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Gewichtszunahme durch einen Rauchstopp – 
ein begrenztes Problem

Hintergrund 
Die meisten Raucher wollen mit dem Rauchen aufhören7. 
Viele Raucher – insbesondere Frauen – zögern aber damit, 
das Rauchen aufzugeben, oder sie fangen nach einem Rauch-
stopp wieder mit dem Rauchen an, da sie befürchten, zu viel 
Gewicht zuzunehmen6,12,14. Dies betrifft rund die Hälfte der 
Raucherinnen und knapp ein Drittel der Raucher16. Die Furcht 
vor dem Zunehmen sollte Raucher aber keinesfalls von einem 
Rauchstopp abhalten, denn der gesundheitliche Vorteil eines 
Lebens ohne Zigaretten wiegt die Nachteile einer Gewichts-
zunahme bei Weitem auf. 

Gewichtszunahme durch einen Rauchstopp ist weni-
ger umfangreich als gemeinhin befürchtet
Das Ausmaß einer Gewichtszunahme infolge eines Rauch-
stopps überschätzen die meisten Raucher. Zwar legen 
tatsächlich die meisten Raucher nach einem Rauchstopp an 
Körpergewicht zu, die Zunahme hält sich aber in der Regel 
in tolerierbaren Grenzen: Schätzungsweise 80 Prozent der 
Exraucher nehmen durchschnittlich rund 4,5 kg zu3,4,10,12,20, 
wobei Frauen in der Regel mehr zunehmen als Männer4,12,14. 
Das Gewicht legen Exraucher in der Regel innerhalb der 
ersten ein bis zwei Jahre nach dem Rauchstop zu11. Danach 
verändert sich das Gewicht nur noch unwesentlich. Parallel 
zum Gewicht nimmt der Taillenumfang um rund 4 cm zu13. 
Zehn Jahre nach einem erfolgreichen Rauchstopp wiegen 
Frauen durchschnittlich 5,0 kg mehr als vor dem Rauchstopp 
und Männer durchschnittlich 4,4 kg8. Sehr stark, also mehr 
als 13 Kilogramm, nehmen nur wenige Exraucher zu: Dies 
gilt für rund 13 Prozent der Frauen und knapp 10 Prozent der 
Männer17,21. Einem Teil der Exraucher gelingt es aber auch, 
ihr Gewicht zu halten und einige Exraucher nehmen nach 
einem Rauchstopp sogar ab17. Über einen längeren Zeitraum 
betrachtet unterscheidet sich das Gewicht von ehemaligen 
Rauchern nicht von dem von Nie-Rauchern15. Zu bedenken 
gilt dabei auch immer: Auch Nichtraucher nehmen im Laufe 
der Zeit häufig in ähnlichem Ausmaß zu.

Risikofaktoren für eine Gewichtszunahme
Das Risiko, nach einem Rauchstopp zuzunehmen, steigt mit 
der Anzahl der Zigaretten, die vor dem Rauchstopp täglich 
konsumiert wurden13,14,21. Auch jüngere Raucher, Personen, 
die alleine leben oder Menschen mit einem sozial schwachen 
Hintergrund sind besonders gefährdet, zuzunehmen1,11,14,17,21. 
Möglicherweise erhöht auch eine bestimmte genetische 
Veranlagung das Risiko für eine Gewichtszunahme6,14. Ein 
weiterer Faktor, der sich auf das Körpergewicht auswirken 
kann, ist das Verhalten nach dem Rauchstopp. So steigt das 
Risiko, zuzunehmen, wenn der Exraucher nach dem Rauch-
stopp weniger körperlich aktiv ist und sich ungesünder 
ernährt als vorher13 (Abb. 1).

Ursachen für die Gewichtszunahme
Die Ursachen für die Gewichtszunahme nach einem Rauch-
stopp sind noch nicht eindeutig geklärt. Die wichtigste Rolle 
scheint eine vermehrte Nahrungsaufnahme bei einem gleich-
zeitig verringerten Grundumsatz zu spielen. Der Exraucher 
isst also mehr, häufig vor allem Süßigkeiten und Kohlenhy-
drate, sein Körper verbrennt aber in Ruhe weniger Energie 
als vor dem Rauchstopp. Dabei wirkt sich wahrscheinlich die 
vermehrte Nahrungsaufnahme stärker auf die Gewichtszu-
nahme aus als der verringerte Grundumsatz2,6,14.

Abbildung1: Risikofaktoren für eine Gewichtszunahme und effektive 
Maßnahmen dagegen. Quellen: Berlin 20092, Filozof 20046, Pisinger 
200713, Pistelli 200914. Darstellung: Deutsches Krebsforschungszen-
trum, Stabsstelle Krebsprävention, 2011.
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Verhinderung der Gewichtszunahme
Die durch einen Rauchstopp verursachte Gewichtszunahme 
lässt sich in Grenzen halten. So trägt vermehrte körperliche Akti-
vität nach einem Rauchstopp dazu bei, das Gewicht zu halten 
oder eventuell zugelegtes Gewicht wieder zu reduzieren12,14. 
Beispielsweise ist es schon wirkungsvoll, Treppen anstelle 
des Aufzugs zu verwenden, kurze Strecken mit dem Fahrrad 
anstelle mit dem Auto zu fahren oder kleine Spaziergänge zu 
machen. Regelmäßige Bewegung oder Sport können darüber 
hinaus während eines Rauchstopps die Entzugssymptome 
vermindern19. 
Eine große Unterstützung für einen Rauchstopp und eine 
erfolgreiche Gewichtskontrolle ist es, sich auf die Vorteile eines 
Rauchstopps zu konzentrieren und nicht auf eventuelle Nach-
teile. Ein Rauchstopp verbessert die Lebensqualität in jedem 
Fall, da er die Gesundheit und die Körperwahrnehmung 
verbessert (Abb. 2). Gleichzeitig steigt die Lebensfreude durch 
eine bessere Ausgewogenheit zwischen Bewegung, aktiver 
Entspannung und Hobbys. Eine Umstellung der Ernährung auf 
einen hohen Konsum von Obst und Gemüse sowie vermehrte 
körperliche Bewegung helfen dabei, das Gewicht im Griff zu 
halten14. Strenge Diäten hingegen nützen nicht. Weiterhin hilf-
reich, um das Gewicht nach einem Rauchstopp zu stabilisieren, 
sind eine individuelle kognitive Verhaltenstherapie, individua-
lisierte Pläne zur Gewichtskontrolle und eine extrem kalorien-
arme Ernährung12.
Auch manche Medikamente, die bei stark abhängigen Rauchern 
in der Tabakentwöhnung Verwendung finden, können vorerst 
eine übermäßige Gewichtszunahme verhindern. Dazu gehören 
Nikotinersatzstoffe wie Nikotinkaugummi und das Antidepres-
sivum Bupropion, das aufgrund möglicher Nebenwirkungen 
allerdings nur nach sorgfältiger Nutzen-Risikoabschätzung 
eingesetzt werden sollte. Allerdings sind diese Medikamente 
wahrscheinlich nicht geeignet, das Gewicht auf lange Sicht zu 

halten12,14. In keiner Weise hilfreich sind medikamentöse Appe-
titzügler, da sie eine rauchstoppbedingte Gewichtszunahme 
nicht verhindern12,14.

Gesundheitliche Vorteile eines Rauchstopps
Ein Rauchstopp wirkt sich umgehend positiv auf die Gesundheit 
aus und verbessert diese auf lange Sicht deutlich (Abb. 2): 
Schon drei Tage nach der letzten Zigarette verbessert sich die 
Funktion der Atemwege18. Eine Woche nach einem Rauchstopp 
sinkt der Blutdruck. Innerhalb von zwei bis drei Jahren reduziert 
sich das Risiko für Herz-Kreislauferkrankungen um 35 Prozent, 
nach 10 bis 20 Jahren entspricht es schließlich etwa dem von 
Nichtrauchern9. Innerhalb einiger Jahre sinkt das Erkrankungs-
risiko für die meisten Krebsarten deutlich ab9. Exraucher sind 
körperlich leistungsfähiger, leben gesünder und sind belast-
barer als Raucher. Außerdem verschwinden nach einem Rauch-
stopp die Verfärbungen der Finger und Zähne und die Haut 
glättet sich und bekommt ein frischeres Aussehen.
Für Frauen, die Kinder bekommen wollen, lohnt sich ein 
Rauchstopp ganz besonders, denn Raucherinnen haben ein 
erhöhtes Risiko für schwere Schwangerschaftskomplikationen 
wie Fehl-, Früh- und Totgeburten. Die Kinder von Raucherinnen 
sind kleiner und leichter und sie haben ein höheres Risiko für 
Gesichtsspalten und am plötzlichen Kindstod zu sterben. Ein 
Rauchstopp vor oder während der Schwangerschaft senkt das 
Risiko für Schwangerschaftskomplikationen deutlich ab. Die 
Kinder von Exraucherinnen sind ähnlich groß und schwer wie 
die Neugeborenen von Nichtraucherinnen und ein Rauchstopp 
reduziert das Risiko des Kindes, am plötzlichen Kindstod zu 
sterben, deutlich5. 
Diese enormen gesundheitlichen Vorteile wiegen die – zumeist 
begrenzte – Gewichtszunahme nach einem Rauchstopp bei 
Weitem auf.

Abbildung 2: Gesundheitliche Vorteile eines Rauchstopps. Quellen: Deutsches Krebsforschungszentrum 20105, International Agency for Research on Cancer 
20079, US Department of Health and Human Services 199018. Darstellung: Deutsches Krebsforschungszentrum, Stabsstelle Krebsprävention, 2011.
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