Joel Spitzer

Nehmen Sie nie wieder einen Zug


Kapitel 2
Die wahren Kosten des Rauchens

Meine Zigarette, mein Freund!

Was würden Sie über einen Freund denken, der mit Ihnen überall hingeht? Nicht genug, dass er Ihnen wirklich überall hin folgt, sondern er ist so abstoßend und vulgär, dass Sie sich seinetwegen unbeliebt machen. Er hat einen unangenehmen Geruch, der auch an Ihnen hängt, wo immer Sie hingehen. Andere finden, dass Sie beide stinken.

Er kontrolliert Sie total. Wenn er sagt „Spring!“, springen Sie. Manchmal ist draußen das scheußlichste Wetter, z. B. ein Gewitter, und er will, dass Sie zum Laden an der Ecke gehen und ihn abholen. Sie würden Ihrem Ehepartner die Hölle heiß machen, wenn er die ganze Zeit so mit Ihnen umspringen würde, aber Sie können nicht mit Ihrem Freund streiten. Manchmal sind Sie im Kino oder im Theater, und er will, dass Sie mit ihm ins Foyer gehen und da herumstehen, während Sie wichtige Szenen verpassen. Da er alles in Ihrem Leben bestimmt, gehen Sie.

Ihrem Freund gefällt auch die Art nicht, wie Sie sich kleiden. Anstatt Ihnen höflich zu sagen, dass Sie einen lausigen Modegeschmack haben, brennt er einfach Löcher in Ihre Kleidung, so dass Sie sich gezwungen sehen, sie wegzuwerfen. Manchmal wird er auch Ihrer Möbel müde und wird diese ebenfalls los. Gelegentlich wird er ganz fies, dann können Sie das ganze Haus abschreiben.

Sein Unterhalt ist ziemlich teuer. Er hat ja nicht nur diesen Tick, Ihr Eigentum zu zerstören, sondern Sie müssen auch noch dafür bezahlen, dass er bei Ihnen bleibt. Im Laufe Ihres Lebens kostet er Sie Tausende von Euros. Und auf eine Sache können Sie sich verlassen: Er wird Ihnen nie einen Cent zurückzahlen.

Bei Picknicks im Park können Sie oft beobachten, wie andere lebhaften Aktivitäten nachgehen und wie viel Spaß sie dabei haben. Aber Ihr Freund lässt Sie nicht mitmachen. Er glaubt nicht an körperliche Bewegung. Seiner Meinung nach sind Sie für diese Art von Spaß schon viel zu alt. Er sitzt sozusagen auf Ihrer Brust und macht Ihnen das Atmen schwer. Wenn man nicht atmen kann, dann will man auch nicht losrennen und mit anderen spielen, oder?

Ihr Freund glaubt nicht an Gesundheit. Bei dem Gedanken daran, wie Sie ein langes und produktives Leben führen, wird ihm schlecht. Also macht er Sie bei jeder Gelegenheit krank. Er sorgt dafür, dass Sie Erkältungen und die Grippe bekommen. Nicht nur dadurch, dass er Sie zwingt, mitten im heftigsten Regen hinauszurennen und ihn vom Tabakladen abzuholen. Da ist er schon kreativer. Er hat ständig Tausende von Giften dabei, die er Ihnen ins Gesicht bläst. Wenn Sie einige von ihnen inhalieren, vernichten sie die Flimmerhärchen in Ihren Lungen, die Ihnen geholfen hätten, die Erkrankungen zu vermeiden.

Aber Erkältungen und die Grippe sind für ihn nur Kinderkram. Er steht auf Krankheiten, die Sie langsam verkrüppeln – wie ein Lungenemphysem. Diese Krankheiten findet er klasse. Sobald er es geschafft hat, dass Sie so eine Krankheit bekommen, werden Sie alles andere aufgeben, Freunde, Familie, Karriereziele, Sport – einfach alles. Sie werden nur noch zuhause sitzen und ihn hätscheln. Sie werden ihm sagen, was für ein toller Freund er ist, während Sie nach Luft schnappen.

Schließlich wird Ihr Freund jedoch auch Ihrer überdrüssig. Er entscheidet, dass er Ihre Gesellschaft nicht länger haben möchte. Anstatt Sie Ihrer Wege gehen zu lassen, beschließt er, Sie zu töten. Er hat ein wahres Waffenarsenal. Er plant Ihren Tod nämlich schon, seit Sie sich das erste Mal trafen. Er hat sich die effektivsten Killer in unserer Gesellschaft ausgesucht und alles in seiner Macht Stehende getan, so dass einer von ihnen Sie erwischt. Er hat Ihr Herz und Ihre Lunge überstrapaziert. Er hat die Arterien zu Ihrem Herzen, Ihrem Gehirn und jedem anderen Teil Ihres Körpers verstopft. Für den Fall, dass Sie eine Rossnatur sind, die daran nicht zugrunde geht, hat er Sie jeden Tag krebserregenden Substanzen ausgesetzt. Er wusste, dass er Sie früher oder später erwischen würde.

Das ist die Geschichte von Ihrem „Freund“, der Zigarette. Kein echter Freund würde Ihnen das alles antun. Zigaretten sind die schlimmsten Feinde, die Sie jemals hatten. Sie sind teuer, machen süchtig, sind gesellschaftlich unakzeptabel und sie bringen Sie um. Denken Sie immer daran – nie wieder einen einzigen Zug!
Das Rauchen und die Durchblutung

Die meisten Leute denken beim Thema Tod durch Rauchen an Krebs und Lungenkrankheiten. Es sterben jedoch viel mehr Raucher an Durchblutungsstörungen als an Krebs oder anderen Lungenkrankheiten. Im Allgemeinen sterben diese Raucher auch noch viel früher: Wir hätten viel mehr Lungenkrebserkrankungen, wenn die Raucher lange genug leben würden, um sie zu bekommen. Wenn an Menschen, die einen tödlichen Herzinfarkt oder Schlaganfall hatten, eine Autopsie vorgenommen wird, werden oft präkanzeröse Läsionen gefunden. Ihr Auftreten bedeutet, dass der Mensch früher oder später an einer Raucherkrankheit gestorben wäre, wenn er noch länger gelebt hätte.

Nikotin und Kohlenmonoxyd sind die beiden Inhaltsstoffe von Zigaretten, die am meisten für Herz- und Durchblutungserkrankungen verantwortlich sind. Neben seiner Eigenschaft, süchtig zu machen, hat Nikotin starke Auswirkungen auf die Arterien im ganzen Körper. Nikotin wirkt anregend, es lässt das Herz etwa 20 Schläge pro Minute schneller schlagen. Es erhöht den Blutdruck, denn es wirkt gefäßverengend, das heißt, es bewirkt, dass der Durchmesser der Arterien kleiner wird. Das Herz muss stärker arbeiten, um das Blut durch die verengten Arterien zu pumpen. Er veranlasst den Körper ebenfalls dazu, seine Fett- und Cholesterin-Anlagerungen in das Blut abzugeben..

Das Herz muss härter arbeiten, um all diese Effekte zu bewältigen. Um aber härter arbeiten zu können, braucht das Herz – wie jeder andere Muskel auch – zusätzlichen Sauerstoff, um den erhöhten Bedarf zu decken. Der Sauerstoff muss durch das Blut transportiert werden. Das Kohlenmonoxyd aus dem Tabakrauch vergiftet jedoch buchstäblich die Fähigkeit des Blutes, Sauerstoff zu transportieren. Aus diesem Grund muss das Herz stärker pumpen, um mehr Blut zu sich selbst zu transportieren, damit es härter arbeiten kann. Dies ist ein Kreislauf. Ein Teufelskreis und ein tödlicher Kreislauf, wenn man der Sache auf den Grund geht.

Hier unten sehen wir den Querschnitt durch eine normale Arterie. Normalerweise haben wir in der Mitte der Arterie einen schönen großen Durchmesser, damit Sauerstoff und andere Nährstoffe zu allen Gewebeteilen des Körpers transportiert werden können.
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Wenn Sie diese Arterie mit der darunter vergleichen, ...
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… können Sie das geronnene Blut sehen, das den Blutfluss zu dem Organ oder Gewebe, zu dem diese Arterie führt, blockiert. Ohne Blutzirkulation erstickt dieses Gewebe buchstäblich innerhalb von Minuten und ist dann nur noch nutzloses Gewebe. Manchmal ist die Arterie, um die es geht, eine Koronararterie, das heißt eine, die das Herz mit dem Blut versorgt, das es braucht, um zu funktionieren.

Hier unten sehen wir eine Abbildung einer Koronararterie, die mit dem Herzen verbunden ist:
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Wenn wir eine Nahaufnahme der Arterie betrachten, ...

… dann sehen wir hier das geronnene Blut, und wir sehen ebenfalls, dass der Blutzufluss zu dem Teil des Herzens, den diese Arterie versorgt hat, abgeschnitten ist. Der unterversorgte Teil des Herzmuskels erstickt und stirbt binnen Minuten ab.
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Auf der obigen Abbildung sehen wir totes Gewebe aus dem Herzmuskel nach einem Herzinfarkt (Myokardinfarkt). Das Gewebe ist buchstäblich brüchig, wie man an den Rissen gut erkennen kann. Statt Blut zu pumpen, kann in diesem Gebiet ein ganzer Muskelabschnitt seine lebenserhaltende Funktion nicht mehr ausüben. Noch einmal: Wegen der Wirkung von Nikotin und Kohlenmonoxyd leiden Raucher häufiger an solchen Infarkten als andere Menschen. Nikotin wirkt direkt auf das Herz, Kohlenmonoxyd raubt den Sauerstoff, und beide Stoffe bewirken, zusammen mit den Gerinnungsfaktoren des Blutes, eine verstärkte Blutgerinnselbildung. Wenn der betroffene Abschnitt des Herzens groß genug wäre, würde der Raucher schon beim ersten Herzinfarkt sterben. Oftmals sind kleinere Gebiete betroffen, und der Patient kann überleben, aber er hat diesen spezifischen Teil des Herzens verloren und leidet vielleicht unter dauernden Behinderungen durch das nun begrenzte Angebot an Herzgewebe.

Das Rauchen von Zigaretten erhöht das Risiko von Blutgerinnseln beträchtlich. Wenn das Blut in einer Arterie gerinnt und es nicht mehr länger durchfließen kann, hat das Gewebe, das eigentlich mit dem Blut versorgt werden sollte, seine Sauerstoff- und Nährstoffquelle verloren und stirbt innerhalb von Minuten. Aber Blutgerinnsel sind nicht der einzige Grund, warum Arterien verstopfen können. Ein zweiter Grund sind Verengungen.

Im Gegensatz zu Blutgerinnseln, wo das Blut gerinnt und ein Hindernis bildet, werden Verengungen durch Fetteinlagerungen verursacht. Im ersten Bild weiter unten können Sie sehen, wie sich Fett an einer Arterienwand anlagert.
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Mit der Zeit wird diese Öffnung kleiner, und der Blutfluss wird immer stärker behindert. Dieses wirkt sich wiederum auf das Herz aus, welches das Blut durch engere Arterien mit mehr Widerstand pumpen muss. Allerdings findet man diese Verengungen nicht nur in den Koronararterien, sondern im ganzen Körper. Denken Sie daran: Nikotin wirkt nicht nur gefäßverengend, bringt also jedes Mal, wenn es in den Körper gerät, die Arterien zum Schrumpfen, sondern es bringt den Körper auch dazu, seine eigenen Fett- und Cholesterinanlagerungen freizugeben. Abgesehen hiervon hat Kohlenmonoxyd den Effekt, das Fett in den Arterien stecken bleiben zu lassen. Der Grund ist, dass Kohlenmonoxyd den Sauerstoffanteil im Blut senkt (Hypoxie), und die Hypoxie scheint zu bewirken, dass Fett an den Arterienwänden angelagert wird.
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Im Laufe der Zeit können die Arterien komplett durch Fett blockiert werden, wie Sie hier unten sehen können:


Wie im Fall der Gerinnung, kann das Blut hier nicht mehr durchkommen und der Körperteil, der auf dieses Blutangebot für sein Überleben angewiesen war, ist verloren. Wenn diese Arterie zu Ihrem Herzen führen würde, wie es vorhin bei den durch Blutgerinnsel verstopften Koronararterien der Fall war, wäre das Resultat ein Herzinfarkt, der mit dem Verlust von Herzmuskelgewebe einherginge. Wenn der betroffene Bereich groß genug ist, ist die Wirkung tödlich. Aber das Herz ist nicht das einzige Organ, das so betroffen ist. Eine weitere Problemstelle sind die Arterien, die das Gehirn versorgen. Hier unten finden Sie eine Abbildung eines gesunden [image: image8.png]


menschlichen Gehirns.
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Die Arterien, die zum Gehirn führen, sind sehr klein und durchsichtig und daher schwer zu erkennen. Die blauen Pfeile dienen der Verdeutlichung. Um sie klarer zu sehen, ist hier eine Nahaufnahme dieser Arterien:

Hier sehen Sie deutlich, die Arterien sind sehr dünn und durchsichtig. Rauchen verstärkt die Fettablagerung in den Arterien, so dass sie – anstatt so auszusehen wir hier – aussehen können wie auf dem unteren Bild:
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Mit den Fettablagerungen sind die Arterien viel deutlicher zu erkennen. Aber diese Ablagerungen können – wenn sie die Arterie komplett verschließen – die Blutzufuhr zu Ihrem Gehirn unterbrechen, und wie auch beim Herzen stirbt der Teil des Gehirns, der nicht mehr durchblutet wird. Dies passiert im Fall eines Schlaganfalls. Durch ein Blutgerinnsel oder eine Verengung wird die Sauerstoffzufuhr zum Gehirn unterbrochen. Der Teil des Gehirns, dessen Versorgung unterbrochen wird, erstickt und stirbt ab. Wenn dieser Teil des Gehirns für die Kontrolle über die Sprache zuständig war, werden Sie nie wieder sprechen. Wenn er für eine motorische Funktion zuständig war, sind diese Fähigkeiten verloren, und der Patient wird behindert oder verkrüppelt. Wenn die Region des Gehirns eine lebenserhaltende Funktion hatte, stirbt der Patient innerhalb von Minuten, nachdem die Durchblutung des Bereichs völlig abgeschnitten wurde.

Die Wirkung von Nikotin und Kohlenmonoxyd auf Blutgerinnsel und Fettanlagerung sind der Hauptgrund, warum Raucher ein so erhöhtes Risiko dieser Erkrankungen haben. Die verstopfende/gerinnende Wirkung ist allerdings nicht nur auf so wichtige Organe wie das Herz oder das Gehirn begrenzt. Diese Chemikalien greifen Arterien im gesamten Körper an. Die Auswirkungen sind vielleicht nicht so tödlich wie das Unterbrechen der Sauerstoffversorgung des Herzens oder des Gehirns, aber sie zeigen sehr deutlich, was die Nikotinsucht anrichten kann.

Die periphere Zirkulation, also die Arterien, die zu den Extremitäten führen, ist ebenfalls sehr anfällig für die gefäßverengende Wirkung von Nikotin und für das gesteigerte Risiko von Blutgerinnseln und Fettanlagerungen durch das Rauchen. Rauchen ist die Hauptursache für viele der peripheren Gefäßerkrankungen; außerdem verstärkt es bereits bestehende Probleme mit der Durchblutung der Extremitäten.

Eine Erkrankung, die sich in vieler Hinsicht als wirklich einzigartig von der Masse abhebt, demonstriert die reale, abhängig machende Natur von Nikotin besser als alle anderen. Die Krankheit heißt Buerger-Krankheit (Thromoangiitis obliterans). Die Buerger-Krankheit bedeutet eine vollständige Unterbrechung der Durchblutung von Fingern oder Zehen und bewirkt dadurch Wundbrand.
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Wenn der Wundbrand erst einmal eingetreten ist, besteht die einzige Behandlungsmöglichkeit in der Amputation des betroffenen Gewebes.

Die Altersgruppe, in der diese Krankheit am häufigsten ausbricht, ist die zwischen 20 und 40, also normalerweise zu jung für Herz-Kreislauferkrankungen, die zur Amputation führen. Während es häufiger Männer trifft, sind auch Frauen betroffen. Was die Buerger-Krankheit so einzigartig macht, ist, dass sie im Allgemeinen nur bei Rauchern auftritt. Es gibt fast keine dokumentierten Fälle, wo diese Krankheit bei einem Nichtraucher ausgebrochen wäre. Rauchen ist die hauptsächliche Krankheitsursache. Es ist eine seltene Krankheit, aber sie ist durchaus bemerkenswert, eben weil sie so einzigartig ist: Sie kommt nur bei Rauchern vor.

Wenn ein Raucher an Lungenkrebs erkrankt, denken er selbst und andere manchmal: „Na ja, Nichtraucher können auch Lungenkrebs bekommen, vielleicht war gar nicht das Rauchen der Grund.“ Dasselbe gibt für Herzinfarkte und Schlaganfälle, Nichtraucher bekommen sie auch, Raucher bekommen sie einfach nur etwas häufiger. Aber man kann die Ursache lange verleugnen, und es gibt keinen Weg, völlig schlüssig zu beweisen, dass die Zigaretten schuld waren. Die Buerger-Krankheit kann sich jedoch solcher Verleugnungstaktiken nicht bedienen, da es keine anderen bekannten Ursachen gibt und sie so gut wie nie Nichtrauchern zustößt. Wenn ein Arzt feststellt, dass er es mit einem Patienten mit der Buerger-Krankheit zu tun hat, wird er ein einfaches Ultimatum stellen: „Hören Sie auf zu rauchen, oder wir amputieren den Körperteil. Sie haben die Wahl!“ Wenn wir es hier nur mit einer „schlechten Angewohnheit“ zu tun hätten, wie viele Leute würden wohl – vor eine solche Wahl gestellt und obwohl sie wissen, dass sie der Wahrheit entspricht – trotzdem weiter dieses Verhalten praktizieren, das so schreckliche Konsequenzen hat?

Auch wenn die Buerger-Krankheit viel häufiger bei Männern auftritt, hatte ich persönlich zwei Frauen in meinen Seminaren, die Buerger-Patientinnen waren. Meine erste Begegnung mit einem Patienten der Buerger-Krankheit war eine Frau, die 38 Jahre alt war, als wir uns zum ersten Mal trafen. Das war vor ungefähr 24 Jahren. Drei Jahre, bevor ich sie traf, war bei ihr im Alter von 35 die Buerger-Krankheit diagnostiziert worden. Das ist übrigens ziemlich spät für die erste Diagnose. Ihr Arzt hatte ihr gesagt, dass sie aufhören müsse zu rauchen, aber sie hielt sich nicht daran, und innerhalb weniger Monate musste ihr rechtes Bein amputiert werden. Die Durchblutung im linken Bein war auch stark beeinträchtigt. Nach dem Krankenhausaufenthalt wegen der Amputation hörte sie auf zu rauchen und hatte in den folgenden drei Jahren keinerlei weitere Durchblutungsprobleme.

Eines Abends auf einer Party bot ihr eine Freundin eine Zigarette an. Sie dachte, dass sie nun, da sie so lange keine Zigaretten mehr geraucht hatte, Kontrolle über ihre Abhängigkeit hatte. Wenn diese Zigarette ihr schmecken würde, wollte sie ein bis zwei am Tag rauchen. Wenn sie ihr nicht schmecken würde, dann würde sie einfach nicht mehr rauchen.

Nun, sie nahm die Zigarette. Sie schmeckte ihr nicht besonders, aber am nächsten Tag war sie wieder bei ihrer alten Verbrauchsmenge angelangt. Vier Tage später hatte sie Durchblutungsstörungen im linken Bein. Der Grund war ihr bekannt. Nach drei Jahren ohne Probleme bekam sie jetzt Durchblutungsstörungen, nachdem sie vier Tage wieder rauchte. Der Arzt sagte, wenn sie nicht sofort aufhörte, würde sie das andere Bein wahrscheinlich auch noch verlieren.

Zu dieser Zeit lernte ich sie kennen. Sie schrieb sich für eine Beratungsgruppe in der betreffenden Woche ein und hörte auf zu rauchen. Fast sofort verbesserte sich ihre Durchblutung. Der Arzt sagte, sie könne die Gerinnungshemmer und Vasodilatoren absetzen, die er ihr ein paar Wochen vorher verschrieben hatte, um den Krankheitsverlauf zu verlangsamen. (Allerdings hätten diese Medikamente das Auftreten von Wundbrand und damit die Amputation auch nicht ganz verhindern können.) Aber sobald sie aufgehört hatte, brauchte sie diese Medikamente nicht mehr zu nehmen. Ihre Durchblutung war schon bald wieder ganz normal.

Neun Monate später rief ich sie an, um sie zu bitten, an einem Forum teilzunehmen. Sie sagte etwas zögerlich: „Ich kann nicht kommen. Ich war die letzten zwei Monate im Krankenhaus.“ Ich fragte sie, was denn nur passiert sei, und sie sagte zögernd: „Meine Zehen sind amputiert worden.“ Sie hatte wieder angefangen zu rauchen. Sie hatte eine Zigarette ausprobiert, weil sie einfach nicht glauben wollte, dass sie wieder süchtig werden würde. Da hatte sie sich geirrt. Ihr Bein wurde nur noch schlecht durchblutet, ihre Zehen wurden amputiert, und schließlich verlor sie das gesamte Bein.

Ich habe weitere Kursteilnehmer mit ähnlichen Erfahrungen gehabt. Teilnehmer, denen man gesagt hatte, dass sie aufhören müssten zu rauchen oder sie würden ein Körperteil verlieren, und die nicht mit dem Rauchen aufgehört hatten. Ich führe immer wieder diese spezielle Frau an, weil sie etwa ein Jahr nach der zweiten Amputation in einen meiner Workshops kam und erzählte, sie habe wieder aufgehört zu rauchen und sei jetzt neun Monate clean. Ich sagte ihr, ich sei überrascht, ich hätte gedacht, sie hätte völlig die Kontrolle verloren. Immerhin war ihr Bein abgenommen worden, dann die Zehen ihres anderen Fußes und schließlich das andere Bein! Als ich sie mit dieser Aussage konfrontierte, sagte sie: „Der Arzt hat mich schließlich überzeugt. Er sagte, Sie können ruhig weiter rauchen. Ich amputiere Ihnen dann eben als nächstes die Arme.“ Das hatte ihr soviel Angst gemacht, dass sie mit dem Rauchen aufhörte. Was sie als Nächstes sagte, war für mich unbegreiflich. Sie sah mich direkt an und sagte ganz ernsthaft: „ES MUSS NICHT ERST DIE WELT UNTERGEHEN, DAMIT ICH AUFHÖRE ZU RAUCHEN.“

Über die nächsten 15 Jahre hatte ich hin und wieder Kontakt mit ihr, bis sie weg zog. Die ganze Zeit über ging es ihr gut. Wann immer ich dieses Gespräch ansprach, konnten wir beide kaum glauben, dass sie jemals etwas so Irrationales hatte sagen können. Sie war eine sehr rationale, kluge Frau, die andere begeistern konnte. Auf Holzbeinen ging sie überall hin, sie war sehr gesellig, und ab und zu sang und tanzte sie sogar auf der Bühne. Als sie sich erst einmal von den Wirkungen der Droge und dem Seelenleben einer Raucherin befreit hatte, wusste sie, dass sie einfach alles schaffen konnte.

Ich treffe des öfteren auf Leute, die alleine aufgehört haben zu rauchen. Wenn ich sie frage, wie sie es gemacht haben, erzählen sie mir von dieser fabelhaften Frau, die sie getroffen haben und die ihnen erzählte, wie sie früher vom Rauchen abhängig gewesen sei. So süchtig, dass sie sich beide Beine wegen einer durch das Rauchen verursachten Krankheit amputieren ließ. Meistens ist das dann ein und dieselbe Person. Indem sie ihre Geschichte verbreitet, gibt sie unzähligen Rauchern Inspiration und Hoffnung, dass sie ihren Suchtkreislauf zerbrechen können, bevor er sie zerbricht.

Ihre Geschichte repräsentiert die wirkliche Macht der Sucht. Sie konnte die ganze Zeit über nicht leugnen, dass das Rauchen der Grund für die Misere war. Nicht nur hatten alle Ärzte und alle selbst angestellten Recherchen aufgezeigt, dass das Rauchen die Ursache für ihre Krankheit war, sondern sie hatte aufgehört, es ging ihr gut, dann wurde sie rückfällig und hatte binnen Tagen Durchblutungsprobleme – und das gleich zwei Mal! Beim zweiten Mal verlor sie tatsächlich ihre Zehen, dann ihren Fuß und dann ihren Unterschenkel. Es gab absolut keine Möglichkeit für sie, die Ursache zu verleugnen und dennoch brauchte sie weitere neun Monate, um wieder mit dem Rauchen aufzuhören.

Dass sie weiter rauchte und so leicht rückfällig wurde, zeigt ganz deutlich, wie die Nikotinsucht funktioniert. Die überwältigende Macht des Nikotins kann auf keinen wirkungslos bleiben. Sie haben wahrscheinlich keine Krankheit, die offensichtlich ist und Sie direkt nach einem Rückfall dazu zwingt, sofort eine Entscheidung zu treffen. In vieler Hinsicht ist dies schlechter, denn Zigaretten zerstören Sie hinterhältig und leise, und manchmal werden Sie nicht gewarnt, oder Sie bemerken die Warnungen nicht. Das erste Symptom vieler Herz-Kreislaufkrankheiten bei Rauchern ist oft der plötzliche Tod. Sie bekommen keine zweite Chance.

Wenn Sie erst einmal aufgehört haben zu rauchen, tun Sie alles, was in Ihrer Macht steht, damit es dabei bleibt. Sie wissen nicht, ob sie beim nächsten Mal den Wunsch, die Kraft oder – am allerschlimmsten – überhaupt die Gelegenheit haben werden, noch einmal aufzuhören. Eine tragische und fatale Krankheit könnte Ihnen zuvorkommen. Bedenken Sie immer die gesamten Gefahren des Rauchens und die Macht der Sucht, dann werden Sie sich wahrscheinlich für das Folgende entscheiden: Nie wieder einen einzigen Zug!
Denn nun tut es wirklich weh!

„Ich möchte aus Gesundheitsgründen aufhören. Ich habe keinen Puls mehr in den Beinen, und mein Arzt sagt, er muss operieren. Aber er wird es nicht einmal in Erwägung ziehen zu operieren, bis ich mit dem Rauchen aufhöre. Außerdem habe ich Polypen in der Kehle gehabt, und alle meine Ärzte sagen, ich muss aufhören zu rauchen.“

Diese dramatische Geschichte erzählte mir neulich eine Teilnehmerin eines meiner Seminare am dritten Kurstag. Als ich sie fragte, wie lange sie diese Probleme, die ja definitiv vom Rauchen kämen, schon habe, sagte sie, „seit vielen Jahren“. Dann fragte ich, warum sie sich ausgerechnet jetzt zum Aufhören entschlossen habe. Sie antwortete: „Weil es jetzt wirklich weh tut!“

Im Gegensatz zur Angst ist Schmerz ein fabelhafter Beweggrund, um seinen Lebensstil zu ändern und zum Beispiel mit dem Rauchen aufzuhören. Angst vor etwas, was vielleicht passieren kann, kann jemanden eventuell dazu bewegen, über das Aufhören nachzudenken. Aber mit der Angst kann man feilschen. Gedanken wie „vielleicht passiert mir ja nichts“ werden oft als Verteidigungsmechanismus benutzt, um die Zigarettensucht des Rauchers zu schützen. Schmerzen können jedoch nicht so leicht abgetan werden. Sie sind da, sie geschehen jetzt, und es tut weh.

Während Schmerz eine starke Motivation für einen positiven Wechsel sein kann, kann er auch dafür verantwortlich sein, dass verhindert wird, dass notwendige Änderungen erfolgreich vorgenommen werden. Die Teilnehmerin in der oben erwähnten Geschichte ist ein gutes Beispiel hierfür. Sie wusste seit Jahren, dass ihre Zigaretten sie langsam verkrüppelten und töteten. Aber jeder Versuch, mit dem Rauchen aufzuhören resultierte in Nikotinentzugs-Symptomen. Dieses Unbehagen führt dazu, eine Zigarette zu nehmen, um dabei zu helfen, den Entzug zu erleichtern. Unvermeidlicherweise endet dies in einem Rückfall. Während der Raucher hier also das Problem des Entzugs vielleicht gelöst hat, verlängerte die benutzte Methode ein viel schlimmeres Problem – die Weiterführung einer mächtigen und tödlichen Sucht.

Vielleicht bringt es ein gewisses Maß an Unbehagen mit sich, wenn man das Rauchen aufgibt. Diese Unbequemlichkeiten sind aber vollkommen unbedeutend, wenn man sie mit den Schmerzen und dem Leiden vergleicht, die durch das Weiterrauchen verursacht werden. Der körperliche Entzug erreicht schon nach drei Tagen seinen Höhepunkt, und nach zwei Wochen wird er gänzlich überstanden sein. Krankheiten wie das Lungenemphysem, Herzkrankheiten, andere Durchblutungsstörungen und Krebs dauern Monate oder gar Jahre und bringen ein ebenso langes Leiden mit sich. Diese Schmerzen sind viel stärker als alles, was beim Entzug auftreten kann. Der größte Unterschied besteht allerdings darin, dass diese Krankheiten durchaus dazu in der Lage sind, ihre Opfer für immer zu verkrüppeln oder zu töten.

Raucher sind nicht nur anfällig für diese wirklich katastrophalen Krankheiten. Weil die Abwehrkräfte des Körpers geschwächt sind, werden Raucher öfter von Infektionskrankheiten wie Erkältungen, der Grippe oder Lungenentzündungen heimgesucht. Während die meisten dieser Infektionen selten in einer andauernden Behinderung oder im Tod enden, führen sie doch zu großen Unannehmlichkeiten und Unbehagen. Der Raucher hat nicht nur ein erhöhtes Risiko, diese Krankheiten zu bekommen, sondern er macht auch einen schwereren, schmerzhafteren Krankheitsverlauf durch als ein Nichtraucher. Keinem Nichtraucher würde es einfallen, durch einen sowieso schon entzündeten, brennenden Hals noch trockenen, heißen Rauch einzuatmen. Aber egal wie groß die Schmerzen sind, ein Raucher wird es tun, da er sonst neben der Erkältung auch noch Entzugserscheinungen durchleiden müsste.

Jeder Raucher, der Angst vor der Erfahrung von Entzugsschmerzen hat, muss also die Alternative bedenken. Weiter zu rauchen bringt potenziell dauerhaftes Leiden durch eine Anhäufung und Verschlimmerung von gewöhnlichen Infektionskrankheiten. Noch schlimmer, Rauchen bringt womöglich lebenslanges, chronisches Leiden an Krankheiten wie Emphysemen, Krebs und Herz-Kreislauferkrankungen. Und wenn der Raucher zu lange wartet, dann ist die Erlösung oft der Tod, der durch Rauchen verursacht wird. Lassen Sie sich nicht durch die Angst vor Entzug davon abhalten, mit dem Rauchen aufzuhören. Der Entzug ist kurz, und im Vergleich zu dem, was Sie vielleicht durchmachen, wenn Sie weiter rauchen, ist er mild. Sobald Sie einmal aufgehört haben, werden Sie nie wieder Entzugserscheinungen haben, wenn Sie nur daran denken: Nie wieder einen einzigen Zug!
Die Auswirkung des Rauchens auf die Lungen

Ex-Raucher sind oft in Versuchung zu rauchen, wenn sie andere beim Rauchen beobachten. Mit bestimmten Bekannten Zeit zu verbringen und ihnen beim Rauchen zuzusehen kann ein echter Auslöser sein – besonders dann, wenn es das erste Mal ist, dass Sie diesen Bekannten treffen, seitdem Sie aufgehört haben. Selbst wenn das Rauchen nicht zum gemeinsamen Ritual gehört haben sollte, so wird beim ersten Mal doch der Gedanke an eine Zigarette aufkommen.

Wenn ein Ex-Raucher jemandem beim Rauchen zusieht, ist ein weiterer Faktor, seine natürliche Tendenz sich vorzustellen, wie gut jetzt eine Zigarette wäre. Eine produktivere Methode mit der Situation umzugehen, besteht jedoch darin zu beobachten, wie die Betreffenden eine rauchen, und dann ein paar Minuten warten, bevor sie sich die nächste anstecken, und schließlich noch eine. Sie werden bald sehen, dass sie in einer Art und Weise rauchen, die Sie nicht möchten – und die Raucher wahrscheinlich auch nicht. Aber die Raucher haben keine Wahl. Sie schon. Ich füge hier einen Brief bei, der diese Thematik anspricht. Es ist etwas schwierig zu beschreiben, weil ich den Vorgang normalerweise in meinen Seminaren demonstriere.

Eine Demonstration, die ich in all meinen Live-Beratungsgruppen durchführe, geschieht mit Hilfe eines kleinen Rauchapparates, der aus einer Plastik-Spülmittelflasche gemacht ist und der ein eingesetztes Mundstück hat, um eine Zigarette zu halten. Diese einfache Simulation zeigt, wie viel Rauch eingesogen wird, wenn jemand inhaliert, und wie viel herauskommt, wenn jemand wieder ausatmet. Raucher denken nämlich oft, dass sie Rauch einatmen und dann den größten Teil wieder ausblasen, aber in Wirklichkeit kommt nur ein kleiner Prozentsatz wieder zum Vorschein (ca. 10 %). Für diese Vorführung benutze ich immer Zigaretten, die ich mir aus dem Publikum reichen lasse, denn wenn ich meine eigenen mitbrächte, würden die Leute unweigerlich glauben, sie seien präpariert. Wie dem auch sei, hier unten sehen Sie den Brief, den ich an die Teilnehmer eines Seminars geschrieben habe. Sie hatten das Experiment gesehen, aber auch, wenn man es nicht mit eigenen Augen gesehen hat, trifft das Konzept doch zu. Sich das Rauchen so anzuschauen wie es wirklich aussieht, wird sogar die Versuchung nach einem Zug vermindern.

Der Brief lautet:

Wenn Sie jemanden beim Rauchen beobachten, denken Sie einfach an das Experiment mit der Spülmittelflasche, das Sie am ersten Tag des Seminars gesehen haben. Stellen Sie sich den ganzen Rauch vor, der in die Flasche eingesogen wird und der nicht mehr herauskommt. Denken Sie auch daran, dass der Raucher ja nicht nur die eine Zigarette raucht. Innerhalb der nächsten halben Stunde wird er wahrscheinlich noch eine rauchen. Und dann noch eine. Tatsächlich wird er wahrscheinlich 20, 40, 60 oder sogar noch mehr Zigaretten rauchen, bis es Abend wird. Und morgen wird es genau so sein. Nachdem Sie sich die Zigaretten so angesehen haben, möchten Sie keine Zigarette rauchen, oder?

Ich schlage immer vor, dass die Gruppenteilnehmer diese einfache Visualisierungstechnik befolgen, damit sie den Drang nach einer Zigarette besser bewältigen können. Als ich diese Technik einmal einer Teilnehmerin vorschlug, die seit drei Tagen nicht mehr geraucht hatte, sagte sie, „Aha, ich sehe schon, Sie wollen mich einer Gehirnwäsche unterziehen, damit ich nicht mehr rauchen will“.

Ich betrachte diese Technik, das Rauchen zu visualisieren, nicht als Gehirnwäsche. Der Ex-Raucher soll das Rauchen nicht auf eine künstlich-schreckliche, alptraumhafte Art betrachten. Im Gegenteil, ich bitte meine Teilnehmer nur darum, Rauchen einmal in seinem wahren Licht zu betrachten.

Das Experiment mit der Spülmittelflasche zeigt genau die Rauchmenge, die man einsaugt – verglichen mit der kleinen Menge, die Sie den Raucher wieder ausblasen sehen. Die meisten Raucher glauben ja, dass sie den Großteil des Rauches wieder ausatmen, den sie einatmen. Wie Sie jedoch bei dem Versuch gesehen haben, verbleibt der meiste Rauch in den Lungen. Wenn Sie sich den ganzen Rauch vorstellen, der dort verbleibt, zeichnet das kein schönes Bild von dem, was im Körper des Rauchers passiert. Vielleicht ist das Bild nicht schön, aber es ist akkurat.

Wenn ein Ex-Raucher jemanden beim Rauchen beobachtet, stellt er sich oft vor, wie der Raucher diese Zigarette jetzt genießt – wie gut sie schmeckt und wie entspannt er sich fühlt. Es stimmt, es könnte sein, dass er diese Zigarette genießt, aber aller Wahrscheinlichkeit nach ist dies nicht der Fall.

Die meisten Raucher genießen eine nur eine sehr kleine Prozentzahl der Zigaretten, die sie rauchen. Tatsächlich sind sie sich der meisten Zigaretten, die sie rauchen, nicht einmal bewusst. Manche werden aus simpler Gewohnheit geraucht, aber die meisten sollen Entzugserscheinungen dämpfen, die jeder Raucher spürt, wenn sein Serum-Nikotin-Gehalt unter das erträgliche Maß gesunken ist. Diese Zigarette schmeckt vielleicht schrecklich, aber der Raucher muss sie rauchen. Und weil die Mehrheit der Raucher süchtig ist, müssen die Raucher viele solche Zigaretten pro Tag rauchen, um den Serum-Nikotin-Pegel konstant zu halten.

Idealisieren Sie das Rauchen nicht. Bemühen Sie sich immer um eine klare, objektive Perspektive und stellen Sie sich vor, wie es wäre, wenn Sie wieder aktiv süchtig wären. Es gibt keinen Zweifel daran, dass Sie nach einem Rückfall wieder unter der Kontrolle Ihrer starken Sucht stehen werden. Sie werden Hunderte Euros pro Jahr für Zigaretten ausgeben. Sie werden nach Zigaretten riechen, und in vielen Kreisen werden Sie gesellschaftlich nicht akzeptiert. Sie werden mit jedem Zug Tausende von Giften inhalieren. Diese Gifte berauben Sie ihrer Ausdauer und Ihrer Gesundheit. Eines Tages berauben sie Sie vielleicht Ihres Lebens.

Bedenken Sie all diese Konsequenzen des Rauchens. Wenn Sie dann einen Raucher beobachten, werden Sie Mitleid fühlen, keinen Neid. Vergleichen Sie das Leben, das er oder sie führt, mit dem einfacheren, glücklicheren und gesünderen Leben, das Sie erreicht haben, seit Sie sich von der Sucht befreit haben. Denken Sie darüber nach und – nehmen Sie nie wieder einen einzigen Zug!
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Abbildung des Experiments mit der Spülmittelflasche:

Man sieht hier ein „Ausatmen“, nachdem zuvor schon ca. zehn Mal ausgeatmet wurde, allerdings ist das Bild nicht sehr deutlich. Normalerweise bekomme ich mit jedem Zug eine enorme Rauchmenge aus der Flasche und wir schaffen es, mit einer Zigarette den ganzen Raum zu verqualmen. Wenn Sie das Mundstück der Flasche betrachten, dann sehen Sie, dass es vor lauter Teer fast braun ist. Es war einmal durchsichtig. Ich habe dieselbe Flasche zwischen 300- und 400-mal verwendet. Das mag viel anmuten, aber die meisten Leute rauchen in nur einem Monat mehr als diese Menge. Sogar die Flasche ist ziemlich gelb geworden, obwohl ich den meisten Rauch wieder ausblase, den sie „einatmet“. Das kann ich, weil die Flasche trocken ist, Ihre Lunge jedoch ist feucht und hält den meisten Teer zurück, den Sie einatmen. Buchstäblich über 90% des Teeres, der inhaliert wird, verbleibt in der Lunge. Wenn Sie eine Person ausatmen sehen, bläst sie tatsächlich nur 10% des Rauches aus.
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Sie können selbst sehen, wie der Rauch die Flasche nach ein paar Hundert Versuchen verfärbt hat. Sie werden beginnen zu verstehen, wie die unten abgebildeten Lungen von Rauchern so verfärbt wurden. Raucher setzen sich nicht nur einigen Hundert Zigaretten aus; im Laufe ihres kurzen Lebens führen sie sich Tausende von Zigaretten zu. Der Verfärbungseffekt ist mehr als nur ästhetisch unbefriedigend – er ist tatsächlich tödlich.

Oben sehen Sie die normale Lunge eines Stadtbewohners. Achten Sie auf die schwarzen Flecken, die auf Kohlenstoff-Ablagerungen durch die Umweltverschmutzung hinweisen. Vergleichen Sie diese Lunge einmal mit der Lunge hier unten:

[image: image15.png]



Es handelt sich um eine Raucherlunge mit Krebsbefall.
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Das Weiße im oberen Bereich ist der Krebs. Er ist es, der die Person getötet hat. Das Schwarze ist nur der Teer, der mit jedem Zug in der Lunge eines Rauchers eingelagert wird. Um die Demonstration ins rechte Licht zu rücken, kann ich Ihnen noch auf andere Weise zeigen, wie viel Teer beim Rauchen in die Lunge gelangt. Hier unten sehen Sie die Abbildung einer Rauchmaschine.

Diese Maschine raucht jeden Tag 2.000 Zigaretten und imitiert dabei das Muster, nach dem ein Raucher inhaliert, um so eine vergleichbare Menge Teer abzuschöpfen. Innerhalb eines Tages schöpft die Maschine die unten abgebildete Menge Teer ab.
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Die oben gezeigte Flasche hat den Teer von 2.000 Zigaretten angesammelt. Wenn man diesen Teer in verdünnter Form (verdünnt, nicht konzentriert, wie es oft im Tierversuch verwendet wird, um zu demonstrieren, dass bestimmte Stoffe Krebs erregen) auf die Haut von Labormäusen aufträgt, entwickeln über 60% der Mäuse innerhalb eines Jahres Hautkrebs.

Viele chemische Stoffe, die heute für den menschlichen Genuss oder Verbrauch verboten sind, wurden verboten, weil sie in ähnlichen Experimenten nur 5% oder noch weniger Krebs-Fälle verursachten. Der Teer aus Zigaretten enthält einige der krebserregendsten Stoffe, die der Menschheit bekannt sind. Bedenken Sie dies, wenn Sie jemanden rauchen und nur 10% der Teere, die er tatsächlich einatmet, ausatmen sehen. Diese Stoffe lagern sich nicht nur in der Lunge ab, sondern Raucher benetzen damit konstant ihre Lippen, Zunge und ihren Kehlkopf, sie verschlucken einige und schädigen daher damit ihre Speiseröhre und ihren gesamten Verdauungstrakt. Raucher haben in all den genannten Organen ein erhöhtes Krebsrisiko.

Nun wissen Sie im Großen und Ganzen, wie es aussieht und wie es sich anfühlt. Sehen wir uns jetzt einmal an, wie sich das Rauchen auf mikroskopischer Basis auf die Lunge auswirkt.
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Die folgende Bildserie illustriert mikroskopische Veränderungen, die geschehen, wenn eine Person raucht. Auf dem ersten Bild sehen Sie einen Schnitt durch die Wand einer normalen Bronchie.

Ganz oben sehen wir die Flimmerhärchen, beschriftet mit (H). Sie sind den säulenförmigen Zellen angefügt, gekennzeichnet mit (I). Die Flimmerhärchen transportieren den Schleim, der hier produziert wird, in die Becherzellen, hier (J); außerdem den Schleim, der weiter unten in Drüsen in der Lunge produziert wird, sowie die Partikel, die in diesem Schleim festgehalten werden. Die untere Schicht Zellen, die hier mit (H) gekennzeichnet wurde, sind Basiszellen.

Nachstehend sehen wir die Veränderungen, die dann beginnen, wenn mit dem Rauchen angefangen wird. Die säulenförmigen Zellen werden verdrängt und nach und nach durch mehrere Lagen von Basiszellen ersetzt. Es sind nicht nur weniger Flimmerhärchen vorhanden, sondern die wenigen noch vorhandenen sind auch noch in ihrer Effizienz eingeschränkt. Viele Chemikalien im Zigarettenrauch sind toxisch für die Flimmerhärchen, zuerst verlangsamen sie sie, dann lähmen sie sie und zerstören sie schließlich ganz.
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Durch die verringerte Aktivität der Flimmerhärchen staut sich der Schleim in den schmalen Atemwegen, so dass der Raucher Schwierigkeiten beim Atmen spürt. So wird der charakteristische Raucherhusten erzeugt: der Versuch die Atemwege freizubekommen.

Letztendlich jedoch werden die mit Flimmerhärchen versehenen säulenartigen Zellen komplett ersetzt. Wie man unten sehen kann, haben sich drastische Veränderungen ergeben. Der Raucher ist jetzt durch den Verlust des Reinigungsmechanismus der Flimmerhärchen nicht nur anfälliger für Infektionen, sondern die hier mit (O) gekennzeichneten Zellen sind schuppenartige Krebszellen. Diese Zellen werden irgendwann durch die Basis-Membran-Wand brechen und in das darunter liegende Lungengewebe eindringen. Oftmals verbreiten sie sich im ganzen Körper, bevor die Person überhaupt ahnt, dass sie die Krankheit hat.
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Wenn ein Raucher mit dem Rauchen aufhört, bevor der Krebs tatsächlich ausbricht, ja sogar, wenn die Zellen sich in einem Vorkrebsstadium befinden, kann der Prozess noch in einem hohen Grade rückgängig gemacht werden. Die Regeneration der Flimmerhärchen beginnt etwa drei Tage, nachdem mit dem Rauchen aufgehört wurde. Selbst wenn die Flimmerhärchen komplett zerstört waren und seit Jahren gar nicht mehr vorhanden waren, wird die Oberfläche der Luftröhre sich von selbst regenerieren. Selbst die präkanzerösen Zellen (Vorstufe zum Krebs) werden mit der Zeit abgeschilfert, und der Zellvorgang wird umgekehrt bis zu dem Punkt, an dem das Oberflächengewebe wieder komplett normal ist. Wenn ein Raucher jedoch zu lange wartet und der Krebs ausbricht, ist es vielleicht schon zu spät, sein Leben zu retten.
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Als nächstes sehen Sie echte Dias aus der Pathologie, die dieselben Zerstörungen darstellen:

Die kleinen rosafarbenen „Haare“ ganz oben sind die Flimmerhärchen. Und wenn Sie dieses Bild einmal mit den Illustrationen von weiter oben vergleichen, dann können Sie auch die Schleim absondernden Zellen sowie die Trennung des Schutzgewebes von dem darunter liegenden Lungengewebe sehen.
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Hier unten sehen Sie dasselbe Gewebe aus einer Raucherlunge. Die Flimmerhärchen sind komplett zerstört.

Beachten Sie, dass an der Stelle, wo einmal zwei Lagen an wohl geformten und organisierten Basiszellen waren, nun mehrere Lagen nicht organisierter Schuppenzellen das normale Verteidigungsgewebe ersetzt haben. Diese Zellen sind präkanzerös und können, wenn die andauernde Irritation (Zigarettenrauch) nicht beendet wird, in das letzte Stadium übergehen, in dem sie schließlich bösartig werden und in das darunter liegende Lungengewebe eindringen, wie man hier unten sieht.
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Es ist jetzt nur noch eine Frage der Zeit, bis der Krebs die Lunge verlässt und sich im ganzen Körper ausbreitet. Wenn der Raucher aufhört zu rauchen, bevor die letzte Zellveränderung passiert, bevor eine Zelle bösartig wird, kann der Prozess, der in dem letzten Dia gezeigt wurde, vermieden werden. Vieles, was im zweiten Bild als Schaden zu sehen ist, kann tatsächlich wieder rückgängig gemacht werden.

Nach drei Tagen beginnen die Flimmerhärchen sich zu regenerieren, und nach sechs Monaten sind sie für gewöhnlich ganz wieder hergestellt und funktionieren wie vorher. Mit der Zeit werden die überflüssigen Zellschichten abgestoßen, und die Schutzschicht der Bronchien wird zu ihrem Normalzustand zurückkehren.

Wenn der Raucher jedoch wartet, bis die Zellen bösartig werden, sind seine Aussichten leider sehr schlecht. Bei Lungenkrebs beträgt die Überlebensrate nach fünf Jahren nur 14%. Lungenkrebs war früher einmal sehr selten und hat sich jetzt zum tödlichsten Krebs für beide Geschlechter entwickelt.

Krebs ist übrigens ein Oberbegriff für viele verschiedene Krankheiten mit vielen verschiedenen Ursachen. Wenn man sich die Krebstendenzen über das letzte Jahrhundert ansieht, erkennt man erstaunliche Veränderungen. Krebs gab es zwar schon immer, man hat jedoch primär die verschiedenen befallenen Organe erforscht. Lungenkrebs war Anfang des Jahrhunderts fast gänzlich unbekannt. Wenn ein Arzt jemals einen Fall zu Gesicht bekam, hatte er gute Chancen, seinen Bericht in einer medizinischen Fachzeitschrift veröffentlicht zu sehen. Heutzutage ist der Lungenkrebs die häufigste Todesursache bei Krebspatienten, er tötet mehr Männer und Frauen als jeder andere Krebs. Der hauptsächliche Unterschied zwischen damals und heute liegt im Rauchen. Vor der letzten Jahrhundertwende war Rauchen ein sehr seltener Zeitvertreib. Nur ein ganz kleiner Prozentsatz aller Menschen rauchte überhaupt, und diejenigen, die rauchten, rauchten weniger Zigaretten. Bis zum Ende des 20. Jahrhunderts wurden Zigaretten noch nicht einmal in der Massenanfertigung hergestellt.

Wir hören immer von einer Krebs-Epidemie, und wie jedes Jahr mehr und mehr Menschen an Krebs sterben. Wenn man aber die Fälle aus der Gleichung herausnimmt, die mit Rauchen zu tun haben, dann ist die Zahl der Krebstoten rückläufig. Bei manchen Krebsarten wie Magenkrebs sind die Zahlen sogar drastisch gefallen, man weiß noch nicht genau warum. Bei Brustkrebs wiederum ist zwar die Morbiditätsrate (Anzahl der Krankheitsfälle) konstant geblieben, aber durch Früherkennung und bessere Behandlungstechniken ist die Mortalitätsrate (Sterblichkeitsrate) erheblich gesunken.

Die durch Rauchen verursachten Krebsarten (Lungen-, Mund-, Lippen-, Zungen-, Hals-, Kehlkopf-, Bauchspeicheldrüsen-, Speiseröhren-, Rachen- und Blasenkrebs) scheinen sich alle im 20. Jahrhundert vermehrt zu haben. Diese Krebsarten haben sich von beinahe unbekannten Krankheiten zu den Haupt-Todesursachen in unserem Land (den USA, Anm. d. Ü.) entwickelt. Heute sehen wir zum ersten Mal seit hundert Jahren einen Rückgang in der Morbiditäts- und Sterblichkeitsrate, weil es weniger Raucher gibt, seitdem die Zahl der erwachsenen Raucher zurückgeht.
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(Sterblichkeitsraten pro 100.000 männliche Einwohner der USA)
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(Sterblichkeitsraten pro 100.000 weibliche Einwohner der USA)

Sie sehen eine dramatische Veränderung sowohl bei den Männern als auch bei den Frauen, vor allem in den Lungenkrebsraten. Der Grund hierfür ist, dass Frauen viel später als Männer mit dem Rauchen angefangen haben; es gab eine Verzögerung von ungefähr 30 Jahren, bevor es für Frauen gesellschaftlich akzeptabel wurde zu rauchen. Nach dem Ersten Weltkrieg stieg die Zahl bei den Männern sprunghaft, und während des Zweiten Weltkriegs noch einmal ganz drastisch. Die Gratis-Verteilung von Zigaretten unter den Soldaten spielte eine große Rolle. Die Frauen fingen viel später an zu rauchen, und dieser spätere Einstieg spiegelt sich auch in den Krebsraten und denen anderer Krankheiten wider.

Die oben gezeigten Bilder befassten sich hauptsächlich damit, wie das Rauchen in der Lunge und in anderen Gebieten Krebs verursacht. Die Belastung der Lunge durch den Teer aus dem Zigarettenrauch beschränkt sich jedoch nicht auf Krebs. Auch andere Lungenkrankheiten werden direkt durch Rauchen verursacht, die bekanntesten sind die chronischen obstruktiven Lungenkrankheiten.

Die bekannteste chronische obstruktive Lungenkrankheit ist das Lungenemphysem, auch COPD genannt. Dies ist ebenfalls eine Krankheit, die primär bei Rauchern vorkommt. Über 90% aller Fälle werden vom Rauchen verursacht. Es gibt Fälle in Familien, wo eine genetische Veranlagung dazu vorzuliegen scheint; hier sind dann auch Nichtraucher betroffen. Der Grund ist eine Mangelerscheinung, dem Körper fehlt das Enzym Alpha-1-Antitrypsin. Es ist selten, aber wenn Mitglieder ein und derselben Familie, die keinen einzigen Tag in ihrem Leben geraucht haben, plötzlich ein Emphysem entwickeln, kann man wohl von einer genetischen Veranlagung ausgehen. Ich möchte es allerdings noch einmal betonen: Bei 90% aller Emphysem-Fälle ist der Grund einzig und allein das Rauchen. Rotten Sie das Rauchen aus, und Sie rotten das Risiko der Erkrankung aus.

Wenn Sie wissen möchten, wie das Rauchen die Lunge verändert, so dass sich ein Emphysem bildet, dann sehen Sie sich die folgenden Abbildungen an. Auf der ersten sehen Sie die mit Luft gefüllte Lunge eines nicht rauchenden Stadtbewohners.




In dieser Abbildung einer gesunden Lunge können Sie deutlich die Kohlenstoffablagerungen erkennen, die sich durch die Luftverschmutzung gebildet haben. Wenn dieses Bild jedoch einer Raucherlunge mit Emphysem gegenüber gestellt wird, ...


… dann ist der Unterschied klar ersichtlich; nicht nur durch die Verfärbung des Gewebes. Die Lunge wurde gänzlich verformt, was das Atmen sehr erschwert und irgendwann dann gar nicht mehr zulässt. Um ein Gefühl davon zu bekommen, wie es sich anfühlt, mit einem Emphysem zu atmen, nehmen Sie einen tiefen Atemzug und halten Sie ihn an. Ohne Luft entweichen zu lassen, nehmen Sie noch einen tiefen Atemzug. Halten Sie diesen ebenfalls an. Nehmen Sie noch ein letztes Mal einen tiefen Atemzug. Gut, jetzt dürfen Sie ausatmen.

Dieses zweite oder dritte Einatmen entspricht dem Gefühl, das sich bei einem fortgeschrittenen Emphysem einstellt. Das Emphysem ist eine Krankheit, bei der man keine Luft ausatmen kann. Jeder ist überzeugt, es sei eine Krankheit, bei der man nicht einatmen könne, aber tatsächlich ist genau das Gegenteil der Fall. Wenn Sie rauchen, zerstören Sie die Elastizität Ihrer Lunge: Sie zerstören das Gewebe, das die Lunge wieder zusammenzieht, nachdem Sie sie durch Muskelkraft aufgezogen haben, um einzuatmen. Wenn Sie also noch einmal einatmen, wird das viel schwieriger, weil Ihre Lunge nicht in ihre ursprüngliche Form zurückgezogen wurde.

Stellen Sie sich vor, Sie müssten Ihr Leben meistern, indem Sie ständig nach Luft ringen, so wie bei den beiden letzten Atemzügen, die ich Sie gerade machen ließ. Leider müssen sich dies Millionen von Menschen nicht nur vorstellen, sie leben es täglich. Es ist ein elendes Leben und eine langsame, grausame Art zu sterben.

Hoffentlich atmen Sie heute normal, Sie haben keine Schmerzen dabei und sind nicht auf künstliche Sauerstoffzufuhr angewiesen. Wenn Sie nicht rauchen, werden Sie sich die Fähigkeit dazu erhalten länger zu atmen und sich besser zu fühlen. Verlieren Sie diese Tatsache nicht aus den Augen. Um für den Rest Ihres Lebens besser atmen zu können, nehmen Sie einfach nie wieder einen einzigen Zug!
Die Isolation einer verwitweten Raucherin

Das Leben war langweilige Routine geworden. Sie machte nur noch, was notwendig war, um den Anschein einer normalen Existenz weiter aufrecht zu erhalten. Aufgewacht, Zigarette geraucht. Sich gewaschen, Zähne geputzt, Zigarette geraucht. Gefrühstückt, Zigarette geraucht. Ein bisschen geputzt, Staub gesaugt und eine Zigarette geraucht. Etwas ferngesehen, dabei eine Zigarette geraucht. Sich ein Butterbrot zu Mittag geschmiert, dabei eine Zigarette geraucht. Kurz ein Mittagsschläfchen gemacht, dann aufgewacht, um eine Zigarette zu rauchen. Zeitung gelesen, dabei eine Zigarette geraucht. Einkaufszettel geschrieben, Zigarette geraucht. Sich zum Einkaufen fertig gemacht, dabei eine Zigarette geraucht. Zum Supermarkt gefahren, Zigarette geraucht. Kurz davor, das Geschäft zu betreten, aber dann doch noch mal Halt gemacht und vorher noch schnell eine Zigarette geraucht. An der Kasse bezahlt, raus aus dem Laden und gleich eine Zigarette geraucht. Heimgefahren und angefangen, das Abendessen vorzubereiten, Zigarette geraucht. Zu Abend gegessen, danach eine Zigarette geraucht. Tisch abgeräumt, Geschirr gespült und eine geraucht. Noch etwas ferngesehen, dabei zwei Zigaretten geraucht. Sich gewaschen, Zähne geputzt und sich fürs Bett fertig gemacht, Zigarette geraucht. Zu Bett gegangen, Zigarette geraucht. Eingeschlafen.

Seit dem Tod ihres Mannes vor vielen Jahren schien in ihrer normalen, alltäglichen Existenz für sie nichts von Bedeutung zu sein oder ihr wirklich Glück zu schenken. Wochen vergingen, in denen sie kaum ein Lächeln zustande brachte. Fast nichts schien ihr noch Freude zu bereiten. Aber heute war alles anders. Nach dem Frühstück klingelte das Telefon. Sie griff schnell nach einer Zigarette. Beim vierten Klingeln hatte sie es ans Telefon geschafft und nahm den Hörer ab. Es war ihre Tochter. Sie wohnte nur eine Stunde weit weg, aber ihr Beruf war ihr wichtig, der Terminkalender ihres Mannes war immer voll, und natürlich mussten die Kinder zur Schule, zum Fußball, zur Klavierstunde, zum Balletttraining etc. Von daher konnte die Familie ihrer Tochter sie nur gelegentlich besuchen. Zu ihrer freudigen Überraschung kündigten sie sich für Samstag an, um den Tag mit ihr zu verbringen.

Zum ersten Mal seit Wochen schien sie wirklich glücklich zu sein. Sobald sie aufgelegt hatte, griff sie nach einer Zigarette. Den Besuch der Kinder musste sie planen und vorbereiten. Sie rief beim Friseur an und machte einen Termin am Nachmittag aus. Als sie einhängte, nahm sie eine Zigarette. Sie zog sich an und machte sich zum Einkaufen fertig, aber vorher rauchte sie noch rasch eine Zigarette. Im Auto auf dem Weg zum Einkaufen rauchte sie noch schnell zwei Zigaretten, denn sie wusste ja, dass sie im Supermarkt nicht rauchen können würde. Sie schritt schnell die Gänge auf und ab, und ihr Gang war beschwingt, denn sie freute sich doch so auf den Besuch. Als sie das Geschäft verließ, eilte sie zum Auto und zündete sich dort eine Zigarette an. Sie fuhr nach Hause, räumte die Lebensmittel weg, machte sich einen Happen zu Essen, aß, rauchte eine und verließ dann schnell wieder das Haus, denn sie hatte ja ihren Friseurtermin. Dort rauchte sie und sprach mit den anderen Kundinnen, und sie strahlte, als sie ihnen von ihren aufregenden Wochenend-Neuigkeiten erzählte.

Als sie nach Hause kam, rauchte sie eine Zigarette, und fing an, die Pute für das Abendessen am Samstag vorzubereiten. Sie rauchte und aß, rauchte und kochte und rauchte und machte sich fürs Bett fertig. Eine letzte Zigarette, und sie döste langsam ein, selig und aufgeregt über die Freude, die der nächste Tag bringen würde.

Als sie aufwachte, griff sie aufgeregt zur ersten Zigarette. Sie stand auf, wusch sich, putzte Zähne und rauchte eine weitere Zigarette. Sie aß ihr Frühstück und rauchte wieder. Sie fing damit an, das Festmahl vorzubereiten und rauchte mehrere Zigaretten. Obwohl sie sich dessen nicht bewusst war, rauchte sie mehr als gewöhnlich. Jahre der Erfahrung hatten sie gelehrt, dass sie nicht rauchen durfte, wenn die Enkel in der Nähe waren, also wollte sie genug Nikotin intus haben, wenn sie auftauchten. In letzter Minute noch ein wenig Putzen, Kochen und Rauchen. Sie war bereit.

Da klingelt es an der Tür. Sie eilt zur Tür und öffnet. Ihre Familie ist da! Jeder ist ganz aufgeregt. Sie küsst den Jüngsten, und der sagt, „Och Oma, du riechst wie ein alter Aschenbecher.“ Sie hatte sich an solche Kommentare gewöhnt, sie liebte ihn trotzdem. Nachdem sie eine Viertelstunde mit den Enkeln, ihrer Tochter und ihrem Schwiegersohn gesprochen hatte, gehen sie und ihre Tochter in die Küche, um das Essen vorzubereiten. Nach ungefähr zwei Stunden verspürt sie ein leichtes Zwicken nach einer Zigarette. Aber sie weiß, dass sie nicht rauchen darf. Die Kinder rennen wie verrückt durchs Haus. Mit jeder Stunde wird ihre Geduld weiter auf die Probe gestellt. Viel zu laut, denkt sie bei sich, meine Güte, ich wünschte, ich könnte endlich eine rauchen. Sie fängt an, über leichte Kopfschmerzen zu klagen. Man beschließt früher zu essen, Großmutter sieht ein bisschen müde und leicht genervt aus. Alle setzen sich zum Essen. Der Truthahn ist wunderbar, und alle genießen ihn.

Aber Großmutter scheint es immer schlechter zu gehen. Vier Stunden sind vergangen, und immer noch keine Zigarette. Nach dem Essen beschließen alle, dass Großmutter jetzt Ruhe braucht, und dass sie lieber früher aufbrechen sollten. Sie gibt allen einen Abschiedskuss und bringt sie zur Tür. Sobald sich die Tür schließt, eilt sie zu ihrer Schachtel und raucht drei Zigaretten hintereinander. Endlich fühlt sie sich besser. Sie sitzt in einem leeren, stillen Zimmer und denkt daran, wie einsam sie sich fühlt und wie traurig sie ist, dass sie so früh gehen mussten. Aber wenigstens hat sie ihre Zigaretten. Und es war ein langer Tag. Sie wäscht sich, putzt Zähne, zieht ihr Nachthemd an und raucht noch eine letzte Zigarette.

Morgen wird wieder ein Tag wie jeder andere.

Medizinische Implikationen des Rauchens

Einige Leute, die sich für unser Programm anmelden, sind nicht ganz davon überzeugt, dass sie wirklich mit dem Rauchen aufhören wollen. Andere behaupten, dass ihnen kein einziger guter Grund einfällt, warum sie aufhören sollten. Es gibt aber tatsächlich viele gute Gründe. Der wichtigste ist, dass man so die gesundheitlichen Gefahren meiden kann, die das Rauchen mit sich bringt.

Weltweit werden dieses Jahr über vier Millionen Menschen an den Folgen des Rauchens sterben, allein in den USA wird es über 440.000 Todesopfer fordern. Diese Zahl ist größer als alle Opfer von Unfällen, Infektionskrankheiten, Morden, Selbstmorden, Diabetes und Zirrhose zusammen genommen. Dieses Jahr werden auf diese Weise mehr Amerikaner sterben als im 2. Weltkrieg.

Die Krankheit, die am häufigsten mit dem Rauchen in Verbindung gebracht wird, ist Lungenkrebs. Vor hundert Jahren war Lungenkrebs so ungewöhnlich, dass ein Arzt darüber in einer medizinischen Zeitschrift geschrieben hätte, hätte er je einen Fall zu Gesicht bekommen. Sogar 1930 hatten die meisten Ärzte noch nie einen Fall von primärem Lungenkrebs gesehen. Diese Krankheit, die noch vor 50 Jahren beinahe unbekannt war, ist nun der Hauptgrund für Krebstodesfälle bei Männern und Frauen. Bei den Männern ist Lungenkrebs für ein Drittel aller Krebstodesfälle verantwortlich. Lange dachte man, dass Lungenkrebs hauptsächlich Männer betreffe. Mitte der 80-er Jahre überholte dann der Lungenkrebs den Brustkrebs als Todesursache Nummer eins bei Krebstodesfällen unter Frauen. Über 85% der Leute, die an Lungenkrebs sterben, hätten die Krankheit gänzlich vermeiden können, wenn sie einfach nicht geraucht hätten.

Aber der Krebs befällt nicht nur die Lunge. Zigaretten verursachen u. a. auch Mund-, Lippen-, Zungen-, Kehlkopf-, Rachen- und Speiseröhrenkrebs. Sie tragen in einem hohen Maße auch zu Leber-, Blasen-, Bauchspeicheldrüsen- und Magenkrebs bei.

Während das Rauchen meist mit Krebs in Verbindung gebracht wird, sterben in Wirklichkeit viel mehr Menschen an Durchblutungsstörungen, die durch das Rauchen verursacht werden, als an Krebs durch Rauchen. Die Auswirkungen auf die Durchblutung treten sofort auf und sind hochgefährlich. Nikotin ist ein Stimulans, das den Puls und den Blutdruck erhöht. Die Arterien werden zusammengezogen, und durch das Kohlenmonoxyd im Rauch entsteht Arteriosklerose. Diese Verengung der Arterien hat großen Einfluss auf das Herz und auf das Gehirn, aber auch die periphere Durchblutung der Extremitäten wird in Mitleidenschaft gezogen. Manchmal führt dies zu Wundbrand und daher zur Amputation. Über 200.000 Menschen  werden jedes Jahr Opfer der kombinierten Wirkung von Nikotin und Kohlenmonoxyd auf die Durchblutung.

Chronische obstruktive Erkrankungen der Atemwege wie Emphysem und chronische Bronchitis sind Krankheiten, die durch das Rauchen verursacht werden, und sie verkrüppeln ihre Opfer. Emphysem ist nicht so tödlich wie Lungenkrebs, aber Emphysempatienten beneiden die Krebspatienten regelrecht. Lungenkrebs-Patienten sterben gewöhnlich innerhalb von sechs Monaten nach der Diagnose. Patienten im fortgeschrittenen Stadium von Emphysem sind für immer behindert, aber sie brauchen vielleicht viele Jahre, um daran zu sterben. Im Endstadium ist ein Emphysem die Hölle auf Erden. Wie einer unserer Diskussionsteilnehmer sagt: „Wenn ich einmal sterbe, dann sterbe ich gesund.“

Manche Raucher kommen in meine Seminare und fragen sich, ob sie mit dem Rauchen aufhören müssen. Sie behaupten, sie fühlten sich wunderbar. Sie haben keine Symptome der oben aufgezählten Krankheiten. Sogar ihr Arzt findet nichts. Leider ist das erste Anzeichen von einigen rauch-bedingten Krankheiten der plötzliche Tod. Dann ist es zu spät darüber nachzudenken, ob man vielleicht lieber mit dem Rauchen aufhören solle. Die beste Zeit, mit dem Rauchen aufzuhören und somit die optimalen Vorteile des Nichtrauchens zu genießen, ist dann, wenn Sie noch leben und relativ gesund sind. Wenn Sie zum jetzigen Zeitpunkt nicht rauchen, bleiben Sie dabei. Ihr Risiko, all diese rauch-bedingten Krankheiten zu bekommen, fällt irgendwann auf das Risikoniveau eines Nichtrauchers. Sie können immer noch vorkommen, aber es ist viel weniger wahrscheinlich. Wenn Sie noch rauchen, dann zerstören Sie mit jedem Tag mehr Gewebe und richten noch mehr Schaden an.

Wir haben nur einen Körper und nur ein Leben. Manche Menschen finden, sie sollten das Recht haben aus dem vollen zu schöpfen und die ihnen zur Verfügung stehende Zeit so gut wie möglich zu nutzen: zu essen, zu trinken, zu rauchen und fröhlich zu sein. Diese Leute haben teilweise recht. Wir sollten die Wahl darüber haben, was wir tun möchten, um ein möglichst glückliches und erfülltes Leben zu leben. Aber eine lange Zeit der Verkrüppelung und danach ein elend langsamer Tod sind keine gute Wahl. Sie machen keinen Spaß. Vergleichen Sie all diese Risiken mit den kurzlebigen Freuden, die einige Ihrer Zigaretten Ihnen vielleicht gebracht haben mögen. Geben Sie sich die Chance auf ein langes, produktives und glückliches Leben.

Wenn es hart auf hart kommt und Sie gerne eine Zigarette hätten, dann gehen Sie es einen Tag nach dem anderen an. Sie können immer noch morgen losgehen und Zigaretten kaufen. Sie können allerdings nie losgehen und sich Gesundheit kaufen. Das ist wohl gemeint, wenn man sagt, „Die besten Dinge im Leben gibt es umsonst“. Um wirklich mit nichts bezahlen zu müssen, nehmen Sie einfach nie wieder einen einzigen Zug!


Gründe, warum Menschen mit dem Rauchen aufhören wollen

Während der letzten 30 Jahre habe ich mich intensiv mit der Beratung von Rauchern beschäftigt, die den Wunsch hatten, mit dem Rauchen aufzuhören, und ich habe eine Vielzahl von Gründen für diesen Wunsch zu hören bekommen. Viele mussten aus medizinischen Gründen aufhören. Das ist keine Überraschung angesichts der über 400.000 Opfer jedes Jahr allein in den USA, die dem Rauchen zum Opfer fallen. Unter den am meisten verbreiteten Erkrankungen, welche direkt durch das Rauchen verursacht werden, sind: Herzerkrankungen, Krebsarten, Schlaganfälle, periphere Gefäßerkrankungen, Emphysem, Bronchitis, Geschwüre u. a. Zusätzlich erschwert das Rauchen die Behandlung von bereits existierenden Krankheiten. Narkoserisiken und das Risiko postoperativer Komplikationen werden durch das Rauchen signifikant erhöht.

Gesellschaftlicher Druck ist ein weiterer Hauptgrund, mit dem Rauchen aufzuhören. Rauchen wird sowohl von Nichtrauchern als auch von vielen der über 50 Millionen Ex-Raucher (in den USA, Anm. d. Ü.) als übel riechend, widerwärtig und ekelhaft betrachtet. Rauchen wurde einmal als mondän angesehen, aber heute werden Raucher von vielen ihrer Mitmenschen verachtet. Einige Raucher fürchten, dass ihre Umwelt ihnen nicht genug Selbstkontrolle attestiert, als dass sie aufhören könnten, und dass auf sie herabgesehen wird, weil sie anscheinend nicht intelligent genug sind, um aufzuhören. Andere möchten aufhören, weil sie ihren Kindern ein gutes Beispiel sein möchten.

Ein weiterer wichtiger Grund für das Aufhören sind die Kosten. Viele erinnern sich daran gesagt zu haben: „Wenn Zigaretten jemals 3 DM kosten, höre ich auf“. Heute kosten Zigaretten drei Mal so viel, und dieselben Leute rauchen immer noch. Ein rauchendes Paar kann man zum Aufhören motivieren, wenn man ihnen vorrechnet, dass sie jedes Jahr über 3.000 Euro für ihre Sucht ausgeben. Abgesehen davon brennen Raucher Löcher in ihre Kleidung, in die Autositze, in ihre Möbel und ihre Teppiche. Ein Kursteilnehmer hatte sogar ein Loch in ein Brautkleid gebrannt! Solche Aktionen verursachen nicht nur hohe Kosten, manchmal entstehen auch Feuer. Über die Hälfte aller Opfer von Bränden (in den USA, Anm. d. Ü.) gehen auf das Konto von Zigaretten.

Viele meiner Kursteilnehmer hatten früher schon einmal eine beträchtliche Zeitspanne lang aufgehört und dann wieder angefangen zu rauchen. Als sie von Zigaretten befreit waren, hatten sie sich gesünder, ruhiger und glücklicher gefühlt. Ein Mangel an Verständnis ließ sie jedoch einen einzigen Zug versuchen. Dadurch wurde ihre Sucht wieder entfacht und verstärkt. Sie kommen dann in meine Seminare, weil sie ihren Lebensstil als Ex-Raucher wieder herstellen möchten.

Die Menschen kommen aus einer Vielzahl von Gründen zu uns, aber die meisten haben ein und dieselbe Grundmotivation: Sie brauchen Hilfe beim Aufhören. Sie kennen die Gefahren, die Schwierigkeiten und die Kosten, können aber dennoch nicht aufhören.

Zigarettenrauchen ist eine Sucht. Man muss sich unbedingt bewusst sein, dass hier das Prinzip „Einmal süchtig, immer süchtig“ gilt. Wenn Sie erst einmal für eine kurze Zeit mit dem Rauchen aufgehört haben, ist es relativ leicht, frei zu bleiben. Sie werden ab und zu an Zigaretten denken, aber diese Gedanken sind überhaupt nicht zu vergleichen mit dem starken Drang, den man während der ersten Aufhörphase im Entzug verspürt. Sie müssen jedoch immer in Erinnerung behalten, dass ein einziger Zug Sie wieder in den Zustand einer vollen Abhängigkeit zurückversetzen wird. Dann werden Sie entweder weiter rauchen müssen, oder aber Sie tun sich den Entzugsprozess noch einmal an. Beide Optionen sind lausig. Denken Sie an beide, wenn Sie darüber nachdenken, ob Sie nicht doch einmal ziehen sollten. Bleiben Sie auf der Gewinnerseite und nehmen Sie nie wieder einen einzigen Zug!
Individualansätze, um Raucher zum Aufhören zu motivieren

Ab und zu erzählt mir jemand von einer außergewöhnlichen Methode, die er entwickelt hat oder von der er gehört hat, um Familienmitglieder oder Freunde zum Aufhören zu motivieren. Vielleicht kann man diese Menschen wenigstens dazu bewegen darüber nachzudenken, ob sie nicht Hilfe von außen einholen möchten, um von dieser tödlichen Sucht wegzukommen. Die meisten Menschen, die aufgehört haben, haben dies ohne professionelle Unterstützung getan. Daher denke ich, dass diese Ansätze brauchbare Alternativen sind für Raucher, die aufhören wollen, oder auch für Sie als Ex-Raucher. Sie können diese benutzen, um Ihren Freunden dabei zu helfen, mit dem Rauchen aufzuhören.

Erst letztlich erzählte uns eine Gruppenteilnehmerin von einer Freundin, die ihren Mann davon überzeugen wollte, dass er mit dem Rauchen aufhören solle. Sie betrachtete seine Abhängigkeit von diesem Stoff nicht nur als tödlich, sondern auch als verschwenderisch und teuer. Um ihrem Mann diesen Punkt klarzumachen, warf sie jedes Mal, wenn er eine neue Schachtel Zigaretten kaufte, den entsprechenden Geldbetrag in den nächstgelegenen Gully. Den armen Mann machte das ganz krank. Er sagte, „Warum spendest du das Geld nicht wenigstens für einen guten Zweck?“ Sie antwortete, „Wenigstens schadet meine Art der Geldverschwendung niemand!“ Das Ganze ging gut einen Monat lang so. Dann erkannte ihr Mann, was für eine Verschwendung seine Sucht wirklich war, und er beschloss aufzuhören. Er hat es geschafft. Er sparte nicht nur Geld, sondern – und dies ist viel wichtiger – er rettete auch sein Leben. Ich rechne es der Ehefrau hoch an, dass sie den Mumm und die Ausdauer hatte, diese unkonventionelle Methode weiter zu praktizieren, um ihren Ehemann zu motivieren, sich selbst zu helfen.

In allen meinen Kursen erzähle ich von der Frau, die vor acht Jahren eine Durchblutungsstörung hatte, die sich Buerger-Krankheit nennt und die dazu führte, dass ihr rechtes Bein amputiert werden musste. Wie Sie sich erinnern werden, hörte sie auf zu rauchen und hatte drei Jahre lang keinerlei Durchblutungsstörungen.

Dann bot ihr eines Abends auf einer Party eine Freundin eine Zigarette an. Eines Abends auf einer Party bot ihr eine Freundin eine Zigarette an. Sie dachte, dass sie nun, da sie so lange keine Zigaretten mehr geraucht hatte, Kontrolle über ihre Abhängigkeit hatte. Wenn diese Zigarette ihr schmecken würde, wollte sie ein bis zwei am Tag rauchen. Wenn sie ihr nicht schmecken würde, dann würde sie einfach nicht mehr rauchen.

Nun, sie nahm die Zigarette. Sie schmeckte ihr nicht besonders, aber am nächsten Tag war sie wieder bei ihrer alten Verbrauchsmenge angelangt. Vier Tage später hatte sie Durchblutungsstörungen im linken Bein. Der Grund war ihr bekannt. Nach drei Jahren ohne Probleme bekam sie jetzt Durchblutungsstörungen, nachdem sie vier Tage wieder rauchte. Der Arzt sagte, wenn sie nicht sofort aufhörte, würde sie das andere Bein wahrscheinlich auch noch verlieren.

Sie schrieb sich für eine Beratungsgruppe in der betreffenden Woche ein und hörte auf zu rauchen. Fast sofort verbesserte sich ihre Durchblutung. Der Arzt sagte, sie könne die Gerinnungshemmer und Vasodilatoren absetzen, die er ihr ein paar Wochen vorher verschrieben hatte, um den Krankheitsverlauf zu verlangsamen. (Allerdings hätten diese Medikamente das Auftreten von Wundbrand und damit die Amputation auch nicht ganz verhindern können.) Aber sobald sie aufgehört hatte, brauchte sie diese Medikamente nicht mehr zu nehmen. Ihre Durchblutung war schon bald wieder ganz normal.

Neun Monate später rief ich sie an, um sie zu bitten, an einem Forum teilzunehmen. Sie sagte etwas zögerlich: „Ich kann nicht kommen. Ich war die letzten zwei Monate im Krankenhaus.“ Ich fragte sie, was denn nur passiert sei, und sie sagte zögernd: „Meine Zehen sind amputiert worden.“ Sie hatte wieder angefangen zu rauchen. Sie hatte eine Zigarette ausprobiert, weil sie einfach nicht glauben wollte, dass sie wieder süchtig werden würde. Da hatte sie sich geirrt. Ihr Bein wurde nur noch schlecht durchblutet, ihre Zehen wurden amputiert, und schließlich verlor sie das gesamte Bein.

Ich habe weitere Kursteilnehmer mit ähnlichen Erfahrungen gehabt. Teilnehmer, denen man gesagt hatte, dass sie aufhören müssten zu rauchen oder sie würden ein Körperteil verlieren, und die nicht mit dem Rauchen aufgehört hatten. Ich führe immer wieder diese spezielle Frau an, weil sie etwa ein Jahr nach der zweiten Amputation in einen meiner Workshops kam und erzählte, sie habe wieder aufgehört zu rauchen und sei jetzt neun Monate clean. Ich sagte ihr, ich sei überrascht, ich hätte gedacht, sie hätte völlig die Kontrolle verloren. Immerhin war ihr Bein abgenommen worden, dann die Zehen ihres anderen Fußes und schließlich das andere Bein! Als ich sie mit dieser Aussage konfrontierte, sagte sie: „Der Arzt hat mich schließlich überzeugt. Er sagte, Sie können ruhig weiter rauchen. Ich amputiere Ihnen dann eben als nächstes die Arme.“ Das hatte ihr soviel Angst gemacht, dass sie mit dem Rauchen aufhörte. Was sie als Nächstes sagte, war für mich unbegreiflich. Sie sah mich direkt an und sagte ganz ernsthaft: „ES MUSS NICHT ERST DIE WELT UNTERGEHEN, DAMIT ICH AUFHÖRE ZU RAUCHEN.“

Ich habe immer noch hin und wieder Kontakt mir ihr, und wann immer ich dieses Gespräch ansprach, konnten wir beide kaum glauben, dass sie jemals etwas so Irrationales hatte sagen können. Sie war eine sehr rationale, kluge Frau, die andere begeistern konnte. Auf Holzbeinen ging sie überall hin, sie war sehr gesellig, und ab und zu sang und tanzte sie sogar auf der Bühne. Als sie sich erst einmal von den Wirkungen der Droge und dem Seelenleben einer Raucherin befreit hatte, wusste sie, dass sie einfach alles schaffen konnte.

Ich treffe des öfteren auf Leute, die alleine aufgehört haben zu rauchen. Wenn ich sie frage, wie sie es gemacht haben, erzählen sie mir von dieser fabelhaften Frau, die sie getroffen haben und die ihnen erzählte, wie sie früher vom Rauchen abhängig gewesen sei. So süchtig, dass sie sich beide Beine wegen einer durch das Rauchen verursachten Krankheit amputieren ließ. Meistens ist das dann ein und dieselbe Person. Indem sie ihre Geschichte verbreitet, gibt sie unzähligen Rauchern Inspiration und Hoffnung, dass sie ihren Suchtkreislauf zerbrechen können, bevor er sie zerbricht.

Sie haben wahrscheinlich auch Geschichten aus ihrer Raucherzeit, die Sie ihren rauchenden Freunden erzählen könnten, oder Leuten, die Sie in einem Seminar kennen gelernt haben. Vielleicht kennen Sie Wege, die dabei helfen können, Familienmitglieder und Freunde zum Aufhören zu motivieren. Versuchen Sie, den Leuten, die Ihnen wichtig sind, zu helfen. Wenn sie versuchen aufzuhören, es aber nicht alleine schaffen, dann denken Sie daran, dass es immer Mittel und Wege gibt, um ihnen zu helfen. Sie können im Leben dieser Menschen von großer Bedeutung sein. Teilen Sie ihr Wissen. Vergessen Sie nicht – und dies gilt sowohl für Freunde, die bereits mit dem Rauchen aufgehört haben als auch für Sie selbst – dieses eine Prinzip immer wieder zu bekräftigen: Nie wieder einen einzigen Zug!
„Wenn Zigaretten so tödlich wären, wie Sie behaupten, würde die Regierung sie nicht verkaufen!“

Wenn ich am ersten Tag eines Seminars meine Dias zeige, höre ich diesen Satz oft aus dem Publikum. Wir erklären, wie das Rauchen Herzkrankheiten, Krebs, Durchblutungsstörungen, Emphysem und andere schlimme Krankheiten verursacht. Dann führen wir fort, dass das Zigarettenrauchen in den USA die größte vermeidbare Todesursache darstellt, mit mehr als 434.000 Todesopfern pro Jahr. Das sind mehr Tote als alle Opfer von Unfällen, Infektionskrankheiten (inklusive AIDS), Mord, Selbstmord, Diabetes, Arteriosklerose, Nieren- und Leberschäden zusammengenommen. Dieses Jahr werden mehr Amerikaner an den Folgen des Rauchens sterben als alle Amerikaner, die in 24 Kriegsjahren im 1. und im 2. Weltkrieg, im Koreakrieg und im Vietnamkrieg umkamen!

Statistiken wie diese sind erschütternd. Viele Raucher sind der Meinung, dass Zigaretten nicht legal auf dem freien Markt erhältlich wären, wenn sie wirklich so gefährlich wären. Chemikalien wie Zyklamat, bestimmte rote Farben und andere krebserregende Substanzen sind aus dem Verkehr gezogen worden. Zigaretten werden weiterhin verkauft, also müssen sie weniger gefährlich sein. Deshalb denken die Leute oft, meine Zahlen seien stark übertrieben.

Um diesen Skeptikern zu begegnen, erkläre ich, dass ich diese Zahlen aus dem Bericht des United States Surgeon General entnommen habe (Oberster Arzt der Vereinigten Staaten, entspricht in etwa dem Gesundheitsminister, Anm. d. Ü.). Seit 1964 werden diese Berichte jährlich von der Regierung und vom Gesundheitsamt herausgegeben Diese Berichte werten alle Studien und alle zugänglichen Informationen aus, nicht nur die aus Amerika, sondern aus der ganzen Welt. Seit über 20 Jahren belegen die angesammelten Daten übereinstimmend, dass Zigaretten töten.

Einige Leute vermuten, dass die Regierung übertreibt, wie tödlich Zigaretten sind. Das ist aber unwahrscheinlich. Wenn die Regierung vorhätte, die Öffentlichkeit hinsichtlich der Gefahren des Rauchens zu täuschen, dann würde sie die Gefahren herunterspielen, nicht aufblähen. 

Die Regierung der Vereinigten Staaten hat ein großes persönliches Interesse am Tabakanbau und seiner Verbreitung. Im Jahre 1984 überstiegen die durch Tabakprodukte eingenommenen Jahres-Steuereinnahmen sechs Milliarden Dollar. Die Regierung besitzt mehr als eine Milliarde US-Dollar an überschüssigem Tabak. Selbst mit diesem starken persönlichen Interesse wurde im Bericht dieses Jahres doch angegeben, dass im vorangegangenen Jahr mehr als 300.000 Amerikaner frühzeitig an den Folgen des Rauchens gestorben waren.

Vor 1964 hat die amerikanische Regierung nicht viele Informationen über die Gefahren des Rauchens veröffentlicht. Andere entwickelte Länder mit Regierungen ohne persönliche Interessen warnten ihre Einwohner vor den Gefahren, die Zigaretten darstellten. Heute sind die Beweise so schlüssig, dass die Regierung ihre Verpflichtung anerkennt, die Tatsachen offenzulegen. Die Regierung der Vereinigten Staaten, medizinische Vereinigungen sowie die weltweite medizinische Gemeinschaft stimmen alle darin überein, dass Zigaretten tödlich sind.

Denken Sie an diese Informationen, wenn Sie mit dem konfrontiert werden, was manche Werbeleute mit der „Kontroverse des Rauchers“ umschreiben. Die einzige Kontroverse hier liegt bei der Tabakindustrie. Sie behauptet nämlich, dass ihr Produkt harmlos sei und den Verbrauchern, die es rauchen, große Vorteile biete. Dieses „harmlose“ Produkt ist alles andere als harmlos. Es macht süchtig. Es ist teuer. Es ist tödlich. Denken Sie daran und – nie wieder einen einzigen Zug!
Na und, dann kann ich eben keinen Marathon laufen!

„Na und, dann kann ich eben keinen Marathon laufen – was soll’s, das wollte ich sowieso noch nie!“ Oft treffe ich Raucher, die der Meinung sind, dass das Rauchen in ihrem Leben kein Problem darstellt. Nun gut, man kann keine wirklich anstrengenden Aktivitäten betreiben, aber generell ist man den Grundanforderungen des Lebens gewachsen.

Leider versäumen es die meisten Leute zu bedenken, dass das Aufgeben von anstrengenden Aktivitäten heute wahrscheinlich das Aufgeben von lebenswichtigen Fähigkeiten in der Zukunft bedeutet. Heute können Sie vielleicht nicht joggen, aber morgen können Sie vielleicht nicht mehr Treppen steigen oder gehen; ja sogar das Aufstehen aus dem Bett könnte eines Tages mehr sein, als ein Raucher zu leisten vermag.

Hunderttausende Raucher werden jedes Jahr von Krankheiten wie dem Emphysem für immer verkrüppelt. Typischerweise wurde der Raucher von seinem Arzt gewarnt, bevor die Krankheit die ersten Auswirkungen zeigte. Aber selbst, als diese Warnung Wirklichkeit wurde, schaffte der Raucher es nicht aufzuhören.

Sobald sich aber das erste Anzeichen einer Behinderung beim Atmen zeigt, verschlimmert sie sich jeden Tag, an dem weiter geraucht wird. Es wird zu dem Punkt kommen, wo die normale Atmung schmerzhaft und dann unmöglich wird. Tag für Tag muss der Raucher weitere Alltagstätigkeiten aufgeben.

Bald ist er ganz von seiner Familie abhängig, die sich um alles kümmern muss. Er kann nicht nur nicht mehr Schnee schaufeln, er kann auch das Haus nicht mehr verlassen, wenn die Temperaturen unter den Gefrierpunkt sinken. Er kann nicht nur nicht beim Kochen helfen, sondern er hat kaum mehr die Kraft, allein zu essen. Und dann wird eines Tages das Atmen unmöglich. Seine gesamte Welt schrumpft auf die Größe eines Sauerstoffzelts, und der Tod wird seine einzige Möglichkeit, dem zu entfliehen. An diesem Punkt ist der Tod keine unwillkommene Alternative.

Vielleicht denkt der Sterbende dann an seinen Kommentar von damals, als er sagte, „Na und, dann kann ich eben nicht joggen.“ Wenn er damals nur gewusst hätte, was er heute weiß – er hätte dieses Thema nie so leichtfertig behandelt. Dummerweise ist es für ihn zu spät, den Schaden wieder zu reparieren.

Vielleicht denken Sie, dass Sie so lange geraucht haben, dass es jetzt zu spät ist, um aufzuhören. Aber aller Wahrscheinlichkeit nach sind Sie noch nicht an diesem tragischen Punkt angekommen. Wenn Sie aufhören, wird Ihr Risiko, jemals so behindert zu werden, dramatisch reduziert. Wenn Sie jedoch weiter rauchen, dann kommt die Gefahr, einmal ein solch alptraumhaftes Leben führen zu müssen, jeden Tag näher.

Denken Sie darüber nach, welche Aktivitäten Sie jetzt ausführen können. Sie mögen unbedeutend oder unwichtig erscheinen. Aber wie wird das Leben wirklich sein, wenn sie ihnen nicht mehr nachgehen können? Wenn diese Art von Leben – oder besser: diese Art von langsamem Sterben – Ihnen nicht erstrebenswert erscheint, dann nehmen Sie einfach nie wieder einen einzigen Zug!
Er wird mit dem Rauchen aufhören, wenn es ihm „so richtig dreckig geht“

Früher ist man davon ausgegangen, dass es einem Alkohol- oder Drogenabhängigen erst einmal „so richtig dreckig“ gehen muss, bevor er das Bedürfnis nach Hilfe anerkennt. „So richtig dreckig“ bedeutete hierbei ein so kompliziertes und unhandhabbares Leben, dass der Abhängige gezwungen war zu erkennen, dass es keine Alternative gab, außer mit den Drogen aufzuhören oder alles und jeden, der ihm nahe stand, zu verlieren. Welche Arten von Situationen bewegen einen Süchtigen zu einer solchen Erkenntnis? So ernste Dinge wie der Verlust der Familie, der Karriere, der Gesundheit, vielleicht sogar die Obdachlosigkeit, oder die Gefahr in einem Gefängnis zu landen.

All diese Geschehnisse sind traumatisch und können leicht eine Existenz zerstören. Wenn dem Süchtigen jedoch viel Zeit, Unterstützung und professionelle Hilfe gewährt werden, kann er oft wieder ein einigermaßen normales Leben führen. Viele haben das Gefühl, dass sie durch eine solche Erfahrung das Leben erst wieder lieben gelernt haben und einen gewissen Abstand gewonnen haben, den sie ohne diesen Schock nicht gewonnen hätten. Solange es einem nicht „so dreckig“ geht, dass dies auch den Verlust des eigenen Lebens mit einschließt, gibt es immer Hoffnung, dass man die durch die Drogen verursachten Probleme wieder korrigieren kann, und vielleicht geht der Abhängige daraus stärker hervor, als er es vor seinen Erfahrungen mit Drogen jemals war.

Raucher sind auch Drogenabhängige. Unglücklicherweise sind einige Raucher mit der Idee zufrieden zu warten, bis es ihnen „so richtig dreckig“ geht, bevor sie eine so drastische Maßnahme wie das Aufhören in Angriff nehmen. Sie finden, dass ihr Leben bis dahin ziemlich gut handhabbar ist. Sie glauben, dass sie relativ leicht aufhören können, wenn es hart auf hart geht. Während diese Art von Logik bei anderen Drogenabhängigkeiten bekanntermaßen funktioniert, gibt es eine große Schwachstelle, wenn man das Rauchen so betrachtet.

Wenn Raucher Erfahrungen der „so richtig dreckigen“ Art machen, sind diese normalerweise nicht mit der Zeit korrigierbar. Raucher verlieren generell nicht ihre Familie wegen des Rauchens. Sie verlieren nicht ihren Arbeitsplatz, und sie stehen wahrscheinlich nicht obdachlos oder ohne einen Pfennig da bei dem Versuch, ihre Sucht zu unterhalten. Für das Rauchen müssen sie nicht ins Gefängnis und werden auch nie ohne ihre Zustimmung in Entziehungskuren eingewiesen. In welcher Art von Situation geht es also Rauchern „so richtig dreckig“?

Eine bestimmte Diagnose bedeutet für die meisten Raucher, dass es ihnen „so richtig dreckig“ geht – die Diagnose einer Krankheit wie Krebs, einer Herzkrankheit oder eines Emphysems. Wenn man zum Zeitpunkt der Diagnose aufhört, dann erhöhen sich natürlich die Überlebenschancen, aber es ist schon viel Schaden entstanden, der nicht mehr repariert werden kann. Mit einem Lungenemphysem wird die Atmung des Patienten für den Rest seines Lebens behindert sein. Mit dem Rauchen aufzuhören wird die weitere Verschlechterung bedeutend verlangsamen oder anhalten, aber es wird nie wieder möglich sein, normal zu atmen. Wenn der Raucher auf die Diagnose einer Krebs- oder Herz-Kreislauferkrankung wartet, bis es ihm „so richtig dreckig“ geht, könnte ihn dies das Leben kosten. Tatsächlich haben viele Raucher gar nicht genug Zeit zu warten, bis es ihnen „so richtig dreckig“ geht. Das erste erkennbare Symptom für diese Raucher ist oft der plötzliche Tod, und das ist wohl eher nicht die Situation, auf die der Raucher gewartet hat.

Viele, die mit dem Rauchen aufhören, bevor sie am Boden zerstört sind, erkennen, dass sie sich körperlich und gefühlsmäßig besser fühlen, als sie es seit Jahren getan haben, und sie wissen die Verbesserungen in Gesundheit und Selbstwertgefühl wirklich zu schätzen. Alle, die aufgehört haben, sollten stolz auf ihre Leistung sein. Sie haben mit dem Rauchen aufgehört, bevor sie mussten. Und sie werden viel davon haben, dass sie diese Maßnahme ergriffen haben.

An alle, die auf den magischen Moment warten, an dem sie wissen werden, dass es an der Zeit ist: Seien Sie gewarnt. Denn Sie werden vielleicht nicht mehr die Kraft haben aufzuhören. Sie werden vielleicht nicht rechtzeitig den Wunsch haben aufzuhören. Noch viel wichtiger: Sie werden vielleicht gar keine Gelegenheit bekommen, rechtzeitig aufzuhören. Im letzten Jahr starben 390.000 Amerikaner einen frühzeitigen Tod beim Warten auf den richtigen Zeitpunkt. Sie haben ihn nie gefunden. Denken Sie nicht, dass Sie auf irgendeine unvorgesehene Inspiration warten müssten. Hören Sie jetzt auf, bevor Sie dazu gezwungen werden. Hören Sie jetzt auf – und nehmen Sie nie wieder einen einzigen Zug!

„Ich rauche doch nur Zigaretten – darauf steht nicht die Todesstrafe“

„Na gut, ich habe es nicht geschafft aufzuhören, was soll’s. Ich fühle mich jetzt nicht schuldig oder gehe hart mit mir ins Gericht. Ich meine, ich rauche doch nur Zigaretten, darauf steht nicht die Todesstrafe.“ Bei dieser Aussage musste ich an mich halten, um nicht laut loszulachen. Sie wurde ernsthaft von einer Kursteilnehmerin vorgebracht, die es nicht einmal geschafft hatte, sich für zwei Tage von Nikotin fernzuhalten. Sie brachte dieselben altbekannten Ausreden wie alle anderen, neuer Job, Druck in der Familie, so viele andere Veränderungen zur Zeit…

Zu sagen, dass das Rauchen von Zigaretten ein Verbrechen ist, das nicht mit der Todesstrafe bestraft werden kann – das war mir neu. Laut Angaben der Vereinten Nationen tötet das Zigarettenrauchen jedes Jahr 4,9 Millionen Menschen. Wir wissen, dass diese Menschen durch Tabak getötet wurden, dennoch ist es schwierig, diese Todesfälle zu klassifizieren. Waren es Morde, Selbstmorde oder Unfälle?

Wenn man den Einfluss der Tabakindustrie untersucht, ist man geneigt, all die tabakbedingten Todesfälle als Mord zu bezeichnen. Die Tabakindustrie manipuliert uns durch die Werbung, die das Rauchen als harmlos, sexy, mondän und erwachsen hinstellt. Diese Taktiken tragen dazu bei, dass Erwachsene und Kinder mit dieser hochgradig süchtig machenden Substanz experimentieren. Die Tabakindustrie weiß: Wenn sie es einmal schafft, die Leute zum Anfangen zu bewegen, dann hat sie diese am Haken und kann sie im Laufe eines Raucherlebens um viele Tausend Euro erleichtern.

Die Tabakindustrie widerspricht immer den Ergebnissen aller von renommierten medizinischen Instituten durchgeführten Studien, die einstimmig zu dem Schluss gekommen sind, dass Rauchen tödlich ist. Die Tabakindustrie versucht, die Leute glauben zu machen, dass diese Angriffe auf die Zigaretten alles Lügen sind. Wenn die Medizin die Öffentlichkeit in Bezug auf das Rauchen in die Irre führen wollte, dann würde sie die Gefahren kleiner aussehen lassen, nicht größer. Denn die Medizin hat ein persönliches Interesse daran, dass die Menschen weiter rauchen. Je mehr Leute rauchen, desto mehr muss zur Behandlung ihrer schlimmen und tödlichen Krankheiten getan werden. Die Medizin jedoch hat eine berufliche und moralische Verpflichtung, den Leuten dabei zu helfen, gesünder zu werden. Das einzige Ziel der Tabakindustrie ist, die Leute zum Rauchen zu bringen, egal zu welchen Kosten.

Man könnte argumentieren, dass Rauchen eine Art Selbstmord ist. Die Tabakindustrie mag vielleicht die Gefahren herunterspielen, aber jeder Raucher mit durchschnittlicher Intelligenz weiß, dass Zigaretten schlecht für seine Gesundheit sind, raucht aber trotzdem weiter. Ich glaube allerdings nicht daran, dass es richtig ist, die meisten rauchbedingten Todesfälle als Selbstmord zu klassifizieren. Wenn ein Raucher das Risiko kennt und trotzdem nicht aufhört, heißt das noch lange nicht, dass er gerade versucht, sich umzubringen. Er raucht, weil er nicht weiß, wie er aufhören soll.

Der Tod durch Rauchen ist eher ein Unfall als ein Selbstmord. Der Raucher stirbt zwar vielleicht heute, aber sein Tod ist die Folge seiner ersten Züge vor zwanzig oder mehr Jahren. Als er mit dem Rauchen anfing, waren die Gefahren noch unbekannt. Für die Gesellschaft war Rauchen akzeptabel, ja, in manchen sozialen Gruppen sogar Pflicht. Er kannte aber nicht nur die Gefahren nicht, er wusste auch nicht, dass Rauchen abhängig macht. Als die Gefahren dann bekannt wurden, war er schon abhängig, und er dachte, das sei nun für immer so. Jeder Raucher kann aufhören, aber leider wissen viele nicht, wie.

Wie auch immer die Klassifizierung – Mord, Selbstmord oder Unfall – das Endergebnis ist das gleiche. Sie haben noch eine Chance, Sie leben noch und Sie wissen, wie Sie mit dem Rauchen aufhören können. Nutzen Sie dieses Wissen zu Ihrem Vorteil. Reihen Sie sich nicht ein in die Statistik – nehmen Sie nie wieder einen einzigen Zug!
Bewerbungen von Rauchern zwecklos!

In den letzten Jahren ist dieser Satz am Ende von Stellenanzeigen in verschiedenen Tätigkeitsfeldern aufgetaucht. Abgesehen von der Schlussklausel schienen einige dieser Positionen für den gegenwärtigen Raucher vielleicht perfekt zu sein. Der Raucher fühlt sich wegen solcher Einstellungskriterien dann diskriminiert und hegt vielleicht gegenüber dem möglichen Arbeitgeber einen heimlichen Groll.

Tatsache ist, dass viele Firmen nun Nichtraucher-Regelungen für ihre Angestellten eingeführt haben. Wo also der Raucher früher ruhig an seinem Schreibtisch sitzen und rauchen konnte, muss er jetzt in eine Raucherzone ausweichen. Und manchmal darf er die gesamten acht Stunden nicht rauchen, weil auf dem gesamten Betriebsgelände das Rauchen verboten ist. Obwohl dem Arbeitgeber vielleicht eine Welle des Widerstands von Seiten der Angestellten, Bewerber und eventuell sogar der Kunden entgegenschlägt, gewinnt diese Praxis in der Geschäftswelt immer mehr an Popularität.

Warum sollte das Management solche Einschränkungen für Raucher befürworten? Weil ein rauchender Angestellter eine finanzielle Belastung ist. Schätzungen der zusätzlichen Kosten, die durch einen normalen, rauchenden Arbeitnehmer verursacht werden, liegen zwischen einigen Hundert bis zu mehreren Tausenden Euro pro Jahr. Wenn man diese Zahl mit mehreren Angestellten multipliziert, kostet das Rauchen den Arbeitgeber jedes Jahr Zehntausende oder vielleicht sogar Hunderttausende. Raucher kosten mehr, weil sie mehr Arztkosten verursachen, bei der Krankenkasse höher eingestuft werden, weniger produktiv sind, öfter krank sind und mehr Unfälle haben. Abgesehen davon wird die Arbeitsmoral beeinträchtigt, wenn das Thema Passivrauchen auf den Plan tritt. Alles in allem ist die wirtschaftliche und logistische Last, die dem Arbeitgeber von rauchenden Arbeitnehmern aufgebürdet wird, beträchtlich.

Früher war es so, dass ein Raucher sich nur um die verkrüppelnden und tödlichen Auswirkungen des Rauchens Sorgen machte musste. Dann kam das soziale Stigma dazu. Heute muss er sich jedoch auch mit den beruflichen Konsequenzen des Rauchens auseinandersetzen. Wenn er keinen Job findet, wird es für ihn schwierig werden, seine Zigarettensucht zu finanzieren, die ihn immerhin jedes Jahr mehrere Hundert Euro kostet.

Rauchen kann Ihr Potenzial für körperliches, geistiges, soziales, berufliches und wirtschaftliches Wachstum schmälern. Es ist heutzutage ein schwieriges Unterfangen, persönlich und beruflich erfolgreich zu sein. Rauchen macht eine sowieso schon komplizierte Situation nur noch komplizierter. Außerdem beeinträchtigen die Auswirkungen des Rauchens Ihre Gesundheit und könnten Sie letzten Endes das Leben kosten. Ist das Rauchen all diese Risiken wert? Wenn Sie nicht der Meinung sind, dann nehmen Sie nie wieder einen einzigen Zug!
Der gesellschaftliche Tribut des Rauchens

Rauchen ist tödlich. Es tötet durch Krebs, Herz- und Durchblutungskrankheiten, Emphysem, Feuer und viele andere Ursachen. Die meisten Leute sehen die körperlichen Auswirkungen des Rauchens. Aber viele versäumen es, den psychologischen, emotionalen und sozialen Tribut zu bedenken, den das Rauchen fordert.

Da die Mehrheit der amerikanischen Erwachsenen nicht raucht, sind die Raucher größeren Anfeindungen ausgesetzt als jemals zuvor. Im Lauf der Zeit haben viele Raucher aufgehört, weil sie sich sozial geächtet fühlten. Als Raucher fühlten sie sich nicht mehr wohl. Heute ist es sogar noch schlimmer. Raucher finden sich immer wieder in Situationen wieder, wo Rauchen nicht erlaubt ist. Viele Raucher machen jeden Arbeitstag acht qualvolle Stunden Entzugserscheinungen durch, weil sie auf dem Betriebsgelände nicht mehr rauchen dürfen. Bei sozialen Veranstaltungen müssen sie oft erkennen, dass sie im ganzen Raum der einzige Raucher sind. Bei ihren engsten Freunden und bei den eigenen Familienmitgliedern fühlen sie sich unwillkommen, solange sie rauchen. Sie müssen sich entweder der Peinlichkeit des Rauchens aussetzen, oder während dieser Zusammenkünfte die Entzugserscheinungen aushalten, die durch das Nichtrauchen entstehen.

Viele Nichtraucher setzen jetzt ihr Recht durch, saubere (nicht durch Rauch verunreinigte) Luft zu atmen – ein Ansatz, der vor 15 Jahren als sehr radikal erschienen und wohl auch für geschmacklos gehalten worden wäre. Das alles sind „schlechte Nachrichten“ für Raucher. Sie müssen bedenken, dass – obwohl es in der heutigen Gesellschaft ohnehin schwierig ist für Raucher – die soziale Ausgrenzung schrittweise immer rigider wird.

Wenn Sie jetzt den Drang nach einer Zigarette verspüren, stellen Sie sicher, dass Sie die vollen Auswirkungen dieses ersten Zuges bedenken. Sie werden nicht nur eine möglicherweise tödliche Sucht verstärken, sondern Sie werden auch wieder in dieser sozial vollkommen inakzeptablen und schmutzigen chemischen Abhängigkeit gefangen sein. Wollen Sie wirklich Ihr ganzes Leben als Raucher betrachtet werden? Wenn nicht, dann denken Sie einfach daran: Nie wieder einen einzigen Zug!
Stolz, ein Raucher zu sein?

„Ich rauche.“ Vor 25 Jahren stellten Sie sich mit dieser Aussage noch als glamourös, mondän, erwachsen und sogar intelligent dar. Sie sagten damit nur, dass Sie regelmäßig Zigaretten anzündeten, eine Gewohnheit, die Sie mit über der Hälfte aller Männer und einem guten Drittel aller Frauen (in den USA, Anm. d. Ü.) teilten. Aber die Zeiten haben sich geändert! Heute fühlen Sie sich als Raucher wie ein Aussätziger. Innerhalb von 25 Jahren hat das Rauchen einen Wandel von der durchaus akzeptierten, ja sogar erstrebenswerten Angewohnheit zum gesellschaftlich inakzeptablen, demoralisierenden Verhalten durchgemacht.

Aber Rauchen ist mehr als eine Angewohnheit – es ist eine Sucht. Raucher zu sein ist gleichbedeutend damit, drogenabhängig sein. Dies schafft ein ganz neues Problemfeld. Ein Raucher raucht nicht aus freiem Willen, er muss rauchen. In bestimmten Zeitabständen muss ein Raucher rauchen. Wenn er das nicht tut, leidet er unter Entzugserscheinungen. Vor 25 Jahren stellte das noch keine Bedrohung dar: Der Raucher konnte zu Hause, bei der Arbeit, im Restaurant, im Krankenhaus und beim Arzt rauchen, also eigentlich überall und jederzeit. Für einen Süchtigen die perfekte Droge. Ein Raucher konnte nur durch eigene Nachlässigkeit in den Entzug geraten – wie etwa, wenn ihm mitten in der Nacht die Zigaretten ausgingen – aber das kam nicht oft vor.

Im Lauf der Jahre wurden dem Raucher langsam aber sicher immer mehr Steine in den Weg gelegt. Am Anfang geschah dies durch „radikale“ Familienmitglieder und Freunde. Die meisten Raucher und auch Nichtraucher betrachteten es als schlechten Stil, das Recht eines Rauchers auf Rauchen einzuschränken. Diese frühen Aktivisten wurden oft kritisiert und von den Menschen ausgegrenzt, die Mitleid mit der Misere des Rauchers hatten.

Dann wurden jedoch die Auswirkungen des Passivrauchens zu einem Thema. Als die möglichen Gesundheitsrisiken für Nichtraucher ans Licht kamen, erhielten die Anti-Raucher durchschlagkräftige Munition in ihrem Streit um das Recht auf eine rauchfreie Umgebung. Mehr und mehr Menschen verbannten die Zigaretten aus ihren Wohnungen. Dann fingen kleinere Gemeinden und schließlich ganze Staaten an, Nichtraucherzonen in öffentlichen Gebäuden durchzusetzen. Die stärkste Bedrohung bestand allerdings nicht in dieser Einschränkung des Rauchens an öffentlichen Orten. Ein Raucher konnte solche Plätze vermeiden oder seinen Aufenthalt dort zeitlich begrenzen.

Die neueste und größte Bedrohung wird jetzt gerade überall Realität. Nichtraucher-Regelungen werden durchgesetzt an dem einen Ort, wo der Raucher über längere Zeitabschnitte hinweg anwesend sein muss – an seinem Arbeitsplatz. Manche Arbeitgeber stellen Raucherzonen zur Verfügung, wo die Raucher in der Pause rauchen dürfen. Andere Firmen verbieten jedoch das Rauchen am Arbeitsplatz völlig. So entsteht das Problem der täglichen achtstündigen Entzugsperioden. Ein Raucher mag sich wünschen, seinen Arbeitsplatz zu wechseln, um solchen Bestimmungen zu entgehen, aber es gibt keine Garantie, dass die nächste Firma nicht am Ende auch ähnliche Regelungen trifft.


Heutzutage gehört der chronische Entzug mehr und mehr zum Lebensalltag der Raucher dazu. Rauchen bringt Schwierigkeiten zu Hause, bei gesellschaftlichen Zusammenkünften, und nun durch die neuen Nichtraucher-Richtlinien sogar am Arbeitsplatz. Wo soll dies alles enden? Die einfache Wahrheit ist, dass es für den Raucher niemals enden wird. Das Rauchen fängt an, bei allen Aspekten des Lebens lästig zu werden, und jeder Raucher muss sich jetzt dieselbe Frage stellen: Ist das Rauchen das wert? Wenn Sie denken, dass dies nicht der Fall ist, dann nehmen Sie einfach nie wieder einen einzigen Zug!
Der heimliche Raucher

„Ich kann zu den restlichen Sitzungen nicht kommen. In meiner Familie weiß keiner, dass ich rückfällig geworden bin, und wenn ich die nächsten fünf Abende hier herkommen muss, dann muss ich ihnen ja sagen, wo ich hingehe. Danach könnte ich ihnen nicht mehr in die Augen schauen.“ Ich hatte schon einige Seminarteilnehmer, die rückfällig geworden waren und mir nach dem ersten Abend sagten, dass sie es lieber alleine versuchen wollten, ohne die Unterstützung durch die Gruppe und die restlichen Sitzungen. Sie wollten die Scham umgehen, zugeben zu müssen, dass sie rückfällig geworden waren. Manche hören nach der ersten Sitzung tatsächlich auf zu rauchen, andere jedoch rauchen weiter, weil sie alleine einfach nicht die notwendige Motivation aufbringen, die erste Entzugsphase durchzustehen.

Was für diese heimlichen Raucher folgt, ist ein Leben, das viel komplizierter ist als die Komplizierung durch mögliche lebensbedrohliche Gesundheitsrisiken durch das Rauchen. Denn viel unmittelbarer als das Gesundheitsrisiko bedroht einen die ständige Gefahr des Entdecktwerdens, wenn man eine Lüge lebt. Dies vermindert drastisch die Menge, die geraucht wird. Der heimliche Raucher raucht nur dann, wenn sich die Gelegenheit dazu ergibt. Aber dies bedeutet, dass er viele Stunden am Tag, womöglich sogar den ganzen Tag, in einem ständigen Entzugszustand verbringt. Wann bekommt er die Chance auf eine schnelle Zigarette, was macht er nur, wenn ihn jemand sieht? Was denkt die Person dann von einem? Wem wird sie es alles erzählen? Wenn man nicht gesehen wird, was ist mit dem Geruch? Eine Zeit lang mag der Raucher behaupten, der Geruch käme vom Passivrauchen, aber das führt sie nur noch tiefer in die Verschleierung. Wenn er dann letzten Endes dann erwischt wird, werden alle wissen, dass er die ganze Zeit gelogen hat, wenn ein ihm nahe stehender Mensch gemeint hatte, Rauch an ihm zu riechen.

Manche lesen dies vielleicht und denken: „Wen kümmert es, was andere denken?“ Sie sollten aber verstehen, dass es für diese Art von Raucher extrem wichtig ist, was andere über ihre Stärke und Integrität denken. Falls dem nicht so wäre, hätten sie sich nicht dem anfänglichen Dilemma ausgesetzt, wie sie zur Gruppenbesprechung kommen konnten, ohne ihre Niederlage einzugestehen. Sie stecken im chronischen Entzug fest und in der chronischen Gefahr entdeckt zu werden, und das alles für den Luxus, hier und da eine Zigarette einzuschmuggeln, um für kurze Zeit den Entzug zu mindern, wann immer es möglich ist. Es ist offensichtlich, dass der heimliche Raucher nicht wegen des Genusses raucht. Während des Rauchens kann er es nicht genießen, weil er Angst haben muss, dass man ihn erwischt. Der Grund, warum er jede Möglichkeit nutzt, sich eine Zigarette anzuzünden, ist ganz einfach: Der Nikotinabhängige bekommt endlich seinen lang ersehnten Nikotinfix, einen Fix, der gar nicht nötig wäre, wenn er einfach aufhören würde zu rauchen und so den teuflischen Entzugskreislauf durchbrechen würde.

Die einzig logische Lösung für dieses Problem besteht darin, mit dem Rauchen aufzuhören. Aber auch wenn es der heimliche Raucher letzten Endes schafft, erfolgreich aufzuhören: Da er ja offiziell schon längst aufgehört hat, wie soll er bloß seine extremen Stimmungsschwankungen und andere körperliche Entzugserscheinungen während der ersten Tage des Entzugs erklären – einschließlich der Fragen, warum er manchmal so gereizt und irrational zu reagieren scheint? Es ist sicher peinlich, den Rückfall zuzugeben, aber es ist aller Wahrscheinlichkeit nach die bessere Lösung. Geben Sie Ihren Rückfall zu und nehmen Sie sich die Zeit für eine Selbsthilfegruppe. Lassen Sie auch die Menschen um Sie herum wissen, was Sie gerade durchmachen. Ihre Nächsten werden Ihnen oft die beste Unterstützung und das größte Verständnis entgegenbringen, aber nur, wenn sie auch wissen, dass ihre Hilfe benötigt wird.

Sobald Sie einmal aufgehört haben, tun Sie alles was in Ihrer Macht steht, damit Sie diesen Prozess nie wieder durchmachen müssen. Rauchen wird teurer sein, als Sie es in Erinnerung haben, gesellschaftlich noch weniger akzeptabel, genau so ungesund und könnte Sie immer noch das Leben kosten. Es kann Ihre soziale Stellung beeinflussen, indem es dazu führt, dass sich viele sowohl über Ihre allgemeinen Empfindlichkeiten Gedanken machen werden, als auch über Ihren Mangel an Interesse für alle Nicht- und Ex-Raucher um Sie herum. Wenn Sie versuchen, die Tatsache zu verbergen, dass Sie rückfällig geworden sind, setzen Sie sich der Gefahr aus, ertappt zu werden und dann als Lügner und Betrüger angesehen zu werden – und das alles für die „Freude“ eines Nikotinfixes. Vergessen Sie nie, wie jeder Tag für Sie als Raucher war. Dies wird es Ihnen viel leichter machen zu sagen: Nie wieder einen einzigen Zug!
Göttliche Offenbarungen

Jeff saß an seinem Schreibtisch und telefonierte mit einem Geschäftspartner. Das Nichtraucherseminar, das sein Arbeitgeber anbot, sollte jede Minute anfangen. Er war dabei, mit sich selbst zu diskutieren, ob er zu der Gruppe, für die er angemeldet war, hingehen sollte oder nicht. Schließlich sagte er zu seinem Freund: „Nein, ich glaube, jetzt ist gerade kein guter Zeitpunkt. Nächstes Mal bin ich vielleicht eher bereit dazu.“ Plötzlich erfüllte ein lautes, krachendes Geräusch das Zimmer. Jeff sah auf seinen gläsernen Aschenbecher hinunter, und zu seinem Erstaunen war er mitten durchgerissen. Ohne dass ihn jemand berührt hätte, war der Aschenbecher in zwei Hälften zersprungen. Er schaute zur Decke hinauf und sagte ins Telefon: „Ich muss jetzt auflegen, es ist für mich an der Zeit, mit dem Rauchen aufzuhören.“

Die oben erzählte Geschichte mag sich unwahrscheinlich anhören. Aber sie ist tatsächlich einem unserer Gruppenteilnehmer passiert. Die meisten Raucher erhalten keine solchen göttlichen Offenbarungen, aber alle Raucher bekommen direkte Botschaften, dass sie mit dem Rauchen aufhören sollen. Die Botschaften kommen von ihrem eigenen Körper. Vielleicht kommen sie in Form eines Hustens, von Schmerzen in der Brust, einem Kribbeln oder gar der Taubheit eines Körperteils, vielleicht in Form von Kopfschmerzen, Verdauungsstörungen, Schwierigkeiten beim Atmen oder einer Vielzahl anderer Beschwerden. Leider werden diese Nachrichten, obwohl sie dem Raucher ständig zugesandt werden, oft nicht empfangen.

Sicherlich fühlt der Raucher die Symptome, aber er lehnt oft jede Verbindung zu den Zigaretten kategorisch ab. Sue, eine Seminarteilnehmerin, hatte ständige Bronchitis-Anfälle. Ihr Arzt hatte ihr gesagt, sie sei höchst allergisch gegen Nikotin und müsse mit dem Rauchen aufhören. Sie akzeptierte, dass es eine Allergie war, die ihre Beschwerden auslöste, aber sie weigerte sich zu glauben, dass sie gegen Zigaretten allergisch war. Sie änderte ihre Ernährung, warf ihren Teppich weg, trug hypo-allergenes Make-up und staubte dauernd ihre Wohnung ab. Sie machte alles Erdenkliche – alles, außer mit dem Rauchen aufzuhören. Selbst nach all diesen positiven Veränderungen wurde ihre Krankheit nicht besser. Als sie endlich aufhörte zu rauchen, gingen die Anfälle sofort zurück. Sie konnte den Beweis nicht länger leugnen – die Zigaretten verursachten ihre Bronchitis.

Aller Wahrscheinlichkeit nach haben auch Sie als Raucher Nachrichten erhalten, dass das Rauchen nicht gut für Sie ist. Erinnern Sie sich immer an diese Warnungen, denn sie werden zu einer starken Munition, um den gelegentlichen Drang nach einer Zigarette zu überwinden. Wenn Sue einen solchen Drang spürte, musste sie nur an die Schmerzen und die Angst denken, die ein schwerer Bronchitis-Anfall bei ihr ausgelöst hätte. Jeff ließ seinen zerbrochenen Aschenbecher als eine ständige Erinnerung daran, dass er nicht rauchen sollte, auf seinem Schreibtisch stehen. Denken Sie an Ihre eigenen Botschaften, wenn Sie den Drang spüren. Dann wird es Ihnen ein Leichtes sein, nie wieder einen einzigen Zug zu nehmen!

Kleine humorvolle Randbemerkung: Am fünften Kurstag vertraute Jeff mir an, dass er ein bisschen beunruhigt sei, weil er jetzt mehr nasche und daher Angst habe zuzunehmen. Ich sagte, er solle sich keine Gedanken machen. Wenn es für ihn an der Zeit sei, eine Diät zu machen, würde er wahrscheinlich zum Kühlschrank gehen und sehen, wie die Tür abfallen würde.

Der Fan Brief

Lieber Julio:

Ich muss Ihnen jetzt einfach diesen Brief schreiben, weil ich Ihnen beweisen möchte, dass ich Ihr größter Fan bin. Ich weiß, dass Sie das auch von anderen hören. Aber wenn Sie erst einmal meine Geschichte gehört haben, werden Sie sicherlich zustimmen, dass nur wenige so viel riskieren würden wie ich, nur, um Sie in einer Vorstellung zu hören.

Sehen Sie, ich habe Schwierigkeiten beim Atmen, es ist in letzter Zeit so schlimm geworden, dass ich einen Termin beim Arzt ausgemacht habe. Im allgemeinen vermeide ich es, mit meinem Doktor über jegliche Atmungsschwierigkeiten zu reden. Wissen Sie, ich rauche seit über 40 Jahren eineinhalb Schachteln am Tag, und wenn ich dann über Schwierigkeiten beim Luftholen spreche, dann hält er mir ja doch nur wieder einen Vortrag. Aber dieses Mal war es so schlimm, dass ich dachte, ich erzähle es ihm lieber.

Ich fand also heraus, dass ich ein Lungenemphysem im Frühstadium habe. Ich hätte nie gedacht, dass mir das einmal passiert. Als der Arzt dieses Mal sagte, ich müsse aufhören zu rauchen, habe ich das zum ersten Mal ernst genommen. Immerhin sprach er diesmal nicht über das, was vielleicht in Zukunft passieren könnte, sondern darüber, was schon passiert war, und was mich erst verkrüppeln und dann umbringen würde, wenn ich nicht sofort etwas unternähme. Sehen Sie, jeder Zug, den ich nun nehme, zerstört ein bisschen mehr von meiner Lunge und nimmt mir für immer ein Stück von meiner Fähigkeit zu atmen.

Ich kann Ihnen versichern, dass ich noch nie in meinem Leben so viel Angst gehabt habe. Er schlug eine Beratungsgruppe vor, und ich habe mich sofort angemeldet. Ich bin am ersten Tag hingegangen, aber ich war ziemlich skeptisch, ob ich es schaffen würde, für nur 24 Stunden nicht zu rauchen. Zu meiner Überraschung habe ich tatsächlich den ganzen Tag durchgehalten. Es war hart, und ich war nicht sicher, ob ich das die nächsten 24 Stunden auch schaffen würde, aber ich habe darum gekämpft, weiter atmen zu können.

Als ich am nächsten Abend zum Kurs kam, hatten elf Leute 24 Stunden nicht geraucht. Alle waren total nervös, manche waren sogar körperlich krank, weil sie nicht geraucht hatten, aber wir dachten alle an diesen ganzen Tag und waren sehr stolz darauf. Wir fühlten uns durch ein gemeinsames Band verbunden.

Der Kurs trifft sich während der ersten Woche jeden Abend. Unser Gruppenleiter sagte, dass es sehr schwierig sein könne, die ersten 72 Stunden zu überstehen. Es sei erträglicher, wenn man sich darauf konzentriere, es bis zum nächsten Abend zu schaffen, als wenn man darüber nachdenken würde, es für den Rest seines Lebens zu schaffen. Er sagte, es sei extrem wichtig, diese frühen Treffen zu besuchen, nicht nur wegen der Informationen, sondern auch wegen der Unterstützung und Motivation während dieser entscheidenden Zeit. Jeder stimmte ihm zu, dass es für den nächsten Tag sehr motivierend wirke, wen man bei den Treffen dabei sei.

Der Kursleiter betonte noch einmal, dass wir unseren Terminplan so arrangieren sollten, dass wir an allen Kursabenden teilnehmen könnten. Er sagte, es gebe nichts in unserem Leben, welches in dieser Woche so wichtig sei, wie mit dem Rauchen aufzuhören. Alles, was wir zu Hause oder in der Arbeit verschieben müssten, könnten wir auch nächste Woche oder irgendwann später in unserem Leben tun, aber wenn wir es jetzt nicht schafften aufzuhören, könnte uns das unsere Gesundheit kosten oder unser Leben.

Als der Gruppenleiter die Bemerkung machte, dass es nichts in unserem Leben gebe, das so wichtig sei, wie mit dem Rauchen aufzuhören, wusste er ja nicht, dass ich Tickets für Ihr Konzert am nächsten Abend hatte. Ich dachte, das sei ja wohl eine Ausnahme. Immerhin waren Sie nur die eine Woche da. Aber Julio, ich bin richtig erschrocken, denn ich habe ihm erzählt, warum ich zum nächsten Kursabend nicht kommen könne, aber er stimmte mir nicht zu, obwohl er sah, wie zittrig ich war. Stattdessen wies er mich an, ich solle das Konzert vergessen und lieber zum Kursabend kommen. Er benahm sich, als sei es eine faule Ausrede, dass ich seinen Kurs wegen Ihres Konzertes nicht besuchen wollte! Aber so wichtig mir auch mein Atmen ist, ich wusste, es war wichtiger, Sie zu sehen.

Also bin ich am nächsten Abend zu Ihrem Konzert gegangen, Julio. Und es war großartig – genau wie ich es mir vorgestellt hatte. Ich wusste, dass ich die richtige Wahl getroffen hatte. Am nächsten Tag habe ich dann leider wieder angefangen zu rauchen. Komisch, alle anderen, die an dem Abend zum Kurs gegangen sind, schafften den nächsten Tag und sogar das ganze Wochenende. Tatsächlich sind sie immer noch alle rauchfrei. Aber sie haben Sie an dem Abend nicht zu sehen bekommen. Wer hat hier also das bessere Geschäft gemacht?

Wie auch immer, meine Atmung wird schlechter, und ich bin mir nun nicht sicher, ob ich bald wieder mit dem Rauchen aufhören werde. Wenn der Kursleiter und der Arzt recht haben, wird das Rauchen meine Gesundheit vielleicht so beeinträchtigen, dass ich Ihr nächstes Konzert nur noch unter Schwierigkeiten besuchen kann. Vielleicht geht es auch gar nicht mehr. Sie stimmen mir sicher zu, dass ich viel geopfert habe, um Sie zu sehen, vielleicht sogar mein Leben. Ich bin mir jedoch auch sicher, dass Sie mit mir darin übereinstimmen würden, dass es richtig war, so zu handeln, nicht wahr, Julio?
Wenn Sie das nächste Mal bei mir in der Nähe sind, mag ich körperlich nicht in der Lage sein, Sie zu sehen. Vielleicht können Sie als Belohnung für mein Opfer zu mir kommen und mir eine Privatvorstellung geben. Aber ich weiß, dass Sie ein viel beschäftigter Mann sind, und wenn Sie es nicht zu mir nach Hause oder an mein Krankenhausbett schaffen, bin ich Ihnen nicht böse. Ich bin schließlich Ihr größter Fan, und Sie haben meine unerschütterliche Zuneigung
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