenden Mehrzahl der Fortbildungen um Angebote der BZgA 
handelte, sind diese Ergebnisse Hinweise auf positive Wirkungen der im 
Kooperationsprojekt durchgeführten Maßnahmen. 

 

 
 

 Mit BZgA-
Leitfaden 

Ohne 
BZgA-

Leitfaden Signifikanz 

Unzufriedenheit mit Rauchverhalten der Schüler ist geringer geworden 68,6% 50%  

Rauchen in unteren Jahrgangsstufen ist geringer geworden 74,1% 52%  

Rauchen von Schülern der SEK2 hat abgenommen 68,3% 54,5%  

Rauchverbote werden besser befolgt 86,8% 59,0% p<.1 

Weniger rauchende Schüler in der nahen Umgebung 39,7% 26,4%  

Schulimage hat sich verbessert 47,1% 32,4%   

Unzufriedenheit mit Rauchverhalten der Lehrkräfte hat abgenommen 49,0% 37,3%  

Glaubwürdigkeit der schulischen Regeln insgesamt hat zugenommen 66,1% 47,1%  

Einheitlichkeit d. Vorgehens gegenüber rauchenden Schülern wurde 
verbessert 81,4% 

 

67,6%  

Weniger Kippen auf den Schulgelände 75,9% 64,3%  

Toiletten nicht mehr so oft verqualmt 73,2% 63,0%  
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7.8.10 Zusammenfassung 
 

■ Mehr als zwei Drittel aller Schulen geben an, dass das Rauchen bei den Schülern - 
insbesondere bei jüngeren Schülern und „Sympathierauchern“ (Gelegenheits-
rauchern) - abgenommen hat (68% bzw. 70%).  

■ Ein Drittel der Schulen sieht Fortschritte beim Rauchverhalten von Schülern um 
die Schule herum (32%). Dieser relativ geringe Wert weist darauf hin, dass das 
„Rauchen um die Schule herum“ für viele Schulen auch nach Einführung der 
rauchfreien Schule ein ungelöstes Problem darstellt. 

■ Etwa drei Viertel (77%) der Schulen geben an, dass Rauchverbote nun besser 
befolgt werden. 

■ In mehr als zwei Dritteln der Schulen „liegen weniger Kippen auf dem Schulhof 
herum“ (70%) und „die Toiletten sind nicht mehr so verqualmt“ (68%).  

■ In den Schulen aus Niedersachsen gibt es - trotz des einige Monate zuvor 
eingeführten gesetzlichen Rauchverbots – einen unterdurchschnittlichen Anteil 
von Schulen, die positive Veränderungen in Bezug auf das Rauchverhalten der 
Schüler angeben. Dies trifft insbesondere auf das Kriterium „Rauchen in der 
Schulumgebung“ zu: nur 28% der Schulen aus Niedersachsen geben hierzu eine 
positive Entwicklung an.  

■ In 58% der Schulen hat die Unzufriedenheit mit dem Rauchen der Schüler und in 
demselben Ausmaß auch die Unzufriedenheit mit dem Rauchen der Pädagogen 
abgenommen. 

■ 62% der befragten Schulen geben an, dass „Pädagogen nicht mehr in der Schule 
rauchen“. 

■ In Niedersachsen sind es 81% der Schulen, in denen Lehrer aufgehört haben, im 
schulischen Zusammenhang zu rauchen. Dieser außergewöhnlich hohe Prozent-
satz steht offensichtlich im Zusammenhang mit dem dort ein halbes Jahr zuvor 
gesetzlich eingeführten Rauchverbot, das auch für Pädagogen gilt.  

■ Die Untersuchungsergebnisse deuten darauf hin, dass ein gesetzliches 
Rauchverbot  das Rauchverhalten der Pädagogen sehr viel wirksamer beeinflusst 
als das Rauchverhalten der Schüler.  

■ In jeder dritten Schule sind „rauchende Pädagogen Nichtraucher geworden“. Dies 
zeigt, dass rauchende Lehrer im Rahmen der rauchfreien Schule oftmals bereit 
sind, eine Vorbildrolle gegenüber den Schülern wahrzunehmen. 

■ Die rauchfreie Schule ist auch ein ernstzunehmender Beitrag zur Verbesserung 
der Gesundheitschancen von Pädagogen, da von einem relevanten Teil der 
Schulen (32%) angegeben wird, dass rauchende Lehrkräfte aktuell mit dem 
Rauchen aufgehört haben. 

■ In etwa drei Vierteln der Schulen (73%) hat die Einheitlichkeit des Vorgehens der 
Pädagogen gegenüber rauchenden Schülern zugenommen.  

■ In mehr als der Hälfte der Schulen (56%) hat sich die Glaubwürdigkeit der 
schulischen Regeln insgesamt verbessert. 

■ In 40% der Schulen hat sich das Schulimage verbessert und in ebenso vielen 
Schulen gibt es nun weniger Beschwerden der Eltern. In einem Drittel der Schulen 
(34%) haben auch die Beschwerden der Nachbarn abgenommen.  
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■ Für die Umsetzung der rauchfreien Schule besitzt die Schulleitung eine zentrale 
Bedeutung: In 97% der befragten Schulen gibt es ein positives Votum der 
Schulleitung zur rauchfreien Schule. Die Bedeutung des Votums der Lehrer-
konferenz ist ebenfalls von großer Bedeutung (66%) gefolgt von der Arbeits-
gruppe zum Thema Rauchen (57%). 

■ Die Mehrheit der Schulen (74%) sieht sich „auf dem Weg zur rauchfreien Schule“, 
mehr als die Hälfte (56%) betrachten sich sogar bereits als „rauchfreie Schule“. 

■ Die Hälfte der Schulen (52%) ist der Ansicht, mehr als 60% des Weges zur 
rauchfreien Schule zurückgelegt zu haben. 

■ Die Wahrscheinlichkeit, Erfolge auf dem Weg zur rauchfreien Schule zu erzielen, 
ist bei Schulen, die den BZgA-Leitfaden nutzen, höher als bei Schulen, die ihn 
nicht verwenden.  

■ In Bezug auf das Rauchverhalten der Pädagogen ist auch ein gesetzliches 
Rauchverbot sehr erfolgreich. Die Interventionen „Leitfaden“ und „gesetzliche 
Rauchverbote“ können sich in der Praxis möglicherweise sinnvoll ergänzen, da 
ihre positiven Wirkungen in unterschiedlichen Bereichen zur Geltung kommen. 
Während Schulen mit Leitfadennutzung sich vor allem positiv auf das 
Rauchverhalten der Schüler, die Schulentwicklung und die Elternakzeptanz 
auswirken, gelingt es durch ein gesetzliches Rauchverbot sehr effektiv, das 
Rauchverhalten der Pädagogen in der Schule zu beeinflussen.   

■ Schulen, in denen eine Arbeitsgruppe zur rauchfreien Schule eingerichtet wurde, 
haben in acht der 17 Erfolgskriterien bessere bzw. weitaus bessere Werte als 
Schulen ohne Arbeitsgruppe, die z.T. statistisch signifikant sind. Dies bestätigt die  
Empfehlungen des BZgA-Leitfadens. 

■ Schulen, die Fortbildungen in Anspruch nehmen, erzielen häufiger positive 
Veränderungen  auf dem Weg zur rauchfreien Schule als Schulen ohne 
Inanspruchname von Fortbildungen. Dieses Ergebnis ist ein Hinweis, dass die im 
Kooperationsprojekt durchgeführten Fortbildungsmaßnahmen erfolgreich waren. 
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7.9  Schwierigkeiten und Unterstützungsbedarf  
 

7.9.1  Schwierigkeiten auf dem weiteren Weg zur rauchfreien Schule 
 

In der Erhebung t2 wurde ermittelt, ob die Schulen noch Schwierigkeiten auf dem 
Weg zur rauchfreien Schule sehen. Mehr als ein Viertel der Schulen sieht keine 
solchen Probleme. Der höchste Anteil von Schulen, die keine Probleme angeben,  
findet sich in Niedersachsen (43%, vgl. Abbildung 58). 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 58:  Schulen, die keine Schwierigkeiten auf dem Weg zur rauchfreien Schule sehen 

nach Bundesland in Prozent (t2: N=155) 
Die in der Befragung t2 gegebenen 172 Antworten auf die offene Frage „Welches 
sind die größten Hindernisse oder Schwierigkeiten, die sich Ihnen auf dem Weg zur 
rauchfreien Schule momentan stellen?“ wurde inhaltsanalytisch ausgewertet (vgl. 
Tabelle 38). 

Es ergaben sich 16 unterscheidbare Antwortkategorien. Die größten Schwierigkeiten 
befürchten die Schulen von Seiten der Eltern (30 Nennungen). Dies scheint im 
Widerspruch zu stehen zur Akzeptanz der Elternschaft für die rauchfreie Schule (vgl. 
Punkt 7.7.1, Seite 77/78). Es sind jedoch hier nicht die Eltern allgemein, sondern die 
„schwierigen“ Eltern angesprochen, die das Rauchen ihrer Kinder ignorieren oder 
sogar unterstützen und gegenüber der Schule das Recht ihrer Kinder auf 
Zigarettenkonsum einfordern. Zwar handelt es sich hier eher um „Einzelfälle“. Die 
Auseinandersetzung mit diesen Personen scheint manche Pädagogen allerdings vor 
große Probleme zu stellen. 

Der zweite große Problembereich sind die rauchenden Schüler, die nun im Umfeld der 
Schule rauchen. Auch für dieses Problem haben viele Pädagogen offensichtlich keine 
Lösungsansätze.  

Die Organisation und Umsetzung von Kontrollen ist der dritte große Bereich, in dem 
sich Pädagogen häufig vor größere Schwierigkeiten gestellt sehen. 
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Tab. 38:  Von den Schulen genannte Schwierigkeiten und Hindernisse auf dem Weg zur 
rauchfreien Schule nach inhaltsanalytischer Auswertung (t2: N=102)  

 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

Schwierigkeiten und Hindernisse 

 

Anzahl 

Nennungen 

(N=102) 

Probleme mit den Eltern (Unkooperative Eltern / Eltern als negative Vorbilder 
/ rauchende Eltern) 30 

Rauchende Schüler weichen in die Umgebung der Schule aus (Kontroll-
probleme, Beschwerden von Nachbarn, keine Handhabe der Lehrkräfte) 24 

Probleme bei der Durchsetzung der Maßnahmen/Kontrollen (Kontrollen und 
Sanktionen; Probleme den Anti-Rauchkurs einzuführen; Aufsichtsverhalten)  19 

Arbeitsbelastung (wenig Zeit; zu wenig Verfügungsstunden; Überlastung, 
hoher zeitlicher Aufwand, Arbeitstress) 15 

Probleme im Kollegium (kein einheitliches Vorgehen aller Lehrkräfte; 
Akzeptanz, Interesse, Durchhaltevermögen bei Kollegen fehlen)  14 

Verhalten rauchender Kollegen (die rauchenden Lehrkräfte verlassen jetzt in 
den Pausen die Schule; es gibt immer noch ein Raucherlehrerzimmer) 14 

Probleme in der Umgebung (Schüler der Nachbarschule rauchen; 
Zigarettenautomaten in der Nähe der Schule)  8 

Mangelnde Akzeptanz und Einsicht (Widerstand/mangelnde Einsicht bei 
Lehrern, Eltern, Schülern; wenig Interesse/Engagement; Zweifel am Erfolg)  8 

Probleme mit Maßnahmen, Material, externen Hilfen und    
Unterrichtsgestaltung (zu wenig / keine Informationsveranstaltungen) 7 

Rauchen auf der Toilette (Schüler rauchen auf der Toilette, Kontrolle auf den 
Toiletten außerhalb der Pausen; Kontrolle der Mädchen auf der Toilette)  6 

Fehlende gesetzliche Regelung (warten auf endgültige 
Behördenentscheidung; unklare Vorgaben des Gesetzgebers) 6 

Unübersichtlichkeit des Schulgeländes/Schulgebäudes (Nichtkontrollier-
barkeit der Raucherecken und des Gebäudes)  6 

Rauchen externer Personen (externe Reinigungskräfte rauchen; Bauarbeiter 
rauchen; Sportvereine rauchen)  6 

Probleme mit älteren Schülern (Schüler der 13. Klassen fühlen sich 
gegängelt; über 16 Jährige glauben ein Recht zum Rauchen zu haben)  5 

Verhalten abhängiger Schüler  (langjährige Raucher; Nikotinabhängigkeit 
schon bei manchen Schülern ab 14 Jahren) 3 

Schulleitung (Keine eindeutige Haltung der Schulleitung) 1 

   Gesamtzahl der Nennungen 

 

172 
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7.9.2  Unterstützungsbedarf 

 
In der Erhebung t2 wurde erfragt, ob die Schulen auf dem Weg zur rauchfreien 
Schule weitere Hilfen und Unterstützung benötigen. Mehr als ein Drittel der Schulen 
verneint diese Frage.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abb. 59: Schulen, die keine zusätzliche Unterstützung auf dem Weg zur rauchfreien Schule 

für erforderlich halten nach Bundesland in Prozent (t2: N=155) 

 
Die Antworten auf die offene Frage, „Welche weitere Unterstützung benötigt Ihre 
Schule auf dem Weg zur rauchfreien Schule?“ wurde von 57 Schulen beantwortet. 
Die 81 Aussagen wurden inhaltsanalytisch ausgewertet und sind in 26 Kategorien in 
der folgenden Tabelle 39 dargestellt.  

Am häufigsten wird die Unterstützung durch externe Berater (z.B. 
Präventionsfachleute) und nach mehr Fortbildungen angefordert. Deutlich wird in 
den Antworten auch der Wunsch, über mehr materielle und zeitliche Ressourcen zu 
verfügen, um die zusätzlichen Aufgaben im Rahmen der rauchfreien Schule 
bewältigen zu können  
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Tab. 39:  Von den Schulen genannter Unterstützungsbedarf auf dem Weg zur rauchfreien 
Schule nach inhaltsanalytischer Auswertung (t2: N=57)  

 

 

 

 

 

 

 

Weiterer Unterstützungsbedarf 

 

Anzahl 
Nennungen 

(N=57) 

Unterstützung durch externe Berater/Einrichtungen 9 

Unterstützung durch Fortbildungen 7 

Unterstützung bei eigenen Veranstaltungen 6 

Mehr zeitliche Ressourcen 5 

Belohnungen für Schüler 5 

Mehr Ressourcen zur Verstärkung der Kontrollen 5 

Unterstützung durch Ministerium bzw. Schulaufsicht 4 

Klare Gesetzgebung 4 

Verstärkung schulinterner Maßnahmen 4 

Unterstützung durch das Ordnungsamt 4 

Sanktionen 3 

Projekte und Material  3 

Gestaltung des Pausenhofs 3 

Unterstützung durch die Eltern 2 

Maßnahmen gegenüber Eltern 2 

Öffentlichkeitsarbeit 2 

Unterricht zum Thema Rauchen 2 

Schulsozialarbeit 2 

Maßnahmen zum Stressabbau 2 

Entwöhnung für rauchende Pädagogen 1 

Gesellschaft 1 

Unterstützung durch rauchende Lehrkräfte 1 

Abbau von Zigarettenautomaten 1 

Entwöhnung für Eltern 1 

Engagement der Schulleitung 1 

Angebote für Berufsschulen 1 

Gesamtzahl der Nennungen 81 
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7.9.3  Fortbildungsbedarf 

Die folgende Abbildung 60 zeigt, dass 57% der befragten Schulen zum 
Erhebungszeitpunkt t2 weitere Fortbildungen zum Thema Rauchen bzw. rauchfreie 
Schule für sinnvoll oder notwendig halten.  

 

 

 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 
 

Abb. 60: Schulen, die angeben, dass für Lehrkräfte Fortbildungen angeboten werden sollten 
nach Bundesland in Prozent (t2: N=155) 

 
 

Fortbildungsthemen 

Die Schulen wurden zum Zeitpunkt t2 in einer Frage mit offenen Antwortkategorie 
gefragt, welche Themen in weiteren Fortbildungen behandelt werden sollen. Diese 
Frage wurde von N=71 Schulen beantwortet, dass sind 46% aller Schulen. 10,3% 
der Antworten kamen von Schulen aus Bremen, 30,3% aus Niedersachsen; 6,5% 
aus Sachsen; 20,6% aus Sachsen-Anhalt, 22,6% aus Schleswig-Holstein und 9,0% 
aus Thüringen. 

Am häufigsten wurde der Anti-Rauchkurs (pädagogische Maßnahme für Schüler, die 
wiederholt gegen das Rauchen verstoßen haben, siehe Seite 25),  Fortbildungen zur 
Gesprächsführung, zur Suchtprävention allgemein, zur Einführung rauchfreier 
Schulen und zu Entwöhnungsangeboten für Schüler genannt. Bemerkenswert ist 
auch der häufige Wunsch nach Austausch mit anderen Schulen zum Thema 
rauchfreie Schule (vgl. Tabelle 40).  

Die Aussagen zeigen, dass Pädagogen sich insbesondere für den unmittelbaren 
Kontakt mit rauchenden Schülern besser qualifizieren wollen (Anti-Rauchkurs, 
Entwöhnung, Gesprächsführung, Lebenskompetenztraining). 
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Tab. 40:  Von den Schulen vorgeschlagene Themen für zukünftige Fortbildungs-
veranstaltungen nach inhaltsanalytischer Auswertung (t2: N=71 Schulen) 

 

 

Bedarf an weiteren suchtpräventiven Maßnahmen 
 

Für 37% der Schulen sind im Kontext der Schule keine weiteren Maßnahmen 
erforderlich. Ihnen reichen die vorhandenen Maßnahmen und Ressourcen zur 
Umsetzung der rauchfreien Schule aus.  
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

Abb. 61: Schulen, die angeben, dass keine zusätzlichen Maßnahmen erforderlich sind nach 
Bundesland in Prozent (t2: N=155) 

 

In einer offenen Frage wurde den Schulen Gelegenheit gegeben, weitere sucht-
präventive Maßnahmen zu nennen, die sie in ihrer Schule für erforderlich halten. Die 
meisten Schulen sind daran interessiert, dass Anti-Rauchkurse, tabakpräventive 
Veranstaltungen/Projekte, Ausstiegsangebote sowie Angebote, die Alternativen zum 
Rauchen darstellen (z.B. Pausengestaltung), eingeführt werden (vgl. Tabelle 41). 

Vorschläge für Fortbildungsthemen 

 

Anzahl 

Nennungen 
(N=71) 

Anti-Rauchkurs 12 

Gesprächsführung/Umgang mit Rauchern 12 

Suchtprävention allgemein 12 

Umsetzung rauchfreier Schulen 12 

Entwöhnungsangebote 11 

Lebenskompetenztraining  7 

Austausch mit anderen Schulen 6 

Andere Drogen 6 

Informationen über Tabak und Tabakkonsum 4 

Unterrichtsgestaltung und Projekte 4 

Elternarbeit 2 

Gesamtzahl der Nennungen 88 
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Tab. 41:  Von den Schulen vorgeschlagene Präventionsmaßnahmen nach 
inhaltsanalytischer Auswertung (t2: N=102)  

 

 
 

7.9.4  Zusammenfassung: Schwierigkeiten und Unterstützungsbedarf 
 

■ 28% der Schulen sagen zum Zeitpunkt t2, dass es keine konkreten 
Schwierigkeiten auf dem Weg zur rauchfreien Schule gäbe. 

■ Die Schulen, die Schwierigkeiten auf dem Weg zur rauchfreien Schule sehen, 
nennen am häufigsten Probleme mit rauchenden bzw. unkooperativen  Eltern, mit 
rauchenden Schülern im Umfeld der Schule (Kontrollprobleme) sowie mit der 
Organisation und Umsetzung von Kontrollen (Aufsichtsverhalten der Lehrkräfte) . 

■ Mehr als ein Drittel der Schulen (37%) sieht für sich keine Notwendigkeit für 
zusätzliche Unterstützung oder Hilfe. 

■ Die Schulen, die Unterstützung benötigen, erwarten diese häufig durch 
Präventionsfachleute. An nächster Stelle steht der Wunsch nach mehr Fortbil-
dungen und nach mehr materiellen und zeitlichen Ressourcen, um die 
zusätzlichen Aufgaben im Rahmen der rauchfreien Schule bewältigen zu können. 

■ 57% der befragten Schulen halten weitere Fortbildungen zum Thema Rauchen 
bzw. rauchfreie Schule für sinnvoll oder notwendig halten. 

■ Themen, die in den Fortbildungen behandelt werden sollten, sind der Anti-
Rauchkurs (vgl. S. 24),  Fortbildungen zur Gesprächsführung, zur Suchtprävention 
allgemein, zur Einführung rauchfreier Schulen allgemein und zu 
Entwöhnungsangeboten für Schüler.  

 

Vorschläge für weitere präventive Maßnahmen (t2: N=59 Schulen) 

 

Anzahl 

Nennungen 

Anti-Rauchkurs 13 

Projekte und Veranstaltungen 12 

Ausstiegsangebote 11 

Aktivitäten in den Pausen / Alternativen zum Rauchen 9 

Präventionsmaßnahmen in Bezug auf andere Drogen 7 

Unterrichtsinhalte und -projekte 5 

Elterninformationen 3 

Lebenskompetenztraining 2 

Klinikbesuche und Vorträge von Medizinern 2 

Freizeitangebote 2 

Material 2 

Maßnahmen zum Stressabbau 1 

Gesunde Ernährung 1 

Belohnungen 1 

Externe Beratung 1 

Gesamtzahl der Nennungen 72 
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