Trends im Tabak-, Alkohol- und Cannabisgebrauch
von 1986 bis 2006 bei Jugendlichen in der Schweiz’

Trends in tobacco, alcohol, and cannabis use from
1986 to 2006 among adolescents in Switzerland

Schweizerische Fachstelle fiir Alkohol- und andere Drogenprobleme (SFA), Lausanne

Zusammenfassung

Die hier prasentierten Resultate stammen aus
der Health Behaviour in School-aged Children
(HBSC) Studie, die unter der Schirmherrschaft
der Weltgesundheitsorganisation (WHO-Europe)
in mittlerweile 41, zum grossten Teil europaischen
Landern alle vier Jahre durchgefihrt wird. Im
Jahr 2006 fihrte die Schweizerische Fachstelle
fir Alkohol- und andere Drogenprobleme (SFA)
diese Studie zum sechsten Mal fir die Schweiz
durch (nach 1986, 1990, 1994, 1998 und 2002).
Die Ergebnisse zeigen, dass der Anteil mindes-
tens wochentlich Rauchender bei 15-Jahrigen in
den letzten 20 Jahren, vor allem aber gegentber
dem Hoch im Jahr 1998 gesunken ist. Im Jahr
2006 stufen sich ungefahr 15% der Jugendlichen
im Alter von 15 Jahren als mindestens wochent-
lich Rauchende ein. In Bezug auf den Alkoholkon-
sum zeigt sich, dass die beiden bevorzugten Ge-
trankearten Bier und Alcopops sind. Mindestens
wochentlich trinken 19.3% der 15-jahrigen Schu-
ler und 9.1% der 15-jahrigen Schilerinnen Bier.
Die Anteile sind zwischen 2002 und 2006 bei den
Schuilern gesunken, wahrend sie bei den Schiile-
rinnen unverandert geblieben sind. Fast jeder
zehnte 15-jahrige Jugendliche trinkt wdchentlich
Alcopops (9.7%). Nach dem Anstieg im Jahr
2002 liegt der Alcopopskonsum 2006 wieder tiefer.
Mit knapp zehn Prozent sind bei den Schilerinnen
2006 Alcopops gleich verbreitet wie Bier. Im Jahr
2006 berichten 28.1% der Schiler und 19.0% der
Schdlerinnen im Alter von 15 Jahren, wiederholt
einen Alkoholrausch gehabt zu haben. Gegenlber
dem Erhebungsjahr 2002 sind diese Anteile zwar
gesunken, sie liegen aber deutlich tber den An-
teilen der anderen Erhebungsjahre. Hochgerech-
net auf die Gesamtzahl der Jugendlichen in der
Schweiz entfallen auf diese Altersgruppe unge-
fahr 13000 Schiler und 8500 Schulerinnen, die
mindestens zweimal in ihrem Leben betrunken
waren. Im Jahr 2006 haben 34.2% der Schler
und 26.8% der Schulerinnen im Alter von 15 Jah-
ren mindestens einmal im Leben Cannabis ge-
nommen. Diese Zahlen sind Uber die Untersu-
chungsjahre langfristig zwar angestiegen, im Ver-
gleich zu 2002 hingegen deutlich gesunken.
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1. Einleitung

Generell machen die meisten Konsumenten im Ju-
gendalter ihre ersten Erfahrungen mit Tabak, Alkohol
und Cannabis. Je friher mit dem Konsum begonnen
wurde, desto wahrscheinlicher ist starker Konsum
in einem spateren Lebensabschnitt. Es gibt Hin-
weise darauf, dass Jugendliche, die bis zur vierten
Zigarette weiterrauchen, mit grosserer Wahrschein-
lichkeit zu regelmassigen Raucherinnen und Rau-
chern werden als ihre Altersgenossen, die vor der
vierten Zigarette mit dem Experimentieren aufhéren
(1). Ungefahr die Halfte jener Personen, die im Ju-
gendalter mit dem Rauchen beginnt und kontinuier-
lich weiter raucht, wird friher oder spater an einer
tabakbedingten Erkrankung sterben (2). Dagegen
kénnen die Folgen, die mit Rauschtrinken verbunden
sind auch unmittelbare Auswirkungen auf die Ge-
sundheit der Jugendlichen im Sinne von Unfallen,
Gewalt- und Delinquenzsituationen haben (3). In
Schweizer Hospitalern missen taglich 3 bis 4 junge
Menschen im Alter bis 23 Jahre aufgrund von Alko-
holproblemen behandelt werden, mehr als die Hélfte
davon aufgrund einer Alkoholintoxikation (4). Der
Gebrauch von Cannabis im Jugendalter wurde be-
sonders mit schlechten Schulleistungen, einem
friihzeitigen Ausscheiden aus der Schule und einer
gestorten weiteren Entwicklung in Verbindung ge-
bracht. Dabei konnten Léangsschnittuntersuchungen
nachweisen, dass der Cannabisgebrauch zu schul-
bezogenen Problemen flhrt und nicht umgekehrt (5).

* Dieses Forschungsprojekt wurde vom Bundesamt fiir Gesundheit mit
dem Vertrag Nr. 04.001776 unterstitzt.



2. Vorgehen/Methodik
2.1 Studienbeschreibung

Die Health Behaviour in School-aged Children
(HBSC; 6) Studie steht unter der Schirmherrschaft
der Weltgesundheitsorganisation (WHO-Europe)
und wird in mittlerweile 41, zum gréssten Teil euro-
paischen Landern alle vier Jahre durchgefihrt. Das
Ziel der Untersuchung ist es, das Gesundheitsver-
halten von Jugendlichen im Alter zwischen 11 und
15 Jahren und allfallige Veranderungen dieses Ver-
haltens im Laufe der Zeit zu beschreiben (6). 2006
fahrte die Schweizerische Fachstelle fir Alkohol-
und andere Drogenprobleme (SFA) mit finanzieller
Unterstltzung des Bundesamtes fir Gesundheit
(BAG) und der Kantone diese Studie zum sechsten
Mal fur die Schweiz durch (nach 1986, 1990, 1994,
1998 und 2002).

2.2 Generelles Vorgehen

Der standardisierte Fragebogen wird von einer Lehr-
kraft verteilt und wahrend einer regularen Schul-
stunde ausgeflillt. Die Lehrkraft garantiert dabei,
dass das Ausflllen anonym, ungestort und unbeob-
achtet verlauft und Verstandnisfragen geklart werden
konnen. Die Fragebogen werden anonym in einem
Umschlag an die SFA zurickgesendet. Die Teil-
nahme an der Untersuchung ist freiwillig und die re-
sultierenden Daten werden streng vertraulich be-
handelt.

2.3 Die Stichproben

690 Klassen wurden in der Erhebungswelle 2006
zuféllig aus der Liste der Schulklassen in den
Schweizer Kantonen ausgewahlt und anhand eines
standardisierten Fragebogens befragt. Von diesen
Klassen haben finf (0.7 %) ausdrlcklich die Teilnah-
me verweigert. Weitere 94 Schulklassen (13.6%)
haben ohne Angabe von Griinden nicht mitgemacht.
591 Klassen (85.7%) haben damit an der Untersu-
chung teilgenommen. Der Vergleich des relativen
Anteils der teilnehmenden Klassen in der Stichpro-
be mit dem relativen Anteil der Klassen pro Kanton
in der Grundgesamtheit ergab keinen signifikanten
Unterschied (Kolmogorov-Smirnov Z=.416, p=.995).
Im Mittel haben 18.5 Schilerinnen und Schiler pro
Klasse (min=2, max=31, Modalwert 21) an der
Befragung teilgenommen. Die Stichprobe der Befra-
gung von 2006 beinhaltet N=9791 Schiilerinnen
und Schuler im Alter von 11 bis 15 Jahren. Mit Aus-
nahme von Appenzell-Innerrhoden sind alle Schwei-
zer Kantone und damit alle Landesteile der Schweiz
vertreten. Die Stichprobe kann als reprasentativ fir
die gesamte Schweiz angesehen werden. Die Schu-
lerstudie wird alle vier Jahre nach einer dhnlichen
Methodik durchgefihrt, und es liegen Daten fir die
Erhebungsjahre 1986, 1990, 1994, 1998 und 2002
vor (Tabelle 1). Im Folgenden werden die Resultate
der 11-, 13- und 15-Jahrigen ausfihrlicher dargestellt
(n=5622). Aufgrund einer geanderten Filterfihrung
im Jahr 1990 kénnen die Pravalenzen von 1990
leider nicht mit denen der anderen Erhebungsjahre
verglichen werden und wurden daher aus der folgen-
den Ergebnisdarstellung ausgeschlossen.

Tabelle 1: Anzahl teilnehmende Schiilerinnen und Schiiler nach Altersgruppen und Untersuchungsjahr

Alter Geschlecht Untersuchungsjahr
1986 1990 1994 1998 2002 2006 Total
11-Jéhrige Schiler 267 261 1318 751 752 898 4246
16.0% 10.3% 16.1% 14.8% 13.4% 16.0% 14.8%
Schilerinnen 244 317 1289 751 807 875 4283
14.7% 12.6% 15.8% 14.8% 14.3% 15.6% 14.9%
13-Jahrige Schiler 269 458 1400 926 1046 1048 5147
16.2% 18.2% 17.1% 18.2% 18.6% 18.6% 17.9%
Schiulerinnen 284 469 1320 946 1144 1099 5263
17.1% 18.6% 16.2% 18.6% 20.3% 19.5% 18.3%
15-Jahrige Schiler 269 524 1464 863 965 864 4949
16.2% 20.8% 17.9% 17.0% 17.1% 15.4% 17.2%
Schilerinnen 329 494 1383 845 915 838 4805
19.8% 19.6% 16.9% 16.6% 16.3% 14.9% 16.7%
Total 1661 2523 8176 5082 5629 5622 28693
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3. Resultate
3.1 Trends im gewohnheitsmassigen Rauchen

Zur Beschreibung eines mit Risiken verbundenen
Konsums zieht man unter anderem die Haufigkeit
des Rauchens (Konsum pro Woche oder pro Tag) als
Kriterium heran. Bei Jugendlichen spricht man

von regelmassigem Rauchen ab einer Haufigkeit von
mindestens einmal pro Woche. Das wochentliche
Rauchen steigt Uber die Altersgruppen deutlich an,
und es zeigen sich keine Unterschiede zwischen den
Geschlechtern (Abbildung 1). Der Trend im wochent-
lichen Rauchen Uber die Untersuchungsjahre zeigt
Schwankungen. Fir das Jahr 2006 finden wir ab dem
13. Lebensjahr niedrigere Anteile als in den vorher-
gehenden Untersuchungen. Die Unterschiede im
Vergleich zu 1986 sind signifikant. Bei den 15-Jahri-
gen geben ungefahr 15% mindestens wdchentliches
Rauchen an. Insgesamt ist damit das regelmassige
Rauchen in den letzten 20 Jahren gesunken.

3.2 Trends im Konsum spezifischer Getranke

Der wochentliche Bierkonsum ist im Vergleich zu
1986 signifikant erhoht (Abbildung 2). Die Anteile
sind zwar bei den Schiilern 2006 verglichen mit 2002
gesunken und bei den Schilerinnen zwischen 2002

und 2006 unverandert, sie liegen aber mit 19.3%
(Schler) und 9.1% (Schulerinnen) hoher als in den
Jahren vor 2002.

Neben dem Anstieg des Bierkonsums bei Schilern
war im Jahr 2002 auch ein Anstieg des Spirituosen-
konsums bei beiden Geschlechtern festzustellen. Im
Jahr 2006 sind die Anteile des wdchentlichen Spi-
rituosenkonsums bei den Schulerinnen wieder auf
das Niveau von vor 20 Jahren gesunken; bei den
Schilern sogar darunter. Der wdchentliche Konsum
von Wein ist ahnlich verbreitet wie der von Spirituo-
sen und es ist keine signifikante Veranderung fest-
zustellen. Bei dem wochentlichen Konsum von Ape-
ritifen hingegen ist ein rlcklaufiger Trend zwischen
1986 und 2006 zu beobachten.

Die Trends beim Konsum der Alcopops kénnen nur
vor dem Hintergrund einiger Fakten verstanden wer-
den. Die Idee fur diese Getranke kam zu Beginn der
90er Jahre aus Australien. Sie wurden 1995 breit im
britischen Markt eingeflhrt und kamen bereits 1996
auch in die Schweiz. Hier hatten diese neuen Ge-
tranke, deren Markennamen wie ‘Hooch’ und "“Two
Dogs' heute kaum noch bekannt sind, zunehmend
Erfolg. Bereits 1998 waren diese Getranke bei den
Schilerinnen das am haufigsten konsumierte spezi-
fische Getrank. Ab dem 1. Dezember 1997 wurden
die sUssen alkoholischen Mischgetranke (Designer-
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Abbildung 1: Mindestens woéchentliches Rauchen nach Geschlecht, Altersgruppen und Untersuchungsjahr

(in %, n=5622)




drinks, Alcopops oder Alkopops, Premix-Getranke)
dem Alkoholgesetz unterstellt. Damit dirfen sie
nicht an Jugendliche unter 18 Jahren verkauft wer-
den, die Werbung flr diese Getranke ist wesentlich
eingeschrankt und sie werden wie Spirituosen be-
steuert. Eine deutliche Verteuerung war die Folge
und der Verkauf sank deutlich. Am 1. Juli 1999
wurde im Zuge aussenpolitischer Verhandlungen
der Schweiz ein Einheitssteuersatz auf Spirituosen
eingeflhrt und die Besteuerung der Spirituosen
sank drastisch. Der Vertrieb der Alcopops auf dem
Schweizer Markt wurde damit flr die Industrie wie-
der attraktiv. Er wurde von einem aggressiven
Marketing begleitet. Zudem wurden neue Getréanke
auf der Basis von Markenspirituosen (Smirnoff,
Bacardi) eingefihrt. Die Verkaufszahlen stiegen in
der Folge sprunghaft an (2000: 1.7 Mio. Flaschen,
2001: 28 Mio. Flaschen, 2002: 39 Mio. Flaschen).
Anfang des Jahres 2003 wurde durch eine breite
Medienarbeit auf die drastisch gestiegenen Konsum-
zahlen bei Jugendlichen aufmerksam gemacht und
sowohl Offentlichkeit als auch Politik erkannten
Handlungsbedarf. Am 1. Februar 2004 wurde ein
Sondersteuersatz auf die siissen Mischgetrdanke ein-
gefthrt. Die Einfuhr sank in der Folge sehr stark und

die Industrie versuchte durch neue Getranke mit ei-
nem Zuckergehalt unter der Sondersteuer-Limite
von 50 Gramm pro Liter die Sondersteuer zu umge-
hen.

Der wéchentliche Konsum von Alcopops liegt nun
im Jahr 2006 auf einem Niveau von fast 10% der
15-jahrigen Schuler und Schilerinnen. Die starke
Verbreitung von Alcopops hat sich 2006 im Ver-
gleich zu 2002 deutlich abgeschwacht. Jedoch ist
der Konsum von Alcopops weiterhin stark verbreitet
in einem Alterssegment, in welchem der Gesetzge-
ber den Verkauf untersagt hat.

Die 2002 und 2006 erhobenen Cocktails gehodren
neben den Alcopops bei einigen Jugendlichen

zu den wochentlich konsumierten Getranken. Die
selbstgemixten, farbigen und gezuckerten Cocktails
trinken sich zwar fast wie Sirup, beinhalten aber
trotz grosser Mischvariationen mit grosser Wahr-
scheinlichkeit mindestens zwei- bis dreimal mehr
Alkohol als ein Glas Bier. Gemeinsam bei Alcopops
und Cocktails ist, dass der eigentliche Alkohol-
geschmack nicht mehr im Vordergrund steht; ein
Geschmack, der von Kindern verabscheut wird,
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Abbildung 2: Mindestens woéchentlicher Konsum spezifischer alkoholischer Getranke der 15-Jahrigen nach

Geschlecht und Untersuchungsjahr (in %, n=5 622)
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und an den sich Jugendliche erst gewbdhnen
mussen.

3.3 Trends in der Haufigkeit der Trunkenheit

Der Anteil der 15-Jahrigen, die angeben mindestens
zweimal im Leben betrunken gewesen zu sein,

ist Uber die Untersuchungsjahre angestiegen (Ab-
bildung 3), wobei die Anteile nach 1996 deutlich
hoher liegen. Verglichen mit der ersten Untersuchung
von 1986 sind die Anteile ab 1994 hoher. 2006 lagen
die Anteile bei 28.1% bei den 15-jahrigen Schilern
und bei 19.0% bei den 15-jdhrigen Schilerinnen.
FUr das Jahr 2006 sind damit zwar im Vergleich zu
2002 bei den 15-Jahrigen niedrigere Anteile Jugend-
licher mit zweimaliger Trunkenheit festzustellen,
diese liegen aber immer noch deutlich Gber den An-
teilen der Jahre vor 2002. Die Abnahme von 2002
bis 2006 betrifft sowohl die Madchen als auch die
Jungen.

In der erfragten mindestens zweimaligen Trunken-
heit drickt sich aus, ob Jugendliche mehr als einmal
in ihrem Leben einen Alkoholrausch erfahren haben.
Gemass den vorliegenden Daten kann man davon
ausgehen, dass in der Schweiz rund 13000 Schler

und 8500 Schlerinnen im Alter von 15 Jahren
mindestens zweimal in ihrem Leben betrunken
waren. Verglichen mit der Gesamtzahl Jugendlicher
in der Schweiz, die auf diese Altersgruppe entfallen
(ca. 46000 Schuler und 44000 Schulerinnen),

ist diese Zahl besorgniserregend. Es handelt sich
zweifellos um ein Risikoverhalten, welches kurz-
und langfristig negative Auswirkungen auf die Ge-
sundheit der Schilerinnen und Schuler haben kann.

3.4 Trends in der Lebenszeitpravalenz des
Cannabisgebrauchs

2006 hatten 34.2% der 15-jahrigen Schuler und
26.8% der gleichaltrigen Schulerinnen mindestens
einmal in ihrem Leben Cannabis genommen (Ab-
bildung 4). Diese Zahlen sind Uber die Untersuchungs-
jahre — mit Ausnahme der Schilerinnen im Jahr
1990 - seit 1986 zwar angestiegen, im Vergleich
zum Untersuchungsjahr 2002 hingegen deutlich ge-
sunken. Im Jahr 2002 war die Wahrscheinlichkeit
Cannabis genommen zu haben gegentiber 1986 um
das Sechsfache gestiegen; im Jahr 2006 hat sich
die Wahrscheinlichkeit gegenlber 1986 fast ver-
vierfacht. Die Anteile des mindestens einmaligen
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Abbildung 4: Lebenszeitpravalenz des Gebrauchs von Cannabis bei 15-Jahrigen nach Geschlecht und

Untersuchungsjahr (in %, n=5622)

Gebrauchs von Cannabis sind im Jahr 2006 verglichen
mit 2002 also gesunken und befinden sich nun wie-
der fast auf dem Niveau von 1998. Bei Schiilern
findet sich ein hoherer Anteil an Personen, die min-
destens einmal in ihrem Leben Cannabis genommen
haben, als bei Schlerinnen.

4. Diskussion

Die Trends beim Konsum der verschiedenen psycho-
aktiven Substanzen bei 15-jahrigen Jugendlichen
zeigen recht einheitlich ein Absinken des Konsumes.
Beim Rauchen zeigt sich ein langfristiger Riickgang
Uber die letzten 20 Jahre. Nach dem deutlichen
Zwischenhoch im Jahr 2002 ist der Konsum von
Alkohol und Cannabis bei den Jugendlichen im Jahr
2006 wieder etwas gesunken. Die Anteile der
wochentlich Alkohol trinkenden Jugendlichen, der
Jugendlichen mit mehreren Trunkenheitserlebnissen
und der Jugendlichen mit Cannabiserfahrung haben
damit kurzfristig abgenommen. Der Trend weist je-
doch nicht so deutlich nach unten wie beim Rauchen,
denn die aktuellen Konsumzahlen liegen bei Alkohol
und Cannabis weit Uber jenen von 1986.

Es stellt sich die Frage, worauf diese Trends zuriick-
zuflhren sind. Einige wichtige Hintergrundinforma-
tionen erlauben die Einordnung der oben beschrie-
benen Trends. Im Falle des Rauchens sind schon
seit langerem Massnahmen auf verschiedenen Ebe-
nen unternommen worden, die nun ihre Frichte zu
tragen scheinen. Dazu zahlen:

—Verscharfte Gesetzgebung in Bezug auf das Rau-
chen, beispielsweise weiterreichende Verbote des
Rauchens in ¢ffentlichen Raumen und Gebauden

— Starkere Schutzmassnahmen vor dem Passiv-
rauchen

— Preispolitik, das heisst sukzessive Erhéhung
der Zigarettenbesteuerung

—Weitere Einschrankungen im Bereich der
Werbung

— Einflhrung von Warnhinweisen auf Zigaretten-
packungen

— Einflhrung des Verkaufsverbots von Tabakproduk-
ten an unter 18-Jahrige, beispielsweise im Kanton
Waadt

Diese Massnahmen koénnen in zweierlei Hinsicht mit
den verminderten Anteilen Rauchender bei Jugend-
lichen in Verbindung gebracht werden. Zum einen
wird die Verflgbarkeit von Tabakprodukte fir Jugend-
6



liche herabgesetzt, zum anderen wird den Jugend-
lichen signalisiert, dass es sich beim Tabakkonsum
um ein gesellschaftlich unerwlinschtes Verhalten
handelt. Dies mag dazu beitragen, dass sich auch bei
Jugendlichen die Norm ‘Nichtrauchen’ immer mehr
durchsetzt.

Werden die Angaben zum Tabakkonsum mit jenen
zum Konsum von Alkohol verglichen, ergeben sich
einige Gemeinsamkeiten, aber auch Unterschiede.
In der Offentlichkeit wird seit den kontinuierlich an-
gestiegenen Konsum- und Trunkenheitsanteile bis
zum Jahr 2002 vermehrt tUber den Alkoholkonsum
bei Jugendlichen und die damit einhergehenden
Probleme diskutiert. Durch das Problembewusstsein
und die Reflexion in den Medien wurden Eltern,
aber auch Jugendliche selbst sensibler fir die vielen
Risiken, die mit Trunkenheit verbunden sind. Mas-
senmediale Kampagnen (z.B. www.alles-im-griff.ch)
mogen ebenfalls zur Sensibilisierung gegenlber der
Problematik beigetragen haben. Konkrete Hand-
lungsanweisungen zum situationsunangepassten
Konsum werden ebenfalls vermehrt in Praventions-
massnahmen umgesetzt. So mochte beispielsweise
das Projekt ‘be my angel tonight" dem Fahren in
angetrunkenem Zustand nach der Party vorbeugen
(www.bemyangel.ch). Die politischen Massnahmen
zur Preisgestaltung haben unterschiedliche Frichte
getragen. Die Einfihrung der Sondersteuer auf
Alcopops hat sicherlich zu einem Konsumrickgang
dieser Produkte geflhrt, nachdem Politikerinnen
und Politiker auf diese Problematik sensibilisiert
werden konnten. Gleichzeitig haben die Vorstdsse
zur Erhdéhung der Biersteuer wenig gefruchtet. Bier
ist nach wie vor fur wenig Geld zu kaufen, und in
vielen Féllen ist Bier billiger als alkoholfreie Slissge-
tranke. Die geltenden Jugendschutzbestimmungen
scheinen in der vergangenen Zeit wieder vermehrt
durchgesetzt worden zu sein. Und es wurden ver-
mehrt Testkaufe durchgeflihrt. Die gut sichtbare
Ausschilderung des Abgabealters an Verkaufsstellen
sowie die Schulung des Verkaufspersonals sind
weitere Massnahmen zur verbesserten Umsetzung.
Damit sind die Supermarkte als wichtige Bezugs-
quelle von Alkohol fir Jugendliche vermehrt im
Blickpunkt von Massnahmen. Dennoch weisen die
Massnahmen nicht alle in dieselbe Richtung. Die La-
dendffnungszeiten beispielsweise wurden liberali-
siert. Somit ist Alkohol problemlos rund um die Uhr
erhéltlich. Bestimmte Kantone haben darauf reagiert.
Der Kanton Genf hat zum Beispiel den Alkohol-
verkauf in Laden zwischen 21 Uhr und 7 Uhr zum
Schutz der Jugendlichen und aus gesundheits-
politischen Uberlegungen verboten.

Eine Anderung der Wahrnehmung in Politik und Ge-
sellschaft fihrte dazu, dass die Auswirkungen des
Cannabisgebrauchs in der Bevolkerung allgemein
etwas gefahrlicher eingestuft wurden als dies noch
Ende der 90er Jahre der Fall war. Das Parlament trat
nicht auf die Revision des Betdubungsmittelgesetzes
(BtMG) ein und Cannabiskonsum, -handel und
-besitz sind somit weiterhin verboten. Damit wollte
der Gesetzgeber ein Signal setzen, dass Cannabis-
konsum insbesondere bei Jugendlichen unerwlnscht
ist. Die rechtlichen Unsicherheiten in der Bevolke-
rung, die wahrend der Zeit der Diskussionen um die
BtMG-Revision entstanden waren, haben sich heute
weitgehend gelegt. In vielen Kantonen hat sich

die Erkenntnis durchgesetzt, dass Verbesserungen
im Bereich des Jugendschutzes ndtig sind. Daher
setzen die Kantone heute vermehrt die auch vom
Bund geforderte Strategie der Friherkennung und
Frihintervention bei jugendlichen und jungen er-
wachsenen Konsumenten um. Auch ist das offent-
liche Interesse stark gesunken. Es scheint mdglich,
dass sich dies — zumindest indirekt — auf die Konsum-
raten bei Jugendlichen ausgewirkt hat.

5. Empfehlungen

Trotz des leichten Absinkens seit 2002 lag 2006 der
Anteil an Jugendlichen, die rauchten, betrunken wa-
ren oder Cannabis gebrauchten, relativ hoch, insbe-
sondere wenn man bedenkt, welch gravierende
Konsequenzen die Einnahme dieser Substanzen fir
die Gesundheit und weitere Entwicklung Jugend-
licher haben kann (2,3,4,5). Pravention diesbezliglich
kann erfolgreich sein, wenn sie — wie im Fall des
Rauchens — die Grundséatze der Verhéltnis- und Ver-
haltenspravention mit berlcksichtigt. Verhaltnispra-
vention setzt auf der Ebene der Umwelt, der Gesell-
schaft an. Sie umfasst Jugendschutzmassnahmen,
Disziplinarmassnahmen (und in schweren Fallen
Strafmassnahmen), Zugangsbeschrankungen, Wer-
bebeschrankungen, Produktions- und Verkaufsbe-
schrankungen, Warnhinweise, Preis- und Besteue-
rungspolitik und vieles mehr.

In der Tabakpravention ist die Verhaltnispravention
weiter auszubauen. So ist beispielsweise bei der
Gestaltung der Zigarettenpreise noch viel Spielraum
fir eine Erhéhung vorhanden. Der Zugang zu Ziga-
retten muss fir Jugendliche erschwert werden. Ins-
besondere sollte in der ganzen Schweiz ein Mindest-
alter fUr den Kauf von Zigaretten umgesetzt werden
und der Verkauf an Automaten sollte verunmaglicht
werden. Werbebeschrankungen sind vor allem
deshalb wichtig, weil die Bilder zur Vermarktung des
Produkts praventive Bemuihungen untergraben.



Auch im Bereich des Alkohols ist die Verhaltnispra-
vention zu starken. Der ricklaufige Trend im Konsum
der Alcopops kann beispielsweise als Beleg fir die
Preissensibilitat der jugendlichen Zielgruppe gewer-
tet werden. Die am 1. Februar 2004 eingefiihrte
Sondersteuer hat die Einfuhr der siissen Mixgetranke
deutlich zuriickgehen lassen. Begleitet wurde

diese Massnahme allerdings auch von einer breiten
Offentlichkeitsarbeit, die das Bewusstsein fir

die Problematik in der Gesellschaft geschaffen hat.
Angesichts der Tatsache, dass Bier bei Jugendlichen
ein sehr beliebtes Getrank darstellt, sollte eine
hohere Steuer auf diesem Getrank weiterhin in Dis-
kussion bleiben. Weiterhin ist die strikte Umsetzung
der Jugendschutzbestimmungen zu fordern. Erzie-
hungshilfeprogramme (z.B. www.triplep.ch) kdnnen
Eltern vermehrt im Umgang mit Verhaltensproble-
men unterstutzen.

Die Verbesserung der Verhaltenspravention ist eine
Aufgabe, die sich fir alle Substanzen gleichermassen
stellt. Verhaltenspravention sollte frih in der Ent-
wicklung einsetzen, sie sollte theoriegeleitet sein,
mehrere Ebenen (z.B. Eltern, Schule und Gemeinde)
gleichzeitig einbeziehen und mit intensiven, haufi-
gen und wiederholten Interventionen arbeiten. Ein
Beispiel fur die erfolgreiche Umsetzung dieses An-
satzes ist das Projekt «Eltern und Schule starken
Kinder ESSKI» (www.esski.ch). Die Kontinuitat ist
ein wichtiger Pradiktor fir den Erfolg der Massnah-
me. Gleichzeitig haben sich Kurzinterventionen fir
die Erhéhung der Motivation zur Verhaltensénde-
rung als wirksam erwiesen.
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8. Impact

Die Forschungsergebnisse aus der vorliegenden
Studie wurden der breiten Offentlichkeit zuganglich
gemacht. Sie sind beispielsweise in einer allgemein
verstandlichen Broschire veroffentlicht, die in deut-
scher und franzdsischer Sprache vorliegt. Darlber
hinaus wurden die Medien in einer Pressekonferenz
am 20. Februar 2007 ausfUhrlich Uber die Ergeb-
nisse der vorliegenden Studie informiert. Es zeigte
sich, dass die Ergebnisse der HBSC-Untersuchung
von hoher 6ffentlicher Relevanz sind. Der Konsum
psychoaktiver Substanzen von Kindern und Jugend-
lichen interessiert und betrifft weite Bevolkerungs-
kreise.

Dementsprechend gross war das Medienecho nach
Bekanntgabe der Resultate: 420 Beitrage in Zeitun-
gen, Online-Magazinen, nationalen und lokalen
Radio- und Fernsehsendern berichteten Uber die
HBSC-Ergebnisse, wobei die Printmedien eine Auf-
lage von 12.3 Millionen reprasentieren.

Die Beitrage im Uberblick:

— 255 Beitrage waren in Printmedien nachzulesen,
davon 42 in Wochenzeitschriften

— 114 Beitrage betrafen Online-Magazine

— 7 Beitrage wurden im nationalen Fernsehen gezeigt;
2 waren auf lokalen TV-Sendern zu sehen

— 13 Beitrage waren am nationalen Radio und 18 auf
Lokalsendern zu héren

- 11 Meldungen wurden von Nachrichtenagenturen
verfasst

Die meisten Beitrage betrafen die deutsche
Schweiz: 308 Berichte waren in deutscher, 82 in
franzosischer und 30 in italienischer Sprache ver-
fasst. Es fallt auf, dass die Zeitungen dem Thema
mehrheitlich langere Artikel mit Bildern widmeten.
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