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DOSSIER: AUFWACHSEN HEUTE

Substanzkonsum
Jugendlicher: Was, wie viel
und wie häufig?

Die Studie «Health Behaviour in School-aged Children» (HBSC Schweiz, 2014)

zeigt, dass die meisten Jugendlichen in der Schweiz psychoaktive Substanzen
zumindest ausprobieren, insbesondere Alkohol und Tabak. Verglichen mit 2010
konsumierten 2014 aber deutlich weniger Jugendliche Alkohol und Zigaretten.
Dies gilt nicht für Cannabis. Dem «Suchtmonitoring Schweiz» (2013) zufolge
sind Tabak- und Alkoholkonsum bei 20- bis 24-Jährigen im Vergleich zu
Jugendlichen weiter verbreitet.
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Einleitung
In der Adoleszenz sind Jugendliche mit grossen physischen,

psychosozialen, emotionalen sowie kognitiven Veränderungen
konfrontiert. Deren Bewältigung erlaubt es ihnen, sich zu
unabhängigen Persönlichkeiten zu entwickeln. Typisch jugendliches
Verhalten wie vermehrter Kontakt mit Gleichaltrigen, Neugierde
und erhöhte Risikobereitschaft helfen den Jugendlichen dabei,
die unterschiedlichen Entwicklungsaufgaben anzugehen.1

Ihre Risikobereitschaft und Neugierde können auch dazu führen,

dass Jugendliche mit psychoaktiven Substanzen wie Tabak,
Alkohol und Cannabis in Kontakt kommen.2 Dabei sind einige
Jugendliche im Vergleich zu anderen mehr Risikofaktoren für den
Substanzkonsum ausgesetzt.3

Der Konsum psychoaktiver Substanzen kann akute negative
Folgen nach sich ziehen. So setzen sich Jugendliche durch
Alkoholkonsum Gefahren wie Unfällen, Verletzungen und Intoxikationen,

Gewalt- sowie riskanten sexuellen Erfahrungen aus.4

Substanzen wie Alkohol und Cannabis können zudem das Gedächtnis
sowie Lernprozesse beeinträchtigen. Ausserdem ist das jugendliche

Gehirn besonders anfällig für die Entwicklung substanzbezogener

Störungen.5
Langfristiger, hoher Konsum von Substanzen wie Tabak und

Alkohol begünstigt darüber hinaus die Entwicklung von
Folgekrankheiten wie Krebs oder Herzleiden.5 Diese nichtübertragbaren

Erkrankungen7 verursachen wiederum beträchtliche
Gesundheitskosten und sind für einen grossen Teil aller Todesfälle
in der Schweiz verantwortlich.8

Der Konsum psychoaktiver Substanzen im Jugendalter ist ein
zwiespältiges Phänomen: Bis zu einem gewissen Grad kann er
als normale Entwicklungserscheinung eingeschätzt werden, die

zur Ausbildung der Identität beitragen kann.9 Andererseits gibt
es Jugendliche, die durch Substanzkonsum ihre persönliche und
berufliche Zukunft ernsthaft gefährden.

Repräsentative epidemiologische Erhebungen zum
Substanzkonsum, die wiederholt durchgeführt werden, erlauben es,
Veränderungen im Konsumverhalten Jugendlicher über die Zeit
zu beobachten sowie Risiko- und Schutzfaktoren für dieses
Verhalten zu beleuchten. Damit können Risikogruppen, aufweiche
selektive Präventionsbemühungen ausgerichtet werden sollten,
identifiziert werden. Um den Substanzkonsum junger Menschen
in der Schweiz zu veranschaulichen, führt dieser Artikel
hauptsächlich Ergebnisse aus zwei umfassenden Befragungen an.

Methodik und Limitationen
Studie «Health Behaviour in School-aged Children» (HBSC)

Die HBSC-Befragung findet seit den 8oer-]ahren alle vier Jahre

in zahlreichen Ländern statt. Hierzulande wird sie von Sucht
Schweiz durchgeführt. Ziel ist, national repräsentative Daten zu
Gesundheit, Wohlbefinden, sozialem Umfeld und gesundheitsrelevantem

Verhalten von 11- bis 15-jährigen Schulkindern zu
erheben (nationale Stichprobe 2014: rund g'goo Schulkinder).
Bestimmte Fragen (z. B. diejenigen zu Cannabis) werden jeweils
nur den 14- und 15-Jährigen gestellt. Die Erhebung wird vom
Bundesamt für Gesundheit (BAG) und den Kantonen finanziert.10
Die hier präsentierten Zahlen stammen aus dem neusten HBSC-

Forschungsbericht, der die nationalen Ergebnisse 2014 zum
Substanzkonsum zusammenfasst.11

Suchtmonitoring Schweiz
Das Suchtmonitoring dient dazu, Informationen darüber zu

erheben, wie sich die in der Schweiz lebenden Personen im
Hinblick auf psychoaktive Substanzen und damit verbundene Risiken
verhalten. Die Erhebung wird vom BAG finanziert. Im Rahmen
des Suchtmonitorings führt Sucht Schweiz eine kontinuierliche
telefonische Befragung (Continuous Rolling Survey of Addictive
Behaviours and Related Risks, CoRolAR) durch, an der jährlich
etwa li'ooo Personen ab 15 Jahren teilnehmen.12
Für den vorliegenden Artikel wurden die Angaben der Studienteil-
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nehmenden, welche zum Befragungszeitpunkt (2013) zwischen 20
und 24 Jahren alt waren, beigezogen. Die Angaben entstammen
dem aktuellen Bericht zum Suchtmonitoring13 und dienen dazu,
die HBSC-Ergebnisse der 11- bis 15-Jährigen in einen Bezugsrahmen

einzubetten.14

Limitationen
Es ist wichtig zu beachten, dass die Ergebnisse der vorgestellten

Studien nur eingeschränkt vergleichbar sind. Dies liegt u.a.
daran, dass ihre Fragen - obwohl sie dieselben Themen betreffen

- verschieden formuliert sind (z.B. diejenigen zum Rauschtrinken).

Ausserdem unterscheidet sich das Befragungsvorgehen.

Tabak
Wie viele Jugendliche haben schon geraucht?

Bei den 11-Jährigen haben 5.3% der Jungen sowie 3.6% der
Mädchen bereits einmal in ihrem Leben geraucht (Tab. 1). Die
Prävalenz stieg über die Altersgruppen hinweg deutlich an: Bei den
15-Jährigen hat bereits rund ein Drittel schon einmal Zigaretten
konsumiert (Jungen: 37.5%; Mädchen: 35.0%).

Aktuelle Konsumhäufigkeit
Ein Zehntel der 15-jährigen Jungen rauchte mindestens

wöchentlich (Mädchen: 9.0%), 6.6% täglich (Mädchen: 6.4%) (Tab.

1). Beide Konsumfrequenzen nahmen über die Altersgruppen
hinweg zu. Bei den jungen Erwachsenen (20- bis 24-Jährige) rauchte
über ein Viertel mindestens wöchentlich, über ein Fünftel täglich.

Wie viele Zigaretten rauchen Jugendliche?
Die Anzahl konsumierter Zigaretten bietet Hinweise zur

Konsumintensität. Mehr als die Hälfte der 15-jährigen täglich
Rauchenden rauchte bis zu fünf Stück pro Tag (Mädchen: 58.5%;

Jungen: 52.5%). Etwa gleich viele Mädchen (20.8%) und Jungen
(18.6%) rauchten über 10 Zigaretten am Tag, was mehr als einem
halben Päckchen entspricht.

Wie gelangen Jugendliche an Zigaretten?
Diese Frage stellt sich, weil der Verkauf von Tabakwaren an

Jugendliche unter 16 bzw. 18 Jahren in zahlreichen Kantonen
verboten ist.15 Die HBSC-Teilnehmenden konnten mithilfe von
vorgegebenen Antwortmöglichkeiten berichten, über welche Wege sie
schon mindestens einmal Zigaretten bezogen haben. Zahlreiche
15-Jährige, die in den letzten 30 Tagen geraucht hatten, haben

angegeben, schon einmal Zigaretten von Bekannten (wie
Kolleginnen, Kollegen oder Geschwistern) erhalten (Jungen: 66.9%;

Mädchen: 68.2%) und/oder selber gekauft (z.B. am Kiosk) (Jungen:

64.0%; Mädchen: 56.2%) zu haben.
Die Ergebnisse von Tabaktestkäufen in den Kantonen Waadt und
Freiburg im Jahr 2011 bestätigen, dass es vielen Minderjährigen
gelingt, trotz Verkaufsverbot Zigaretten zu erwerben (VD: 69.8%;
FR: 63.o%).16

Alkohol
Wie viele Jugendliche haben schon Alkohol getrunken?

Ein Fünftel der 11-jährigen Jungen (Mädchen: 10.5%) hat schon
einmal im Leben Alkohol getrunken. Bei den älteren Jugendlichen
fielen diese Anteile deutlich höher aus (Tab. 1). Unter den jungen
Erwachsenen fanden sich nur noch vereinzelt Personen, die noch
nie ein ganzes Glas eines alkoholischen Getränks getrunken
haben (4.9%).

Wie häufig trinken Jugendliche aktuell?
Die HBSC-Teilnehmenden wurden gefragt, wie oft sie

verschiedene alkoholische Getränke konsumieren. Der Anteil an
Personen, die mindestens einmal pro Woche Alkohol getrunken
hatten, stieg über die Altersgruppen hinweg an und fiel bei den

Jungen höher aus (Tab. 1).

Bier wurde verglichen mit anderen alkoholischen Getränken von
den 15-jährigen Jungen am häufigsten mindestens wöchentlich
getrunken (7.3%; Alcopops: 2.8%; Spirituosen/Likör: 2.6%). Bei

den gleichaltrigen Mädchen waren bezüglich des mindestens
wöchentlichen Konsums geringere Unterschiede zwischen den
Getränken festzustellen (Bier; 3.4%; Alcopops: 1.7%; Spirituosen/
Likör: 1.7%). Wein wurde von den 15-Jährigen am wenigsten
mindestens wöchentlich konsumiert.

Wie viel trinken 15-Jährige?
Die Jugendlichen berichteten, wie viele alkoholischen

Getränke (gemessen in Standardgläsem17) sie normalerweise an
einem Tag, an dem sie Alkohol trinken, konsumieren. Die

Schätzungen der 15-jährigen Jungen (rund 2 Getränke) und Mädchen
(weniger als 2 Getränke) fielen ähnlich aus. Diese Angaben sollten
jedoch mit Vorsicht interpretiert werden, da es den Jugendlichen
womöglich nicht leicht fiel, ihren durchschnittlichen Konsum in
Standardgläsern einzuschätzen.

Wie verbreitet ist Rauschtrinken?
In der HBSC-Studie wird «episodisch exzessives Trinken»

(Rauschtrinken) als Konsum von fünf oder mehr alkoholischen
Getränken kurz nacheinander definiert. Studien weisen darauf

Indikatoren

HBSC

2014

CoRolAR

2013

HJ. 13J. 15J. 20 - 24].
m w m w m w m + w

n Anzahl Personen in der nationalen Stichprobe 879 903 l*Ol6 1*088 925 902 1*632

Tabak
Mindestens ix im Leben Zigaretten geraucht 5-3 3-6 19.6 13.9 37-5 35.0
Mindestens wöchentliches Rauchen 0.6 0.1 2.3 2.4 11.9 9.0 27.3

Tägliches Rauchen 0.1 0.0 1.1 0.5 6.6 6.4 21.7

Alkohol
Mindestens ix im Leben Alkohol getrunken 20.1 10.5 37-9 27.1 70.4 68.9 95.1

Mindestens wöchentliches Trinken 1.5 0.2 3-2 1.0 9-8 5-7 49-4
Rauschtrinken* (> ix in letzten 30 Tagen) («binge drinking») 27.3 22.9 41.8

Cannabis

Mindestens ix im Leben konsumiert 30.1 19.2 46.7

an > 1 Tag (in den letzten 30 Tagen) konsumiert 14-5 10.2 8.9

an > 3 Tagen (in den letzten 30 Tagen) konsumiert 7-3 4-6

an > 10 Tagen (in den letzten 30 Tagen) konsumiert 3-5 2.2 2.1

Multipler
Substanzkonsum

Nie eine der 3 Substanzen genommen 26.4 29.6

Alle 3 Substanzen > ix in den letzten 30 Tagen genommen** 7-7 6.2

Tab. l: Übersicht über das Substanzkonsumverhalten (HBSC 2014 und CoRolAR 2013).
Anmerkungen: *Die Definitionen sind unterschiedlich (HBSC: >5 Getränke bei einer Gelegenheit; CoRolAR: >5 (Männer) bzw. >4 Getränke (Frauen) bei einer
Gelegenheit); **in den letzten 30 Tagen >ix Zigaretten geraucht und >ix Alkohol getrunken und >ix Cannabis konsumiert; m männlich, w weiblich.
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Kin, dass wiederholte Episoden dieses Trinkmusters Hirnfunktionen

beeinträchtigen können.18 Tabelle 1 zeigt, wie viele 15-Jährige

in den 30 Tagen vor der Befragung einmal oder häufiger fünf
oder mehr alkoholische Getränke bei einer Gelegenheit (d. h.

in kurzer Zeit nacheinander) getrunken haben. Bei den 20- bis

24-Jährigen kam Rauschtrinken - in der CoRolAR-Erhebung für
Trauen und Männer unterschiedlich definiert - deutlich häufiger
vor (Tab. 1).

Exzessives Trinken kann im Extremfall mit einem Spitalaufenthalt

enden. So zeigt die «Medizinische Statistik der Krankenhäuser»,

dass im Jahr 2012 je 0.1% der 14- bis 15-jährigen Jungen
(115 Personen) und Mädchen (112 Personen) in der Schweiz mit der

Diagnose «Alkoholintoxikation» stationär hospitalisiert werden
mussten.19 Im Vergleich zu jüngeren und älteren Jugendlichen
war diese Rate zwar erhöht, fiel jedoch tiefer aus als in den

Altersgruppen ab 35 Jahren. Damit kann die Hospitalisierung
aufgrund von Alkoholintoxikation nicht als reines Jugendphänomen
bezeichnet werden.20

Wie erhalten jugendliche Alkohol?
Die Jugendlichen konnten angeben, wie sie trotz des

Verkaufsverbots an Minderjährige21 schon mindestens einmal an
die Substanz gelangt sind. 15-Jährige, die in den letzten 30 Tagen
Alkohol getrunken hatten, nannten häufig Bekannte als Quelle
(Jungen: 73.2%; Mädchen: 80.0%). Mehr als ein Fünftel hat schon
einmal selber Alkohol gekauft (Jungen: 31.5%; Mädchen: 23.6%).
Dass es vielen Minderjährigen gelingt, Alkohol zu kaufen, spiegelt

sich auch in den Ergebnissen von Alkoholtestkäufen wider.22

Weitere Studien bestätigen, dass Freunde und Bekannte beim
Erhalt von Alkohol eine zentrale Rolle spielen.23

Warum trinken 15-jährige Alkohol?
Die Jugendlichen wurden gebeten, ihre Motive für den

Alkoholkonsum in den letzten 12 Monaten anzugeben. Dafür stand
ihnen eine Liste von Beweggründen zur Verfügung. Die Trinkmotive

können dabei vier Kategorien zugeordnet werden: Motive der

Verstärkung (positive Empfindungen hervorrufen wollen), soziale
Motive (positive Gefühle in der Gemeinschaft anderer erleben
wollen), Coping-Motive (Alkohol trinken, um negative Gefühle

zu bewältigen) und Konformitätsmotive (negative Gefühle im
Umgang mit anderen vermeiden wollen, z.B. sich nicht
ausgeschlossen fühlen).

Die 15-Jährigen, die in den letzten 30 Tagen Alkohol getrunken
hatten, nannten am häufigsten soziale (z.B. «um eine Party besser

zu gemessen»; Mädchen: 77.1%; Jungen: 78.7%) sowie
Verstärkungsmotive. Darauf folgten Coping-Motive wie «um Probleme

zu vergessen» (Mädchen: 28.1%; Jungen: 19.3%). Konformitätsmotive

wurden am seltensten genannt.

Cannabis
Wie viele jugendliche haben schon Cannabis konsumiert?

Knapp ein Drittel der Jungen (Mädchen: 19.2%) im Alter von
15 Jahren hat schon einmal Cannabis konsumiert (Tab. 1). Bei den

jungen Erwachsenen fällt dieser Anteil höher aus: 46.7% haben
bereits einmal im Leben Cannabis konsumiert.

Aktuelles Gebrauchsverhalten
In den letzten 30 Tagen haben 10.2% der 15-jährigen Mädchen

mindestens an einem Tag Cannabis konsumiert (Jungen: 14.5%)

(Tab. 1). Bei den 20- bis 24-Jährigen fällt der Anteil etwas geringer
aus (8.9%).
In den letzten 30 Tagen an drei oder mehr Tagen Cannabis konsumiert

haben 7.3% der 15-jährigen Jungen (Mädchen: 4.6%). Deutlich

weniger Jugendliche haben im gleichen Zeitraum an zehn
oder mehr Tagen Cannabis konsumiert (Jungen: 3.5%; Mädchen:
2.2%).

Wie gelangen jugendliche an die Substanz?
Diese Frage stellt sich v.a. deshalb, weil Cannabis illegal ist.24

Die grosse Mehrheit der 15-Jährigen (Mädchen: 89.5%; Jungen;
86.3%), die in den letzten 30 Tagen Cannabis konsumiert hatten,

hat mittels der vorgegebenen Antwortalternativen berichtet,

schon mindestens einmal Cannabis von Kolleginnen, Kollegen,

Geschwistern bzw. anderen Bekannten erhalten zu haben.
Deutlich weniger Jugendliche haben schon einmal Cannabis von
unbekannten Personen bezogen. Eigenanbau, Aufsuchen eines
spezialisierten Geschäfts sowie Diebstahl waren relativ selten.

Andere illegale Drogen
Der Gebrauch von Kokain, halluzinogenen Pilzen, Ecstasy,

LSD, Amphetaminen oder Opiaten wurde von 15-jährigen Jugendlichen

selten berichtet (jeweils unter 2%).

Multipler Substanzkonsum
Dieser Begriff bezeichnet den Gebrauch mehrerer psychoak-

tiver Substanzen, der entweder gleichzeitig oder zu verschiedenen

Zeitpunkten stattfinden kann.25 «Mischkonsum»
beschreibt den Gebrauch von zwei oder mehr solcher Substanzen
zum gleichen Zeitpunkt («simultaneous polydrug use»26). Die
HBSC-Daten erlauben keine Aussagen zum Mischkonsum, aber
es lässt sich feststellen, welcher Anteil an Jugendlichen in einem
bestimmten Zeitraum (z.B. in den letzten 30 Tagen) welche
Substanzen genommen hat.

Mehr als ein Viertel der 15-jährigen Mädchen (29.6%; Jungen:
26.4%) hat im bisherigen Leben keine der drei Substanzen
Tabak, Alkohol oder Cannabis konsumiert, wohingegen 70.4% der
Mädchen (Jungen: 73.6%) in ihrem Leben mindestens eine davon

% 15-jährige Jungen

9.8 I

Ii
%
50

1998 2002 2OO6 2010 2014

15-jährige Mädchen

19.2

J
1998

Tabak (>ix/Woche) Alkohol (>ix/Woche) | Cannabis (>ix/leben)

Abb. 1: Trend des Konsums von Zigaretten (mindestens wöchentlich),
Alkohol (mindestens wöchentlich) und Cannabis (mindestens ix im
Leben) seit 1998 (HBSC) bei 15-Jährigen, nach Geschlecht (in %)•
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konsumiert haben. Der Anteil der Jugendlichen, die in den letzten
30 Tagen mindestens einmal Alkohol getrunken und Zigaretten
geraucht sowie Cannabis konsumiert hatten, fiel bei den 15-jäh-

rigen Jungen (7.7%) und Mädchen (6.2%) ähnlich aus.

Trends seit 1998
Abbildung 1 veranschaulicht die Veränderung im Verlaufe der

Zeit. Nach einem Peak im Jahre 2002 bei Alkohol (mindestens
wöchentlicher Konsum) sowie Cannabis (mindestens einmaliger
Konsum im Leben) und von 1998 bis 2002 für Tabak (mindestens
wöchentlicher Konsum) schien sich das Konsumverhalten im Jahre

2010 im Allgemeinen stabilisiert zu haben. Zwischen 2010 und
2014 war vor allem beim mindestens wöchentlichen Konsum von
Tabak und Alkohol eine deutliche Abnahme zu verzeichnen. Auch
die Lebenszeitprävalenz des Cannabisgebrauchs ging zurück. Der
Anteil an Jugendlichen, die in den letzten 30 Tagen Cannabis
konsumiert hatten, blieb zwischen 2006 - damals wurde dies
erstmals erfasst - und 2014 aber relativ stabil (nicht dargestellt).

SchLussfolgerungen
Die für die Schweiz repräsentative HBSC-Studie zeigt, dass

viele Jugendliche mit psychoaktiven Substanzen zumindest
experimentieren und dass etwa ein Viertel bis zum Alter von 15 Jahren
noch keine der drei Substanzen Tabak, Alkohol und Cannabis
konsumiert hat. Bei Jugendlichen sind wie in der erwachsenen
Bevölkerung27 Substanzen wie Tabak und Alkohol am verbreitetsten.
Unter den illegalen Substanzen stellt Cannabis die am häufigsten
konsumierte dar. Der Konsum nimmt bei beiden Geschlechtern
über die Altersgruppen hinweg zu. Im Jahr 2014 konsumierten im
Vergleich zu 2010 deutlich weniger Jugendliche Zigaretten und
Alkohol.

Die Ergebnisse zeigen, dass der Konsum psychoaktiver
Substanzen bei Jugendlichen trotz u.a. struktureller Präventions-
massnahmen, die ihnen den Zugang dazu verunmöglichen
sollten, Realität ist. Bestehende Bestimmungen wie Verkaufsverbote

sollten entsprechend konsequenter umgesetzt und
dies wiederum verstärkt kontrolliert werden. Für den Erhalt
von Substanzen scheint neben dem käuflichen Erwerb auch das
soziale Umfeld wie Freundinnen und Freunde eine zentrale Rolle

zu spielen.28 Ältere Jugendliche und junge Erwachsene, die legal
Zugang zu bestimmten Substanzen haben, sollten daher an ihre

Verantwortung, Minderjährigen keine psychoaktiven Substanzen
weiterzugeben, erinnert werden.

Um den Substanzkonsum Jugendlicher weiter zu verringern,
respektive einen Wiederanstieg des Konsums zu verhindern, ist
es zentral, die Präventionsbemühungen fortzusetzen. Es ist
bereits hilfreich, den erstmaligen Konsum hinauszuzögern, denn
ein früher Erstkonsum hängt mit einem grösseren Risiko für
späteren regelmässigen Konsum bzw. für die Entwicklung einer
Abhängigkeit zusammen.29 Präventionsmassnahmen sollten
ausserdem darauf abzielen zu verhindern, dass Jugendlichen ihre
Gesundheit gefährden.«
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