
Abbildung 1: Aufbau einer Wasserpfeife. Foto/Darstellung: Deutsches 
Krebsforschungszentrum, Stabsstelle Krebsprävention, 2018

Definition
Die Wasserpfeife (Shisha, Narghile, Hookah) besteht aus 
einem Wassergefäß (Bowl), einer Rauchsäule, einem Kopf 
und einem Schlauch mit Mundstück (Abb. 1). In den Kopf wird 
spezieller Wasserpfeifentabak in gelegt, darüber perforierte 
Alufolie gespannt und obenauf glühende Kohle platziert. Der 
beim Verschwelen des Tabaks entstehende Rauch wird durch 
das Wasser geleitet und über den Schlauch inhaliert.5,17 Der 
Tabak kann durch Kräutermischungen, Früchte oder aroma-
tisierte Steine (Shiazo-Steine), Gels oder Flüssigkeiten ersetzt 
werden und anstelle von Kohle kann eine elektronische Heiz-
quelle zum Einsatz kommen.

Verbreitung
Ursprünglich war das Rauchen von Wasserpfeifen im Nahen 
Osten vor allem unter älteren Männern verbreitet. Seit den 
1990er Jahren stark aromatisierter und befeuchteter Wasser-
pfeifentabak (Maassel) produziert wird, verbreitet sich das 
Shisha-Rauchen weltweit und vorwiegend unter jungen 
Menschen. In Deutschland eröffnen seit einigen Jahren viele 
Shisha-Bars und seit 2010 steigt der Absatz von Wasserpfei-
fentabak an.5,17

In Deutschland haben im Jahr 2017 16 Prozent der Bevölke-
rung jemals eine Wasserpfeife geraucht8. Von den Jugend-
lichen (12 bis 17 Jahre) hat knapp ein Drittel schon einmal 
Wasserpfeife geraucht, Jungen häufiger als Mädchen; jeder 
zehnte Jugendliche tat dies innerhalb der letzten 30 Tage.15 
Wasserpfeifen werden in der Regel nicht täglich, sondern 
gelegentlich und in der Gruppe geraucht.17

Inhaltsstoffe des Wasserpfeifenrauchs
Der Rauch von Wasserpfeifentabak enthält neben Nikotin 
zahlreiche schädliche Substanzen, darunter lungengängige 
Partikel, Kohlenmonoxid (CO), polyzyklische aromatische 
Kohlenwasserstoffe (PAK), tabakspezifische Nitrosamine, Al-
dehyde (z. B. Form aldehyd), flüchtige organische Sub stanzen 

(z. B. Benzol) und Schwermetalle wie Nickel, Chrom oder Blei 
(Abb. 2). Die Schadstoffe, insbesondere Kohlenmonoxid, sind 
im Wasserpfeifenrauch in größerer Menge enthalten als in 
Zigarettenrauch.2,11,24 Der Rauch tabakfreier Wasserpfeifen-
mischungen (Kräuter-, Fruchtmischungen) enthält – abgese-
hen von Nikotin – weitgehend dieselben Schadstoffe wie der 
Rauch aus Shishatabak2,24. Manche Schadstoffe entstehen 
beim Verbrennen der Kohle, insbesondere CO, Benzol und 
Benzo[a]pyren; diese Schadstoffe können durch den Einsatz 
einer elektronischen Heizquelle anstelle von Kohle deutlich 
reduziert werden24. Allerdings enthält auch das Aerosol elek-
tronisch betriebener und mit Shiazo-Steinen bestückter Was-
serpfeifen gesundheitsschädliche Substanzen23.
Beim Shisha-Rauchen nimmt der Konsument deutlich grö-
ßere Rauchmengen pro Zug auf als beim Zigarettenrauchen. 
Eine Wasserpfeifensitzung dauert etwa 30 bis 60  Minuten 
und der Konsument zieht bis zu 290 Mal an der Pfeife – eine 
Zigarette hingegen wird in 11 bis 15 Zügen innerhalb von 5 bis 
10 Minuten geraucht (Tab. 1) Bei einer Wasserpfeifensitzung 
nimmt der Konsument mehr Nikotin auf als beim Rauchen 
einer Zigarette11,20. Regelmäßige Shisha-Raucher haben mehr 
Nikotin im Körper als gelegentliche Shisha-Raucher.12
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Das Wichtigste in Kürze

• Wasserpfeifenrauch – auch aus tabakfreien Kräuter- und 
Fruchtzubereitungen – enthält zahlreiche Schadstoffe, 
darunter einige krebserzeugende.

• Wasserpfeifenrauchen 
 · kann eine Kohlenmonoxidvergiftung auslösen
 · verursacht mehrere schwere Krankheiten wie Krebs, 

Herz-Kreislauferkrankungen und COPD
 · kann abhängig machen
 · belastet die Raumluft mit gesundheitsgefährlichen 

Schadstoffen
• Auch elektrisch und mit Shiazo-Steinen betriebene 

Shishas produzieren Schadstoffe.

Tabelle 1: Vergleich verschiedener Faktoren beim Wasserpfeifen- und 
Zigarettenrauchen5,11,20

Wasserpfeife Zigarette

Dauer eines Zuges 2,4–3,9 s 1,2–1,5 s

Volumen eines Zuges 300–900 ml 30–70 ml

Anzahl der Züge* 100–290 11–15

Rauchdauer* 30–60 min 5–10 min

Aufgenommene Nikotinmenge* 1,67–5,00 mg 0,73–3,00 mg

*pro Wasserpfeifensitzung/pro Zigarette

Fakten zum Rauchen
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Gesundheitliche Auswirkungen auf anwesende 
Nichtkonsumenten (passives Shisha-Rauchen) 

Gesundheitliche Auswirkungen auf Konsumenten (aktives Shisha-Rauchen) 
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Abbildung 2: Gesundheitsgefährdung durch aktives und passives Shisha-Rauchen. Darstellung: Deutsches Krebsforschungszentrum, Stabsstelle 
Krebsprävention, 2018

Gesundheitliche Gefährdung
Shisha-Rauchen erhöht sehr wahrscheinlich das Risiko für 
eine Reihe schwerer Krankheiten (Abb. 2). So beeinträchtigt 
Wasser pfeifenrauchen akut die Lungenfunktion2,7,10,27, und 
wegen der hohen CO-Menge im Rauch kann es zu einer CO-Ver-
giftung kommen6,21,25,27. Langfristig erhöht Shisha-Rauchen 
das Risiko für chronisch obstruktive Lungenerkrankungen 
(COPD)2,7,10,26,27, sehr wahrscheinlich auch für chronische 
Bronchitis7,10,26,27 und möglicherweise für ein Lungenemphy-
sem7. Wahrscheinlich besteht ein Zusammenhang zwischen 
Wasserpfeifenrauchen und Lungen-, Mundhöhlen-, Magen- 
sowie Speiseröhrenkrebs2,3,10,16,18,26,27. Wasserpfeifenrauchen 
erhöht kurzfristig die Herzfrequenz und den Blutdruck7,10,22. 
Die Schadstoffe des Shisha-Rauchs beeinträchtigen die Funk-
tionen des Herz-Kreislaufsystems, sodass langfristig mit 
einem gesteigerten Risiko für Herz-Kreislauferkrankungen zu 
rechnen ist7,10,22,26,27. Außerdem fördert Shisha-Rauchen die 
Entstehung von Parodontitis26,27. Eine Studie deutet darauf 
hin, dass zwischen Shisha-Rauchen und dem metabolischen 
Syndrom (Kombination von vier Risikofaktoren für Typ-2-Di-
abetes und Herzerkrankungen: starkes Übergewicht mit 
erhöhtem Bauchfett, erhöhten Werten für Blutzucker und 
Blutfette sowie Bluthochdruck) ein Zusammenhang besteht26. 
Wasserpfeifenrauchen während der Schwangerschaft erhöht 
wahrscheinlich das Risiko, dass das Kind mit einem geringen 
Geburtsgewicht auf die Welt kommt2,7,26,27.
Eine Studie deutet darauf hin, dass die Konsumenten beim 
Gebrauch einer elektrisch und mit Shiazo-Steinen betriebe-
nen Shisha das gesundheitsschädliche Acrolein in den Körper 
aufnehmen können23. 

Abhängigkeit
Beim Rauchen von Wasserpfeifentabak nehmen die Konsu-
menten ähnlich viel oder sogar mehr Nikotin auf als beim 

Zigarettenrauchen. Shisha-Raucher zeigen dieselben Entzugs-
symptome und dieselben Schwierigkeiten, den Konsum ein-
zustellen, wie Zigarettenraucher1,27. Bei Jugendlichen können 
Entzugssymptome schon bei wöchentlichem Konsum auftre-
ten, wobei das Risiko, Abhängigkeitssymptome zu entwickeln, 
steigt, je häufiger und je mehr Wasserpfeifen geraucht wer-
den und je länger die einzelnen Sitzungen andauern4. 

Passivrauchen
Mit dem Rauch von Shishas gelangen verschiedene Schad-
stoffe in die Raumluft, insbesondere große Mengen CO 
und lungengängige Partikel, aber auch Aldehyde, und PAK, 
bei tabakhaltigen Wasserpfeifenzubereitungen auch Niko-
tin9,27. Diese Substanzen werden von im Raum anwesenden 
Personen in den Körper aufgenommen13,14,19. Auch beim 
Konsum von mit elektronischen Heizquellen und Shiazo-Stei-
nen betriebenen Shishas gelangen gewisse Mengen von 
Schadstoffen in die Raumluft, insbesondere Formaldehyd, 
Acetaldehyd und Benzol23.
Die wenigen derzeit vorliegenden Studien weisen darauf hin, 
dass passives Wasserpfeifenrauchen Atemwegsbeschwerden 
(verstopfte Nase, pfeifende Atmung)26 und COPD10 verursa-
chen kann. Zudem besteht die Gefahr einer akuten CO-Ver-
giftung, wenn kohlebetriebene Shishas in geschlossenen 
Räumen verwendet werden.

Regulierung
Wasserpfeifentabak muss kombinierte Warnhinweise aus 
Bild und Text sowie ein Erkennungs- und Rückverfolgungs-
system tragen. Es gelten ein Werbeverbot in TV, Radio, Internet, 
Print und im Kino vor 18 Uhr sowie ein Verbot des grenzüber-
schreitenden Sponsorings. Das Jugendschutzgesetz verbietet 
unter 18-Jährigen den Erwerb von Tabakwaren, also auch 
Shishatabak, und deren Konsum in der Öffentlichkeit.
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