
Abbildung 1: E-Zigaretten der ersten, zweiten und dritten Genera-
tion. Darstellung: Deutsches Krebsforschungszentrum, Stabsstelle 
Krebsprävention, 2018

Gesundheitsgefährdung Tabakentwöhnung

Belastung Dritter („Passivdampfen“)

■ Abhängigkeitspotential (wahrscheinlich
geringer als beim Rauchen) 

■ geringere Schadstoffbelastung als durch
Rauchen bei vollständigem Wechsel
(wahrscheinlich unterschiedlich in Abhängigkeit
von E-Zigarette, Liquid, Aromen)

■ lungengängige Partikel (Auswirkungen unbekannt)
■ potentiell gesundheitsschädliche Substanzen 

(inhalierte Grundsubstanzen, Metalle,
krebserzeugende Substanzen)

■ Schädigung der Innenwand von Blutgefäßen*
■ oxidativer Stress (► Zellschädigung?)*
■ Schädigung der Erbsubstanz (► Krebsrisiko?)*
■ langfristiges Gesundheitsrisiko unbekannt
■ Verbrennungen (bei unsachgemäßem Gebrauch)
■ Vergiftungsgefahr für Kinder beim Verschlucken

von Liquid

*Beobachtungen aus Tier- und Zellversuchen

■ Studien legen einen Nutzen
beim Rauchstopp nahe

■ wahrscheinlich helfen E-Zigaretten mit Nikotin 
eher beim Rauchstopp als solche ohne Nikotin

■ wahrscheinlich fördert häu�ger E-Zigarettenkonsum
eher den Rauchstopp als gelegentlicher Konsum 

■ Rückgang akuter rauchbedingter Gesundheits-
beeinträchtigungen bei vollständigem Wechsel
von Tabak auf E-Zigaretten

■ Belastung der Raumluft mit Partikeln und Nikotin
■ wahrscheinlich geringere Belastung als

durch Tabakrauch
■ gesundheitliche Auswirkungen nicht 

auszuschließen, Ausmaß unbekannt

Abbildung 2: Möglicher Schaden und möglicher Nutzen von E-Zigaretten und anderen E-Inhalationsprodukten. Darstellung: Deutsches Krebs-
forschungszentrum, Stabsstelle Krebsprävention, 2018

Definition
In E-Zigaretten wird eine aromatisierte, meist nikotinhaltige 
Flüssigkeit (Liquid) erhitzt und der Konsument inhaliert das 
dabei entstehende Aerosol. E-Zigaretten der ersten Genera-
tion sehen zumeist wie Zigaretten aus („cigalikes“), haben 
eine geringe Leistung und ein geringes Füllvolumen. Geräte 
der zweiten Generation verfügen über einen Tank und einen 
aufladbaren Akku. E-Zigaretten der dritten Generation sind 
zudem in ihrer Leistung regulierbar und haben in der Regel 
ein größeres Fassungsvermögen. (Abb. 1)

Inhaltsstoffe
Hauptbestandteile der Liquids sind Propylenglykol und/oder 
Glyzerin, Aromen und Nikotin. Die Inhaltsstoffe der Liquids 
sind – abgesehen von Nikotin – für die Verwendung in 
Lebensmitteln zugelassen. Dies bedeutet aber nicht, dass sie 
auch bei Inhalation harmlos sind. Derzeit ist unbekannt, wel-
che Folgen eine langfristige Inhalation der Inhaltsstoffe hat9.

Gesundheitsgefährdung
Beim Erhitzen der Liquids in der E-Zigarette entsteht ein 
Aerosol, das aus feinen und ultrafeinen Flüssigkeitspartikeln 
besteht. Neben den im Liquid enthaltenen Substanzen kann 
es in Abhängigkeit von der Leistung und der Art der E-Ziga-
rette, dem verwendeten Liquid und dem Nutzerverhalten 
außerdem Formaldehyd (krebserzeugend), Acetaldehyd 
(möglicherweise krebserzeugend), Acrolein (reizend, giftig), 
reaktive Sauerstoffverbindungen und Metalle, darunter 
Nickel (krebserzeugend bei Inhalation), Chrom (krebserzeu-
gend) und Blei (giftig, möglicherweise krebserzeugend) 

E-Zigaretten

Da es viele verschiedene Modelle und Typen von E-Zigaret-
ten gibt (E-Shishas, E-Zigarren, E-Pfeifen, etc.), die zudem 
ständig weiterentwickelt werden, und Tausende verschie-
dener Liquids, unterscheiden sich auch die Eigenschaften 
des von den E-Zigaretten produzierten Aerosols.

Fakten zum Rauchen
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enthalten. In der Regel liegen die Schadstoffe im Aerosol 
meist in deutlich geringeren Mengen als in Tabakrauch vor, 
einzelne Substanzen können unter bestimmten Bedingun-
gen auch ähnlich hohe (Formaldehyd, Blei, Chrom) oder 
sogar höhere Konzentrationen (Nickel) als in Tabakrauch 
erreichen.9,13 Formaldehyd und Acetaldehyd werden offenbar 
in der Lunge in den Körper aufgenommen15. 
Einzelne Inhaltsstoffe haben folgende gesundheitliche Aus-
wirkungen:
•	 Propylenglykol ist bei Inhalation atemwegsreizend.9,16 
•	 Für manche Aromen ist bekannt, dass sie reizend oder 

für Zellen giftig sein können, beispielsweise Benzaldehyd 
(künstliches Bittermandelöl) oder Zimtaldehyd.9,16 Einige 
davon sind in Deutschland für E-Zigaretten verboten.2

•	 Die Partikel des Aerosols können tief in die Lunge vordrin-
gen. Es ist derzeit unbekannt, welche gesundheitlichen 
Auswirkungen die Aerosol-Partikel haben.9,16 

•	 Nikotin macht abhängig und ist giftig; daher kann es beim 
versehentlichen Verschlucken – vor allem bei Kindern – 
Vergiftungserscheinungen auslösen. Es steht im Verdacht, 
Herz-Kreislauferkrankungen, Typ-2-Diabetes und das 
Wachstum bestehender Tumoren zu fördern. Tierversuchen 
zufolge beeinträchtigt es bei Ungeborenen die Lungenent-
wicklung und bei Jugendlichen die Hirnreifung.7,9

Beobachtungen am Menschen zeigen, dass E-Zigaretten-
konsum kurzfristig die Lungenfunktion beeinträchtigen und 
zu einer milden entzündlichen Reaktion in den Atemwegen 
führen kann.9,16 Zudem aktiviert E-Zigarettenkonsum die 
Blutplättchen innerhalb weniger Minuten (die Aktivierung 
von Blutplättchen ist der erste Schritt bei der Blutgerinnung)10.
In Tier- und Zellversuchen wirkt E-Zigarettenaerosol ent-
zündungsfördernd, erhöht oxidativen Stress (dieser gilt als 
Mitverursacher von vielen krankhaften Prozessen), ist giftig 
für Zellen und schädigt die Erbsubstanz.9,16 Die langfristigen 
Auswirkungen des E-Zigarettenkonsums auf die Gesundheit 
sind derzeit unbekannt.9,16

Nutzen in der Tabakentwöhnung 
Mehrere Studien und Übersichtsarbeiten deuten auf einen 
potentiellen Nutzen von E-Zigaretten in der Tabakentwöh-
nung hin8,9. Auch wenn die Leitlinie zur Tabakentwöhnung 
E-Zigaretten bislang nicht zum Rauchstopp empfiehlt1, 

sprechen sich mehrere Fachgesellschaften vorsichtig dafür 
aus, auch E-Zigaretten in der Tabakentwöhnung einzuset-
zen6,11,14. Die nach aktuellem Forschungsstand erfolgreichste 
Unterstützung für einen Rauchstopp ist eine Verhaltens-
therapie, ergänzt durch Nikotinersatzprodukte wie Nikotin
kaugummi oder -pflaster1. Für Raucher, die mit diesen 
leitliniengerechten Hilfsmitteln erfolglos waren oder sie 
ablehnen und die E-Zigarette ausprobieren möchten, kön-
nen E-Zigaretten eine weniger schädliche Alternative zum 
Rauchen sein. Ein eindeutiger gesundheitlicher Vorteil ergibt 
sich aber nur dann, wenn die Raucher vollständig auf E-Zi-
garetten umsteigen und ganz mit dem Rauchen aufhören.6,14 
Wegen der unklaren langfristigen Gesundheitsrisiken ist es 
ratsam, auf lange Sicht auch den E-Zigarettenkonsum zu 
beenden, sofern E-Zigaretten nicht gebraucht werden, um 
einen Rückfall ins Rauchen zu vermeiden.11

Belastung Dritter („Passivdampfen“)
Beim Konsum von E-Zigaretten gelangen Partikel, Nikotin 
und weitere Substanzen, darunter auch krebserzeugende, 
in die Raumluft. Die Belastung ist wahrscheinlich deutlich 
geringer als durch Tabakrauch. Eine Gesundheitsgefähr-
dung ist dennoch nicht auszuschließen, deren Ausmaß aber 
unbekannt.9 E-Zigaretten sollten daher nicht in geschlosse-
nen Räumen in Anwesenheit von Nichtrauchern verwendet 
werden.17

Regulierung
•	 Für E-Zigaretten gelten durch das Tabakerzeugnisgesetz 

und die Tabakerzeugnisverordnung verschiedene Regelun-
gen zur Produktsicherheit3,4:
·· Maximale Füllmenge von Nachfüllbehältern: 10 ml
·· Maximale Füllmenge von E-Zigaretten und Einwegkartu-

schen: 2 ml
·· Maximaler Nikotingehalt: 20 mg/ml
·· Gleichmäßige Nikotinabgabe
·· Hohe Reinheit der Inhaltsstoffe
·· Verbot bestimmter Zusatzstoffe
·· Kinder-, Manipulations-, Bruch- und Auslaufsicherheit, 

Mechanismus für auslauffreie Nachfüllung 
·· Beipackzettel mit Gebrauchsanleitung, Informationen 

über gesundheitliche Auswirkungen und Kontaktdaten
·· Warnhinweis zum Abhängigkeitspotential von Nikotin

•	 Jugendliche dürfen in Deutschland seit 2016 aufgrund 
einer Änderung des Jugendschutzgesetzes E-Zigaretten 
weder kaufen noch sie in der Öffentlichkeit verwenden.5

•	 Die Verwendung in Nichtraucherbereichen ist derzeit nicht 
eindeutig reguliert, da E-Zigaretten nicht verbreitet waren, 
als die Gesetze verfasst wurden. Grundsätzlich kann der 
Konsum durch das Hausrecht verboten werden12.

Im Vergleich zu Tabakzigaretten sind E-Zigaretten zwar 
sehr wahrscheinlich deutlich weniger schädlich, dennoch 
sind sie keine harmlosen Life-Style-Produkte. Nichtraucher 
sollten E-Zigaretten wegen der unbekannten langfristi-
gen Auswirkung auf die Gesundheit nicht verwenden.

E-Zigaretten
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