
Sehr geehrte Leser!
Kann man nach

42 Jahren Einsatz
für den Schutz der
Nicht raucher noch
etwas tun? JA, wenn
uns mehr Nicht -
raucher und die öf-
fentliche Hand noch
besser unterstützen
würden. Gesund-

heitsverantwortlichen fehlt einfach
der nötige Ernst zur Umsetzung wirk-
samer Maßnahmen. Wo bleiben An-
ti-Rauch-Aktionen, die in der Bevölke -
rung auch wahrge nom me n werden? 

Um das Rauchen gesellschaftlich
zu ächten, braucht es den Mut und
den Willen der Politik, der Tabakin-
dustrie den Kampf anzusagen. Doch
im Zeitalter von Lobbyismus schaut
die Politik eher auf Wirtschaftsinter-
essen als auf das Wohl der Bevölke -
rung. 

Wir brauchen Persönlichkeiten
aus Poli tik, Wirtschaft, Kultur, Sport
usw., die bereit sind, ständig in der
Öffent lichkeit das vorzeitige Sterben
von über 13.000 Rauchern pro Jahr in
Österreich und über 1.000 Menschen,
die dem Passivrauchen zum Opfer
fallen, anprangern. Menschen, die in
der Öffentlichkeit gehört werden und
da durch in der Lage sind, dem
Rauchersterben und dem negativen
Vorbild ein Ende zu bereiten. 

Unverständlich, dass man im ju-
gendlichen Alter überhaupt so dumm

sein kann, mit dem Rauchen anzu-
fangen, wo doch jeder die Schäd lic h -
keit des Rauchens kennen müsste.
Meine Aufklärungsvorträge in Tiroler
Schulen für 13- bis 14-Jährige waren
von 1982 -1985 sehr erfolgreich, wur-
den aber von der Tiroler Landes re -
gierung nicht gefördert und mussten
eingestellt werden. Wo bleibt die Auf -
klärung heute? Es fehlt an allen Eck-
en und Enden der nötige Ernst, ohne
den jedoch das Raucherproblem nicht
gelöst werden kann. 

Statt ohne lange Diskussion die
Zigarettenautomaten abzuschaffen,
ist den Verantwortlichen die Nahver-
sorgung mit Gift und die Einnahme-
quelle für Trafiken, Tabakindustrie
und Staat wichtiger als der Schutz der
Kinder und Jugendlichen, die trotz
Alterskontrolle problemlos Ziga retten
aus dem Automaten holen. 

Eine tabakdrogenfreie Gesell schaft
zu schaffen ist bei nötigem Ernst mög -
lich. Das beweist z.B. der Präsident
von Uruguay Tabare Vazquez. Seine
Kampfansage: „Tabakprodukte sind
einzigartig. Sie killen mehr als die
Hälfte ihrer Konsumenten. (...) Jedes
Jahr sterben dadurch mehr Men-
schen als durch beide Welt kriege.
(...) Neun von zehn Fällen von Lun-
genkrebs stehen mit dem Rauchen in
Verbindung. (...) Wir sind mit einer
durch die Industrie produzierten

Krebs-Epidemie konfrontiert.“ Sig-
nifikante Preiserhöhungen, Rauch -
ver  bote in geschlos s enen Räumen,
drastische Warnhinweise, Sponsor-
ingverbot usw. senkte den Zigaret-
tenkonsum bei den Erwachsenen von
32 auf 23 Prozent. Unter den Schülern
sank die Zahl der Raucher von 30
Prozent im Jahr 2004 auf 9 Prozent
im Jahr 2014. Bei nötigem Ernst ist
also vieles möglich! Warum wird dieses
lohnende Ziel für die Gesundheit der
Bevölkerung nicht umgesetzt? 

Es muss ein Recht eines jeden
Menschen sein, von seiner Geburt an
in einer tabakrauchfreien Umwelt
aufzuwachsen. Die enormen Kosten
durch Rauchen im Gesundheitswesen
und für die Volkswirtschaft haben wir
in der letzten Ausgabe ausführlich
aufgezeigt. 

Uruguay ist ein Beispiel im Kampf
gegen die Tabakindustrie. Bei nöti -
gem Ernst kann das auch jeder Staat
in Europa erreichen. Nur Österreich
ist anscheinend „stolz“ darauf, der
Letzte aller EU-Staaten zu sein, was
Prävention und Maßnahmen zur
Senkung des Raucher anteils betrifft.
Nirgendwo ist der Raucheranteil der
Jugendlichen so hoch wie bei uns.
Und das in einem Industriestaat, dem
es nicht an Wissen fehlt, nur am Mut!
Damit dürfen wir uns nicht abfinden!

Robert Rockenbauer, Bundesleiter

Warum höflich darum bitten, nicht zu rauchen, als ob ein Geschenk erbeten wird? Wir le-
ben in einer Zeit, in der wir nicht höflich darum bitten sollten, dass Nikotinsüchtige in der
Nähe von anderen Menschen freundlichst, gnädigst mit dem Rauchen aufhören sollen. Wir
sollten nicht ängstlich agieren, dass wir mit einer klaren Ansage zum umfassenden Rauch-
verbot an ecken, weil wir meinen, dass unsere Forderung nur höflich begründet, realisiert
wird. Auch gegenüber den Verantwortlichen sollten wir sachlich und selbstbewusst ein um-
fassendes Rauchverbot fordern! Nichtraucher müssen mutiger die Rauchfreiheit einklagen!

Es fehlt der nötige Ernst

Zurück an: Thomas-Riss-Weg 10, 6020 Innsbruck

Kein Interesse? Bitte dies auf dem Adressenschild vermerken und in den nächsten Pos t kasten

werfen (unfrankiert und ohne Kuvert)! Werben Sie nach Möglichkeit weitere Mitglieder! Danke!!

Wichtige Informationen für Nichtraucher und abgewöhnungswillige Raucher

Aktiv seit 1975 (!)  •  Auflage 2.000  •  € 2,50 •  erscheint vierteljährlich
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I m p r e s s u m :

Medieninhaber und Verleger:

Österreichische Schutzgemeinschaft 
für Nicht raucher
Thomas-Riss-Weg 10, 6020 Innsbruck
Bundesleiter Robert Rockenbauer (RoRo)

Hersteller:

Wallig, Rossaugasse 1, 6020 Innsbruck

Mitgliedsbeitrag:

Mitgliedsbeitrag 25 Euro inkl. Zeitung.

Bankverbindung Tiroler Sparkasse
IBAN: AT56 2050 3000 0007 5960
BIC: SPIHAT22XXX

Offenlegung:

Die NichtRaucher-Zeitung dient in erster 
Linie der Bewusstseinsstärkung und Auf-
klärung der Nichtraucher und wird 
an Mitglieder kostenlos verteilt.

Veröffentlichungen aus der NichtRaucher-

Zeitung (NRZ) in anderen Medien sind 

unter Hinweis der Quelle und Zusendung

eines Belegexemplares erwünscht!

Persönlich und telefonisch erreichbar:

Beratungszentrum, Haller Str. 3

6020 Innsbruck

Montag - Freitag 

9.30 - 12.30 Uhr, 15 - 18.30 Uhr

Telefon 0664 / 9302 958

Fax 0512/268025

www.alpha2000.at/nichtraucher

nichtraucherschutz@aon.at

Berlin. 12.5.2017 - In seiner heuti-
gen Sitzung hat der Deutsche Bun-
desrat eindeutig klargestellt, dass die
bildlichen Warnhinweise auf Zigaret-
tenschachteln sichtbar sein müssen,
wenn die Ware im Verkaufsraum prä-
sentiert wird. Seit Einführung der
Warnhinweise vor etwa einem Jahr
hatten Händler kleine Papp- oder
Plastikkarten, sogenannte Product
Cards vor die Zigarettenschachteln
geschoben, um die Bilder zu ver-
decken. 

„Diese Vorgehensweise der Händ-
ler ist eindeutig gesetzwidrig, dies hat
der Bundesrat nun bestätigt“, sagt Jo-
hannes Spatz, Sprecher des Forum
Rauchfrei. Das Forum Rauchfrei hat-
te im August 2016 eine Kampagne
gestartet, um das gesetzwidrige Ver-
halten der Händler zu unterbinden.
Dabei hatte das Forum mehr als 130
Anzeigen im ganzen Bundesgebiet
erstattet. Es sei ein Skandal, dass das
Verdecken der Schockbilder fast ein
Jahr lang geduldet worden sei. Das
Rauchen sei die größte vermeidbare
Todesursache überhaupt, so Spatz. 

Die Entscheidung des Bundesrats
hat auch für Zigarettenautomaten
und Verkaufsautomaten an Super-
marktkassen erhebliche Konsequen-
zen, denn auch für diese gilt die be-
schlossene Regelung. Im Vergleich
zum Kauf im Laden ist das Problem
bei Zigarettenautomaten noch gra-
vierender, da der Warnhinweis erst
sichtbar wird, wenn die Ware bereits
gekauft ist. 

Am 19.5.2017 wurde nun die
zweite Verordnung zur Änderung der

Tabakerzeugnisverordnung im Bun-
desgesetzblatt veröffentlicht. Damit
ist klar: Die Warnhinweise auf Ta-
bakerzeugnissen dürfen bei der Prä-
sentation im Warenregal ab 19.5.
nicht mehr verdeckt werden. 

Da in der Verordnung keine Über-
gangsfristen vorgesehen sind, ist der
Verkauf von Zigaretten in allen gän-
gigen Automaten ab 19.5.2017 in
Deutschland eindeutig gesetzwidrig.
Das Forum Rauchfrei erwartet von
Automatenaufstellern, dass diese ih-
re Automaten unverzüglich aus dem
Verkehr ziehen. Sollte dies nicht der
Fall sein, wird das Forum die Auto-
matenaufsteller wegen Verstoßes ge-
gen die Tabakerzeugnisverordnung
anzeigen.

Anmerkung:
Den gleichen Sachverhalt gibt es

auch in Österreich! Das Verdecken
der kombinierten gesundheitsbezoge-
nen Warnhinweise auf Packungen
von Tabak- und verwandten Erzeug-
nissen ist verboten. Dies ist nur ein
weiterer Grund, warum Zigaretten-
automaten außerhalb von Trafiken
illegal sind. Ich bitte unsere Leser,
massenweise Anzeigen an die zustän-
dige Bezirkshauptmannschaft bzw.
an den Stadtmagistrat (Strafbehörde)
zu tätigen. 

Der Verkauf von Zigaretten über
Automaten gibt es noch in Öster-
reich, Malta, Portugal, Spanien, Nie-
derlande, Belgien, Schweiz, Däne-
mark, Norwegen, Italien, Tschechi-
sche Republik und Luxemburg. Die
rechtlichen Rahmenbedingungen
sind dabei sehr unterschiedlich.

Absurd ist aber das Argument,
warum in Österreich Zigarettenauto-

maten noch immer nicht abgeschafft
sind. BMF: „Der Verkauf von Tabakpro-
dukten über Zigarettenautomaten dient
der Nahversorgung und sichert das Ein-
kommen von Tabaktrafikanten als zu-
sätzliche Einnahmequelle – auch außer-
halb der Geschäftszeiten.“

Das ist typisch österreichisch! Das
wirtschaftliche Interesse trumpft über
das Gesundheitsinteresse der Bürger.
Mit diesem Argument lässt sich vieles
argumentieren, z.B. Krieg. Wir brau-
chen Kriege, damit die Waffenindu-
strie ihr Einkommen hat und Arbeits-
kräfte erhalten bleiben. Geht’s noch
dümmer? Außerdem sehe ich die Ein-
nahmequelle der Trafikanten nicht
gefährdet. Wenn es keine Automaten
gibt, müssen Raucher ihre Giftstengel
in der Trafik einkaufen. Wo ist das
Problem? Dann muss eben auf Vorrat
eingekauft werden, damit Süchtige
die Nacht überstehen. 

Durch die Abschaffung der Auto-
maten gebe es aber tatsächlich für
den Finanzminister und für Trafikan-
ten einen Verlust in zweifacher Hin-
sicht: Kinder und Jugendliche kom-
men nicht mehr so leicht an die Ziga-
retten. Sie würden dadurch weniger
rauchen oder erst gar nicht damit an-
fangen. Das muss doch die Haupt-
zielsetzung einer verantwortungsbe-
wussten Gesundheitspolitik sein. Der
Zigarettenkonsum würde aber auch
deshalb sinken, weil es manchen Er-
wachsenen auf Dauer zu blöd werden
könnte, ständig in die Trafik zu lau-
fen, die sich vielleicht nicht immer
um die Ecke befindet. 

Wir bezeichnen das nicht als Ver-
lust, sondern als Gewinn für die Ge-
sundheit und erhöhte Lebensfreude!

Robert Rockenbauer 

Schockbilder auf Zigarettenschachteln 
dürfen nicht verdeckt werden
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(19.3.2017) Kaum zu glauben:
Noch vor zehn Jahren wurde in den
Gaststätten Bayerns geraucht. Ein
Jahrzehnt ist es jetzt her, dass die
Bundesrepublik das Nichtraucher-
schutzgesetz auf den Weg gebracht
hat. Im März 2007 einigten sich die
Ministerpräsidenten der Länder auf
einen Kompromiss beim Rauchver-
bot: Das Rauchen wurde in vielen öf-
fentlichen Gebäuden und auf Plätzen
verboten und die Grundlage für den
bayerischen Volksentscheid von 2010
geschaffen. Seitdem sind Bayerns
Wirtshäuser rauchfrei. 

In Deutschland ist die Zahl der
Raucher in den letzten zehn Jahren
rückläufig. Es rauchen etwa 7% we-
niger Menschen als noch 2006. Eine
Kieler Studie hat schon wenige Jahre
nach Einführung des Gesetzes ge-
zeigt, dass die Zahl der Herzinfarkte
um circa 8% zurückging. Auch Atem-
wegserkrankungen nehmen ab.

Gesundheit zieht Bilanz
Was hat sich durch das Nichtrau-

cherschutzgesetz in den vergangenen
zehn Jahren getan? 

„Ich bin wirklich dankbar, weil
wir jeden Tag Menschenleben durch
dieses Gesetz retten. Es gibt selten ein
Gesetz, das so schnell so viel Gutes
getan hat wie dieses Nichtraucher-
schutzgesetz.

Aber das Grandiose ist wirklich,
dass wir weniger Jugendliche haben,
die einsteigen. Wir haben nur noch
9% Raucher an den Gymnasien, ein
bisschen mehr an den Hauptschulen.
Rauchen ist gerade für Jugendliche
unattraktiv geworden. Und das ist
hauptsächlich durch die Nichtrau-
cherschutzgesetze passiert.“

Dr. med. Tobias Rüther, Psychiater,
Klinikum der Universität München

„Eine ganze Reihe Giftstoffe sind
sogar höher konzentriert in diesem
verglimmenden Rauch als beim akti-
ven Rauchen. Und das sind Giftstoffe,
die in Restaurants und Gaststätten
oder auch in anderen geschlossenen
Räumen natürlich die Nichtraucher
ganz wesentlich getroffen haben und
da auch zu einer erhöhten Herzin-
farktrate beigetragen haben.“

Prof. Dr. med. Heribert Schunkert,
Deutsches Herzzentrum München

Unter Passivrauchen hat auch
Reinhard Bauer stark gelitten. Er ist
Kommunalpolitiker in München und
wurde durch den Zigarettenqualm
zum Außenseiter. Er musste Gaststät-
ten und Veranstaltungen, auf denen
geraucht wurde, jahrzehntelang mei-
den, denn er reagiert auf den Rauch
besonders sensibel: „Augen, Atemwe-
ge und Herz waren direkt betroffen.
Ich hatte Herzflattern. Ich habe mich
dann von Veranstaltungen einfach
zurückgezogen, wo geraucht wurde
und konnte da dann auch in der Poli-
tik nicht mitentscheiden.“

Nicht nur Passivraucher wie Rein-
hard Bauer schützt das Gesetz heute.
Auch für manche aktive Raucher war
es hilfreich. Antje Heckmann aus
München hat jahrzehntelang ge-
raucht. Ihr hat das Rauchverbot
beim Aufhören geholfen. „Es war am
Anfang sehr komisch, weil einem auf
einmal bewusst wurde, wie viel man
raucht, weil man rausgehen musste.
Ich fand es gut, weil es so eine Be -
wusst heit geschaffen hat, die vorher
nicht da war.“

Bayrisches Fernsehen, 19.3.2017

10 Jahre Rauchverbot in Deutschland
Erfolgs-Check: Nichtraucherschutzgesetz

Prävention
Seit mittlerweile zehn Jahren belegt Österreich europaweit den letzten

Platz bei staatlichen Initiativen zur Tabakkontrolle. Es scheint, als seien alle
Schutzmaßnahmen nur Schall und Rauch. Es mangelt am öffentlichen Be-
wusstsein in dieser Angelegenheit: Österreich muss gesundheitspolitisch ak-
tiv werden – jetzt, und nicht morgen

Weltweit erkranken jährlich 1,8 Millionen Menschen an Lungenkrebs,
1,6 Millionen versterben an der Erkrankung. Lungenkrebs zählt somit zu
den tödlichsten Tumorerkrankungen. Die pharmazeutische Industrie wid-
met sich intensiv dem Kampf gegen Krebs und konnte in den letzten Jahren
verstärkt auch durch personalisierte Medizin Durchbrüche in der Behand-
lung und Therapie erzielen. Die Prävention ist eine zentrale Maßnahme,
um Lungenerkrankungen entgegenzuwirken. Es geht um Bewusstseinsstär-
kung. Das sehe ich als eine gesamtgesellschaftliche Aufgabe, die wir nur ge-
meinsam lösen können. Zumindest auf Ebene des Gesundheitssystems gibt
es hier bereits entsprechende Initiativen.

Österreich kann es sich schlichtweg nicht leisten, das Schlusslicht Euro-
pas in der Tabakkontrolle zu sein. Hier stehen nicht nur die Partner im Ge-
sundheitswesen in der Pflicht, sondern vor allem auch die Politik. Um nach-
haltig unsere internationale Position in Sachen Tabakkontrolle zu verbes-
sern und eine gesündere Bevölkerung zu haben, müssen dringend weitere
Maßnahmen zur Prävention und zur Raucherentwöhnung gesetzt werden,
damit es gar nicht erst zu einer durch das Rauchen hervorgerufenen Erkran-
kung kommt.

Dr. Jan Oliver Huber, Pharmig-Generalsekretär, 24.5.2017

www.alpha2000.at/
nichtraucher

Jugendaufklärung
Zur Unterstützung der Jugend -

aufklärungsarbeit bitten wir Sie ein-
mal im Jahr um Ihre besondere
Spende mittels beigelegtem Zahl-
schein. 

Es wird aus finanzieller Sicht im-
mer schwieriger, diese Arbeit zu leis -
ten. Schulen erhalten unsere positi-
ven Nichtraucherplakate per Ver-
sand mit der Nichtraucher-Zeitung
(NRZ) gratis. Das kostet uns ein er-
höhtes Porto. Weiters senden wir
Schulen vergünstigt unsere Materia-
lien. Auch die NRZ ist ja nicht kos -
tenlos. Andererseits gibt es kaum ei-
ne Schule, die einen Jahresbeitrag
leistet. So sind wir auf Spenden an-
gewiesen und hoffen auf Ihre Unter-
stützung. Herzlichen Dank!

Robert Rockenbauer 
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(27.3.2017) Der Verfassungsge-
richtshof hat das Verbot des Online -
handels mit E-Zigaretten und dem
Zubehör dafür als verfassungskon-
form bestätigt. Der Gerichtshof be-
trachtet das Verbot des Versandhan-
dels an Endverbraucher als geeignet,
die Interessen des Gesundheits-, Kon-
sumenten- und Jugendschutzes zu
verfolgen.

Das Verbot ist im Tabak- und
Nichtraucherinnen- bzw. Nichtrau-
cherschutzgesetz (TNRSG) verankert
und ist seit dem 20. Mai 2016 in
Kraft. Es gilt für Tabakprodukte und
„verwandte Erzeugnisse“, zu denen
auch E-Zigaretten, E-Shishas und Li-
quids gehören, und zwar unabhän-
gig davon, ob sie Nikotin enthalten.

Die Gesetzesprüfung des Verfas-
sungsgerichtshofes ging auf den Indi-
vidualantrag eines Unternehmens

zurück, das einen Webshop für E-Zi-
garetten betrieben hat. Die Firma
machte einen Eingriff in die unter-
nehmerische Freiheit und in das
Recht auf Eigentum geltend.

Der Verfassungsgerichtshof wies
den Antrag ab und bewertete diesen
Eingriff angesichts der gesundheits-
politischen Zielsetzung verbunden
mit Aspekten des Konsumenten- und
Jugendschutzes als verhältnismäßig.
Wörtlich heißt es in dem Erkenntnis
vom 14. März 2017: „Das gesetzliche
Verbot des Versandhandels mit elek-
tronischen Zigaretten und der für die-
se verwendeten Liquids an den Ver-
braucher ist angesichts des Gewichts
der damit verfolgten Ziele des Geset-
zes adäquat."

Die Richterinnen und Richter
rechtfertigen die Gleichbehandlung
von E-Zigaretten mit Tabakerzeugnis-

sen mit dem „auch bei E-Zigaretten
gegebenen Sucht- und Gesundheits-
gefährdungspotential sowie deren
besonderer Attraktivität für Einstei-
ger“. Dies gelte „insbesondere auch
vor dem Hintergrund, dass die Aus-
wirkungen von (nikotinfreien wie ni-
kotinhaltigen) E-Zigaretten auf die
menschliche Gesundheit mangels
Langzeitstudien noch nicht abschätz-
bar sind“.

Und weiter: „Vor dem Hintergrund
der gesundheitspolitischen Zielset-
zung wäre es vielmehr unsachlich,
ein Versandhandelsverbot für Tabak -
erzeugnisse, nicht jedoch auch für die
ähnlich gesundheitsgefährdenden
verwandten Erzeugnisse vorzusehen.“

Verfassungsgerichtshof
Österreich

Onlinehandel mit E-Zigaretten verboten 
Entscheidung G 164/2016 vom 14. März 2017

Der gesundheitspolitische Aspekt
der besseren Kontrolle von Verkaufs-
verboten war beim EU-Beitritt Öster-
reichs eines der Argumente für die
Aufrechterhaltung des Einzelhan-
delsmonopols.

Im Bericht des Rechnungshofes
zur Prüfung der Monopolverwaltung
wird festgestellt, dass im April 2015
ein Detektivbüro im Auftrag der Mo-
nopolverwaltung 46 Tabaktrafiken
in Wien kontrollierte. 44 verstießen
gegen die Jugendschutzbestimmun-
gen und wurden abgemahnt. Bei ei-
ner erneuten Kontrolle wurde über 11

eine Geldbuße verhängt und zur
Übernahme der Detektivkosten ver-
pflichtet.

Überprüfungen in anderen Bun-
desländern erfolgten nicht. Der Rech-
nungshof empfiehlt, das in Ausarbei-
tung befindliche Konzept zur Verbes-
serung der Einhaltung der Jugend-
schutzbestimmungen fertigzustellen
und die Einhaltung der Jugend-
schutzbestimmungen verstärkt zu
kontrollieren.

Der Rechnungshof stellt außer-
dem das Fehlen einer Eigentümer-

oder Unternehmensstrategie fest: Um
die gesetzlichen Aufgaben des Mono-
pols im Tabakeinzelhandel zu erfül-
len, gab es weder vom Finanzmini-
sterium noch von der Monopolver-
waltung konkrete Vorgaben. Es fehl-
ten interne Richtlinien mit objekti-
ven, nachvollziehbaren Kriterien so-
wie eine Prioritätensetzung der Ziele
der Nahversorgung mit Tabakerzeug-
nissen und der nachhaltigen wirt-
schaftlichen Existenzgrundlage für
Vorzugsberechtigte. 

Rechnungshof, 7.4.2017 (gekürzt)

Trafiken: Rechnungshof empfiehlt 
verstärkte Kontrollen des Jugendschutzes

Das Handelsgericht in Wien er-
kennt durch den Richter Dr. Elfriede
Dworak in der Rechtssache der kla-
genden Partei (Verein) gegen die be-
klagte Partei burgring 1 GmbH we-
gen Unterlassung und Urteilsveröf-
fentlichung zu Recht: 

1. Die Beklagte ist schuldig, es ab
sofort im geschäftlichen Verkehr zu

unterlassen, das Rauchen entgegen
der Bestimmung des § 13a Tabakge-
setz über „Nichtraucherschutz in
Räumen der Gastronomie“ in dem
von ihr betriebenen Gastronomiebe-
trieb „burgring 1“, 1010 Wien, zu
gestatten und/oder zuzulassen, ins-
besondere im Barbereich des von ihr
betriebenen Gastronomiebetriebes
„burgring 1“, das Rauchen ab 22

Uhr zu gestatten und dafür Aschen -
becher auszugeben und/oder sonst
nicht dafür Sorge zu tragen, dass das
Rauchverbot durchgehend eingehal-
ten wird. 

2. Die Beklagte ist schuldig, den
Urteilsspruch für die Dauer von 30
Tagen auf ihrer Webseite zu veröf-
fentlichen. 

Wieder ein Erfolg vom Verein „Interessengemeinschaft für fairen
Wettbewerb in der Gastronomie“
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Zigarre auf der Bühne
Streit um „Pünktchen & Anton“-Inszenierung • Lehrer drohten Theater mit Boykott

Sollten Schauspieler auf der Büh-
ne eines Kindertheaters rauchen?
Nein, meinten Berliner Lehrer und
forderten das Theater an der Parkaue
auf, eine Inszenierung von „Pünkt-
chen und Anton“ zu ändern. Sonst
würden sie 90 Karten stornieren. Re-
gisseur Milan Peschel ist entrüstet. 

Von Robin Avram

Eine Inszenierung des Erich Käst-
ner-Klassikers „Pünktchen und An-
ton“ im Theater an der Parkaue hat
eine Diskussion über die Freiheit der
Kunst ausgelöst. Nach einer Vorauf-
führung des Stückes am Montagvor-
mittag vor Berliner Schulklassen be-
schwerten sich mehrere Lehrer bei
dem Theater. Der Stein des Anstoßes:
Die Figur des Spazierstock-Fabrikan-
ten Richard Pogge, der Vater von
Pünktchen, raucht auf der Bühne ei-
ne Zigarre.

Laut Theater ist das Stück geeig-
net für 8- bis 13-jährige Kinder. Vor
ihnen sollte das Rauchen auf der
Bühne auf jeden Fall unterlassen
werden, meint auf rbb|24-Anfrage
auch Johannes Spatz, Sprecher des
Vereins Forum Rauchfrei. „Gerade bei
Kindern und Jugendlichen sind Vor-
bilder, die rauchen, gefährlich für ihr
späteres Verhalten. Sie werden da-
durch geprägt und werden sicherlich
später häufiger rauchen“, meint
Spatz.

Die Lehrer sahen jedoch offenbar
eine Verantwortung, die über das Ge-
setz hinausreicht. Sie kündigten an,
dass ihre Schule rund 90 Karten für
spätere Aufführungen des Stückes
zurückgeben würde, wenn weiterhin
„Zigarrenrauch auf der Bühne statt-
findet“. Das erzählte der Regisseur
des Stückes, Milan Peschel, hörbar er-
regt am Montagabend im Interview
mit der rbb-Welle Radioeins.

Auf Nachfrage, wie er damit um-
gehe, sagte der Künstler: „Ich habe
gesagt, ich werde das auf keinen Fall
ändern. Ich finde, wir sind nicht er-
pressbar.“ Schließlich spiele das Stück
im Jahr 1931, da sei „ein bisschen
mehr gepafft“ worden. Außerdem
könne man nicht bei allem, was ei-

nem in der Welt nicht gefalle, „dem
Kind die Augen zuhalten, und alles
photoshoppen“.

Der auch als Schauspieler erfolg-
reiche Peschel hat selbst zwei Kinder
im Alter von 16 und 18 Jahren. Er fin-
det: „Bestimmte Sachen gibt es in der
Welt, und wer Asthma hat, setzt sich
eben in die letzte Reihe.“  

Das Theater an der Parkaue, bei
dem Peschel insgesamt vier Stücke
inszeniert hat, ist auf Anfrage be -
müht, die Wogen zu glätten. „Es wird
zwar etwas gepafft auf der Bühne, al-
lerdings nur wenige Züge, dann wer-
den die Zigaretten bzw. die Zigarren
wieder ausgemacht“, teilte Presse-
sprecherin Lucille Thoyer mit. Das
Rauchen gehöre zur Darstellung des
Zeit- und Lokalkolorits. Es werde da-
bei in der Inszenierung keineswegs
als etwas Positives dargestellt, son-
dern zum Teil lächerlich gemacht,
„etwa, wenn Herr Pogge im süffisan-
ten Ton sinngemäß sagt: 'Ich bin
kein Mann, der seine Zigarren zu
Hause liegen lässt.’“

Die Konsequenz: Die Inszenierung
wurde trotz der Lehrer-Beschwerden
nicht geändert, trotzdem sei die Pre-
miere am Dienstag bis auf den letz-
ten Platz ausverkauft gewesen. Ob
die Lehrer ihre Ankündigung wahr-
gemacht und die 90 Karten storniert
haben, wollte das Theater auf Nach-
frage nicht preisgeben - auch nicht,
aus welcher Schule die Beschwerden
kamen. Das unterliege alles dem Da-
tenschutz, hieß es.

Für den Nichtraucher-Aktivisten
Johannes Spatz vom Forum Rauch-
frei ist der Fall damit aber noch lange
nicht erledigt. „Natürlich leben die
Kinder in einer Welt, in der sie tag-
täglich rauchende Menschen erleben,
aber man muss es ihnen nicht noch
auf die Nase binden“, hält er der Ar-
gumentation von Theater und Regis-
seur entgegen.  

Er fordert: „Das Rauchen auf der
Bühne sollte auf jeden Fall dort ver-
boten werden, wo Kinder und Ju-
gendliche betroffen sind.“ Dieses An-
liegen werde er jetzt auch an Gesund-

heitssenatorin Dilek Kolat (SPD) her-
antragen. Schließlich habe die rot-
rot-grüne Koalition sich darauf geei-
nigt, das Nichtraucherschutzgesetz
zu überarbeiten. So steht es schwarz
auf weiß im Koalitionsvertrag. Ziel
sei dabei, „insbesondere Kinder und
Jugendliche besser zu schützen.“ Das
Rauchen auf der Bühne sei nur eine
von vielen Ausnahmen vom Rauch-
verbot, die es zu kappen gelte, meint
Spatz.

Der studierte Mediziner hat gute
Drähte zum Senat, war für die Grü-
nen früher Gesundheits-Stadtrat in
Charlottenburg-Wimersdorf und lei-
tete vorher das Gesundheitsreferat in
Hohen-Schönhausen. Spatz meint:
„Wir leben in einer Übergangszeit.“
Es sei nun eine Frage der Sensibilität
der Politiker, dass das Gesetz entspre-
chend angepasst werde.

Eine Frage der Sensibilität - das
würde Regisseur Milan Peschel wohl
auch so sehen. Nur, dass er diese Sen-
sibilität im Fall von „Pünktchen und
Anton“ für die Freiheit der Kunst be-
ansprucht.                     rbb, 17.5.2017

Anmerkung RoRo: In Österreich
ist jegliches Rauchen auf Theater-
bühnen verboten. Seit einem Jahr er-
laubt das Gesundheitsministerium
gesetzwidrig das Rauchen nikotin-
freier E-Zigaretten. Selbst die Auffor-
derung der Volksanwaltschaft, einen
gesetzeskonformen Zustand herzu-
stellen, wurde bis heute nicht umge-
setzt. Unsere Schreiben an die Ge-
sundheitsministerin werden nicht be-
antwortet! Ein unnötiger Affront!
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In keinem anderen europäischen
Land gibt es so viele jugendliche Rau-
cher und ein so niedriges Mindestal-
ter für den Kauf von Zigaretten wie in
Österreich. Internationale Studien
zeigen, dass ein Rauchverbot unter
18 wirksam ist. Ärzte und Gesund-
heitswissenschaftler unterstützen des-
halb den aktuellen Reformvorschlag
als einen wichtigen ersten Schritt.

Von Dr. Florian Stigler

Wir sind Europameister: Öster-
reich hat die meisten jugendlichen
Raucher. Rauchen wird schon lange
als „Kinderkrankheit“ angesehen,
denn wer nicht schon als Kind damit
anfängt, wird später kaum noch zum
Raucher. Die Tabakindustrie hat das
schon lange erkannt. Bereits 1981
hatte der amerikanische Zigaretten-
hersteller Philip Morris in einem in-
ternen Memo betont „Die Kinder von
heute sind die potentiellen Kunden von
morgen, und die überwältigende Mehr-
heit der Raucher beginnt zu rauchen,
wenn sie noch Jugendliche sind.“ In
Österreich liegt das durchschnittliche
Einstiegsalter bei 17,3 Jahren und
77% aller Raucher sind mit 18 Jahren
bereits regelmäßige Konsumenten.
(Anm.d.Redaktion: Das tatsächliche
Einstiegsalter liegt bei 11 Jahren!) 

Gute Nachrichten für die Tabakin-
dustrie, schlechte für uns. Die hohe
Anzahl an jugendlichen Rauchern
bedeutet nämlich, dass wir der nächs -
ten Generation ein langfristiges und
hartnäckiges Problem mitgeben.
Denn je früher jemand mit dem Rau-
chen beginnt, desto eher wird er ab-
hängig werden, desto schwerer wird
er wieder aufhören können und desto
größer wird sein gesundheitlicher
Schaden sein.

Oft beginnen Jugendliche mit dem
Rauchen, um gegen die Erwachse-
nenwelt zu rebellieren. Jedoch be-
reits im Alter von 20 Jahren werden
80% der Raucher bereuen, dass sie
überhaupt damit begonnen haben.
Aber sie werden weiter rauchen, weil
sie abhängig sind. Viele werden das
den Großteil ihres Lebens tun. Wie-
der in den Worten der Tabakindu-
strie: „Eine Zigarette zu rauchen ist ein
symbolischer Akt, der sagt, ich bin nicht
mehr das Kind meiner Mutter.“ Doch

sobald die Kraft der symbolischen
Handlung verschwindet, überneh-
men schon die pharmakologischen
Effekte [der Sucht] und halten das
Rauchen aufrecht. Kaum ein Kind
trifft die bewusste Entscheidung mit
dem Rauchen anzufangen, kaum ein
Kind ist sich der Gefahr der langfristi-
gen Abhängigkeit bewusst.

Österreich vernachlässigt 
Nichtraucherschutz und

Tabakprävention
Österreich ist neben der Slowakei

und Rumänien das einzige EU Land,
in dem der Anteil der Raucher seit
dem Jahr 2000 nicht reduziert wer-
den konnte. Der Grund dafür liegt
darin, dass wir wissenschaftlich ab-
gesicherte Maßnahmen kaum um-
setzen.

In einem Vergleich unter 34 eu-
ropäischen Ländern nimmt Öster-
reich bezüglich Nichtraucherschutz
und Tabakprävention sogar den letz-
ten Platz ein. Verblüfft war der Kar-
diologe Stanton Glantz aus Kaliforni-
en, als er bei seinem Österreichbe-
such feststellte, „Ich fühle mich hier
in Wien wie in einer Zeitmaschine,
die mich 30 Jahre zurückversetzt hat.“

Auch der Schutz von Kindern und
Jugendlichen wird in Österreich ver-
nachlässigt. Der Grund für die hohe
Anzahl an jugendlichen Rauchern
liegt (unter anderem) an dem unge-
wöhnlich niedrigen gesetzlichen Ein-
stiegsalter von 16 Jahren. In den meis -
ten Regionen der westlichen Welt
können Zigaretten hingegen nur an
über 18 Jährige (volljährig) verkauft
werden. Vielerorts wird derzeit sogar
eine Anhebung auf 21 Jahre disku-
tiert und in New York, Kalifornien,
Hawaii und anderen Regionen wurde
diese bereits umgesetzt.

Eine Anhebung des gesetzlichen
Mindestalters wirkt

Als in den USA in den 80er Jahren
über eine Anhebung des Mindestal-
ters auf 21 Jahre diskutiert wurde,
war sich die Tabakindustrie über die
möglichen Folgen bewusst. So meinte
Philip Morris in internen Dokumen-
ten, dass „[diese Maßnahme] den
Schlüsselmarkt der 17-20 Jährigen ver-
nichten könnte, in dem wir etwa 25 Mil-
liarden Zigaretten verkaufen und 70%

Marktanteil genießen“. 
Wenn sich die Tabakindustrie vor

einer Maßnahme zur Tabakpräventi-
on fürchtet, dann ist das meist ein
Hinweis darauf, dass sie wirkt. Inter-
national wurden Reformen zur An-
hebung des gesetzlichen Mindestal-
ters in folgenden Ländern auf ihre
Wirksamkeit hin überprüft:

England 2007: Anhebung des Min-
destalters von 16 auf 18 Jahre
Im Oktober 2007 wurde in Groß-

britannien das Mindestalter für den
Verkauf von Tabakprodukten von 16
auf 18 Jahre erhöht. Eine Studie mit
über 50.000 Personen konnte zeigen,
dass der Anteil der Raucher unter den
16 und 17 Jährigen um 30% gesun-
ken (von 23,7% auf 16,6%) ist. Im
gleichen Zeitraum hat sich der Anteil
der älteren Raucher nur minimal re-
duziert. Eine andere Studie unter-
suchte in 264 Schulen den Effekt auf
11-15 Jährige und auch hier zeigte
sich der Raucheranteils signifikant
um 33% vermindert. Die Steigerung
des Mindestalters von 16 auf 18 Jahre
hat somit bei den 11-17 Jährigen Bri-
ten den Raucheranteil reduziert
(nicht nur die vom Gesetz direkt be-
troffenen 16 und 17 Jährigen).

USA (Needham) 2005: 
Anhebung des Mindestalters 

von 18 auf 21 Jahre
Im April 2005 wurde Needham,

Massachusetts, die erste amerikani-
sche Stadt, in der das gesetzliche
Mindestalter für den Verkauf von Ta-
bakprodukten auf 21 Jahre angeho-
ben wurde. Eine Studie von 16.000
Schülern (14-18 Jährige) aus Need-
ham und 16 angrenzenden Gemein-
den zeigte, dass sich in Needham der
Raucheranteil um 46% vermindert
(von 13% auf 7%) und in den an-
grenzenden Gemeinden nur von 15%
auf 12%. Eine aktuelle Studie des „In-
stitute of Medicine“ hat weiters be-
rechnet, dass eine landesweite Anhe-
bung des Mindestalters auf 21 Jahre
den Anteil der 15-17 Jährigen Rau-
cher in den USA um 25% absenken
könnte.

Es lässt sich nicht mit letzter Si-
cherheit sagen, dass ähnliche Erfolge
auch in Österreich auftreten würden. 

Medizinische Universität Graz

Österreich: Rauchverbot unter 18 Jahre ab Mai 2018
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Moderator Rainer Perle (P) mit
Martin Widschwendter (W).

Univ.-Prof. Dr. Martin Wid-
schwendter vom University College
London hat im März die höchste Aus-
zeichnung der europäischen For-
schungspolitik erhalten - den „ERC
Advanced Grant“.

Das erste Mal wurde in Österreich
ein Mediziner mit diesem renom-
mierten Preis bedacht.

Als eines von acht Kindern eines
Lehrers und einer Hausfrau wuchs er
in sehr einfachen Verhältnissen auf,
schaffte aber mit viel Fleiß sein Medi-
zinstudium und danach als Forscher
den Sprung nach Los Angeles und
London.

Der Krebsspezialist, Gynäkologe
und Tumorchirurg arbeitet seit Jah-
ren führend an neuen Formen der
Krebsfrüherkennung und -vorbeu-
gung. Inzwischen leitet Univ.-Prof.
Dr. Martin Widschwendter das „De-
partment of Women’s Cancer“ am
University College und pendelt
wöchentlich zwischen London und
Tirol - einerseits, weil seine Familie in
Tirol lebt, andererseits weil er an der
privaten Universität UMIT in Hall
mit seinem Know-how die „Research
Unit P4Medicine“ aufbaut.

P. Was sind die Ansätze, die Hoff-
nungen, wo so ein Durchbruch statt-
finden könnte?

W. Der Preis, den ich jetzt bekom-
men habe, spezialisiert sich haupt -
sächlich auf die Vorbeugung von
Brust- und Eierstockkrebs, insbeson-
dere bei jungen Frauen, die eine ge-
netische Veränderung von ihren El-
tern, entweder von der Mutter oder
vom Vater, geerbt haben. Diese sind
sehr prädestiniert, Brust- oder Eier-
stockkrebs im Laufe ihres Lebens, vor
allem bereits im frühen Verlauf ihres
Lebens, zu entwickeln.

Wir haben gemeinsam mit einem
amerikanischen Team vollkommen
neue Ansätze entwickelt, Brust- und
Eierstockkrebs bei diesen Frauen zu
verhindern. Nicht über die aktuelle
Methode der chirurgischen Entfer-
nung der Organe, also beidseitige

Brustentfernung oder beidseitige Ei-
leiter -u. Eierstockentfernung, son-
dern über eine medikamentöse The-
rapie oder Prävention dasselbe Ergeb-
nis zu erreichen.

P. Kann man durch veränderte
Lebensweise das Risiko reduzieren?

W. Wir wissen heute, dass Krebs -
entstehung bei den allermeisten
Krebsformen, in 99% aller Fälle, eine
Kombination ist aus genetischer Prä-
disposition und 70 - 80 % Umweltfak-
toren. Umweltfaktoren, die wir selber
beeinflussen können, wie z.B. Rau-
chen oder Alkohol, und Umweltfak-
toren, die wir wenig beeinflussen
können, z.B. hormonelle Verände-
rungen usw.

Was wir gezeigt haben, ist, dass
Rauchen einen extremen Einfluss hat
auf dieses epigenetische Programm. 

Ich bin selber ein Zigarrenraucher
gewesen bis vor 3 1/2 Jahren, genau
bis zu dem Zeitpunkt, wo wir diese
Studie von 800 Frauen, alle 1946 im
März geboren, analysiert haben. Die-
se Frauen haben zu einem gewissen
Zeitpunkt Blut- und Mundschleim-
haut abgegeben. Wir haben dann
das Programm in dieser Mund-
schleimhaut analysiert und konnten
zeigen, dass Rauchen eine dramati-
sche Veränderung des Epigenoms,
also der Software der Zellen, veran-
lasst. Gene werden abgeschalten, die
man braucht, damit sich Zellen diffe-
renzieren können. Zellen haben sich
durch das Rauchen in der Mund-
schleimhaut nicht mehr differenzie-
ren können und sind in einem undif-
ferenzierten Stand steckengeblieben.
Dieses Steckenbleiben in einem un-
differenzierten Status für die Zellen
ist die erste Grundvoraussetzung,
dass sich Zellen krebsartig verändern
können. Wo ich diese Daten persön-
lich gesehen habe, habe ich von heu-
te auf morgen nie mehr eine Zigarre
angerührt. Wenn man sieht, was das
Rauchen an dramatischer Verände-
rung an den eigenen Zellen veran -
lasst, ist das schockierend.

P. Wenn man sagt, ich bin nur
Gelegenheitsraucher, dann ist das
schon zu viel?

W. Ja, das muss man ganz klar sa-
gen. Es kommt aber auch auf die in-
dividuelle Bereitschaft an, aufs Rau-
chen mit Krebs zu reagieren. Es gibt
Leute wie den deutschen Alt-Bundes-
kanzler Helmut Schmidt, der bis zu
seinem Tod mit 95 Jahre stark ge-
raucht und nie einen Krebs bekom-
men hat. Andere hingegen bekom-
men durch das Rauchen bereits mit
30 Jahren einen Lungenkrebs. Wir se-
hen das ganz deutlich im Programm.
Je stärker der Einfluss auf das Pro-
gramm des Rauchens ist - das kann
man nur mit diesen Analysen nach-
weisen - umso mehr kann man dar-
auf hinweisen, ob wer als Raucher ei-
nen Krebs bekommt oder nicht.

P. Das kann man also inzwischen
Untersuchen lassen. Bin ich ein Typ,
der eher schnell zu einem Karzinom
neigt, oder bin ich ein Helmut
Schmidt-Typ?

W. In den letzter Zeit erschienen 5
oder 6 Publikationen, die genau auf
diesen Punkt hinweisen. Wenn je-
mand eine sehr starke Reaktion auf
dieses epigenetische Programm
durch Rauchen hat, ist das eine sehr
hohe Wahrscheinlichkeit, Lungen-
krebs zu bekommen. Aber nicht nur
Lungenkrebs, auch Gebärmutter-
halskrebs, Blasentumore sind stark
durch das Rauchen bedingt. Es
scheint eine individuelle Prädispositi-
on zu geben. Warum das so ist, wis-
sen wir nicht. Es hat sich aber auch
gezeigt, wenn Leute mit dem Rau-
chen aufhören, dann geht das Pro-
gramm über die kommenden Jahre
fast in einen normalen Allgemeinzu-
stand zurück. Das ist eine gute Bot-
schaft für alle, mit dem Rauchen auf-
zuhören.

P. Aber früh genug aufhören und
nicht erst, wenn die Krankheit aus-
gebrochen ist, denn dann wird es zu
spät sein.

W. Ja, nicht mit dem Rauchen an-
zufangen, oder mit dem Rauchen
aufzuhören ist unser Appell! 

Mit freundlicher Genehmigung 
von ORF Tirol.
(Interview hier stark gekürzt!)

ORF Radio Tirol „Nahaufnahme“ am 21.5.2017
mit Univ.-Prof. Dr. Martin Widschwendter
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Zwei Bemerkungen
1. Im Jahr 1633 verbot Murad IV.

in der Türkei das Rauchen bei To-
desstrafe. Das Verbot wurde aufge-
hoben, die Strafe ist geblieben.

2. In meiner Jugend habe ich un-
gefähr ein Dutzend Zigaretten in
die Luft geblasen. Als ich einmal ei-
nen Lungenzug machte, musste ich
husten. Da dachte ich: „Siehst du,
deine Lunge ist gescheiter als du!“
Und ich habe seither nie mehr ge-
raucht.

Dr. Rita Egger, 92 Jahre.

Dass Rauchen schlecht für die Ge-
sundheit ist, wissen wir nicht erst, seit
es Schockbilder auf Zigaretten-
packungen gibt. Wie schlecht Ta-
bakanbau für die Umwelt ist, ist aber
den Wenigsten klar.

Von Stefan Jaentsch 

Jede Zigarette, die wir rauchen, ist
praktisch ein Schlag ins Gesicht von
Mutter Natur, denn der Anbau von
Tabak verschlingt Unmengen an Res-
sourcen. Für die Tabakproduktion
werden riesige Waldflächen abgero-
det, jedes Jahr rund 200.000 Hektar:
das entspricht 270.000 Fußballfel-
dern. Dazu kommen gigantische Men -
gen an Wasser: fast drei Millionen Li-
ter pro rauchfertige Tonne Tabak.

Was aber den Tabakanbau von
anderen Monokulturen unterschei-
det, ist der enorme Einsatz von Dün-
gemitteln. Das liegt daran, dass Ta-
bak den Boden extrem auslaugt und
sehr anfällig für Schädlinge ist.
Außerdem werden der Tabakpflanze
die Seitentriebe und Blüten gekappt,
damit mehr Nikotin in den Blättern
entsteht. Durch diese Kombination
ist die Pflanze sehr empfindlich und
braucht außergewöhnlich viel Dün-
ger und Pestizide. Die wiederum

durch Regen und Bewässerung in un-
ser Grundwasser und in die Flüsse ge-
langen.

Was sind die Alternativen 
zum Tabakanbau?

Wer der Umwelt etwas Gutes tun
möchte, sollte mit dem Rauchen auf-
hören. Nur das würde wirklich hel-
fen. Denn wer nicht raucht, braucht
auch keinen Tabak. Aber ganz so ein-
fach ist es nicht. Zum einen ist es sehr
unwahrscheinlich, dass eine Milliar-
de Raucher gleichzeitig aufhören zu
rauchen, zum anderen sind viele
Länder sehr abhängig vom Tabakex-
port. In Afrika gibt es Länder, wie
zum Beispiel Malawi, die bis zu 50
Prozent ihrer gesamten Exporterlöse
durch den Anbau von Tabak einneh-
men. Solche Länder können nicht
von einem Tag auf den anderen auf
Nüsse und Hülsenfrüchte umsteigen.
Langfristig muss weniger geraucht
werden, damit die Wirtschaft sich in
einem gesunden Maß daran anpas-
sen kann.

Es gibt aber auch Möglichkeiten,
mit einfachsten Mitteln Erfolge mit
Langzeiteffekt zu erzielen. Die Ant-
wort heißt: Aschenbecher benutzen.
Ein weit verbreiteter Glaube ist, dass

Kippenstummel biologisch abbaubar
sind. Aber sie bestehen unter ande-
rem aus Zellulose Acetat, einem
Kunststoff, der nur sehr langsam zer-
fällt. Von sechs Billionen Zigaretten
die jedes Jahr geraucht werden, lan-
den drei Viertel in der Natur. Ein sol-
che Verschmutzung schadet der Um-
welt enorm - und auch den Weltmee-
ren. Denn der meiste Müll, der auf
den Ozeanen herumtreibt, kommt
vom Land. Und das weltweit am
meis ten gefundene Müllobjekt an
Stränden ist: die Zigarettenkippe.

E-Zigaretten sind nicht 
zwangsläufig umweltfreundlicher
E-Zigaretten können dabei helfen,

sich das Rauchen abzugewöhnen.
Umweltfreundlicher ist diese Rauch -
methode aber nicht zwangsläufig.
Entscheidend ist, ob der entsprechen-
de Geschmacksstoff Nikotin erhält.
Denn auch bei E-Zigaretten wird das
Nikotin aus der Tabakpflanze gewon-
nen und nicht synthetisch herge-
stellt. Es gibt aber auch Aromen ohne
Nikotinzusatz. Was bleibt, ist die Er-
kenntnis: Rauchen kann tödlich
sein. Für den Menschen - und unse-
ren Planeten.

Puls, ARD, BR, 19.1.2017

Warum Rauchen unseren Planeten kaputt macht

Schutz wichtiger als Werbung
„Der überragend wichtige Schutz der Gesundheit der Bevölkerung, insbe-

sondere von Kindern und Jugendlichen, hat Vorrang vor den kommerziellen
Interessen, ein Produkt zu bewerben. Hier ist insbesondere zu berücksichti-
gen, dass es sich um ein besonders gesundheitsschädliches Produkt handelt,
welches nach heutigen Maßstäben gar nicht mehr zugelassen werden dürfte.

Vor diesem Hintergrund ist es verhältnismäßig, die bislang bestehenden
vielfältigen Werbemöglichkeiten für ein potenziell tödliches Produkt – im
Gleichklang mit anderen europäischen Ländern – umfassend einzuschrän-
ken. 

Ein Verbot der Außenwerbung, der Vorführung von Werbefilmen und
Werbeprogrammen im Kino sowie des nationalen Sponsorings steht somit
im Einklang mit Art. 5 Abs. 1 S. 1 GG.“

Wissenschaftliche Dienst des Bundestages (WD 10 - 3000 - 023/16)

(30.3.3017) Thomas Piaty, Kondi-
tor im niederösterreichischen Waid -
hofen an der Ybbs, betreibt sein Café
„Dampfbäckerei“ schon seit 2010
rauchfrei - jetzt folgt auch der Scha-
nigarten. „Aus Respekt vor den ande-
ren Gäs ten“, wie Piaty meint. „Wir
wollen einen Schanigarten für alle!“
Viele Jugendliche oder Familien mit

Kleinkindern würden seine Konditor-
ei besuchen. „Und diese sollen ein-
fach geschützt werden und von klein
auf lernen, dass das Zusammenleben
ohne störenden Rauch einfach ange-

nehmer ist.“ Daher ist Rauchen im
Schanigarten ab sofort nicht mehr er-
wünscht. Piaty ist davon überzeugt,
dass mit dem ersten zu 100 Prozent
rauchfreien Schanigarten Österreichs
bald viele Gastronomen in Österreich
seinem Beispiel folgen und künftig
immer mehr Schanigärten rauchfrei
sein werden. 

Rauchfreier 
Schanigarten
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In US-Kliniken tauchen immer
häufiger Nichtraucher mit Lungen-
krebs auf, vor allem Frauen sind be-
troffen. Das könnte am Passivrauchen
liegen.

Von Thomas Müller

DALLAS. Rund 90 Prozent der Pati-
enten mit Lungenkrebs rauchen oder
haben in der Vergangenheit geraucht,
entsprechend sind etwa 10 Prozent der
Betroffenen Nichtraucher. Doch dieser
Anteil scheint sich zu erhöhen: US-Ärzte
um Dr. Lorraine Pelosof von der Univer-
sität in Dallas fanden über 20 Jahre hin-
weg eine Verdoppelung dieses Anteils.

(L Pelosof et al. J Natl Cancer Inst 109
(7). 2017 Jan 28.)

Die einfachste Erklärung dafür scheint
zunächst ein zurückgehender Tabak-
konsum zu sein: Wenn immer weniger
Menschen rauchen, gibt es irgendwann
auch weniger tabakbedingte Lungentu-
moren, folglich muss der Anteil der
Nichtraucher bei den Lungenkrebskran-
ken zunehmen, auch wenn die Inzidenz
gleich bleibt.

Doch so einfach ist es nicht. Nach
den US-Daten steigt auch die absolute
Zahl von Nichtrauchern mit Lungen-
krebs. Danach könnte die Inzidenz un-
ter Nichtrauchern tatsächlich in die
Höhe gehen.

10 Prozent Niemalsraucher
Für ihre Untersuchung haben die

Ärzte um Pelosof Angaben zu knapp
10.600 Patienten mit nichtkleinzelligen
(NSCLC) und zu 1510 mit kleinzelligen
Lungentumoren (SCLC) ausgewertet.
Alle waren zwischen 1990 und 2011 in
drei US-Kliniken behandelt worden.
Zwei der Kliniken befinden sich in Dal-
las, eine in Nashville. Alle drei Zentren
führen ein Krebsregister mit Angaben
zum Raucherstatus. Über den gesamten
Zeitraum hinweg stellten Niemalsrau-
cher rund 10 Prozent aller Lungentu-
morpatienten. Solche Patienten gelang-

ten im Schnitt etwas jünger in die Klinik
als die Raucher (61 versus 63 Jahre).
Auffallend war auch der hohe Frauenan-
teil (66 Prozent) bei den Nichtrauchern
mit Lungenkrebs.

Entsprechend fand sich bei den
Frauen mit Lungenkrebs ein deutlich
höherer Nichtraucheranteil als bei den
Männern (17,5 versus 6,9 Prozent). Be-
zogen auf NSCLC nahm der Anteil der
Niemalsraucher zwischen 1990 und
2011 von 8,0 auf 14,9 Prozent zu. Ein
Anstieg zeigte sich dabei in allen drei
Klinikregistern.

Über die Jahre hinweg stieg sowohl
die Zahl der rauchenden NSCLC-Patien-
ten als auch der nichtrauchenden: Bei
den Rauchern auf das 4,5-Fache (von
623 in den Jahren 1990–1995 auf 2810
im Zeitraum 2006–2010), bei den Nie-
malsrauchern auf das Siebenfache (von
54 auf 372). Die Zahl der Niemalsrau-
cher mit SCLC stieg ebenfalls, von 2 auf
13; bei ihnen waren die Veränderungen
jedoch nicht signifikant, hier gab es
wohl schlicht zu wenige Betroffene.

Wie lässt sich der Anstieg erklären?
Auffallend ist wiederum, dass vor al-

lem der Anteil von niemalsrauchenden
Frauen über die Zeit anwuchs (von 10,2
auf 22,1 Prozent) und weniger der der
Männer (von 6,6 auf 8,9 Prozent). Bei
den Tumorstadien zum Zeitpunkt der
Diagnose unterschieden sich die Rau-
cher und Niemalsraucher nicht, was
ausschließt, dass bei Nichtrauchern
häufiger indolente Tumoren erkannt
werden.

Wie lässt sich nun der Anstieg er-
klären? Die Autoren der Analyse geben
zu, dass sich anhand von drei Klinikre -
gis tern noch keine zunehmende Inzi-
denz von Lungentumoren in der nicht -
rauchenden Bevölkerung nachweisen
lässt, es könnte diverse lokale Gründe
dafür geben. Ähnliche Beobachtungen
hätten aber auch schon Kliniken in
Großbritannien gemacht.

Nun sollte in größeren Bevölke-
rungsregistern analysiert werden, ob die
Inzidenz von Lungenkrebs bei Nichtrau-
chern tatsächlich steigt. In diesem Fall
müssten gründliche epidemiologische
Forschungen zu den Ursachen in Gang
kommen.

Eine naheliegende Erklärung ergibt
sich jedoch schon aus den vorhandenen
Daten: Über lange Zeit war der Rau-
cheranteil bei den Männern weitaus
höher als bei den Frauen. Dass nichtrau-
chende Frauen dreifach häufiger an
Lungenkrebs erkranken als nichtrau-
chende Männer, könnte schlicht eine
Folge des Passivrauchens sein: So dürf-
ten weitaus mehr Frauen dem Qualm
ihres Partners ausgesetzt gewesen sein
als umgekehrt. Hinzu kommt das mit
dem Alter generell steigende Risiko für
Tumoren jeglicher Art. Da Frauen länger
leben, tragen sie wohl auch mehr zu ei-
ner altersbedingt steigenden Lungen-
krebsinzidenz bei.

In künftigen Studien sollte also nicht
nur der Raucher-, sondern auch der Pas-
sivraucherstatus erfasst werden. Zudem
muss die Inzidenz altersadjustiert be-
rechnet werden.

Zusammenfassendes Ergebnisse 
• Der Anteil der Niemalsraucher un-

ter den NSCLC-Patienten stieg zwischen
1990 und 2011 von 8,0 auf 14,9 Pro-
zent, bei den SCLC-Patienten von 1,5
auf 2,5.

• Der Anteil der niemalsrauchenden
Frauen unter den Lungenkrebspatien-
tinnen stieg von 10,2 auf 22,1 Prozent.
Bei den Männern stieg der Anteil von
6,6 auf 8,9 Prozent.

• Die Forscher vermuten, dass dies
eine Folge des Passivrauchens sein
könnte: Lange konsumierten mehr
Männer als Frauen Tabak, daher dürften
mehr Frauen von Passivrauchen betrof-
fen sein.

Ärzte Zeitung, 29.5.2017

Immer mehr Nichtraucher erkranken an Lungenkrebs

Die Verringerung des Tabakkonsums und ein umfassender Schutz vor
den Gefahren des Passivrauchens sind vordringliche gesundheitspoliti-
sche Ziele, die mit aufeinander abgestimmten präventiven, gesetzlichen
und strukturellen Maßnahmen verfolgt werden müssen.   Ludwig Schiffler

Ein verschluckter Zigaretten-
stummel kann den Tod eines
Kindes herbeiführen. Darüber ist
die Politik bestens informiert.
Warum dann kein absolutes
Rauchverbot auf Spielplätzen?
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Wien (OTS) - Die Weltgesundheits-
organisation WHO beziffert die weltwei-
ten Todesfälle durch Passivrauchen pro
Jahr auf 600.000. Allein in Österreich
sterben zwei bis drei Personen täglich
als Folge des Passivrauchens. Forscher -
Innen der MedUni Wien und vom Mes-
serli Forschungsinstitut haben nun in ei-
ner aktuellen Studie in „Scientific Re-
ports“ die organische Verbindung Acro-
lein (Acrylaldehyd) als eine der Hauptur-
sachen für das Versagen der Immunab-
wehr gegen Tumoren durch Passivrau-
chen erstmals identifiziert.

Acrolein wird über den sogenannten
Seitenstromrauch beim Rauchen an die
Umwelt weitergegeben. „Jeder, der
schon einmal in einem verqualmten Lo-
kal gesessen ist, hat das eingeatmet.
Was uns aber mehr Sorgen macht, ist
dauernde berufliche Belastung in Rau-
cherlokalen, sowie besonders jene von
Kindern und Familienangehörigen in

der privaten Raucher-Wohnung oder im
Auto, wo oft auch Haustiere belastet
sind“, sagen Studienleiterin Erika Jen-
sen-Jarolim und Erstautorin Franziska
Roth-Walter vom Institut für Pathophy-
siologie und Allergieforschung der Med
Uni Wien und vom interuniversitären
Messerli-Forschungsinstitut von Vete-
rinärmedizinischer Universität Wien,
Medizinischer Universität Wien und Uni-
versität Wien.

Immunantwort wird unterdrückt
Acrolein ist toxisch und schädigt die

Erbsubstanz. Es hemmt jedoch auch un-
sere natürliche Immunantwort über die
regulatorischen T-Zellen. Dadurch wird
das Tumorwachstum angekurbelt. Bis-
her war nicht bekannt, dass Acrolein die
Immunantwort unterdrücken kann und
regelrecht immunsupprimierend wirkt –
nicht nur während des Rauchens bzw.
Passivrauchens selbst, sondern auch da-
nach. Aber nicht nur beim Rauchen ent-

steht Acrolein, sondern auch wenn
pflanzliche oder tierische Fette zu heiß
verbrannt werden, etwa beim Kochen
oder Frittieren. Aber auch beim Ver-
brennen von Druckertinte, Biodiesel
oder Wachs wird Acrolein freigesetzt. So
tritt der typische Acroleingeruch unmit-
telbar nach dem Erlöschen einer Kerze
auf.

Jensen-Jarolim: „Dabei ist nicht nur
das Einatmen relevant. Acrolein kann
sich überall anheften, etwa an Tischplat-
ten, an der Kleidung und an Vorhängen,
und kann so auch noch wesentlich spä-
ter zum Beispiel über die Haut aufge-
nommen werden. Vor allem im privaten
Raum müssen daher Kinder und insbe-
sondere Schwangere vor dem Passiv -
rauchen noch mehr geschützt werden –
und das geht nur durch die totale Ver-
hinderung des Kontakts mit Zigaretten-
rauch und dessen Rückständen.“

Medizinische Universität Wien

Passivrauchen: Acrolein hemmt die Immunabwehr
und kurbelt so das Tumorwachstum an

Auch die vermeintlich ungefährli-
chen E-Zigaretten sind keine Alternati-
ve. Diese sind ein Risiko für Tiere, nicht,
weil sie diese selbst passiv rauchen, son-
dern weil sie diese zerkauen könnten.

Das in den „Liquid-Kapseln“ von
E-Zigaretten enthaltende flüssige Ni-
kotin kann tödlich sein.

US-Amerikanische Tierärzte haben
darauf aufmerksam gemacht, dass die

Zahl der Vergiftungen von „Haustieren“
durch E-Zigaretten innerhalb von nur
zwei Jahren um 400 Prozent angestie-
gen ist. Typische Symptome einer Niko-
tinvergiftung sind Erbrechen, Durchfall,
eine schnelle Herzfrequenz bis hin zu
Krampfanfällen und einem völligen Zu-
sammenbruch.

Rauchverzicht in der Wohnung

Tierhalter, die der Zigarette ab-
schwören, tun somit nicht nur der eige-
nen Gesundheit, sondern auch ihren
tierischen Mitbewohnern einen großen
Gefallen. Wer noch nicht dazu bereit ist,
die Zigaretten ganz aufzugeben, sollte
in jedem Fall auf das Rauchen in der
Wohnung verzichten. E-Zigaretten müs-
sen unbedingt tiersicher aufbewahrt
werden.                                VeganBlock

Für Tiere sind E-Zigaretten keine Alternative

(Wien, 30-05-2017) „Schon wer ei-
ne bis vier Zigaretten pro Tag raucht,
verdreifacht sein Risiko für Herzin-
farkt bzw. Lungenkrebs“, sagt Man-
fred Neuberger, emeritierter Ordina-
rius für Umwelthygiene und Präven-
tivmedizin der MedUni Wien. „Der
Jugendschutz in Österreich muss ver-
bessert werden“, fordert Neuberger.
Denn das Einstiegsalter sinkt immer
weiter: schon jede/r zehnte Zwölf -
jährige in Österreich hat bereits ein-
mal geraucht.  

Neuberger fordert: Striktes Auto-
maten- und Werbeverbot – auch in
und vor den Trafiken selbst –, um das

Zur-Schau-Stellen als Anreiz zu un-
terbinden, eine deutliche Erhöhung
der Zigarettenpreise und eine strikte-
re Alterskontrolle. 

Werbeverbot wirkt
Ungarn: Durch das absolute Ver-

bot von Außenwerbung und durch
„plain packaging“, also werbe- und
logo-freie Verpackung der Zigaretten
(wie es u.a. auch in Australien und
Frankreich praktiziert wird), wurde
der Zigarettenkonsum bei Jugendli-
chen auf ein Zehntel der bisherigen
Quote reduziert. Ähnliche positive Ef-
fekte wurden in Island erzielt, wo seit

dem Jahr 2000 die Zigaretten nicht
mehr in der Trafik zur Schau gestellt
werden dürfen, sondern im Laden
unter dem Tresen aufbewahrt werden
müssen.

Neuberger: „Ganz wichtig wäre
ein Verbot der Automaten. Warum
soll ein Suchtmittel zu jeder Zeit ver-
fügbar sein?“ Bereits die Hälfte aller
Länder in der EU hat Zigarettenauto-
maten verboten, denn Testkäufe ha-
ben – auch in Österreich – gezeigt,
dass sogar mit abgelaufenen Banko-
matkarten als „Alterskontrolle“ Ziga-
retten-Packerln aus dem Automaten
erworben werden konnten.

Verschärfter Jugendschutz als präventives „Muss“
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Das Wichtigste im Leben ist die
Gesundheit!!

Darin sind wir uns doch sicher al-
le einig. Doch hier lauern Gefahren.
„Unser wichtigstes Gesundheitspro-
blem ist das Tabakrauchen“ wird
auch regierungsamtlich bestätigt.
Jährlich etwa 121.000 Todesfälle ge-
hen allein in Deutschland auf das
Konto Tabakkonsum, darunter auch
viele Kinder. Die Folgekosten des
Rauchens belaufen sich in unserem
Lande auf fast 80 Milliarden Euro
jährlich. Wirklich ein sehr ernstes
Problem.

Wie löst man ein Problem? In-
dem man den Ursachen auf den
Grund geht und sie beseitigt. Ist doch
klar - oder? Die Ursache ist ausge-
macht und nun gilt es, sie zu beseiti-
gen. Das Tabakrauchen? meinen die
Politiker entsetzt. Ja, den Tabakdro-
genkonsum, meinen wir. „Das ist ein
Angriff auf die freiheitlich-demokra-
tische Ordnung!“ So schallt es
zurück.

Ja, wollen sie nun das bedrücken-
de Gesundheitsproblem lösen oder
nicht? Rein oder raus? Unsere Politik
setzt offenbar auf einen Drehtür -
effekt.

Die Tabakdrogenindustrie produ-
ziert ganz legal Krankheiten am lau-
fenden Band. Und unser Krankheits-
wesen stellt mit immensem Aufwand
die Gesundheit wieder her, so gut es
eben geht. So floriert das Geschäft
auf beiden Seiten.

Rein in die Krankheit - raus aus
der Krankheit. Kein ODER mehr - der
Konflikt ist beseitigt. Beide Seiten
fühlen sich gut bedient. Verlierer ist
der einfache Bürger, der bei diesem
Ringelspiel mächtig draufzahlt. Er
gerät in die Mühle unserer „wirt-
schaftskonformen Demokratie“, wie
sie von unseren Politikern liebevoll
genannt wird.

Was wäre zu tun, um diese Mühle
zum Stehen zu bringen? Als erstes die
Tabakdrogenwerbung beseitigen, die
noch immer von Wänden und Säu-
len leuchtet, obwohl sich Deutsch-
land schon längst vor der Weltöffent-
lichkeit verpflichtet hat, sie bis spätes -
tens 2010 zu verbannen. Nun end-
lich hat die CDU/CSU-dominierte Re-
gierungskoalition einen Gesetzent-
wurf formuliert, der die Tabakdro-
genwirtschaft dazu verpflichten soll,
ihre Werbemaßnahmen bis 2020 ein-
zustellen.

„Halt - Stopp!“ ruft nun plötzlich
der Vorsitzende der CDU/CSU-Frakti-
on im Deutschen Bundestag: „So
geht das nicht! Für ein legales Pro-
dukt muss auch legal geworben wer-
den dürfen".

Was denn nun: Rein oder raus?
Wollen die Christdemokraten am En-
de sich selbst ein Bein stellen? Ist die
Politik in unserem Lande unbere-
chenbar geworden? Oder sitzt neben
der Regierung auch die Industrielob-
by am Ruder? Das jedenfalls würde
den Schlingerkurs erklären.

Wenn die Tabakdrogenlobby den
Regierenden einflüstert: Tabak legal
ergo Werbung legal, dann stellt sich
die Frage: Wenn die WHO der Tabak-
werbung den Kampf ansagt, dann
gilt doch wohl für die Zukunft die
umgekehrte Formel: Tabakwerbung
illegal also Tabakdrogen illegal!?

Ist es richtig, Tabakdrogen in die
Illegalität zu verbannen? Ja, unbe-
dingt, denn sie richten mehr Schaden
an als alle illegalen Drogen zusam-
men. Im Unterschied zu den illegalen
Drogen gefährden sie nicht nur den
Benützer selbst, sondern auch alle
Personen, die sich in dessen Umfeld
aufhalten.

Außerdem ist Tabak die wichtigste
Einstiegsdroge zur illegalen Drogen-
welt. Tabakanbau und – verarbei-
tung schädigen die Umwelt und auch
die Personen, die dabei mit dem Ta-
bak in Berührung kommen. In den
ärmeren Anbauländern sind das
zum großen Teil auch Kinder.

Dort werden für den Tabakanbau
riesige für das Weltklima entschei-
dende Waldflächen abgeholzt. Ihm
zugunsten gehen auch beträchtliche
Anbauflächen für die dringende Le-
bensmittelversorgung der hungern-
den Bevölkerung verloren. Durch den
Tabakanbau werden die Böden aus-
gelaugt und sind für weiteren Pflan-
zenanbau ungeeignet.

Doch Tabakdrogenkonsum lässt
sich nicht von heute auf morgen ab-
schaffen. Aber seine loyale Haltung
ihm gegenüber schon.

Also Werbung weg, keine Zigaret-
tenautomaten mehr, keine Darstel-

lung rauchender Vorbilder in Film,
Fernsehen und in der Presse, ein
lückenloses Rauchverbot in der Gas -
tronomie und an öffentlichen Orten,
zu denen Kinder Zutritt haben und
vor allem ein engagierter Schutz von
Kindern (auch im heimischen Be-
reich) vor den Tabakrauchgiften.

Schluss auch mit den freund-
schaftlichen Beziehungen zwischen
Politikern und Tabaklobbyisten! Bei
der Überwindung der Tabakdrogen -
epidemie gibt es immerhin schon
Fortschritte.

Preiserhöhungen für Tabakwaren
und Rauchverbote in der Öffentlich-
keit senkten den Zigarettenverbrauch
etwas ab. Bis zu einer tabakdrogen-
freien Gesellschaft ist aber noch ein
langer Weg. Die erste wichtigste
Maßnahme besteht darin, alles kon-
sequent zu unterbinden, was den Ta-
bakdrogenkonsum als notwendigen
Bestandteil des gesellschaftlichen Le-
bens in einer freiheitlichen Gesell-
schaft herausstellt.

Gegenwärtig wird das Rauchen
und mit ihm der Tabak als Kulturgut
glorifiziert. Doch Rauchen hat nichts
mit Kultur zu tun. Es verbreitete sich
in Verbindung mit kulturellen Nie-
dergängen in beiden Weltkriegen
und heute besonders in den unteren
sozialen Schichten.

Armut, Elend und soziale Benach-
teiligung sind die Triebfedern des
Rauchens. Tabakdrogenkonsum re-
präsentiert also einen Mangel an
Kultur. Ein erfolgreicher Kampf ge-
gen den Tabakdrogenkonsum erfor-
dert mehr soziale Gerechtigkeit als
unabdingbaren Bestandteil unserer
Kultur.

Der eigentliche Schlüssel aber ist
die Verantwortung jedes Einzelnen
gegenüber seinen Mitmenschen, be-
sonders den eigenen Kindern gegen -
über.

Kinder sollen bereits im Eltern-
haus in einem tabakrauchfreien und
gegen das Rauchen eingestelltem Mi-
lieu aufwachsen.

Durch das Vorbild der Eltern und
anderer Kontaktpersonen soll eine
rauchfreie Generation heranwach-
sen, die ihre Einstellung zum Nicht -
rauchen an künftige Generationen
weitergibt.

So könnte der Weg in eine tabak-
drogenfreie Gesellschaft gelingen!

Dr. Wolfgang Schwarz

Rein oder

Raus?
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Der Tabakdrogenkonsum fordert
in Deutschland jährlich zwischen
110- und 140 000 Todesopfer und
bürdet der Allgemeinheit etwa 80
Milliarden Euro an Folgeschäden
auf. Er ist hierzulande das mit Ab-
stand größte Gesundheitsproblem
und ein Kostenfaktor, der die Finan-
zierbarkeit des Gesundheitssystems
(eigentlich der Krankheitsbehand-
lung) in Frage stellen wird. Deutsch-
land steckt schon heute viel Geld in
sein Gesundheitssystem und erntet
damit nur mäßige Erfolge, vergli-
chen mit dem Durchschnitt aller EU-
Länder. Im Kosten-Nutzen-Vergleich
hinken wir acht anderen Ländern
hinterher (Quelle: Eurostat 2015).

Eine Ursache für das schlechte Ab-
schneiden besteht darin: Deutsch-
land investiert im Gesundheitsbe-
reich weit überwiegend in den kurati-
ven Sektor, vernachlässigt aber die
Prävention sträflich. „Wer in die
Prävention investiert, kann die bes -
ten Erfolge erzielen“, betonte Profes-
sor Ulrich Keil von der Universität
Münster. Schweden, Island und Nor-
wegen setzen darauf, das Gesund-
heitsverhalten ihrer Bevölkerung zu
verbessern und sichern ihren Bürgern
damit mehr gesunde Lebensjahre als
Deutschland, das sich gern mit seiner
hochwertigen medizintechnischen
Ausrüstung und seiner exzellenten
Medikamentenversorgung brüstet.

Im Kampf gegen die Ausbreitung
des Tabakqualmes belegen Öster-
reich und Deutschland in der EU letz-
te Plätze. Kein Wunder, wenn sie im
Verein mit Griechenland zu den
schlechtesten Ländern in der Kosten-
Nutzen-Effizienz der Gesundheitssys -
teme gehören. Rauchen verursacht
im Vergleich mit anderen die Ge-
sundheit gefährdenden Verhaltens-
weisen die mit Abstand höchsten Fol-
gekosten. Die Reduzierung oder bes-
ser Beseitigung des Tabakdrogenkon-
sums könnte daher die Krankheits-
und Genesungskosten erheblich re-
duzieren.

Das Einatmen von Tabakrauch ist
kein natürliches Lebensbedürfnis.

Aus religiösen Ritualen entsprungen
entwickelte es sich über die Demon-
stration eines privilegierten Status zu
einem Symbol für die erstrebte Eman-
zipation sozial benachteiligter Grup-
pen. Am Ende wollen Kinder damit
ihren Erwachsenenanspruch rekla-
mieren. Durch geeignete soziale Maß -
nahmen ließen sich diese Wurzeln
des Rauchverhaltens trockenlegen.
Dazu ist vor allem nötig, das Rau-
chen als alltägliches Verhalten und
Vorrecht von Erwachsenen in Frage
zu stellen. Kinder müssen in einem
tabakrauchfreien Umfeld aufwach-
sen und den Tabakdrogenkonsum als
sozial geächtetes Verhalten vermittelt
bekommen. Der Staat muss sich als
entschiedener Gegner des Rauchens
positionieren.

Eine solche Haltung gewinnt im-
mer mehr Anhänger in der Bevölke-
rung. Diesem erfreulichen Einstel-
lungswandel sollte die Politik durch
eine eigene Position folgen, die den
Tabakdrogenkonsum entschieden
ablehnt und die eine tabakrauchfreie
Gesellschaft zum Ziel setzt. Ziel-
führendes staatliches Handeln wird
auch den Einstellungswandel der
Bürger weiter fördern. Wir Ärzte se-
hen uns verpflichtet, diesen Prozess
zu unterstützen, indem wir mahnend
auf die Brisanz des Tabakdrogenpro-
blems aufmerksam machen.

Die Brisanz des 
Tabakdrogenproblems

Zwingende Gründe für den Ausstieg
aus dem Tabakdrogenkonsum

1. Medizinische Gründe
Etwa 50% aller Raucher sterben

an einer durch das Rauchen verur-
sachten oder mitverursachten Krank-
heit, davon etwa die Hälfte noch vor
Erreichen des Rentenalters. Dem Tod
geht meist eine leidvolle und
schmerzhafte Krankheit voraus, die
ein selbstbestimmtes, erfülltes Leben
erheblich einschränkt. Die fast aus-
nahmslos durch Rauchen verursach-
te chronisch obstruktive Lungen-
krankheit (COPD) endet in der Regel
mit Tod durch Ersticken.

Durch erzwungenes Mitrauchen
(Passivrauchen) verursachte Körper-
schäden werden in ihrer Tragweite
von der Öffentlichkeit bei weitem un-
terschätzt. Mitrauchen führt zu den
gleichen Körperschäden wie aktives
Rauchen, wenn auch in geringerem
Maße. Das Risiko für Herz-Kreislauf-
Krankheiten jedoch ist bei Rauchern
und unfreiwilligen Mitrauchern etwa
gleich hoch.

Kinder sind durch die Exposition
gegenüber Tabakrauchgiften ganz
besonders gefährdet. Durch Rauchen
während der Schwangerschaft erlei-
den die Kinder fast ausnahmslos in-
nere Schäden, die oft erst im Erwach-
senenalter als spürbare Krankheit
manifest werden. Durch Tabakrauch-
giftzuführung in der Schwanger-
schaft und der Adoleszenz (Kindes-
und Jugendalter) entstehen Schäden
am Gefäßsystem und wird die Ent-
wicklung des Gehirns und des Lun-
gengewebes dauerhaft beeinträch-
tigt. Das Rauchen der Eltern in der
prae- und postnatalen Phase
(während der Schwangerschaft und
nach der Geburt) begünstigt das Ent-
stehen von kindlichem Asthma und
gehört zu den Hauptursachen des
plötzlichen Kindstodes. Außerdem ist
es an der Entwicklung der Aufmerk-
samkeitsdefizit- und Hyperaktivitäts-
störung (ADHS) ursächlich beteiligt.
Raucherkinder verhalten sich deut-
lich öfter aggressiv als Kinder von
nicht rauchenden Eltern.

2. Ökonomische Gründe
Nach einer Berechnung von Dr. T.

Efferz von der Universität Hamburg
betragen die Folgekosten des Rau-
chens nahezu 80 Milliarden Euro.
Die direkten Kosten betragen 25,41,
die indirekten Kosten 53,68 Milliar-
den Euro. Eine detaillierte Übersicht
ist beim Deutschen Krebsforschungs-
zentrum erhältlich: „Die Kosten des
Rauchens in Deutschland. Aus der
Wissenschaft – für die Politik“, Hei-
delberg 2015.

3. Ökologische Gründe
Der Tabakanbau verursacht

schwer wiegende Umweltprobleme,
die in den für Deutschland berechne-

Dringender Ärztlicher Appell an die Politik: 
Stoppen wir die Tabakdrogenepidemie!
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ten Folgekosten des Rauchens noch
nicht berücksichtigt sind. Maßgeb-
lich ist sein Einfluss auf das globale
Klima (Klimawandel).

Tabakanbau und –produktion
führen zu einer massiven Abholzung
von Wäldern. Waldstücke werden ge-
rodet, um neue Anbauflächen zu
schaffen und Feuerholz für das Trock-
nen der Tabakblätter zu gewinnen.

Tabakpflanzen entziehen dem Bo-
den deutlich schneller und mehr
Nährstoffe als alle anderen Nah-
rungs- und Nutzpflanzen, sodass die
Fruchtbarkeit des Bodens rapide ab-
nimmt. Die Zerstörung des Bodens
äußert sich auch durch das Absinken
des Grundwasserspiegels und durch
Erosion.

Beim Tabakanbau werden große
Mengen an Pestiziden eingesetzt.
Diese belasten zusammen mit chemi-
schen Düngern den Boden und kon-
taminieren die lokalen Wasserres-
sourcen.

Tabakmonokulturen fördern den
Verlust der Biodiversität, da Nah-

rungsketten und Lebensräume zer-
stört und die einheimische Pflanzen-
und Tierwelt verdrängt werden.

4. Soziale und 
gesellschaftliche Gründe

Durch den Tabakanbau wird die
Ernährungsgrundlage vor allem in
den ärmeren Ländern zum Teil er-
heblich beeinträchtigt.

Kleinbauern wie z.B. in Brasilien,
Malawi oder Indonesien zwingen ih-
re Kinder zur Mitarbeit bei der Ta-
bakernte, um ihre Existenzgrundlage
zu sichern. Das Hantieren mit dem
Tabak ohne verfügbare Schutzaus-
stattung und die Arbeit oft in 12-
Stunden-Schichten fügt den Kindern
erheblichen Schaden zu. Tabakan-
bau verursacht Armut und damit
Hunger und Mangelernährung in
den Anbaugebieten der Dritten Welt.

In den Empfängerländern führt
Tabakkonsum zunehmend zu einer
Spaltung der Gesellschaft, weil der
Raucher durch sein Verhalten nicht
nur sich selbst, sondern auch andere

gegen ihren Willen beeinträchtigt
und schädigt. Zunehmendes Gesund-
heits- und Umweltbewusstsein ver-
schärft den Widerstand gegen das
Rauchen.

5. Persönliche Gründe
Die weit überwiegende Mehrheit

der Raucher sieht sich dem Tabak-
konsum unfreiwillig ausgesetzt. Die
meisten von ihnen rauchen, weil es
ihnen nicht gelingt, ihre physische
und psychische Abhängigkeit vom
Tabak zu überwinden. Durch den
Zwang zu rauchen wird ihre Selbstbe-
stimmung eingeschränkt.

Die Abhängigkeit vom Rauchen
entwickelt sich meist bereits im Kin-
des- und Jugendalter – zu einer Zeit,
in der eher kindliche Neugier denn
eine freie unabhängige Entscheidung
zum Einstieg in den Tabakkonsum
führt.

Detaillierte Informationen zur Bri-
sanz des Tabakdrogenproblems vermit-
telt der Tabakatlas Deutschland 2015.

DKFZ Heidelberg

(Wien, 29-05-2017) Vor 30 Jahren
hatte der Sozialmediziner Michael
Kunze in einer Studie zur Preispolitik
bei Tabakkonsum festgestellt, dass
Preiserhöhungen von nur 1 Prozent
den Konsum um 0,5 Prozent senken.
Unter der Leitung des MedUni Wien-
Rauch-Experten hat nun der Diplo-
mand Richard Felsinger eine Analyse
der Preispolitik für die Jahre 1997 bis
2015 fertiggestellt. Das Ergebnis wur-
de nun zum Welt-Nichtrauchertag
am 31. Mai veröffentlicht: Heute
sinkt der Konsum bei einer Preiser-
höhung von Tabak um 1 Prozent so-
gar um 0,69 Prozent. 

Das bedeutet: Erhöht man den
Preis um fünf Prozent, sinkt der Kon-
sum um rund 3,5 Prozent. Genau das
ist das Ausmaß, das Kunze sich als
jährliche, regelmäßige Preiser-
höhung vorstellen könnte. „Ein Aus-
maß, das alle Parteien zufrieden-
stellt: Uns Mediziner, weil viele mit
dem Rauchen aufhören würden, aber
gleichzeitig auch die Trafikanten und
das Finanzministerium, da die Ein-
nahmen bzw. Steuern noch immer

ein ordentliches Plus abwerfen.“ 

Und zugleich, so Kunze, ist die
Marge so gering, dass dadurch nicht
der illegale Zigarettenschmuggel an-
gekurbelt werden würde. „Das wäre
der Fall, und wird vom Finanzmini-
ster immer wieder als drohendes
Szenario angeführt, würden wir die
Zigarettenpreise drastisch und plötz-
lich anheben“, erklärt Kunze. Zu-
gleich wäre es hilfreich, könnte man
sich auf politischer Ebene auch mit
Österreichs Nachbarländern zu einer
gleichzeitigen und gleich starken
Preiserhöhung durchringen. 

„Unsere Ergebnisse von 1986 wur-
den mit dieser Diplomarbeit also ein-
drucksvoll bestätigt“, freut sich Kun-
ze. „Wir an der MedUni Wien waren
auch mit die Ersten, die diese Proble-
matik über die Preispolitik lösen wol-
len und das auch wissenschaftlich
evident belegen können.“ 

Die möglichen negativen Folgen
jahrelangen Tabakkonsums sind ob-
jektiv belegbar: Tabakkonsum ist die

größte Einzelursache für Erkrankun-
gen und vorzeitige Todesfälle in Euro-
pa, rund 90 Prozent der Todesfälle bei
Lungenkrebs werden durch das Rau-
chen verursacht, dasselbe gilt für 75
Prozent der Todesfälle im Rahmen
von chronischer Bronchitis und an-
deren Atemwegserkrankungen. Zu-
dem ist Zigarettenrauchen an der
Entstehung von Bauchspeichel-, Nie-
ren- oder Gebärmutterhalskrebs be-
teiligt.

Dass das Aufhören schnell positi-
ve Ergebnisse zeitigt, ist auch beleg-
bar: „Schon wenige Tage nach der
letzten Zigarette sinkt das Risiko für
eine Herz-Kreislauf-Erkrankung rapi-
de. Rauchen ist ja praktisch eine
Kohlenmonoxid-Vergiftung, wer auf-
hört, stoppt diese Vergiftung“, so
Kunze. Das Krebsrisiko allerdings
bleibt jahrelang weiterhin erhöht.

Service: Diplomarbeit 
„Price Policy and Taxation: Strate-

gies for Tobacco Control in Austria.“
Richard Felsinger unter der Anlei-
tung von Michael Kunze. 

Preiserhöhung um fünf Prozent 
reduziert den Konsum um 3,5 Prozent 
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Recht auf reine Luft
Alle schätzen das Reinheitsgebot

beim Bier. Warum schätzen dieselben
Menschen nicht reine, gift-, rauch-
und gestankfreie Atemluft? Es geht
beim Nichtraucherschutz um die
Lufthygiene, die für alle wichtig ist.
Als Wirt kann man nicht tun und
lassen, was man will. Gaststätten
und Kneipen sind Arbeitsplätze und
keine Privaträume. Es ist wie bei vie-
len anderen Vorschriften auch: Die
Sauberkeit der Räume, beispielsweise
in der Küche und auf der Toilette,
wird hin und wieder kontrolliert. Die
Kühltruhe und der Kühlschrank müs-
sen hygienisch einwandfrei in Ord-
nung sein. Verdorbene Lebensmittel
dürfen dort nicht aufbewahrt wer-
den. Wirte dürfen nicht verdorbenes
Essen und giftige Getränke verkau-
fen. Warum sollte dann ein verdorbe-
nes, erbgutschädigendes, krebserre-
gendes und radioaktiv strahlendes
Luftschadstoffgemisch namens Ta-
bakrauch erlaubt sein? Ich begreife
nicht, mit welcher Begründung eini-
ge Menschen reine Luft ablehnen.
Durch menschenfreundliche Lebens-
bedingungen macht das Leben doch
erst richtig Spaß. 

Viele Menschen wissen nicht, dass
Tabakprodukte, woran weltweit jähr-
lich ca. 6 Millionen Menschen, dar-
unter ca. 600.000 Passivraucher, ster-
ben, ein verbotenes Produkt ist ge-
nauso wie Contergan, Asbest, lebens-
gefährliche Holzschutzmittel u.v.a.m.
Lesen Sie diesbezüglich bitte § 30 des
LFGB! Und im Bundesgesetzblatt Nr.
36 Teil II aus dem Jahre 2004 ist im
Artikel 8 zu lesen, dass Passivrau-
chen Tod, Krankheit und Invalidität
verursacht. Ein solches Verbrechen ist
laut Grundgesetz und Strafgesetz-
buch längst verboten. Der Schutz vor
Tabakrauch ist also im Grundgesetz
und Strafgesetzbuch verankert. Dem-
nach können Raucher nirgendwo ein
Schädigungsrecht haben. Reine Luft
ist besser für alle und Tabakrauch ist
Angriff auf das Leben. Haben CDU
und FDP vergessen, dass es ihre
Pflicht ist, Schaden vom Volke abzu-
wenden, kennen diese Politiker die
Gesetze nicht? 

Birgit Kübler  

Diskussionen 
über Rauchverbot
Es gibt sehr viele tendenziöse Be-

richterstattung über ein Rauchverbot
in der Gastronomie. Die FPÖ wirft
sich für die Trafikanten (Suchtmittel-
händler) und die Konsumenten die-
ser Droge auf die Schienen. Die Äffler
bezeichnen das Rauchen sogar als
„KULTUR“!

Seit Beginn der Diskussion eines
Rauchverbotes in öffentlich zugängli-
chen Räumen wird seitens der FPÖ
alles zu verhindern versucht, was ei-
nem kultivierten Zusammenleben
förderlich wäre. Nämlich, dass eine
Minderheit der Mehrheit die Atem-
luft - unser aller wichtigstes Lebens-
mittel, mit 60 - nachweislich krebser-
regenden Substanzen - nicht mehr
vergiften darf!

Aussagen von Rauchverfechtern
„es wird niemand gezwungen ein
Raucherlokal zu betreten“, überse-
hen dabei völlig, dass wir in der EU
eine Wertegemeinschaft eingegan-
gen sind, wonach sich jeder Bürger
ohne in Leben und Gesundheit be-
droht zu werden, frei bewegen darf.

Nichtraucherschützer, die die Ein-
haltung demokratisch beschlossener
Gesetze einfordert, werden von den
Gegnern als Denunzianten, Block-
warte, A....löcher, Volltrottel und was
wir uns sonst noch anhören mussten,
bezeichnet. Vom Bekanntenkreis wer-
den wir Aktiven mehrfach aufgefor-
dert, den einen oder anderen Wirt
anzuzeigen, denn selbst waren sie
dazu zu feige!

Wenn es bei Terroranschlägen ein
paar Tote gibt schreit die ganze Welt
auf. Österreichische Raucherinnen
und Raucher töten Jahr für Jahr al-
lein in Österreich(!) annähernd 1.000
(eintausend) „tolerante Nichtrau-
cher“. Das sind die, die es noch im-
mer nicht geschnallt haben, dass Ta-
bakrauch tödlich ist!

Rauchen ist eine weltweite Epide-
mie ungeahnten Ausmaßes! Rau-
chen ist eine Krankheit. Wenn die
Süchtigen bei klarem Bewusstsein -
also zurechnungsfähig wären - wür-
den sie sich unter keinen Umständen
diesen stinkenden Giftdreck in die
Lungen ziehen! Die psychotische
Wirkung des Nikotin lässt sie es trotz-
dem tun!

Raucher sind Täter und Opfer zu-
gleich. Manche machen auch vor

ihren eigenen Kindern nicht halt!
Und Wirte, die sich ihr Geld nach

wie vor in verqualmten Räumen ver-
dienen müssen, sind - aus meiner
Sicht - die Trottel der Nation!

Jegliche Diskussion über dieses
Thema dient nur dem einen Ziel - das
Tabakgesetz und damit das generelle
Rauchverbot in öffentlich zugängli-
chen Räumen ad absurdum zu
führen!

Karl Leeb

Unsichtbarer Müll 
in der Luft

Medien sollten bei Berichten über
das Rauchen grauslige Kippenhau-
fen abbilden, anstelle von qualmen-
den Nikotinsüchtigen, die nur wieder
Werbung fürs Rauchen machen.
Zum sichtbaren Müll auf den
Straßen und in der Natur gesellt sich
noch der unsichtbare Müll in der
Luft. Als Allergiker verursacht mir
auch der so genannte Third-Hand-
Smoke zunehmend mehr Gesund-
heitsschäden. Und es wird immer
noch nachgeäfft, wie viel Steuerein-
nahmen doch durch die Tabakdro-
gen-Steuer gemacht werden. Die
Schäden in Deutschland mit 80 Milli-
arden Euro sind weitaus größer als
die Steuereinnahmen. 

Wann wird dieser Fall vor den Eu-
ropäischen Gerichtshof gezerrt? Ver-
schleppung von Tabakwerbeverbot,
Drogenhandel über Automaten, un-
terlassene Hilfeleistung gegen Ge-
sundheitsschädigung durch man-
gelnden Nichtraucherschutz usw. Es
ist eine lange Anklageschrift gegen
die Untätigkeit Deutschlands.

Bernhard Kletzenbauer

Trotz Schockfotos
stabiler Umsatz?

Mit demonstrativer Gelassenheit
versucht die deutsche Tabakbranche
über die Wirksamkeit der Schockbil-
der hinwegzutäuschen. Dass der Um-
satz zur Zeit noch stabil ist, liegt dar-
an, dass der Raucher Tabakprodukte
kaufen muss. Raucher sind süchtig
und hängen deshalb fest am Haken
der Nikotindrogenindustrie. Sie müs-
sen täglich ihre Rationen kaufen. Da
können die Schachteln aussehen wie
sie wollen. Die treue (abhängige)
Kundschaft wird rauchen bis zum bit-

LeserbriefeLeserbriefe
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teren Ende. Selbst Lungenkrebs und
Raucherbein schockt sie nicht. Erst
die Zukunft wird zeigen, dass es
durch Imageverluste und dank der
Bilder schwieriger werden wird, unse-
re Kinder in die Tabaktodesfalle zu
locken. Das wissen auch die Tabak-
bosse. Die Gelassenheit ist also nur
gespielt.

Ulrich Kroner

Trotz
Es ist offenbar immer noch ein Pro-
blem für Raucher, sich anständig zu
verhalten, also so, dass normale
Menschen nicht geschädigt/belästigt
werden. Bei solchen unerfreulichen
Begegnungen bemerke ich oft eine
Menge Trotz - die Raucher wollen
ihren Platz in der Mitte der Gesell-
schaft behalten/ zurückerobern, und
testen aus, wie weit sie gehen können
- ähnlich wie Kinder.

Wolfgang Weege

Jugendschutz 
und medizinische

Fakten 
Für einen verschärften Jugend-

schutz sprechen die medizinischen
Fakten: Etwas häufiger als jede Stun-
de stirbt in Österreich ein Mensch an
den Folgen des Rauchens. Durch
Rauchen verursachte Erkrankungen
wie Lungenkrebs, COPD (obstruktive
Lungenkrankheit), Diabetes oder
Herzinfarkt nehmen stetig zu. Mein
bisher jüngster Herzinfarkt-Patient
war 18 Jahre alt – er hat 100 Zigaret-
ten am Tag geraucht. Bei Kleinkin-
dern, die passiv mit-rauchen, kann
die Lungen- und Hirnentwicklung
negativ beeinflusst werden, bei Ju-
gendlichen, die in der Pubertät mit
dem Rauchen beginnen, sind Wachs-
tumsstörungen (vor allem bei den
Burschen) sowie hormonelle Verän-
derungen (vor allem bei den
Mädchen) feststellbar. Und natürlich
gilt Nikotin als „Treiber“ für verschie-
denste Arten von Krebs.

In der Prävention und im Jugend-
schutz liegen wir in Österreich aber
leider im internationalen Vergleich
ganz schlecht. In Großbritannien et-
wa wird das aus einer viel höheren
Tabaksteuer gewonnene Budget – Zi-
garetten kosten dort bereits, wie auch

in Norwegen, über 10 Euro, in Öster-
reich rund 5 Euro – direkt in die
Prävention und den Jugendschutz re-
investiert. Österreich nimmt über die
Tabaksteuer von Minderjährigen
jährlich rund 60 Millionen ein. Aber
für die Prävention wird das nicht ein-
gesetzt. 

Univ.-Prof. Dr. Manfred Neuberger

Manipulation
Die Manipulation der Firmen auf

unser Kaufverhalten und die Erzeu-
gung von Bedürfnissen und deren Be-
friedigung ist enorm. Siechtum und
Tod durch Tabak, Überschuldung
durch Konsumzwang etc.

Doris-Kristina Barnekow

Edward Bernays: 
Vater der modernen PR

Er machte Zigaretten zur Damenmode
Edward Bernays, der Neffe Sig-

mund Freuds, ist heute wenig be-
kannt. Dabei gilt er als Vater der
modernen Public Relations. Fast im
Alleingang erfand er die Methoden
der heutigen Werbemaschinerie.
Das Magazin „Life“ wählte ihn
dafür 1990 unter die 100 einfluss -
reichsten Menschen unseres Jahr-
hunderts. Mit seiner Arbeit legte er
den Grundstein für eine Konsum-
kultur, in der Menschen kaufen,
was sie nicht wollen und Bedürf-
nisse befriedigen, die sie nicht ha-
ben. Bis dahin pries Werbung die
Funktionalität und die Haltbarkeit
von Produkten an. Bernays aber
setzte auf die Gefühle, nicht den
Verstand. 

Eisenhower, Hoover und First La-
dy Eleanor Roosevelt; General Mo-
tors, Procter and Gamble und Car-
tier; Enrico Caruso, die New Yorker
Philharmoniker, die „Cosmopoli-
tan“ - die Liste der Auftraggeber des
PR-Beraters Bernays ist lang und
mit US-Präsidenten und Weltkon-
zernen prominent besetzt. 

Sein größter Coup aber gelang
ihm für die amerikanische Tabak-
industrie. George Washington Hill,
der Chef der American Tobacco
Company, engagierte den kühnen
Strategen 1929, um mit seiner Hilfe
den riesigen Markt weiblicher Rau-
cher zu erobern. Eine rauchende
Frau, das war in den zwanziger Jah-
ren des vergangenen Jahrhunderts
in den USA noch ein Skandal. Ber-
nays brach das Tabu. Für die tradi-
tionelle Osterparade auf der Fifth
Avenue in New York engagierte er
eine Gruppe Feministinnen, die
während des Umzuges aus ihren
Strumpfbändern Zigaretten zogen

und diese in aller Öffentlichkeit
rauchten. An die Presse hatte er die
Information gegeben, dass während
der Parade Frauenrechtlerinnen
"Fackeln der Freiheit" entzünden
würden. Die Fotografen waren zur
Stelle, die Tageszeitungen berichte-
ten am darauffolgenden Tag über
das unerhörte Ereignis. Die Zigaret-
te wurde zum Symbol der emanzi-
pierten Frau - und sein Auftragge-
ber American Tobacco erzielte mit
seiner Marke Lucky Strike giganti-
sche Umsätze.

Der Kniff Bernays': Er schuf ein
Ereignis, das Ereignis schuf eine
Nachricht und diese Nachricht
schuf eine Nachfrage für das, was
er verkaufen wollte. Mit der richti-
gen PR-Strategie - so seine Botschaft
- kann jedes Produkt zum Verkaufs-
schlager, jeder Politiker zum Sieger-
typen werden. Bernays Methode
war Reklame auf Umwegen. Wer
Klaviere verkaufen möchte, der
preist diese nicht direkt an, sondern
er macht das häusliche Musikzim-
mer mit Hilfe von Stararchitekten
zur Mode. Haben die Menschen erst
ein Musikzimmer, so das Kalkül des
Werbewundermanns, verkaufen
sich Klaviere von allein. 

Bernays' Einsicht war so simpel
wie wirkungsvoll: Menschen kön-
nen über Meinungsführer gelenkt
werden. Ein moderner Propagan-
dist bedient nicht eine Mode, er
schafft neue Moden, so das Credo
des Werbekünstlers. Dazu machte er
sich die großen Geister und bekann-
ten Gesichter der Gesellschaft zu
nutze - Schauspieler, Architekten
oder eben Ärzte und Wissenschaft-
ler.           SPIEGEL ONLINE 30.9.2009
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Nach jahrelangen Bemühungen
haben wir es geschafft: Das Bundes-
amt für Justiz hat uns nach Zustim-
mung des Bundesministeriums der
Justiz in die sog. qualifizierte Liste für
Verbände nach dem Unterlassungs-
klagengesetz aufgenommen und auf
diese Weise mit umfassenden Befug-
nissen ausgestattet. 10 Jahre Kampf
um Verbraucherrechte im Gesund-
heitsbereich zahlen sich nun aus.

Nur 78 Vereine in ganz Deutsch-
land besitzen für ihren Bereich ein
Verbandsklagerecht - Pro Rauchfrei
gehört nun als erster Nichtraucher-
schutzverband auch dazu.

Was bedeutet das für Pro Rauchfrei
und den Nichtraucherschutz?

Gute Arbeit: Zunächst einmal be-
deutet es eine hohe Anerkennung
unserer qualitativ guten und bestän-
digen Verbraucherschutzarbeit. So ist
es Voraussetzung für eine Aufnahme
in die Liste, dass der Verein neben
fachkundigem Personal den Nach-
weis hoher Sachkompetenz am
Markt bei der Verbraucherberatung
führen kann. Dies wurde vom Bun-
desamt für Jusitz umfangreich und
akribisch bei uns überprüft. Mit dem
Verbandsklagerecht bekommen wir
ein sehr wirkungsvolles Mittel zur
Durchsetzung unserer satzungs-
gemäßen Ziele an die Hand. Ver-
braucherverbände, die in dieser Liste
eingetragen sind, können bei 

• Verwendung unwirksamer Be-
stimmungen in Allgemeinen Ge-
schäftsbedingungen

• unwirksamen Individualverein-
barungen

• verbraucherschädigenden, un-
lauteren oder wettbewerbswidrigen
Praktiken außergerichtlich und ge-
richtlich wirksam auf Unterlassung,
Beseitigung und auf Widerruf hinwir-

ken. 

Pro Rauchfrei wird damit zum
Wettbewerbshüter und Marktbeob-
achter für alle Interessen, die mit
dem Konsum von Tabak im Zusam-
menhang stehen. Und aufgrund
der enorm hohen Hürden werden
wir wohl auch lange Zeit der einzi-
ge bleiben.

Verbraucherschutz 
in der Gastronomie: 

Dies kann vor allem spürbare
Konsequenzen für Gastronomiebe-
triebe haben, welche sich durch
nachgewiesene Missachtung der
Nichtraucherschutzgesetze gegen -
über ihren gesetzeskonform handeln-
den Kollegen einen Wettbewerbsvor-
teil verschaffen. Betriebe, die entge-
gen gesetzlicher Vorgaben das Rau-
chen gestatten oder hierfür Räum-
lichkeiten bereithalten und/oder be-
werben und/oder nicht richtig kenn-
zeichnen, droht eine strafbewehrte
Unterlassungserklärung mit emp-
findlichen Strafzahlungen im Wie-
derholungsfall. Bei Weigerung der
Abgabe einer entsprechenden Er-
klärung kann eine gerichtliche
Klärung herbeigeführt werden.

Verbraucherschutz im Handel 
und in der Werbung: 

Aber auch Gewerbetreibende, wel-
che in ihren Betrieben, im Internet,
in der Öffentlichkeit (eingeschränkt)
oder in Veröffentlichungen für Ta-
bakprodukte entgegen den Werbever-
boten im Tabakerzeugnisgesetz wer-
ben, Tabakprodukte entgegen der
zahlreichen Schutzvorschriften in der
Tabakerzeugnisverordnung in den
Verkauf bringen und/oder beim Ver-
kauf selbst Schutzvorschriften zuwi-
derhandeln oder entgegen Jugend-

schutzvorschriften agieren, müssen
ebenso mit einer strafbewehrten Un-
terlassungserklärung sowie bei Wei-
gerung mit gerichtlicher Geltendma-
chung rechnen.

Genaue Prüfung: 
Nicht jeder Fall wird sich für eine

Abmahnung oder gerichtliche Klä -
rung eignen, denn wir müssen so-
wohl das rechtliche als auch das fi-
nanzielle Risiko für den Verein stets
gegen die Erfolgschancen abwägen.
Diese Prüfung wird unser Vorstands-
mitglied, Jurist Stephan Weinberger,
der das Referat für Verbraucherschutz
innehat, vornehmen. Des Weiteren
sind solche Vorgänge besonders zeit-
und arbeitsaufwändig. So werden wir
also mit der Klageberechtigung sehr
überlegt umgehen, aber dort, wo Ver-
stöße offensichtlich zur Schau treten,
mit den gebotenen rechtlichen Mit-
teln vorgehen

Verstöße melden: 
Hinweise über verbraucherschutz-

und wettbewerbswidrige Feststellun-
gen können ab sofort dem Referat für
Verbraucherschutz unter beschwerde-
stelle@pro-rauchfrei.de übermittelt
werden. Bei Verstößen in Gastrono-
miebetrieben muss der Zeuge für eine
Aussage vor Gericht bereit sein, falls
dies nötig wird.

Anmerkung RoRo: Habe das
gleiche Anliegen vor Jahren im Ge-
sundheitsministerium besprochen.
Warum bekommen wir als Verein
kein Klagsrecht wie z.B. der Konsu-
mentenschutz? Natürlich im viel be-
scheidenerem Ausmaß. So ein Ansin-
nen ist in Österreich leider völlig un-
denkbar! Umso mehr gratulieren wir
dem Verein Pro Rauchfrei, dass er die-
ses Klagsrecht nun ausüben kann. 

Pro Rauchfrei schreibt Rechtsgeschichte

CHRISTLICHE BUCHHANDLUNG
Robert Rockenbauer

6020 Innsbruck, Haller Straße 3 (Mühlauer Brücke)

Montag - Freitag,  9.30 - 12.30 Uhr u. 15 - 18.30 Uhr

Große Auswahl - Beste Beratung

Parkplätze in der Ladezone vor dem Geschäft

Tel. 0664/9302958, Fax 0512/268025 • www.alpha2000.at/christ-buch
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