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Tabak- und Nikotinprodukte konsequent regulieren — Pravention,
Jugendschutz und Nichtraucherschutz starken

Deutschland steht vor einer gesundheitspolitischen Herausforderung mit weitreichenden Folgen fur
die offentliche Gesundheit und die Zukunftsfahigkeit des Gesundheitssystems. Wahrend die
gesundheitlichen und wirtschaftlichen Belastungen durch das Rauchen, Deutschlands groBtes
vermeidbares Gesundheitsrisiko!"], weiterhin hoch sind, steigt insbesondere unter jungen Menschen
der Konsum neuartiger Nikotinprodukte wie E-Zigaretten (Vapes) und Nikotinbeutel.!?

Um den Schutz vor Tabak- und Nikotinabhangigkeit ressortubergreifend und strukturell zu verankern,
bietet das geplante Praventionsgesetz eine groBe Chance. Zur Losung der gesundheitspolitischen
Herausforderung mussen Pravention, Jugend-, Verbraucher- und Nichtraucherschutz,
evidenzbasierte Rauchentwdhnung, Produktregulierung und steuerliche Lenkungsinstrumente
konsequent zusammengedacht werden.

Kenvue setzt sich daflr ein, Nikotinabhangigkeit zu verhindern und Menschen beim vollstadndigen
Tabak- und Nikotinausstieg zu unterstitzen. Dafur braucht es einen klaren politischen Rahmen, der
insbesondere junge Menschen und Nichtraucherinnen und Nichtraucher aufklart und wirksam vor
dem Einstieg in die Abhangigkeit schutzt und zugleich Raucherinnen und Rauchern den Zugang zu
evidenzbasierter Unterstutzung bei der Entwéhnung erleichtert, um komplett nikotinfrei zu werden.

Das Ziel ist klar: Tabak- und Nikotinfreiheit, mehr gesunde Lebensjahre und eine nachhaltige
Entlastung des Gesundheitssystems. Diese Chance sollte jetzt genutzt werden.

Ausgangslage: Deutschland braucht eine neue Antwort auf das alte Tabak- und das
wachsende Nikotinproblem

Deutschland hat ein Tabak- und Nikotinproblem: Rund jede dritte Person ab 14 Jahren in Deutschland
raucht.B! Laut des Deutschen Krebsforschungszentrums und der Deutschen Krebshilfe ging jeder
siebte Todesfall in Deutschland in 2023 auf das Rauchen zurtick. Und das Rauchen verursacht nach
wie vor 30 Mrd. Euro direkte Kosten pro Jahr fiir das Gesundheitswesen.!""Neben dem anhaltend hohen
klassischen Zigarettenkonsum steigt die Nutzung anderer Nikotinprodukte, wie E-Zigaretten (Vapes)
oder Nikotinbeutel, besonders bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen.

Diese neuartigen Nikotinprodukte werden haufig nicht nur als Lifestyleprodukte vermarktet, sondern
auch als vermeintlich harmlosere Alternative zu klassischen Zigaretten wahrgenommen. Ilhr
Abhéangigkeitspotenzial und ihre Gesundheitsrisiken werden derweil zunehmend durch Studien
belegt.[4I51e]

Die neuesten Zahlen der Drogenaffinitatsstudie 2025 verdeutlichen das Problem: Der Anteil
rauchender 12- bis 17-Jahriger in Deutschland steigt wieder — von 6,1 Prozent im Jahr 2021 auf 9,6
Prozentim Jahr 2025. Parallel dazu nimmtin dieser Altersgruppe auch der Konsum alternativer Rauch-
und Nikotinprodukte deutlich zu.®

Nikotinkonsum wird gesellschaftlich oft als individuelle Lifestyle-Entscheidung gesehen, resultiert
jedoch meist aus einer manifestierten Sucht. Trotz bekannter Risiken und dem Willen zur Abstinenz,
schaffen es viele Raucherinnen und Raucher aufgrund ihrer Suchterkrankung nicht, sich eigenstandig
aus der Nikotinabhangigkeit zu befreien.”!
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Hintergrund: Neue Produkte, neue Risiken

Neue, attraktiv vermarktete Nikotinprodukte zahlen darauf ein, dass junge Menschen wieder vermehrt
mit dem Nikotinkonsum anfangen. In der WHO-Region Europa geben 14,3 Prozent der 13- bis 15-
Jahrigen an, E-Zigaretten zu nutzen; das ist die hochste Rate weltweit.!¥! Auch in Deutschland steigt die
Zahl der Jugendlichen, die E-Zigaretten nutzen, deutlich: Die 30-Tage-Pravalenz des Konsums von
Mehrweg-E-Zigaretten bei den 12- bis 17-jahrigen stieg von 2,4 Prozent im Jahr 2021 auf 7,3 Prozent im
Jahr 2025.5!

E-Zigaretten (Vapes), Nikotinbeutel und auch Tabakerhitzer werden dabei haufig als weniger
schadliche Alternative zu klassischen Zigaretten wahrgenommen. Das steht zunehmend im
Widerspruch zur wissenschaftlichen Evidenz, die die Abhangigkeitspotentiale und Gesundheitsrisiken
belegen. 4lel1ol11]

e Untersuchungen zeigen, dass viele E-Zigaretten darauf ausgelegt sind, Nikotin effizient
abzugeben und dem Nikotinabgabeprofil klassischer Zigaretten nahekommen kdnnen.
Unterschiede in Formulierung, Nikotinkonzentration und Geschmack kdnnen dabei das
Abhéangigkeitspotenzial und das Konsumverhalten beeinflussen.['? Bestimmte E-Zigaretten,
insbesondere Produkte mit Nikotinsalzen, kdénnen die sensorische Wahrnehmung des
Dampfens verbessern, die Reizung von Mund und Rachen reduzieren und dadurch die
Attraktivitat der Produkte erhéhen.®
Auch die Deutsche Gesellschaft fur Pneumologie und Beatmungsmedizin sowie weitere
medizinische Fachgesellschaften warnen, dass E-Zigaretten insbesondere junge Menschen
dem Risiko einer Nikotinabhangigkeit aussetzen.['®!

e Studien deuten darauf hin, dass E-Zigaretten-Aerosole die Lunge reizen und insbhesondere bei
Raucherinnern und Rauchern mit bereits durch Tabakrauch geschadigter Lunge
fortbestehende Belastungen verursachen koénnen.®! Eine 2026 in Carcinogenesis
veroffentlichte qualitative Risikobewertung kommt zu dem Schluss, dass nikotinbasierte E-
Zigaretten fur Nutzerinnen und Nutzer wahrscheinlich krebserregend sind und insbesondere
zu Mundhohlen- und Lungenkrebs beitragen konnten.['¥ Zugleich belastet Nikotin das Herz-
Kreislauf-System, indem es Herzfrequenz und Blutdruck erhéht und GefaBschaden
beglnstigen kann.®

e Es zeigt sich auBerdem, dass Nikotin bei jungen Menschen die Hirnentwicklung negativ
beeinflussen kann. Nikotinexposition in der Jugend kann Hirnkreislaufe verandern, die unter
anderem mit Belohnung, Aufmerksamkeit und Impulskontrolle zusammenhangen, und
langfristige Risiken fur Abhéngigkeit, Angststérungen und affektive Stérungen erhohen. 01171

Viele E-Zigaretten Nutzerinnen und Nutzer konsumieren auBerdem parallel weiterhin Tabakzigaretten,
laut DEBRA-Daten betrifft dies 62 Prozent der jugendlichen und 79 Prozent der erwachsenen
Nutzerinnen und Nutzern.??! Dieser sogenannte ,,Dual Use“ bedingt einen synergistischen Effekt und
erhoht das Risiko fur Herz-Kreislauf- und Lungenerkrankungen nochmals signifikant, da Betroffene
weiterhin den Schadstoffen des Tabakrauchs und zusatzlich den Belastungen aus E-Zigaretten-
Aerosolen ausgesetzt sind.!"I'®!
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Trotz dieser Erkenntnisse werden die Produkte durch jugendaffine Aromen, auffallige Verpackungen
und Social-Media-Marketing als unbedenkliche Lifestyle-Alternative positioniert. Wenn
Nikotinkonsum glinstig, sofort verfligbar und beilaufig erscheint, verstarkt das die Verharmlosung. Bei
Einwegformaten kommen zuséatzlich abfall- und ressourcenpolitische Fragen hinzu.['SI171018118]

Lésung: Tabak- und Nikotinregulierung ressortiibergreifend gestalten

Um den Herausforderungen wirksam zu begegnen, missen Produktregulierung, Pravention,
Steuerpolitik sowie Jugend-, Nichtraucher- und Verbraucherschutz starker zusammengedacht und in
ihren jeweiligen Verantwortungsbereichen konsequent adressiert werden. Es braucht ein
ressortibergreifendes Zusammenspiel wirksamer MaBnahmen: von der Gesundheits-,
Landwirtschafts- und Finanz- bis hin zur Verbraucher-, Familien- und Jugendschutzpolitik. So kdnnen
wir auch eine neue Generation nikotinabhangiger Menschen und die damit verbundenen potenziellen
Risiken fir ihre Gesundheit verhindern. Gleichzeitig wird ein entscheidender Beitrag zu einer
wirksamen Praventionspolitik geleistet, die das Gesundheitssystem langfristig entlastet.

Unsere Impulse:

*  Produktregulierung verscharfen: Neue Nikotinprodukte dirfen nicht durch Geschmack,
Design oder Produktgestaltung verharmlost und in ihrer Attraktivitat gestarkt
werden.[BINSINEIN7] Eine von Kenvue kirzlich in Auftrag gegebene reprasentative Erhebung in
Deutschland belegt eine hohe Bereitschaft fur mehr Regulierung — eine groBe Mehrheit (67
Prozent) der Deutschen beflirwortet eine starkere Regulierung des Verkaufs und Konsums von
E-Zigaretten (Vapes) in Deutschland.’! Das geplante Verbot ausgewahlter Aroma- und
Kihlstoffe in der Fiinften Verordnung zur Anderung der Tabakerzeugnisverordnung muss
umgesetzt werden. Perspektivisch braucht es daruber hinaus eine umfassendere Regulierung
jugendaffiner Geschmacks- und Produkteigenschaften von E-Zigaretten.['1?%1 Neutrale
Verpackungen ohne Markenlogos und attraktive Designs sollten fur klassische Tabakprodukte,
E-Zigaretten und verwandte Produkte eingefiihrt werden.??2l Das Verbot der
Inverkehrbringung von Nikotinbeuteln sollte fur Deutschland erhalten bleiben.

e Steuerpolitik als gesundheitspolitisches Lenkungsinstrument nutzen: Als Teil eines
umfassenderen Ansatzes zur Tabak- und Nikotinkontrollpolitik sollten deutliche Steuer- und
Preiserhohungen als besonders wirksame und kosteneffiziente MaBnahme zur Reduktion des
Tabak- und Nikotinkonsums umgesetzt werden. Tabak- und Nikotinprodukte sollten zeitnah
und spurbar héher besteuert werden, um eine wirksame Verhaltensanderung zu initiieren -
das Deutsche Krebsforschungszentrum gibt hierzu die sehr konkrete Handlungsempfehlung
von jahrlich 10 Prozent Steuerernéhung Gber zehn Jahre hinweg.®" Nikotinbeutel, die derzeit
nicht legal in Verkehr gebracht werden diirfen, sollten nicht in den Entwurf zur Anderung des
Tabaksteuergesetzes aufgenommen werden. Dies ware ein falsches Signal in Richtung einer
kunftigen Legalisierung.

Steuermehreinnahmen sollten zweckgebunden fur PradventionsmaBnahmen genutzt werden.
Und Steuerunterschiede zwischen Produktgruppen dirfen keine Ausweichbewegungen in
billigere Nikotinprodukte begiinstigen. 23124

e Der Umstieg von herkémmlichen Zigaretten auf E-Zigaretten oder andere nicht-
therapeutische Nikotinprodukte sollte nicht als Zielsetzung im Bereich der 6ffentlichen
Gesundheit betrachtet werden. Im Sinne einer vollstandigen Nikotinfreiheit muss das Ziel
aller gesundheitspolitischen MaBnahmen nicht ein Umstieg, sondern ein Ausstieg aus dem
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Tabak- und Nikotinkonsum sein.["2%] Bereits abhangige Raucherinnen und Raucher brauchen
eine wirksame und evidenzbasierte Unterstlitzung beim Rauchstopp. Die Etablierung einer
pharmazeutischen Dienstleistung zur Rauchentwdhnungsberatung in Apotheken ist ein
wichtiger Schritt einer umfassenderen Praventionsstrategie, die Kenvue sehr begriiBt.?eI27]
Eine bundesweite Aufklarungskampagne zu den Risiken des Konsums von neuartigen
Nikotinprodukten (wie Vapes und Nikotinbeutel) sollte umgesetzt werden, um insbesondere
junge Menschen zu erreichen

e Vollzug und Jugendschutz verbessern: Regulierung entfaltet nur Wirkung, wenn sie
kontrolliert und durchgesetzt wird. Bereits heute durfen E-Zigaretten und nikotinhaltige
Produkte nicht an Minderjahrige verkauft werden. Dennoch zeigen die Konsumdaten, dass
Jugendliche Zugang zu diesen Produkten haben.[! Das gilt auch fur Nikotinbeutel, die trotz
fehlender Verkehrsfahigkeit uber den Onlinehandel und andere, teils illegale Vertriebswege
erhéltlich sind. Deshalb braucht es in Zusammenarbeit mit den Landern und Kommunen
konsequentere Alterskontrollen im stationaren Handel, strengere Kontrollen des
Onlinehandels sowie wirksame Sanktionen bei VerstoBen gegen
Jugendschutzbestimmungen. Zuséatzlich helfen klarere Regeln fur den Konsum von und
Zugang zu Nikotinprodukten in offentlichen Raumen, insbesondere dort, wo Kinder und
Jugendliche sowie Nichtrauchende vor unfreiwilliger Exposition besonders geschutzt werden
mussen.®!

e Pravention und Rauchentwohnung zusammendenken: Pravention sollte strukturell im
Gesundheitssystem verankert werden und wu.a. darauf einzahlen, Menschen vor
Nikotinabhangigkeit zu schitzen sowie diejenigen zu unterstitzen, die den Ausstieg schaffen
wollen und auch den Nichtraucherschutz zu starken. Das geplante Praventionsgesetz bietet
eine zeitnahe Méglichkeit, entsprechende Anderungen und Regelungen durchzusetzen. So
konnen Menschen dabei unterstitzt werden, langer gesund zu leben, vermeidbare
Erkrankungen lassen sich reduzieren und das Gesundheitssystem wird langfristig entlastet.

o Einheitlich hohe regulatorische Standards in der EU setzen, zum Schutz der europaischen
Verbraucherinnen und Verbraucher sowie des Binnenmarktes. Die uberarbeiteten EU-
Regelungen sollten daher nicht nur Tabak, sondern auch neuartige Nikotinprodukte umfassen
und darauf ausgerichtet sein, schadliche Produkte weiter zu beschranken sowie den Einstieg
zuverhindern. Auch evidenzbasierte, begleitete Entwohnung muss unterstutzt werden und fur
alle Europaerinnen und Européaer verfugbar und zuganglich sein. Das aktuelle Review der
Tobacco Product Directive (TPD) auf EU-Ebene sollte hierzu wichtige Weichen stellen, die in
Deutschland konsequent umgesetzt werden.

Seit der Ratifizierung der WHO-Tabakrahmenkonvention (FCTC) in 2004, hat sich in Deutschland
immer noch zu wenig in der Tabakkontrolle getan. Laut des neu veroffentlichten Tobacco Control
Scales 2025 liegt Deutschland nur auf Platz 25.12° Deutschland braucht ein ambitioniertes nationales
Gesundheitsziel und die gesundheitspolitische Vision einer vollstandigen Tabak- und Nikotinfreiheit.
Beide mussen getragen werden von einem umfassenden MaBnahmenpaket und einer konsequenten
Praventionspolitik, um den Herausforderungen fir das Gesundheitssystem und unserer Gesellschaft
nachhaltig zu begegnen. Lassen Sie uns dieses Ziel jetzt gemeinsam angehen!
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