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Für eine Kindheit voller Wirklichkeitserfahrungen!



2581 Kinder- und Jugendarztpraxen 
erhalten die Bildschirmfrei bis 3-
Materialien seit Mai 2022.

Teilnehmende Praxen hängen das 

Projektposter in der Praxis auf, bspw. 

im Wartezimmer.



Kinder- und Jugendärzt*innen kleben bei 
der U5 aller Kinder aus 2022 und 23 den 
Signalaufkleber in das U-Heft ein.

Der Signalaufkleber schaut wie ein 

Lesezeichen aus dem Buch heraus.



Der Signalaufkleber erinnert Eltern regelmäßig an die 

Empfehlungen und führt zur Projektwebsite.



Projektwebsite
Kinder- und Jugendärzt*innen erhalten 
eine kurze Online Schulung:

www.bildschirmfrei-bis-3.de

✓ Multiplikatorentraining

✓ Aktuelle Forschungsergebnisse 

✓ Studien-Hintergrund und -Methodik

✓ Kontaktmöglichkeiten



Projektwebsite
Eltern erhalten Antworten auf ihre 
Fragen zum Thema Digitalisierung und 
Kindheit:

www.bildschirmfrei-bis-3.de

✓ Rundbriefe mit Newsletter

✓ Warum Bildschirmfrei bis 3?

✓ Häufig gestellte Fragen

✓ Tipps & Tricks

✓ Aktuelle Forschungsergebnisse 

✓ Kontaktmöglichkeiten



Rundbriefe
Für Eltern und alle anderen Interessierten steht alle drei Monate ein neuer 
Rundbrief zum Download zur Verfügung. 

Mit spannenden Themen durch die ersten drei Lebensjahre.

https://bildschirmfrei-bis-3.de/#newsletter



Studie
Eltern nehmen an der Befragung in der PraxisApp 
„Meine pädiatrische Praxis“ teil.

Alle Eltern von Kindern aus 

2022 und 23 können 

teilnehmen – egal ob mit oder 

ohne Signalaufkleber!

Longitudinale Befragung zur U5, U6, U7 
und U7a

✓ Soziodemographische Fragen

✓ Bildschirmzeiten von Eltern und Kind

✓ Entwicklungsdiagnostische Fragen



Bildschirm-
nutzung in der 

Kindheit

Übergewicht Schlafprobleme
Verzögerte 
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Mathematik- und 
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Vorstellungskraft

Augen-
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Kognitive 
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Diabetes
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Internetsucht
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Warum eigentlich „Bildschirmfrei bis 3“?

Studien haben gezeigt: Früher Bildschirmkonsum nimmt Einfluss 

auf die Entwicklung von Kindern

Literatur auf der letzten Seite



Bildschirmfrei bis 3 – Der aktuelle Stand.

Bildschirmfrei bis 3 erreicht eine 

enorme Nachfrage!

✓ Mehr als 850 teilnehmende Kinder- und   
Jugendarztpraxen deutschlandweit

✓ 4.831 ausgefüllte Elternfragebögen zur U5

✓ 71 Teilnahmeanfragen von weiteren Praxen

✓ 82 Teilnahmeanfragen von Gesundheits-, Jugend-
und Sozialämtern, Familienzentren, Kinder- und 
Jugend-Hilfe, Kitas und Personen aus Logopädie, 
Ergotherapie, Orthopädie, Elternberatung,, 
Augenheilkunde und viele weitere
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