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Erfolgsfaktoren bei der

Raucherentwéhnung

Obwohl rund die Halfte
der Raucherinnen und
Raucher eigentlich das

Rauchen aufgeben
mochte, gelingt aus
eigenem Antrieb der

langfristige Ausstieg nur
wenigen. Nikotin-Ersatz-
praparate und Verhal-
tenstherapie erhohen
die Erfolgschancen der

Tabakentwohnung. Fir

Raucherinnen und

Raucher, die flir einen

Rauchstopp noch nicht

bereit sind, bieten Niko-

tin-Ersatzpraparate eine
Perspektive fir eine
Nikotin-gestutzte
Reduktion des Tabak-
konsums als erstem
Schritt auf dem Weg
zum Rauchstopp.

ANDREAS WEIDMANN*

Gemiss einer schweizerischen Umfra-
ge zum Tabakkonsum rauchen in der
Schweiz rund zwei Millionen Perso-

* Andreas Weidmann, Apotheker, c/o Piar AG,
Wengistrasse 7, 8026 Ziirich, Tel. 044 455 56 66,
andreas.weidmann@piar.ch, www.piar.ch.
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nen, das heisst 31% der Bevolkerung
ab dem 15. Altersjahr. Jahrlich sterben
in der Schweiz 8000 Personen an den
Folgen des Rauchens, 16000 werden
dadurch invalid. Die durch den Tabak-
konsum verursachten direkten Ge-
sundheitsausgaben belaufen sich auf
rund 1.2 Milliarden, die indirekten
Kosten gar auf 3.8 Milliarden Fran-
ken jihrlich’.

Bund und Kantone ergreifen verschie-
dene Massnahmen zur Senkung des
RaucherInnenanteils in der Schweiz —
die Zielgrosse liegt bei dereinst 20 bis
25%. Erreicht werden soll das Ziel mit
einem Dreisiulenprogramm: Jugend-
schutz, NichtraucherInnenschutz und
Ausstiegshilfe.

Nikotinabhangigkeit als
Krankheit betrachten

Rund die Halfte der Raucherinnen
und Raucher ist grundsatzlich bereit,
das Rauchen aufzugeben?, viele haben
schon einen oder mehrere spontane
Aufhorversuche hinter sich. Nur ein bis
zwei Prozent schaffen mit reiner Wil-
lenskraft den endgiiltigen Ausstieg?.
Das starke Rauchverlangen und kor-
perliche Entzugserscheinungen machen
die meisten Aufhorversuche zunichte.
Raucherentwohnung/ ist dann erfolg-
reich, wenn die Nikotinabhingigkeit
als Krankheit betrachtet und entspre-
chend behandelt wird. Das Behand-
lungskonzept richtet sich nach dem
individuellen Profil der Rauchenden,
umfasst aber im Idealfall die beiden
Pfeiler Nikotin-Ersatz- und Verhaltens-
therapie.

Nikotin-Ersatztherapie (NRT)

Die Nikotin-Ersatztherapie (NRT =
Nicotine Replacement Therapy) wird
von der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) empfohlen*. Eine Vielzahl von
Studien belegt, dass Nikotin-Ersatz-

priparate die Erfolgsquote der Tabak-
entwohnung erhéhen?. Je nach Form
der Verabreichung, Dosis und Kombi-
nation verbessert sich das Resultat ge-
geniiber der Kontrollgruppe um den
Faktor 1,5 bis 2,0. Bei der Nikotin-
Ersatztherapie wird nicht tabakge-
bundenes Nikotin zur Linderung der
Entzugserscheinungen und zur Damp-
fung des Rauchverlangens zugefiihrt.
Das Nikotin wird aus den Ersatzpra-
paraten wesentlich langsamer und in
geringerer Menge freigesetzt als aus
dem Tabakrauch. Die in den Korper
aufgenommene Nikotinmenge ent-
spricht maximal zwei Drittel der durch
Rauchen zugefiihrten Dosis. Deshalb
fithren Nikotin-Ersatzpraparate selten
zur Abhingigkeit und nur in Extrem-
fallen zu Nikotiniiberdosierungen’.

Nikotin-Ersatzpraparate

Der Grad und die Auspriagung der
Nikotinabhingigkeit ist bei Raucherin-
nen bzw. Rauchern unterschiedlich.
Mit den verschiedenen Darreichungs-
formen der Nikotin-Ersatzpriparate
kann fiir jeden Rauchertyp/ die opti-
male Losung gefunden werden.

Wer im Tagesverlauf regelmassig, min-
destens aber alle zwei Stunden, eine
Zigarette raucht, ist an einen gleich blei-
benden Nikotinspiegel gewohnt. De-
potpflaster wie das nicorette® 16 Stun-
den Tages-Pflaster eignen sich fiir re-
gelmassige Raucherinnen und Raucher,
denn sie geben den ganzen Tag hin-
durch Nikotin in kontrollierten Dosen
durch die Haut in den Blutkreislauf ab
und mindern dadurch das bestindige
Verlangen nach Zigaretten wirkungs-
voll. Vor dem Schlafen wird das Pfla-
ster — analog dem Rauchrhythmus —
entfernt. Unregelmissige Raucherinnen
und Raucher kénnen mehrere Stunden
ohne Zigaretten auskommen, sie rau-
chen vorwiegend in bestimmten Situa-
tionen und zu bestimmten Tageszeiten
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- etwa im Ausgang oder nach dem
Essen. Thr Korper ist auf ein wechseln-
des Nikotinangebot eingestellt. Niko-
tin-Ersatzpriparate wie nicorette® Kau-
depot oder Microtab, welche Nikotin
bei Bedarf iiber die Mundschleimhaut
in den Blutkreislauf abgeben, sind fiir
diesen Fall die geeignete Ausstiegshilfe.
Die Dosierung der Nikotinsubstitution
wird durch Verwendung eines schwi-
cheren Depotpflasters oder Kaudepots
bzw. durch Reduktion der Zahl der
verwendeten Kaudepots oder Micro-
tabs tiber die maximale Dauer von drei
Monaten bis zum vollstandigen Ent-
zug reduziert.

Verhaltenstherapie

Zur Uberwindung der stofflichen Ab-
hiangigkeit nach dem Tabakstopp sind
Nikotin-Ersatzpriparate als wirksame
Stiitze etabliert. Die Gewohnheitsin-
derung muss aber von den Ausstiegs-
willigen in einem Lernprozess selber
erarbeitet werden, beispielsweise durch
die Begleitung in einem Rauchstopp-
zentrum. Einen weiteren Ansatz fiir
einen nachhaltigen Erfolg der Ent-
wohnung vom Tabakrauchenden bie-
tet die Methode der Motivierenden Ge-
sprachsfithrung. Die Beratungsperson
mobilisiert durch partnerschaftliche,
einfithlsame Gesprachsfithrung die
selbstwirksamen Krifte bei der betreu-
ten Person und fordert dadurch den
Willen zur Veridnderung. Bestdtigung
und Anerkennung jedes Schrittes der
Verhaltensinderung wirken motivie-
rend und starken den Mut zur Verin-
derung. Die Methode der Motivieren-
den Gesprachsfithrung muss unter
professioneller Anleitung erlernt wer-
den und braucht Ubung. Die nationa-
le Rauchstoppkampagne «Rauchen
schadet — Let it be» hat fiir Zahnarzt-
praxen, Apotheken und fiir die telefo-
nische Rauchberatung im Oktober
2005 entsprechende Kurse angeboten.

SuchtMagazin 1/06

Reduktion als erster Schritt
zum Ausstieg

Fiir Raucherinnen und Raucher ohne
Motivation zum Rauchstopp - rund
die Hilfte der rauchenden Bevolkerung
in der Schweiz — bieten Nikotin-Er-
satzpriaparate eine Perspektive zur Re-
duktion des Tabakkonsums. Derzeit
ist diese Indikation, d.h. die Anwen-
dung eines Nikotin-Ersatzpraparates
bei noch bestehendem Tabakkonsum
in der Schweiz nur fiir nicorette® Inha-
ler zugelassen®. Der Inhaler besteht aus
einer Patrone mit einem nikotin-bela-
denen Kunststoffeinsatz, aus dem mit-
tels eines Mundstiicks Nikotin mit der
Atemluft eingeatmet wird. Durch die
Verabreichung von Nikotin mit dem
Inhaler werden die Entzugserscheinun-
gen gemildert und es fallt der Rauche-
rin bzw. dem Raucher leichter, auf das
Zigarettennikotin zu verzichten und
weniger zu rauchen. Schadlich fur die
Lunge und das Herz-Kreislaufsystem
ist nicht das Nikotin, sondern Kohlen-
monoxid und Teerstoffe im Tabak-
rauch. Das Konzept der Reduktion als
erster Schritt zum Ausstieg ist wissen-

Inserat

schaftlich abgestiitzt. Verschiedene
Studien belegen, dass eine Reduktion
des Tabakkonsums die Erfolgschancen
fiir den endgultigen Rauchstopp er-
hoht” 3. 2
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Die chronisch obstruktive Lungenkrankheit
COPD zerstort die Lunge und damit

das lebensnotwendige Atmungsorgan.
Machen Sie den COPD-Risiko-Test unter
www.lungenliga.ch. Je friher Sie die
chronisch obstruktive Lungenkrankheit
COPD erkennen, desto besser sind lhre
Chancen fir eine wirksame Behandlung.
Vermeiden Sie die schadlichen

Folgen des Rauchens.

Spendenkonto: 30-882-0
www.lungenliga.ch
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