
Die biologische Seite des Rauchens – 
was sagt die Suchtpsychiatrie? 

Anil Batra Nikotin… 
… alles nur Nikotin? 

Dopamin… 
… und vieles mehr! 

Genetik  
des Rauchens… 
….und der Therapie 



Wovon können wir ausgehen? 

 Rauchen ist lebensgefährlich 
   Sicherung des Überlebens 

 

 

 

 

 

 

 Raucher müssen zur Abstinenz motiviert werden 
   Herstellen einer therapeutischen Beziehung 
   Motivation zur weiterführenden Therapie 
 



Wovon können wir ausgehen? 

 Raucher sind abhängig 

 Raucher haben  
Entzugssymptome 

  Qualifizierte (Teil-)Entgiftung 

 

 Raucher sind rückfallgefährdet 
   Rezidivprophylaxe 



Kriterien und Merkmale der Abhängigkeit 

Wunsch, Zwang 
Entzugssymptome 
Toleranzentwicklung 
Kontrollverlust 
Vernachlässigung 

anderer Interessen 
Anhaltender Konsum 

trotz negativer Folgen 
 
 

 
Rauchen wirkt: 
 
 stimulierend  
  
 antidepressiv 
 anxiolytisch 
  
 konzentrationsfördernd 
 appetitregulierend 
 



Alles nur Nikotin? 

Dem Tabak wird Zucker zur Geschmacksverstärkung 
beigesetzt 
Ein Abfallprodukt der Zuckerverbrennung ist Acetyldehyd 
 Acetaldehyd          intensiviert die Wirkung von Nikotin 
 
Tabak enthält zudem etwas Anabasin 
 Anabasin wirkt ähnlich wie Nikotin 
 
Nikotin wird verstoffwechselt zu Cotinin  
und Nornicotin.             
 Nornicotin              ist psychoaktiv. 
 Hofmann et al. 2013 



Alles nur Nikotin? 

Rauchen geht mit einer Reduktion der 
Monoaminoxidase (MAO) einher. 
 MAO baut Dopamin ab 
 Dies könnte auf weitere Inhaltsstoffe im 
Tabakrauch zurückzuführen sein 
  Weitere Inhaltsstoffe  
(MAO-Hemmer) verstärken  
damit die Nikotinwirkung 
(Hogg et al. 2016) 

 



Replication by the PNAT Consortium 

Pharmacogenetics and Genomics:  
February 2013 - Volume 23 - Issue 2 - p 94–103 
 
Nicotinic acetylcholine receptor variation and response to smoking cessation therapies 
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Die biologische Seite des Rauchens – 
was sagt die Suchtpsychiatrie? 

 Raucher haben es schwer, den 
Nikotinkonsum aufzugeben 

 Entzugssymptome und das Fehlen der 
psychotropen Wirkung bedingen einen 
fortgesetzten Konsum 

 Manche Raucher sind „abhängig wie  
Drogenkonsumenten“ 

 Abhängige Raucher benötigen eine  
Suchtbehandlung 
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