
Snus und Nikotinbeutel – 
eine unterschätzte Gefahr

Obwohl Snus und Nikotinbeutel auf den ersten Blick harmlos erscheinen, bergen sie 
erhebliche gesundheitliche Risiken. Häufig werden sie jedoch als «gesunde» Alterna-
tive zum Rauchen verkauft und die Gefahren unterschätzt. Ein genauerer Blick auf 
die verschiedenen Formen und Zusammensetzungen zeigt, wie vielfältig und poten-
ziell gefährlich der Konsum tatsächlich ist.

WAS IST SNUS?
Snus stammt ursprünglich aus Schweden und wird min-
destens seit dem 17. Jahrhundert konsumiert. Beim 
Konsum von Snus wird ein Beutel mit gemahlenem Ta-
bak unter die Oberlippe oder zwischen Wange und Zahn-
fleisch gesteckt. Während etwa 30 Minuten bleibt der 

Beutel im Mund, wobei das Nikotin über die Mund-
schleimhaut aufgenommen wird. Man unterscheidet 
zwischen portioniertem und losem Snus. Je feuchter 
Snus konsumiert wird, desto schneller gelangt das Niko-
tin ins Blut. 
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VORSICHT: DEKLARATION 
Bei der Bezeichnung «NoNic», «NoNicotine» oder 
«0% Nicotine» ist Vorsicht geboten! Eine neue che-
mische Substanz erobert den Markt: 6-Methylnikotin.

Die Produkte werden als nikotinfrei und harmlos be-
worben, doch häufig beinhalten diese Produkte 
6-Methylnikotin (6-MN). Aus Erdöl synthetisiert, ähnelt 
dieses in der chemischen Struktur stark jener von 
pflanzlichem Nikotin. Rechtlich gesehen, ist 6-MN je-
doch kein Nikotin.8, 19 Erste Untersuchungen deuten  
darauf hin, dass 6-MN ein noch höheres Suchtpotenzial 

aufweist und giftiger ist als pflanzliches Nikotin.19, 20

Portionierter Snus wird in abgepackten Beuteln konsu-
miert. Diese gibt es in verschiedenen Grössen (slim, nor-
mal, long-cut, long-slim etc.). Die gängigsten Grössen 
enthalten 750 mg bis 1 g Tabak. Auch unterscheidet man 
verschiedene Varianten:

•	� «original»: brauner, feuchter Beutel und feuchter Tabak;
•	� «white»: weisser, trockener Beutel, feuchter Tabak;
•	� «white-dry»: weisser, trockener Beutel, trockener Tabak.

Loser Snus muss von Hand oder mit einem Kautabakportio-

nierer selbst zu kleinen Kügelchen portioniert werden. Da-
für wird feuchtes Tabakpulver aus einer Dose verwendet. 

Nikotinbeutel oder Nikotinpouches werden umgangs-
sprachlich meist auch als Snus bezeichnet. Sie enthalten 
keinen Tabak, sondern bestehen aus Pflanzenfasern, Ni-
kotin, Aromastoffen und Feuchthaltemitteln.2 Sie sind 
komplett weiss, weshalb sie auch «all white-Snus» ge-
nannt werden. Aufgrund des fehlenden Tabaks werden sie 
häufig als «gesundheitsbewusstere Alternative» zu Ta-
bakprodukten vermarktet. Das darin enthaltene Nikotin 
macht jedoch im gleichen Masse abhängig und ist ebenso 
schädlich. Das Nikotin in Nikotinbeuteln wird aus der Ta-
bakpflanze gewonnen und künstlich zugefügt. Daher ist 
der Nikotingehalt in Nikotinbeuteln oft höher als bei Snus. 
Nikotinbeutel gibt es aber auch ohne Nikotin zu kaufen. Oft 
enthalten sie dann Koffein, Vitamine oder andere aufput-
schende Substanzen.

INHALTSSTOFFE UND NIKOTINAUFNAHME
Snus besteht zum Hauptteil aus fein gemahlenem Tabak 
und enthält einen relativ hohen Wasseranteil (40 – 50 Pro-
zent bei Originalportionen). Zudem ist Salz (Natriumchlo-
rid) enthalten, das der Konservierung dient und den Ge-
schmack beeinflusst. Das ebenfalls enthaltene Natrium- 
bikarbonat reguliert den pH-Wert des Produktes. Da-
durch kann das Nikotin effektiver aufgenommen wer-
den.1, 2 Häufig werden zusätzlich Aromen wie Menthol, 
Minze, Zitrus oder Fruchtaromen beigemischt. Ebenfalls 
sind in einigen Produkten Süssmacher oder Geschmacks-
verstärker enthalten.

Der Nikotingehalt in Snus variiert je nach Sorte und Her-
steller und liegt im Durchschnitt bei 8 – 14 mg / g Nikotin.  
 
 

Als «ultra stark» gekennzeichnete Sorten enthalten bis 
zu 43 mg / g Nikotin. Im Internet sind sogar Nikotinbeutel 
mit 150 mg / g Nikotin erhältlich. Diese Nikotinmenge ist 
extrem hoch. Sie gefährdet stark die Gesundheit. Zum 
Vergleich: Eine durchschnittliche Zigarette enthält ca.  
10 mg Nikotin3 und eine E-Zigarette maximal 20 mg Niko-
tin pro Milliliter. Die Nikotinmengen zwischen den «gängi-
gen» Snus und Zigaretten unterscheiden sich in der Re-
gel nicht wesentlich, jedoch ist die zeitliche Aufnahme in 
den Blutkreislauf unterschiedlich.4 Während bei Zigaret-
ten die Nikotinkonzentration im Blut rasch ansteigt und 
abfällt, dauert es bei Snus und Nikotinbeuteln länger, da-
für bleibt der Nikotinspiegel über längere Zeit erhalten.1

Bild AT Schweiz: https://tinyurl.com/t64ftpx2

Nikotin 6-Methylnikotin



KONSUM IN DER SCHWEIZ 
Die Verkaufszahlen von Snus und Kauftabak haben sich 
von 26 Tonnen im Jahr 2012 auf 455 Tonnen im Jahr 2024 
um das 17-fache gesteigert. Die Schweizer HBSC-Studie 
2022 (Health Behaviour in School-aged Children, 11 bis 15 
Jahre) zeigt einen deutlichen Anstieg des Konsums von 
Snus unter Jugendlichen:5,6

• 	� Im Jahr 2022 konsumierten 13 Prozent der 15-jährigen Kna-
ben innerhalb der letzten 30 Tage mindestens einmal Snus 
– eine Verdopplung seit 2018.

• 	� Bei Mädchen stieg der Anteil von 1 Prozent (2018) auf 6 Pro-
zent (2022).

Die Verbreitung unter Jugendlichen ist besonders proble-
matisch, weil Nikotin sehr schnell abhängig macht. Studi-
en warnen davor, dass Snus als «Einstieg» in den Tabak- 
und Nikotinkonsum dient.7 Snus ist zudem nahezu 
unsichtbar im Mund zu tragen – anders als bei E-Zigaret-
ten oder Zigaretten sieht man den Konsum kaum. Dies er-
leichtert die heimliche Anwendung und reduziert die 
Hemmschwelle bei Jugendlichen.

VERKAUF VON SNUS UND KAUTABAK 
IN DER SCHWEIZ 

In Anlehnung an Foulds et al., 200321

2012 2024

455 Tonnen

26 Tonnen

Die Verkaufszahlen von Snus und Kautabak haben sich 
von 26 Tonnen im Jahr 2012 auf 455 Tonnen im Jahr 2024 
um das 17-fache gesteigert. Die Schweizer HBSC-Studie 
2022 (Health Behaviour in School-aged Childern, 11 bis  
15 Jahre) zeigt einen deutlichen Anstieg des Konsums 
von Snus unter Jugendlichen:5, 6

•	 Im Jahr 2022 konsumierten 13 Prozent der 15-jährigen 
männlichen Jugendlichen innerhalb der letzten  
30 Tage mindestens einmal Snus - eine Verdoppelung 
seit 2018.

•	 Bei den weiblichen Jugendlichen stieg der Anteil von  
1 Prozent (2018) auf 6 Prozent (2022).

Die Verbreitung unter Jugendlichen ist besonders proble-
matisch, weil Nikotin sehr schnell abhängig macht. Studi-
en warnen davor, dass Snus als «Einstieg» in den Tabak- 
und Nikotinkonsum dient.7 Snus ist zudem nahezu 
unsichtbar im Mund zu tragen - anders als bei (E-)Ziga-
retten sieht man den Konsum kaum. Dies erleichtert die 
heimliche Anwendung und reduziert die Hemmschwelle 
bei Jugendlichen.

Quelle: SRF Kassensturz vom 14.10.2025, https://tinyurl.com/bdf2h83r
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Abhängigkeit

Zahnverfärbungen, 
Zahnfleisch
erkrankungen,  
Mundgeruch,  
Zahnausfall

Herz-Kreislauf-
Erkrankungen

Diabetes

Vergiftung 
(vor allem durch Verschlucken 
bei Kleinkindern)

Bauchspeicheldrüsen-, 
Magenkrebs

Krebs im Mund- und 
Rachenraum

Negative Auswirkungen 
auf Gehirnentwicklung

GESUNDHEITLICHE RISIKEN VON RAUCHLOSEM TABAK

Darstellung in Anlehnung an Grafik des Deutschen Krebsforschungszentrum, Stabstelle Krebsprävention, 2010

WIRKUNG UND GESUNDHEITLICHE FOLGEN VON SNUS UND NIKOTINBEUTELN 
Das Nikotin in Snus und Nikotinbeuteln hat eine stark 
süchtigmachende Wirkung. Nikotin wird von der Ta-
bakpflanze zur Abwehr von Schädlingen gebildet und 
ist ein hochgiftiges Alkaloid. Im menschlichen Körper 
verursacht das Nervengift die Ausschüttung von Dopa-
min und führt dadurch zu einem positiven und beruhi-
genden Gefühlserlebnis.2 Nikotin steigert zudem die 
Aufmerksamkeit, regt den Stoffwechsel an und redu-
ziert den Appetit. Es verengt die Blutgefässe, lässt den 
Blutdruck und die Atemfrequenz ansteigen und erhöht 
die Blutgerinnung, was längerfristig zu Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen führen kann.1, 2 Nikotinkonsum bei 
Kindern und Jugendlichen kann sich negativ auf die Ge-
hirnentwicklung auswirken und wird mit kognitiven und 
verhaltensbezogenen Beeinträchtigungen in Verbin-
dung gebracht.8

Der Konsum von Snus hat viele orale Auswirkungen wie 
Zahnverfärbungen, Zahnfleischerkrankungen, Mundge-
ruch und Zahnausfall.9, 10, 11 Einige Studien haben ausser-
dem gezeigt, dass der Snuskonsum mit einem erhöhten 
Risiko für Krebs im Mund- und Rachenraum sowie in 
Magen und Bauchspeicheldrüse einhergeht. Ebenso 
können Diabetes und kardiovaskuläre Erkrankungen wie 
beispielsweise Bluthochdruck, Schlaganfälle oder Herz-
kranzgefässerkrankungen hervorgerufen werden.8, 10, 11, 12, 

13, 14, 15 Das Risiko steigt mit der Dauer des Konsums.12



SNUS GELANGT DANK GLASSPLIT-
TERN, DIE DIE MUNDSCHLEIMHAUT 
VERLETZEN, SCHNELL INS BLUT.

FALSCH
Diese Behauptung hält sich hartnäckig, ist aber 
falsch. Snus enthält keine Glassplitter. Da das 
Salz bei Trockenlagerung kristallisiert, reflek-
tiert es das Licht und kann leicht mit Glas ver-
wechselt werden.

SNUS STEIGERT DIE 
LEISTUNGSFÄHIGKEIT.

FALSCH
Gerade in Mannschaftssportarten wird ver-
mehrt beobachtet, dass Snus «zur Leistungs-
steigerung» konsumiert wird. Es gibt jedoch 
keine Belege dafür, dass Snus die Leistungs- 
fähigkeit steigert.18 Nikotin steht daher auch 
nicht auf der Dopingliste.

NIKOTIN ALLEIN IST NICHT SCHÄDLICH.

FALSCH
Zwar können erhebliche gesundheitliche Risiken der 
Verbrennung von Tabak zugeschrieben werden. Ni-
kotin ist jedoch mit oder ohne Tabak ein starkes Ner-
vengift und macht schnell abhängig. Bei Überdo-
sierung drohen Übelkeit, Erbrechen oder Kopf- 

schmerzen, schwere Atemprobleme oder ein Kreis-
laufkollaps. Für Kinder und Jugendliche kann das 
Verschlucken eines Beutels (Snus- oder Nikotin-
beutel) lebensgefährlich sein.2, 8 Langfristig wirkt 
sich Nikotin negativ auf die Gehirnentwicklung von 
Kindern und Jugendlichen aus, da das jugendliche 
Gehirn besonders empfindlich auf Nikotin reagiert.8

GESETZLICHE LAGE IN DER SCHWEIZ
Bis 2019 war der Verkauf von Snus in der Schweiz verbo-
ten. Ein Bundesgerichtsentscheid vom Mai 2019 hob die-
ses Verbot jedoch auf. Seither ist Snus in der Schweiz 
legal, darf jedoch seit Oktober 2024 nur noch von Voll-
jährigen gekauft werden. Gemäss dem Bundesgesetz 
über Tabakprodukte und elektronische Zigaretten (Ta-

bakproduktegesetz vom 01. 10. 2024) 16 sind der Erwerb 
und die Weitergabe von Tabak- und Nikotinprodukten 
(inkl. nikotinfreie E-Zigaretten) an unter 18-Jährige ver-
boten.	  
Bei Snus und Nikotinbeuteln gibt es keine gesetzlich re-
gulierte Nikotinhöchstmenge.

oderWahr falsch

Merkmal Snus Nikotinbeutel Zigaretten E-Zigaretten / 
Vapes

Tabakerhitzer / 
Heater

Tabak enthalten Ja Nein Ja Nein Ja

Enthaltenes Nikotin
(variiert je nach Anbieter)

4 – 20+ mg / g  2 – 150 mg / g  8 – 20 mg  
pro Zigarette 3

20 mg  
pro Milliliter Liquid 16

0,5 – 4 mg  
pro Tabakstick 17

Optik Brauner oder  
weisser Beutel  
mit Tabak

Weisser, trockener 
Beutel mit weisser 
Füllung

In Zigarettenpapier 
eingewickelter  
Tabak

Diverse Formen und 
Farben mit Flüssigkeit 
im Tank

Tabakstick für Gerät

Verbrennung Nein Nein Ja, bei ca. 
800 – 900 °C

Nein, Verdampfung Unvollständig, Erhit-
zung bei ca. 300 °C22

PRODUKTEVERGLEICH



WEITERFÜHRENDE ANGEBOTE
stopsmoking.ch
Nikotinberatungen online, telefonisch oder 
vor Ort. Zudem gibt es viele hilfreiche Tools 
wie Erfahrungsberichte und ein Forum.
www.stopsmoking.ch
 
Feel-ok.ch (Jugendliche)
Begleitet beim Nikotinstopp. Diskussions-
foren, Infos, Hilfestellungen (für Personen 
bis etwa 25 Jahre).
www.feel-ok.ch/suchtmittel 

Fachstellen Sucht Kanton Zürich
Bieten Beratung und Behandlung in Ein-
zel- und Familiengesprächen an. 
www.suchtberatung-zh.ch
 
Selbsthilfezentrum Zürcher Oberland & 
Pfannenstiel
Menschen in gleicher Situation tauschen 
sich aus und helfen sich gegenseitig.
www.selbsthilfezentrum-zo.ch

NicotineFreeCoach
Der NicotineFreeCoach ist ein kostenlo-
ses Whatsapp-Programm, das Informati-
onen zum Konsum nikotinhaltiger Pro-
dukte wie Tabakzigaretten, E-Zigaretten, 
Vapes, Nikotinbeutel oder Snus gibt. Es 
kann dabei unterstützen, weniger zu kon-
sumieren oder ganz aufzuhören.
www.nicotinefreecoach.ch
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