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ALKOHOL-, TABAK- UND
CANNABISKONSUM BEI JUGENDLICHEN

ZAHLEN ZU SUBSTANZKONSUM
UND SOZIALEM UMFELD

Die Ergebnisse der Schweizer Schilerinnen- und Schilerbefragung ,Health Behaviour in School-aged
Children“ (HBSC) 2014 verdeutlichen, dass sich die meisten 15-Jahrigen gesund fuihlen und mit ihrem Leben
zufrieden sind (Delgrande Jordan & Eichenberger, 2016). Weiter zeigt die HBSC-Studie, dass eine grosse
Mehrheit der 15-Jahrigen in der Schweiz keinen Alkohol trinkt, nicht raucht und kein Cannabis konsumiert oder
lediglich vereinzelte Erfahrungen mit einer oder mehreren dieser Substanzen gemacht hat.

Es sollte dennoch nicht ausser Acht gelassen werden, dass bestimmte 15-J&hrige einen regelméssigen Umgang
mit einer oder mehreren psychoaktiven Substanzen (Alkohol, Tabak bzw. Cannabis) pflegen. Solche
Konsummuster kdnnen ernsthafte negative Folgen nach sich ziehen. Was wissen wir tber den Umgang der
Jugendlichen mit einer oder mehreren Substanzen und in welchem Zusammenhang stehen Familie,
Gleichaltrige und die Schule dazu?

Das vorliegende Faktenblatt prasentiert bestimmte Ergebnisse der HBSC-Studie zum Thema risikoreicher
Konsum psychoaktiver Substanzen im Zusammenhang mit der Familie, Gleichaltrigen und der Schule. Das
soziale Umfeld, in dem sich die Jugendlichen bewegen, ist von hoher Bedeutung: Einen Grossteil der Zeit
verbringen Jugendliche mit der Familie, Gleichaltrigen oder in der Schule und machen hier Erfahrungen, die
ihre Zukunft pragen.

In der Adoleszenz zeigen Jugendliche eine zunehmende Neugierde fiir Neues und eine erhdhte
Risikobereitschaft. Diese Risikobereitschaft und Neugierde kénnen dazu fiihren, dass Jugendliche psychoaktive
Substanzen wie Alkohol, Tabak und Cannabis ausprobieren (Spear, 2000). Das Experimentieren mit Substanzen
kann einerseits bis zu einem gewissen Grad als normale Entwicklungserscheinung eingeschétzt werden (Berthel
& Gallego, 2014). Andererseits gibt es Jugendliche, die sich durch den Konsum akuten Gefahren aussetzen, und
der Substanzkonsum kann mittel- oder langfristig negative Folgen nach sich ziehen.

TABAK

Der Tabakkonsum wird mit zahlreichen negativen Konsequenzen fiir die Gesundheit in Verbindung gebracht:
Rauchen steht im Zusammenhang mit Atemwegserkrankungen (z.B. chronisch  obstruktive
Lungenkrankheit/COPD, Asthma) und kann Krebs sowie andere Erkrankungen (z.B. Herz- und
Blutgeféasskrankheiten, Erkrankungen des Verdauungstrakts) verursachen bzw. beglinstigen. Die besagten
Erkrankungen lassen sich Ublicherweise erst im Erwachsenenalter beobachten, aber Probleme mit
Atemorganen und Beeintréchtigungen der Lungenentwicklung kénnen schon im Jugendalter auftreten (U.S.
Department of Health and Human Services, 2014). Ausserdem birgt der Tabakkonsum ein hohes
Abhéngigkeitspotential (DiFranza et al., 2000; Russell, 1990) und die Wahrscheinlichkeit, im Erwachsenenalter
regelmassig zu rauchen, ist héher, wenn das Rauchen schon im Jugendalter ausprobiert wurde (Chassin et al.,
1990). Nicht zu vergessen ist, dass durch Passivrauchen auch die Gesundheit der Mitmenschen gefdhrdet
werden kann (Oberg et al., 2011).

Gesetzliche Vorschriften

In zwolIf Kantonen ist der Verkauf von Tabakwaren an unter 16-Jahrige, in elf weiteren Kantonen sogar an unter
18-Jahrige verboten und in drei Kantonen gibt es kein Abgabeverbot von Tabakwaren an Kinder und
Jugendliche (Bundesamt fiir Gesundheit (BAG), 2016b).
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Gemass der Schilerinnen- und Schulerbefragung HBSC 2014...

» ... haben 36.3% der 15-Jahrigen bereits einmal im Leben Zigaretten geraucht. Bei den Schilerinnen
betragt der Anteil 34.9% und bei den Schilern 37.5%.
» ... rauchen 10.5% der 15-Jahrigen mindestens einmal pro Woche. Bei den Madchen sind es 9.0%, bei den

Jungen 11.8%.

ALKOHOL

Jugendliche kénnen sich durch Alkoholkonsum ernsthaften Gefahren wie Unféllen, Verletzungen und
Intoxikationen aussetzen. Ausserdem kdénnen gewalttatiges Verhalten und riskante sexuelle Erfahrungen durch
Alkoholkonsum beglinstigt werden (Newbury-Birch et al., 2009). Da die Jugendlichen die "Toleranz" gegen den
Alkohol (noch) nicht entwickelt haben und sie die Wirkung des Alkohols infolge der nicht vorhandenen
Erfahrung schlecht einschatzen koénnen, reagieren Jugendliche empfindlicher auf Alkohol als Erwachsene
(Anderson et al., 2009). Alkoholkonsum im Jugendalter kann zudem die Gehirnentwicklung beeintréchtigen und
bei Ubermdssigem Konsum zu irreversiblen Gehirnschaden filhren (Bava & Tapert, 2010). Ein hoher Konsum
von Alkohol im Jugendalter geht ausserdem mit einem erhohten Risiko fur die spéatere Entwicklung
alkoholbezogene Stérungen einher (Grant & Dawson, 1997).

Gesetzliche Vorschriften

Es gilt zu bedenken, dass die im Rahmen der HBSC-Studie befragten Jugendlichen mit 15 Jahren von Gesetzes
wegen noch keinen Alkohol erhalten dirften. Die Schweizerische Gesetzgebung verbietet den Verkauf und die
Abgabe von Bier und Wein an unter 16-Jahrige und den Verkauf von Spirituosen an unter 18-Jahrige. Im Kanton
Tessin gilt die Altersgrenze von 18 Jahren fiir alle alkoholischen Getrénke (Bundesamt fir Gesundheit (BAG),
2016a).

Gemass der Schulerinnen- und Schilerbefragung HBSC 2014...

» ... trinken 7.8% der 15-Jahrigen mindestens einmal in der Woche Alkohol. Bei den Madchen betragt der
Anteil 5.7% und 9.8% bei den Jungen.

» ... waren 14.5% der 15-Jahrigen mindestens zweimal im Leben richtig betrunken. Bei den Schilerinnen
waren es 12.8% und den Schilern 16.1%.
» ... waren 10.8% der 15-Jahrigen im Monat vor der Befragung einmal oder mehrmals richtig betrunken. Unter

den Madchen betragt der Anteil 9.6%, unter den Jungen 12.0%.

CANNABIS

Der Cannabisgebrauch im Allgemeinen kann negative Folgen nach sich ziehen. Zudem ist das Rauchen von
Cannabis in Form von Joints, was in der Regel einer Mischung aus Cannabis und Tabak entspricht, mit &hnlichen
Gesundheitsrisiken verbunden, wie sie bereits im Abschnitt Tabak diskutiert wurden (Bélanger et al., 2011;
Chen et al., 2005). Weiter kann der Cannabisgebrauch die Konzentrations- und Aufmerksamkeitsfahigkeit
verringern. Dies birgt wiederum ein erhohtes Unfallrisiko. Bei einem regelmassigen Cannabisgebrauch kann
zudem das Gedachtnis sowie die schulische oder berufliche Leistungsfahigkeit beeintrachtigt werden (INSERM,
2014). Verringerte Leistungsfahigkeit kann sich langfristig auch negativ auf die schulische oder berufliche
Laufbahn der Jugendlichen auswirken (Hall, 2015). Ausserdem koénnen auch Stérungen der psychosozialen
Entwicklung auftreten, die sich etwa in Problemen in sozialen Beziehungen &ussern kénnen (Hall & Degenhardt,
2009).

Gesetzliche Vorschriften

Der Handel, Besitz, Anbau und Konsum von Cannabis sind in der Schweiz grundsétzlich verboten und kénnen
nach Betdubungsmittelgesetz belangt werden. Dies gilt auch fiir Kinder und Jugendliche. Bei Minderjahrigen
werden in der Regel die Eltern und die Jugendanwaltschaft oder &ahnliche Institutionen durch die Polizei
benachrichtigt’. Die Praxis unterscheidet sich jedoch von Kanton zu Kanton.

! Bundesgesetz vom 3. Oktober 1951 iiber die Betaubungsmittel und die psychotropen Stoffe (Betaubungsmittelgesetz, BetmG), verfiighar
unter https://www.admin.ch/opc/de/classified-compilation/19981989/index.html#, Zugriff Mai 2016.

2/9


https://www.admin.ch/opc/de/classified-compilation/19981989/index.html

‘:@ Fakte ] b I att SUCHT | SCHWEIZ

hbsc

Gemass der Schilerinnen- und Schulerbefragung HBSC 2014...

» ... haben 24.7% der 15-Jahrigen mindestens einmal im Leben Cannabis konsumiert. Bei den Schilerinnen
waren es 19.2% und den Schilern 30.0%.
» ... haben 12.4% der 15-Jahrigen im Monat vor der Befragung einmal oder mehrmals Cannabis konsumiert.

Bei den Madchen betragt der Anteil 10.2%, bei den Jungen 14.6%.

Die Beziehung zwischen den Jugendlichen und den Eltern erfahrt in der Adoleszenz tiefgreifende
Veranderungen. Im Streben nach Unabhéngigkeit orientieren sich die Jugendlichen zunehmend an
Gleichaltrigen. Die Eltern kdénnen jedoch eine wichtige Rolle behalten, indem sie sich ausreichend Zeit flr
gemeinsame Gesprache nehmen, in denen sich die Jugendlichen den Eltern gegenlber 6ffnen kdnnen. Indem
sie den Jugendlichen mehr Freirdume einrdumen, aber auch altersgerechte und nachvollziehbare Regeln setzen,
helfen sie den Heranwachsenden selbstdndig zu werden. Dabei ist der Ausgleich zwischen Présenz und
respektvoller Distanz wichtig (Kuntsche & Kuntsche, 2016).

Im HBSC-Fragebogen wurden die Jugendlichen gefragt, ob ihre erwachsenen
Bezugspersonen (Mutter, Vater oder andere erwachsene Person) wissen, was
sie in ihrer Freizeit tun und mit wem sie die Freizeit verbringen:

» 81.6% der 15-jahrigen Jugendlichen geben an, dass ihre erwachsenen Bezugspersonen gut Uber ihr
Freizeitverhalten Bescheid wissen.

Abb. 1: Anteile der 15-jahrigen Jugendlichen, die fur die erwadhnten Substanzen einen risikoreichen Konsum
aufweisen, aufgeteilt danach, ob die erwachsenen Bezugspersonen uber ihre Freizeitaktivitaten gut Bescheid

wissen (HBSC 2014)
|

Anteil der 15-J&hrigen mit mindestens einmaligem 22.5%
Tabakkonsum pro Woche

. 6-0°L
Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem 15.7%
Alkoholkonsum pro Woche

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaliger 21.7%

Trunkenheit im letzten Monat |
10.1%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem 23.3%
Cannabisgebrauch im letzten Monat |

0% 10% 20% 30% 40% 50%

®...wenn erwachsene Bezugspersonen gut Uber Freizeitverhalten Bescheid wissen
...wenn erwachsene Bezugspersonen Uber Freizeitverhalten wenig oder nicht Bescheid wissen

Lesebeispiel: 7.6% der Jugendlichen, bei denen die erwachsenen Bezugspersonen gut Uber das Freizeitverhalten
Bescheid wissen, rauchen mindestens einmal pro Woche. Bei den Jugendlichen, deren erwachsene
Bezugspersonen wenig oder nicht Bescheid wissen, betréagt der Anteil 22.5%.

In Abbildung 1 ist zu erkennen, dass bei den Jugendlichen, deren erwachsene Bezugspersonen wenig oder nicht
Bescheid wissen, wie und mit wem sie ihre Freizeit verbringen, die verschiedenen Konsummuster verbreiteter
sind als bei den Jugendlichen, deren erwachsene Bezugspersonen gut im Bilde sind.
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Wissen Eltern (ber das Freizeitverhalten der Jugendlichen Bescheid und interessieren sich, mit wem und wo sie
ihre Zeit verbringen, kann dies die Folge einer guten Beziehung und einer offenen Gesprachskultur sein. Ebenso
wichtig wie die Kenntnis Uber die Freizeitaktivitaten der eigenen Kinder ist ein vertrauensvolles Klima zwischen
den Eltern und den Jugendlichen (Yu et al., 2006).

Die Jugendlichen wurden ebenfalls gebeten anzugeben, ob es ihnen leicht fallt,
mit einer erwachsenen Bezugsperson (Mutter und/oder Vater und/oder Partnerin
bzw. Partner des jeweiligen Elternteils) tiber ihre Sorgen zu sprechen:

» 80.9% der 15-jghrigen Jugendlichen geben an, dass es ihnen leicht oder sehr leicht fallt, mit einer
erwachsenen Bezugsperson Uber Sorgen zu reden.

Abb. 2: Anteile der 15-jahrigen Jugendlichen, die fur die erwahnten Substanzen einen risikoreichen Konsum
aufweisen, aufgeteilt danach, ob sie sich einer erwachsenen Bezugsperson leicht anvertrauen kdnnen, um
Uber ihre Sorgen zu sprechen (HBSC 2014)

Anteil der 15-Jéhrigen mit mindestens einmaligem H 9.9%
Tabakkonsum pro Woche 12.4%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem _ 7%

Alkoholkonsum pro Woche 6%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaliger 10.1%

Trunkenheit im letzten Monat 14.2%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem i 11.7%
Cannabisgebrauch im letzten Monat 15.8%
!
0% 10% 20% 30% 40% 50%

=..wenn es leicht fallt, mit einer erwachsenen Person Uiber Sorgen zu sprechen
...wenn es schwer fallt, mit einer erwachsenen Person uber Sorgen zu sprechen

Lesebeispiel: 7.7% der Jugendlichen, denen es leicht fallt, mit einer erwachsenen Bezugsperson Uber Sorgen zu
sprechen, trinken mindestens einmal pro Woche Alkohol. Bei den Jugendlichen, denen es schwer fallt, mit
seiner erwachsenen Bezugsperson tiber Sorgen zu sprechen, betragt der Anteil 8.6%.

In Abbildung 2 zeichnet sich die Tendenz ab, dass bei den Jugendlichen, denen es schwer féllt mit einer
erwachsenen Bezugsperson Uber Sorgen zu sprechen, die verschiedenen Konsummuster verbreiteter sind, als
bei denjenigen Jugendlichen, denen der Austausch mit einer erwachsenen Bezugsperson leicht fallt. Die in der
Graphik erkennbaren Unterschiede sind allerdings einzig beim ein- oder mehrmaligen Cannabisgebrauch bzw.
beim Betrunkensein statistisch signifikant.

Eine vertrauensvolle Beziehung kann es Jugendlichen erleichtern, sich einer erwachsenen Bezugsperson
anzuvertrauen. So kénnen Sorgen besprochen und gemeinsam Lésungen gesucht werden, wobei Jugendliche
positive Strategien zum Umgang mit Problemen entwickeln kénnen. Dies wiederum kann die Jugendlichen
davon abhalten, sich mit Alkohol oder anderen psychoaktiven Substanzen von Problemen abzulenken
(Gottman et al., 1996).
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Freundinnen und Freunde haben im Leben Jugendlicher einen zentralen Stellenwert. Im Freundeskreis erfahren
Heranwachsende Bestatigung und Freundschaft. Dazugehéren ist fur Jugendliche sehr wichtig. Gemeinsame
Erlebnisse, Interessen und Verhaltensweisen — dazu kann auch das gemeinsame Experimentieren mit
psychoaktiven Substanzen gehéren — schweissen eine Gruppe Jugendlicher zusammen und stiften ein Gefuhl
der Zusammengehdrigkeit (Coleman, 2011). Der Freundeskreis hat einen grossen Einfluss darauf, ob jemand
psychoaktive Substanzen probiert. Wéahrend es beispielsweise bei den einen dazu gehoért, dass man Zigaretten
raucht, wird man in einem anderen Freundeskreis dafiir womdglich kritisiert. Oftmals ist es jedoch der/die
Jugendliche selbst, der/die sich jenen Freundeskreis aussucht, der den eigenen Neigungen am meisten
entspricht (INSERM, 2014).

In der HBSC-Studie wurden die 15-jahrigen Jugendlichen danach gefragt, wie
oft sie abends Zeit mit Freundinnen und Freunden verbringen:

» 36.5% der 15-jahrigen Jugendlichen geben an, dass sie wdchentlich oder taglich am Abend Zeit mit
Freundinnen und Freunden verbringen.

» 27.4% geben an, dass sie an weniger als einem Abend pro Woche mit Freundinnen und Freunden Zeit
verbringen. 36.1% verbringen in der Regel am Abend keine Zeit mit ihren Freundinnen und Freunden.

Abb. 3: Anteile der 15-jahrigen Jugendlichen, die fir die erwahnten Substanzen einen risikoreichen Konsum
aufweisen, aufgeteilt danach, wie oft sie abends Zeit mit Freunden und Freundinnen verbringen (HBSC 2014)
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Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem 6.d%

Tabakkonsum pro Woche 19.4%

3.4%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem 1.4%

Alkoholkonsum pro Woche

]
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Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem 3.5%

Cannabisgebrauch im letzten Monat

9.9%
23.2%
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...sich nie oder fast nie abends treffen
m ..sich weniger als einmal pro Woche abends treffen
m ...sich wochentlich oder taglich abends treffen

Lesebeispiel: 20.4% der Jugendlichen, die wdchentlich oder téglich abends mit Freundinnen und Freunden zusammen
sind, waren mindestens einmal in den letzten 30 Tagen betrunken. Bei Jugendlichen, die nie oder fast nie
abends Zeit mit Freundinnen und Freunden verbringen, betragt dieser Anteil 2.9%.

Bei den Jugendlichen, die wochentlich oder téaglich abends mit Freundinnen und Freunden zusammen sind, sind
die verschiedenen Konsummuster verbreiteter, als bei denjenigen, die nie oder fast nie abends Zeit mit ihren
Freundinnen und Freunden verbringen (Abbildung 3).

Wer 6fters abends Zeit mit Freundinnen und Freunden verbringt, der befindet sich mdglicherweise auch 6fters
in Gegenwart von psychoaktiven Substanzen, was wiederum die Wahrscheinlichkeit eines Konsums erhéhen
kann. Die Faktoren, die zu einem risikoreichen Substanzkonsum fuhren kénnen, sind jedoch vielfaltig und es
sollte im Auge behalten werden, dass das Zusammensein mit Gleichaltrigen auch positive Aspekte wie z.B. die
Bildung sozialer Kompetenzen beinhaltet (Stassen Berger, 2012).
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Wie die Familie und der Freundeskreis nimmt die Schule im Leben der Jugendlichen einen zentralen Platz ein.
Sie verbringen einen betrachtlichen Anteil des Tages in der Schule oder mit schulbezogenen Aktivitaten. Die
Schule vermittelt den Heranwachsenden Wissen und Kenntnisse, die sie flrs (Berufs-) Leben bendtigen
(Flammer & Alsaker, 2011). Fir das Selbstvertrauen wie auch die Motivation der Jugendlichen spielt der Erfolg
bei der Bewadltigung der schulischen Anforderungen eine wichtige Rolle. Gleichzeitig konnen diese
Anforderungen bei gewissen Jugendlichen mit grésserem Leistungsdruck und erhéhtem Stress verbunden sein.

Den 15-jahrigen Jugendlichen wurde im Rahmen der HBSC-Studie die Frage
gestellt, ob sie sich durch die Arbeit flr die Schule gestresst fuhlen:

» 70.5% der Jugendlichen flhlen sich durch die Arbeit flir die Schule nicht oder nur wenig gestresst, 21.2%
bezeichnen sich als einigermassen und 8.3% als sehr gestresst.

Abb. 4: Anteile der 15-jahrigen Jugendlichen, die fiir die erwahnten Substanzen einen risikoreichen Konsum
aufweisen, aufgeteilt danach, inwiefern sie sich durch die Arbeit fiir die Schule gestresst fuhlen (HBSC 2014)

9.6%
10.5%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem

Tabakkonsum pro Woche 16.9%

Anteil der 15-Jahrigen mit mindestens einmaligem 716%

Alkoholkonsum pro Woche _' 9.7%

Anteil der 15-J&hrigen mit mindestens einmaliger 12'15;/0"/0

Trunkenheit im letzten Monat q 11.2%

Anteil der 15-J&hrigen mit mindestens einmaligem 11‘?‘?0%

Cannabisgebrauch im letzten Monat F 16/7%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

...wenn durch die Schularbeit kaum oder gar nicht gestresst
...wenn durch die Schularbeit eingermassen gestresst
®...wenn durch die Schularbeit sehr gestresst

Lesebeispiel: 16.7% der Jugendlichen, die sich durch die Arbeit fir die Schule sehr gestresst fiihlen, haben mindestens
einmal in den letzten 30 Tagen Cannabis konsumiert. Bei Jugendlichen, die sich dadurch kaum oder gar
nicht gestresst fuhlen, betragt dieser Anteil 11.6%.

In Abbildung 4 zeigt sich die Tendenz, dass bei den Jugendlichen, die sich durch die Arbeit fur die Schule sehr
oder einigermassen gestresst fiihlen, der mindestens wéchentliche Alkohol- bzw. Tabakkonsum sowie der ein-
oder mehrmalige Cannabisgebrauch innerhalb des letzten Monats verbreiteter war, als bei denjenigen
Jugendlichen, die sich durch die Arbeit fur die Schule kaum oder gar nicht gestresst fiihlen. Abgesehen vom
mindestens wdchentlichen Tabakkonsum sind die Unterschiede jedoch statistisch nicht signifikant.

Fur diesen Zusammenhang gibt es unterschiedliche Erklarungsansatze und es sind wiederum verschiedene
Faktoren, die zu einem risikoreichen Substanzkonsum filhren kénnen. Haufige Misserfolge in der Schule
kénnen zu Gefuhlen der Frustration fiihren (Bantuelle & Demeulemeester, 2008). Alkoholtrinken, Rauchen
oder der Konsum von Cannabis kdnnen ein Versuch sein, sich von diesen Gefuhlen zu entlasten. Manchmal
stellt jedoch nicht der Schulstress oder Leistungsdruck das primére Problem dar, sondern der Substanzkonsum.
So kann zum Beispiel regelméssiger Cannabisgebrauch u.a. zu verminderter Leistungsfahigkeit und
Konzentrationsproblemen fiihren (INSERM, 2014) — mit der Konsequenz, dass die betreffenden Jugendlichen in
der Schule nicht mehr mithalten und unter Druck geraten kdnnen.
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Informationen und Tipps zum Thema Substanzkonsum bei Jugendlichen von
Sucht Schweiz

Praventivmassnahmen haben zum Ziel, zu verhindern, dass die Jugendlichen durch den Substanzkonsum ihre
Gesundheit schadigen oder sich ihre (berufliche) Zukunft erschweren. Bereits das Hinauszdgern des
erstmaligen Konsums reduziert das Risiko, dass spater regelmassig Substanzen konsumiert werden.

Der Konsum von Alkohol, Tabak oder Cannabis birgt immer Risiken fur die Jugendlichen, weshalb
Bezugspersonen in jedem Fall auf einen Konsum reagieren sollten — auch wenn im Leben des/der
Jugendlichen alles rund lauft. In schwierigen Situationen sollte man nicht zdgern, auch professionelle Hilfe in
Anspruch zu nehmen. Je nach Situation bieten Suchtberatungsstellen sowie Erziehungs- oder
Jugendberatungsstellen Unterstiitzung.

Alkohol-, Tabak- und Cannabiskonsum bei Jugendlichen

» Die potentiellen negativen Folgen des Alkohol-, Tabak- und Cannabiskonsum bei Jugendlichen
zeigen, dass es wichtig ist, die Verbreitung sowie Entwicklung zu beobachten und dass der
Pravention und der Gesundheitsférderung im Jugendalter eine hohe Bedeutung beizumessen ist.

Unterstitzung durch die Eltern

» Dass Eltern nachfragen und Interesse zeigen an dem, was ihre Jugendlichen in der Freizeit tun, ist
empfehlenswert. Es geht nicht darum, die Jugendlichen zu kontrollieren. Wichtig ist das Verhéltnis,
welches Eltern und Jugendliche zueinander haben. Eine Beziehung, die auf gegenseitigem Vertrauen
und Offenheit fur die Sichtweise des Gegenibers aufbaut, schafft eine Atmosphére, in der die
Jugendlichen den Erwachsenen eher mitteilen, was sie in der Freizeit tun.

» Die Basis fir eine solche Beziehung sollte méglichst friih in der Kindheit gelegt werden. Ein durch
Respekt und Vertrauen gepragtes Verhaltnis erleichtert es, auch in schwierigeren Situationen im
Gesprach zu bleiben.

» Es gibt viele Dinge, Uber die Jugendliche lieber mit Gleichaltrigen reden als mit den Eltern. Trotzdem
ist es wichtig, dass Eltern offen fir Gesprache bleiben und manchmal auch insistieren, wenn sie sich
Sorgen machen. Zu wissen, dass die Eltern fir sie da sind, gibt den Jugendlichen Halt.

» Manchmal gestaltet sich der Kontakt zu den Jugendlichen schwierig. Was tun, wenn man das Gefuhl
hat, nicht mehr an den Sohn oder die Tochter heranzukommen? Immer wieder das Gesprach zu
suchen ist und bleibt der beste Weg. Wenn man jedoch zusammen nicht weiterkommt, kénnen
Erziehungs- und Jugendberatungsstellen weiterhelfen.

Freundinnen und Freunde

» Es ist wichtig, dass Jugendliche Freundschaften pflegen kdnnen — zum Beispiel indem sie sich mit
Kolleginnen und Kollegen verabreden. Eltern kdnnen firs Ausgehen am Abend einen klaren Rahmen
schaffen. Dazu gehort, festzulegen, wie haufig und bis um welche Uhrzeit Jugendliche abends
weggehen durfen und an welchen Tagen in der Woche. Auch der Umgang mit psychoaktiven
Substanzen sollte ein Thema sein. Ein sinnvoller Grundsatz lautet: Wenn Jugendliche abends
weggehen, wissen die Eltern, wohin sie gehen, mit wem und wie sie nach Hause kommen. Werden
die Regeln nicht eingehalten, ist es wichtig, die — vorher abgesprochenen — Konsequenzen zu ziehen.
Die Regeln sollten dem Alter und der individuellen Situation der Jugendlichen angepasst sein.

Schulstress

» Die Schule ist ein Lernfeld. Schilerinnen und Schiler kénnen besser davon profitieren, wenn sie
unterstiitzt werden im Umgang mit schulischen Anforderungen. Neben strukturellen Massnahmen,
beispielsweise zur Verbesserung des Schulhausklimas, gibt es schulische
Gesundheitsforderungsprogramme, die auf die Starkung der einzelnen Schiilerin und des einzelnen
Schiillers abzielen. Sie helfen den Jugendlichen zum Beispiel, die eigenen Fahigkeiten zu
identifizieren, und zeigen neue Problemlésungsstrategien und Stressbewaltigungstechniken auf.
Diese Massnahmen kénnen auch dazu beitragen, risikoreichen Konsumgewohnheiten vorzubeugen.
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Die internationale Studie «Health Behaviour in School-aged Children» (HBSC)

Fir dieses Faktenblatt wurden Daten aus der internationalen Studie «Health Behaviour in School-aged Children»
(HBSC)? verwendet. Die HBSC-Studie steht unter der Schirmherrschaft der Weltgesundheitsorganisation (WHO)
und untersucht gesundheitsrelevante Verhaltensweisen 11- bis 15-jahriger Jugendlicher. Sie wird seit 1982 alle 4
Jahre durchgefiihrt. Im Jahr 2014 haben 42 Lander und Regionen an dieser Studie teilgenommen. Weitere
Informationen zum Projekt sind auf der Webseite www.hbsc.org verfligbar.

Sucht Schweiz fihrte diese Studie im Jahr 2014 zum achten Mal bei Schilerinnen und Schilern von zuféllig
ausgewahlten Schulklassen des 5. bis 9. Schuljahrs (7. bis 11. Jahr HarmoS) in der Schweiz durch. Die
Jugendlichen fiillten den anonymen, standardisierten Fragebogen im Rahmen einer Schulstunde aus. Die
Schweizer HBSC-Studie wurde vom Bundesamt fur Gesundheit (BAG) und der Mehrzahl der Kantone finanziell
unterstutzt. Weitere Informationen zur HBSC-Studie in der Schweiz finden sich auf der Webseite www.hbsc.ch.

Die verwendeten Daten

Fur dieses Faktenblatt wurden die Antworten der 15-jahrigen Jugendlichen auf verschiedene Fragen zu den
Themen Substanzkonsum — d.h. zum mindestens wdchentlichen Alkohol- bzw. Tabakkonsum sowie dem ein-
oder mehrmaligen Betrunkensein (selbstwahrgenommene Trunkenheit) bzw. dem Cannabisgebrauch innerhalb
des letzten Monats vor der Befragung —, Familie, Freundeskreis und Schule ausgewertet. Entsprechend wurden
die Angaben aller 15-Jahrigen aus der nationalen Stichprobe der HBSC-Studie 2014 berilcksichtigt (2014:
n=1'827).

Die statistischen Methoden

Die beobachteten Unterschiede wurden mittels an den Designeffekt adjustierten Chi-Quadrat-Statistiken
(F-Statistiken) auf ihre Signifikanz getestet. Fiir weitere Informationen zur Methodik siehe Marmet et al. (2015).
Diejenigen Ergebnisse, welche sich nicht auf Untergruppen des Alters und des Geschlechts (15-jahrige Jungen,
15-jahrige Madchen), sondern auf Totale (15-jahrige Jungen und Madchen) beziehen, wurden gewichtet, um der
Geschlechts- und Altersstruktur (Jungen und Madchen im Alter von 15 Jahren) der standigen Wohnbevdlkerung
in der Schweiz im Jahr 2014 zu entsprechen.
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