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RECENT AOVANCES IN PIIARMACOTHERAPY OF NICOTINE DEPENDENCE 

ABSTRACT - Nicotine dependcnce is due mainły to interaction ar nicotine with the dopami­
nergie system, exerted through speeifie neuronal reeeptors (nieotinie receptors). At prcsent, the 
most important drug in pharmaeologicał treatment of nicotine dependence seems to be amfebu­
tamone (bupropion). lt is a weak antidepressivc agent of relatively high specificity lowards 
dopamine neurotransmission. The meehanism of its aetion has not been fully elueidated. lt is 
probably hnked to its cffecls on the brain reward system. Other antidepressive drugs, as weB as 
clonidine and some anxiolytic agents, mayaiso be of some importance in nieotine dependence 
trealmenł. There have been attempts to apply combined therapies, ineorporating non-nicotinic 
drugs and nicotine administration (mainły in the form ofskin adhesives). 
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WSTĘP 

Dopiero w latach 80. XX wieku (US Surgeon General Report, 1988) chroniczne 
i nadmierne palenie tytoniu uznane zostało jako jedna z form uzależnienia. Pierwsze 
próby pomocy fannakologicznej w wysiłkach mających na celu odzwyczajenie od 
palenia rozpoczęto w latach 30. Przeprowadzono wówczas dość udane, chociaż nie­
kontrolowane, próby z lobeliną, alkaloidem o działaniu zbliżonym do nikotyny (patrz 
5, 9, 23). Lobelinę można uznać, w pewnym stopniu, za substrat nikotyny, a propo­
nowaną wówczas terapię jako leczenie substytucyjne, rozwijane i obecnie, lecz 
w nieco odmiennej formie (patrz dalej). Dalsze, rozszerzone badania nie wykazały 
przewagi lobeliny nad placebo, podobny los spotkał inne próby - w tym z me pro ba­
matem, glikokortykosteroidami i, co wydaje się obecnie dość kuriozalne, z efedryną 
i d-amfetaminą. 

Substytucyjna strategia leczenia przyniosła pewne Uakkolwiek ograniczone) re­
zultaty w leczeniu uzależnienia opiatowego przy pomocy metadonu, agonisty recepto­
rów opioidowych. Korzyść, jaką przynosi tego rodzaju leczenie, polega głównie na 
zamianie niebezpiecznego, niekontrolowanego przyjmowania morfiny czy heroiny na 
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