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Cannabiskonsum von Jugendlichen

Hintergrund

Cannabis ist in Deutschland und weltweit eine der
sowohl unter Jugendlichen als auch Erwachsenen
weitverbreitetsten Drogen (1, 2). In den letzten Jahren
ist fir Deutschland ein zunehmender Trend im Can-
nabiskonsum festzustellen, wobei die Konsumpra-
valenzen fiir Jugendliche und junge Erwachsene be-
sonders hoch sind (1, 3). Vor allem unter den mannli-
chen Heranwachsenden ist der Cannabiskonsum rela-
tiv stark verbreitet (1, 3, 4). Jugendliche nutzen den
Konsum von Cannabis, um z.B. Rauscherlebnisse zu
erzeugen, SpaR zu haben, sich zu entspannen oder um
Emotionen stdrker empfinden zu kénnen (5). Aus ge-
sundheitswissenschaftlicher Sicht sind insbesondere
die gesundheitlichen und psychosozialen Konsequen-
zen von Interesse. Kurzfristige Folgen sind vor allem
zeitweilige Einschrankungen der kognitiven Leistungs-
fahigkeit (gestorte Erinnerungsfahigkeit und verzerrtes
Zeitgefihl), motorische Stérungen und Angstzustande
(3, 6). Besonders bei einem lebenszeitlich frithen Dro-
geneinstieg sowie einem exzessiven und regelmaRigen
Drogenkonsum treten vielfdltige langfristige gesund-
heitliche und soziale Problemlagen auf. Diese reichen
von einer dauerhaften Beeintrachtigung der kogniti-
ven Leistungsfahigkeit und der Aufmerksambkeit tGber
Schulauffalligkeiten und -versagen bis hin zu manifes-
tierten psychischen Erkrankungen wie Depressionen
und Angststorungen (6). Langfristig kann ein exzessi-
ver Cannabiskonsum zu Erkrankungen des Herz-
Kreislauf-Systems fiihren (7).

Wie wurde der Cannabiskonsum erfasst?

Fragen zum Cannabiskonsum wurden nur den 15-
Jahrigen gestellt. Die Jugendlichen wurden gefragt, an
wie vielen Tagen sie in ihrem Leben und in den letzten
30 Tagen Cannabis konsumiert haben. Die siebenstufi-
ge Antwortskala reichte dabei von ,,nie” bis ,30 Tage

oder mehr“. Hieraus wurde ermittelt, ob jemals im
Leben (Lebenszeitpravalenz) und ob mindestens ein-
mal in den letzten 30 Tagen (30-Tage-Pravalenz) Can-
nabis konsumiert wurde. Tabelle 1 am Ende des Fak-
tenblatts zeigt hierfiir den geschlechtsspezifischen
Anteil der Jugendlichen differenziert nach familidgrem
Wohlstand und Migrationshintergrund. Abbildungen 1
und 2 veranschaulichen den Anteil der Madchen und
Jungen fir die Lebenszeit- und 30-Tage-Pradvalenz
differenziert nach familidrem Wohlstand.

Hauptergebnisse

= 15,5% der 15-jahrigen Madchen und 22,6% der
Jungen haben mindestens einmal in ihrem Leben
und 8,3% (Madchen) bzw. 10,1% (Jungen) mindes-
tens einmal in den letzten 30 Tagen Cannabis kon-
sumiert.

= BeiJungen nimmt die Lebenszeitpravalenz fiir den
Cannabiskonsum mit familidarem Wohlstand zu.
Madchen mit mittlerem familiaren Wohlstand ha-
ben haufiger schon einmal Cannabis konsumiert
als Madchen mit niedrigem und hohem familidaren
Wohlstand. Fiir Madchen bestatigt sich dieses
Muster auch fir die 30-Tage-Pradvalenz. Im Gegen-
satz dazu zeigen sich fir Jungen mit mittlerem fa-
milidren Wohlstand fir die 30-Tage-Pravalenz et-
was niedrigere Pravalenzen als fir Jungen mit ho-
hem oder niedrigem familidaren Wohlstand.

= Heranwachsende mit einseitigem Migrationshin-
tergrund zeigen fiir den Cannabiskonsum insge-
samt hohere Pravalenzen als Heranwachsende
ohne oder mit beidseitigem Migrationshinter-
grund.

Methodische Erlduterungen zur HBSC-Studie 2017/18 finden Sie auf dem Faktenblatt ,Methodik der HBSC-Studie” unter http://hbsc-

germany.de/downloads/.
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Abbildung 1: Anteil der Mddchen und Jungen, die mind. einmal im Leben Cannabis konsumiert ha-
ben (Lebenszeitprdvalenz) nach Alter (in %, n=1.539)
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Abbildung 2: Anteil der Madchen und Jungen, die mind. einmal in den letzten 30-Tagen Cannabis
konsumiert haben (30-Tage-Pravalenz) nach Alter (in %, n=1.539)

Bewertung und Schlussfolgerungen

In Deutschland liegt das durchschnittliche Erstkon-
sumalter fir Cannabis bei 17 Jahren (3). Die Daten der
HBSC-Studie 2017/18 dokumentieren, dass bereits ein
betrachtlicher Teil der 15-Jahrigen schon mindestens
einmal Cannabis konsumiert hat. Die Konsumpra-
valenzen von Cannabis haben in den letzten Jahren
nach einem zeitweiligen Riickgang wieder zugenom-
men (1), insbesondere unter den mannlichen Jugend-
lichen (3). Vor diesem Hintergrund sowie in Anbe-
tracht der gesundheitlichen und sozialen Gefahren,
die mit dem Konsum von Cannabis einhergehen (6, 7),

wird die Notwendigkeit friihzeitiger PraventionsmaR-
nahmen unterstrichen. Zudem sind Interventionen
gefordert, die sich auf die Jugendlichen beziehen, die
friih in den Drogenkonsum einsteigen und regelmaRig
Drogen konsumieren, da fir sie die grofRten gesund-
heitlichen Folgen zu erwarten sind. Mit der Jugend-
phase geht haufig das Erproben von Substanzen ein-
her. Dabei werden spezifische Verhaltensweisen er-
lernt, verfestigt oder wieder verworfen. So kénnen
PraventionsmaRnahmen insbesondere in dieser Phase
dazu beitragen, riskante Konsummuster abzufangen
oder zu korrigieren (3).
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Tabelle 1: Lebenszeitpravalenz und 30-Tage-Prédvalenz des Cannabiskonsums von Madchen und Jungen im Alter

Familidrer Wohlistand

von 15 Jahren nach familiarem Wohlstand und Migrationshintergrund (in %) *

Lebenszeitpravalenz

30-Tage-Pravalenz

Niedrig 11,6 21,4 7,4 11,9

Mittel 16,9 22,2 9,5 9,4

Hoch 14,9 27,2 4,0 11,8
Migrationshintergrund

Kein 16,0 20,9 7,7 8,9

Einseitig 18,6 28,4 14,1 11,0

Beidseitig 12,9 24,8 6,8 13,2
Gesamt 15,5 | 22,6 | 8,3 10,1

Anmerkungen: Lebenszeitpravalenz: mind. einmal im Leben Cannabis konsumiert, 30-Tage-Pravalenz: mind. einmal in den letzten 30 Tagen Cannabis kon-

sumiert.

1
Angaben zur absoluten Haufigkeit n beziehen sich auf die ungewichteten Daten; Prozentangaben beziehen sich auf die gewichteten Daten
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