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Zusammenfassung: Fragestellung: Es wurde untersucht, ob auf Bundeslandebene Unterschiede im Alkohol-, Tabak- und Cannabiskonsum
Jugendlicher und seiner Zeitverldufe bestehen. Methodik: Daten von 23.997 Jugendlichen aus drei Erhebungswellen (2003;2007;2011) der
Europiischen Schiilerstudie zu Alkohol und anderen Drogen (ESPAD) der 9. und 10. Klasse aus fiinf Bundesldndern (Bayern, Berlin,
Brandenburg, Mecklenburg-Vorpommern, Thiiringen) wurden deskriptiv und regressionsanalytisch ausgewertet. Ergebnisse: Lander-
iibergreifend zeigen sich fiir alle drei Substanzen sinkende Konsumwerte iiber die Zeit. Fiir den Cannabiskonsum ist dieser Trend nur bis
2007 zu beobachten. Berlin weist den geringsten Alkohol- und hochsten Cannabiskonsum auf. Der Tabakkonsum ist in Brandenburg und
Mecklenburg-Vorpommern am hochsten und zeigt den stirksten Riickgang in Thiiringen. Schlussfolgerungen: Trotz einiger Unterschiede
in den Konsumprofilen der Bundesldnder sind die Trends sehr homogen. Insgesamt betrachtet sind die beobachteten Konsumparameter,
die sich im européischen Vergleich auf hohem bis mittlerem Niveau befinden, riickldufig.

Schliisselworter: Substanzkonsum, Jugendliche, Bundesldnder, Trends

Time Trends in Adolescent Substance Use: Are there Regional Differences?

Abstract: Aims: To examine differences between German federal states regarding adolescent consumption of alcohol, tobacco and
cannabis and its time trends. Method: Data of 23,997 adolescents came from three waves (2003; 2007;2011) of the European School Survey
Project on Alcohol and Other Drugs (ESPAD) in Bavaria, Berlin, Brandenburg, Mecklenburg-Western Pomerania and Thuringia.
Descriptive and regression analyses were applied. Results: Across the five federal states and three substances, consumption declined over
time. For cannabis use this trend is just observed until 2007. Adolescents in Berlin show the lowest level of alcohol use and the highest level
of cannabis use. Tobacco use is highest in Brandenburg and Mecklenburg-Western Pomerania and declined most strongly in Thuringia.
Conclusions: Despite some differences in the federal states’ consumption patterns, most notably in Berlin, trends are very similar.
Altogether, the observed consumption indicators, which on European level are high to moderate, show a declining trend.
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Einfuhrung

Der Konsum psychoaktiver Substanzen ist in Deutschland
unter Jugendlichen weit verbreitet. Im Jahr 2011 hatten 12-
bis 25-Jahrige im Durchschnitt mit 14,5 Jahren zum ersten
Mal Alkohol konsumiert und mit 15,9 Jahren ihren ersten
Alkoholrausch erlebt (Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufkldrung, 2012). Unter 9.- und 10.-Klésslern gaben drei
von vier Jugendlichen (76 %) an, in den letzten 30 Tagen
vor der Befragung Alkohol getrunken zu haben. Knapp
18 % berichteten wochentliche Rauscherfahrungen. In den
letzten 30 Tagen geraucht zu haben, berichtete jeder Dritte
(33 %) und insgesamt 20 % gaben tdglichen Tabakkonsum
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in diesem Zeitraum an. Den Konsum der héufigsten ille-
galen Droge Cannabis im letzten Monat berichteten 8 %
der Schiiler der untersuchten Jahrgangsstufen (Kraus,
Pabst & Piontek, 2012).

Das Jugendalter nimmt in der Prévention substanzbe-
zogener Storungen eine Schliisselrolle ein. Problematische
Konsummuster entwickeln und verfestigen sich vornehm-
lich in dieser Lebensphase, ebenso Einstellungen gegen-
tiber dem Substanzgebrauch (Biihringer & Biihler, 2004;
Pinquart & Silbereisen, 2004; Bundeszentrale fiir gesund-
heitliche Aufkldrung, 2012). In Deutschland als foderal
organisiertem Staat kommt den Bundesldndern bei der
Initiilerung und Umsetzung von Prévention eine grofle

SUCHT 60 (3) © 2014 Verlag Hans Huber, Hogrefe AG, Bern


http://www.hanshuber.com/

164 E. Gomes de Matos et al.: Regionale Trends im Substanzkonsum Jugendlicher

Bedeutung zu. Im Bereich der Verhaltensprdvention, die
Aufklirung, Erziehung und Frithintervention umfasst, un-
terstiitzen l4ndereigene Einrichtungen und Ministerien die
Implementierung von Priaventionsprogrammen (z.B.
Brandenburgische Stelle fiir Suchtfragen e.V., 2012). Auch
verhiltnispriventive Regelungen, bei denen ordnungs-
rechtliche Mafnahmen die Verfiigbarkeit von oder die
Nachfrage nach Substanzen verringern sollen, obliegen zu
einem wesentlichen Teil der Verantwortlichkeit der Bun-
deslinder. Die foderale Gesetzgebung fithrt zu unter-
schiedlichen Rahmenbedingungen von Substanzkonsum in
den Bundesldndern. Regelungen, die in den Zustidndig-
keitsbereich der Bundesldnder fallen, betreffen unter an-
derem die Offnungszeiten von Verkaufsstellen und die
Sperrstunden. Regelungen des Nichtraucherschutzes wur-
den in den Bundesldndern zu verschiedenen Zeitpunkten
und in unterschiedlicher Form eingefiihrt (Kvasnicka &
Tauchmann, 2010; Mons, Kahnert, Gleich, Potschke-Lan-
ger & Schaller, 2010; Rakete, Strunk & Lang, 2010). Fragen
zu Erwerb und Besitz von Cannabis sind zwar in Bundes-
gesetzen geregelt; es gibt jedoch Unterschiede zwischen
den Bundesldndern in der Anwendung von § 31a BtMG,
der es ermoglicht, von der Strafverfolgung abzusehen
(Bollinger, 2004 ; Schifer & Paoli, 2006; Korner, Patzak &
Volkmer, 2012).

Die foderal bedingten Unterschiede in den Rahmen-
bedingungen von Substanzkonsum lassen Unterschiede im
Konsum psychoaktiver Substanzen zwischen den Bundes-
landern vermuten. Dariiber hinaus unterscheiden sich
Bundesldnder auch beziiglich geografischer Faktoren, die
mit Substanzkonsum assoziiert sind. Beispielsweise konnte
gezeigt werden, dass Jugendliche in Stddten haufiger Al-
koholkonsum und Rauschkonsum berichten als Jugendli-
che in ruralen Gebieten (Donath et al., 2011). Hinweise auf
das Bestehen von Bundeslandunterschieden liegen auch
aus einem Vergleich zum Konsumverhalten in der er-
wachsenen Allgemeinbevolkerung vor. So war beispiels-
weise die tigliche Menge konsumierten Alkohols in den
nordlichen Bundeslindern hoher als in den siidlichen
(Kraus, Augustin, Bloomfield & Reese, 2001).

Um eine der Problemlage angemessene Ressourcen-
verteilung in der Préventionsarbeit innerhalb der Bundes-
linder vornehmen zu koénnen, benétigen Entscheidungs-
trager vor allem im Jugendbereich verléssliche Daten. Den
Bedarf an bundeslandspezifischen Schiatzungen des Sub-
stanzkonsums zeigt das Bestehen ldndereigener Studien
(Bayerisches Staatsministerium fiir Umwelt, Gesundheit
und Verbraucherschutz, 2006; Fachstelle fiir Suchtpréiven-
tionim Land Berlin, 2009; Ministerium fiir Arbeit, Soziales,
Gesundheit und Frauen des Landes Brandenburg, 2009).
Die Analyse von Bundeslandunterschieden hat den Vor-
teil, dass spezifische Problembereiche erkannt werden
konnen. Aus dem Vergleich der Konsummuster kann auf
strukturelle Unterschiede zwischen den Bundesldndern
geschlossen werden und es konnen gegebenenfalls pra-
ventive MaBinahmen abgeleitet werden. Wiahrend inter-
nationale Vergleiche des Substanzkonsums Jugendlicher
auf der Grundlage standardisierter Surveys (European
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School Survey Project on Alcohol and Other Drugs
(ESPAD), Health Behaviour in School-aged Children
(HBSC)) regelmiBig durchgefiihrt werden (z. B. Hublet et
al., 2009; Piontek, Kraus, Bjarnason, Demetrovics &
Ramstedt, 2013), gibt es kaum vergleichende Analysen auf
Bundeslandebene (Kraus, Pabst et al., 2012). Die vorlie-
gende Untersuchung soll durch einen explorativen Ver-
gleich iiber mehrere Bundesldnder einen Beitrag dazu
leisten, ein differenzierteres Bild des Substanzkonsums
Jugendlicher in Deutschland zu erstellen. Dabei werden
unter Verwendung der Daten der deutschen ESPAD-Stu-
die neben den aggregierten Konsumniveaus der letzten
Jahre auch die Entwicklungen in dieser Zeit verglichen.

Methodik
Studiendesign und Stichprobe

Die Européische Schiilerstudie zu Alkohol und anderen
Drogen (ESPAD) dient der regelméBigen Erfassung des
Substanzkonsums Jugendlicher in verschiedenen europii-
schen Staaten. Deutschland beteiligte sich in den Jahren
2003, 2007 und 2011 an der Studie. Die Bundesldnder
Bayern, Thiiringen, Berlin, Brandenburg und Mecklen-
burg-Vorpommern nahmen an allen drei Untersuchungs-
wellen teil. Die Datengrundlage besteht somit aus Quer-
schnittsuntersuchungen zu drei Erhebungszeitpunkten in
fiinf Bundesldndern. Die Erhebung erfolgte schriftlich im
Klassenverband. Eine ausfiihrliche Beschreibung der Da-
tenerhebung findet sich bei Kraus, Pabst et al. (2012).

Die Grundgesamtheit stellten alle Schiilerinnen und
Schiiler der neunten und zehnten Jahrgangsstufe an Re-
gelschulen des jeweiligen Jahres. Forder- und Berufsschu-
len wurden nicht beriicksichtigt. Pro Bundesland wurde
eine Stichprobe von n = 2.000 Personen angestrebt. In der
Stichprobenziehung stellten Schulklassen die Priméirein-
heiten dar. Zunichst wurde fiir jedes Bundesland ermittelt,
wie viele Schulklassen fiir jede Jahrgangsstufe bzw. Schul-
form zu ziehen waren, um die Stichprobenverteilung (hin-
sichtlich Jahrgang und Schulform) der Verteilung der
Grundgesamtheit des Bundeslandes anzupassen. Diese
Anzahl wurde aus allen Schulklassen eines Bundeslandes
per Zufallsverfahren gezogen. Die Wahrscheinlichkeit
einer Schulklasse, gezogen zu werden, entsprach dabei
hinsichtlich ihrer Gemeindegrof3enklasse der Grundge-
samtheit des Bundeslandes. Durch dieses Verfahren kann
die Einsatzstichprobe als représentativ beziiglich Ge-
meindegrofe, Schulform und Jahrgangsstufe in den fiinf
untersuchten Bundeslédndern gelten.

Die erzielten Fallzahlen und Responseraten sind in
Tabelle 1 dargestellt. Im Vergleich zur Teilnahmerate der
ersten beiden Erhebungen (jeweils 81,0 %) liegt der Wert
des Jahres 2011 mit 31,7 % deutlich niedriger. Die gepoolte
Analysestichprobe umfasst N =23.997 Personen. Etwas
mehr als die Hilfte (52,4 %) der Befragten ist ménnlich.
Das Durchschnittsalter liegt bei 15,6 Jahren (SD =0,02). Es
bestehen keine signifikanten Unterschiede hinsichtlich der
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Geschlechts- und Altersverteilung zwischen den Erhe-
bungszeitpunkten (Chi’[2] = 4,10; p = 0,79 bzw. F[1, 1205]
=0,20; p = 0,65) und Bundeslindern (Chi’[4] = 16,89; p =
0,18 bzw. F[1, 1205] = 0,14; p = 0,71; designgewichteter
Vergleich).

Tabelle 1
Stichprobenumfinge und Responseraten der ESPAD-Erhebungen
in Deutschland

Bayern Berlin Brandenburg M-V Thiiringen Total

2003 n 1902 1708 1756 1860 1848 9074
% 850 76,0 79,4 82,3 81,6 81,0
2007 n 1998 1482 1720 1658 1873 8731
% 914 63,4 82,0 77,4 85,4 81,0
2011 n 1639 862 1185 1453 1053 6192
% 515 18,8 273 41,6 26,5 31,7

n: Stichprobenumfang nach Bereinigung der Daten um Fragebogen
mit ungiiltigen Angaben zu Alter oder Geschlecht, unplausiblem
Antwortmuster oder weniger als 50 % beantworteter Fragen.

%: Responserate als Anteil aller Studienteilnehmer an allen Schii-
lern der in der Stichprobenziehung ermittelten Schulklassen.

M-V: Mecklenburg-Vorpommern.

Erhebung der Konsumvariablen

Als Indikatoren des Alkoholkonsums wurden die 12-Mo-
nats-Prévalenz des Konsums und die 30-Tage-Pridvalenz
des Rauschtrinkens herangezogen sowie die in den letzten
sieben Tagen vor der Befragung pro Tag durchschnittlich
konsumierte Menge Reinalkohol (in Gramm) derer, die in
dieser Zeit Alkohol getrunken hatten. Die Erfassung der
Pravalenz des Rauschtrinkens erfolgte {iber die Angabe, zu
wie vielen Gelegenheiten in den letzten 30 Tagen eine
Person mindestens fiinf Glaser Alkohol konsumiert hatte.
Erfragte Getridnkesorten waren Bier, Wein/Sekt, Spirituo-
sen und Alkopops (2003 und 2007) bzw. alkoholische
Mixgetrinke (2011). Aufgrund der gesunkenen Prévalenz
des Konsums von Alkopops (Miiller, Piontek, Pabst, Bau-
meister & Kraus, 2010) wurde diese Kategorie in der letz-
ten Erhebung durch alkoholische Mixgetréinke ersetzt. Fiir
alle Getrinkesorten waren die Groflen eines Standardge-
trdanks angegeben und zusitzlich grafisch dargestellt. Zur
Ermittlung der pro Tag konsumierten Durchschnittsmenge
wurde aus den Angaben der in den letzten sieben Tagen
konsumierten Getréinke (spezifisch fiir oben genannte
Getriankesorten) anhand des jeweiligen Alkoholgehalts die
aufgenommene Menge in Gramm Reinalkohol berechnet
(Biihringer et al., 2000). Mengen, die einen Wert von 300 g
Reinalkohol pro Trinktag tiberschritten, wurden auf diesen
Maximalwert herabgesetzt. Untersuchungen an Jugendli-
chen, die aufgrund einer Alkoholintoxikation im Kran-
kenhaus behandelt wurden, zeigen, dass in Einzelfillen
vergleichbar grofe Mengen Alkohol zu einer Gelegenheit
konsumiert werden (Kraus, Hannemann et al., 2012).
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Als Indikatoren des Tabakkonsums dienten die Le-
benszeit-Prévalenz des Konsums sowie die Privalenz star-
ken tiglichen Konsums in den letzten 30 Tagen, definiert als
taglicher Konsum von mindestens elf Zigaretten.

Beziiglich des Cannabiskonsums wurde zum einen die
12-Monats-Privalenz analysiert, zum anderen die 30-Tage-
Privalenz des mindestens sechsmaligen Cannabiskonsums.
Es konnte gezeigt werden, dass eine entsprechende Kon-
sumhdufigkeit unter Jugendlichen mit verschiedenen
biopsychosozialen Belastungen assoziiert ist (Brodbeck,
Matter & Moggi, 2005).

Datenanalyse

Fiir die Datenauswertung wurde die Survey-Funktion des
Statistikprogramms Stata 12.1 SE (Stata Corp LP, College
Station, TX) verwendet. Dabei wurde die Stichproben-
verteilung hinsichtlich Schulform und Jahrgangsstufe mit-
tels Poststratifikationsgewichten an die Verteilung der
Grundgesamtheit des jeweiligen Bundeslandes angepasst.
Um Verzerrungen durch erhohte Korrelationen innerhalb
der Schulklassen zu vermeiden, wurde in den Regressi-
onsanalysen die Schulklasse als Clustervariable verwendet.

Deskriptive Statistiken (Haufigkeiten, Mittelwerte)
der Indikatoren des Substanzkonsums wurden mittels
Wald- bzw. Chi®-Tests auf signifikante Unterschiede zwi-
schen den Jahren getestet. Bundeslandunterschiede in der
Konsumprivalenz wurden mittels logistischer und verall-
gemeinerter linearer Regressionsmodelle getestet. Re-
gressionsanalysen sind statistisch dquivalent zu Varianz-
analysen (Bortz, 2005), geben im Unterschied zu diesen
jedoch direkt Aufschluss iiber die sich unterscheidenden
Gruppen. Bundesland und Erhebungsjahr wurden als
Pradiktoren eingefiihrt. AuBerdem wurde die Interaktion
Zeit*Bundesland aufgenommen, um Unterschiede in den
Trendverldufen zwischen Bundesldndern zu bestimmen.
Der Pradiktor Zeit wurde dummykodiert und jede Kate-
gorie auf Unterschiedlichkeit zum Mittelwert des Erhe-
bungsjahres 2011 getestet. Der Prddiktor Bundesland
wurde effektkodiert, womit jede Kategorie auf Unter-
schiedlichkeit zum jahresaggregierten Mittelwert der
Bundeslidnder getestet wurde. Die Referenz fiir den Inter-
aktionsterm Land*Zeit ist entsprechend der Mittelwert
aller Bundesldnder zum Erhebungsjahr 2011. Alle Ergeb-
nisse wurden fiir Schulform, Alter und Geschlecht adjus-
tiert.

Bundeslandunterschiede in der kontinuierlichen Varia-
ble Alkoholmenge wurden mittels einer Gamma-Regres-
sion mit log-Verkniipfungsfunktion getestet. Die Gamma-
Verteilung ist sehr gut geeignet, die durchschnittliche Al-
koholmenge in epidemiologischen Surveys zu modellieren
(Rehm et al., 2010). Die Ergebnisse der Regressionsanaly-
sen werden als exponierte B-Koeffizienten (exp(8), fir Al-
koholmenge) bzw. Odds Ratios (OR, fiir die restlichen
Konsumvariablen), jeweils mit 95 %-Konfidenzintervall
(95 % CI), dargestellt. In einer Gamma-Regression geben
die exponierten Koeffizienten die durchschnittliche pro-
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zentuale Verdnderung des Kriteriums bei Erhohung des
Pridiktors um eine Einheit an (Manning, Basu & Mullahy,
2005). Der Regressionskoeffizient einer Interaktion gibt das
Verhiltnis zweier Regressionskoeffizienten an. In der vor-
liegenden Analyse gibt ein OR einer Interaktion an, wie
stark das OR zwischen dem getesteten Jahr und dem Refe-
renzjahr 2011 in dem getesteten Bundesland vom OR der
beiden Jahre im Bundeslanderdurchschnitt, der Referenz
der Variable Bundesland, abweicht. Um die Konsumrisiken
der Jahre 2003 und 2007 auf Unterschiedlichkeit zu priifen,
wurden Wald-Tests iiber die beiden OR der Zeitvergleiche
gerechnet.

Ergebnisse
Alkoholkonsum
12-Monats-Pravalenz

Die Priavalenzwerte sind, stratifiziert nach Bundesland und
Erhebungsjahr, in Tabelle 2 dargestellt. Der tiberwiegende
Anteil der Befragten (82-98 %) berichtete Erfahrungen
mit Alkohol in den zwolf Monaten vor der Erhebung. Im
Zeitvergleich zeigt sich adjustiert fiir Alter, Geschlecht und
Schulform ein hoherer Anteil an Alkoholkonsumenten in
den Jahren 2003 (OR = 2,20) und 2007 (OR = 1,63) ge-
geniiber dem Referenzjahr 2011 (Tabelle 3). Zudem ist die
Pravalenz im Jahr 2003 hoher als im Jahr 2007 (OR = 2,20
vs. OR =1,63; F[1, 1205] = 11,4; p < .001). Relativ zum
Durchschnitt iiber die fiinf untersuchten Bundesldnder ist
der Anteil an Konsumenten in Berlin geringer (OR = 0,43)
und in Brandenburg (OR = 1,37) und Thiiringen (OR =
1,52) hoher. Die Ergebnisse lassen auf einen im Vergleich
zum Durchschnitt tiber die Bundesldnder stirkeren
Riickgang der Priavalenz in Thiiringen schlieBen (ORpyyin.

gen*2007 — 1,51)~

Menge konsumierten Reinalkohols in den letzten 7 Tagen
(Konsumenten)

Die 7-Tage-Priavalenzen des Alkoholkonsums liegen bei
56 % (2003), 63 % (2007) und 54 % (2011). Die von den
Betreffenden in diesem Zeitraum durchschnittlich konsu-
mierten Grammwerte reinen Alkohols pro Tag sind in Ta-
belle 2 dargestellt. Die vorhergesagte Konsummenge fiir
das Jahr 2003 liegt um 18,2 % iiber der des Referenzjahres
2011 (Tabelle 3). In Berlin liegt die Konsummenge zwar mit
14,9 % signifikant unter der des Bundeslinderdurch-
schnitts, insgesamt sind die Unterschiede zwischen den
Bundesldndern jedoch knapp nicht signifikant (F[4, 1199]
=2,26;p =0,06). Ebenso ist der Riickgang von 2007 zu 2011
in Mecklenburg-Vorpommern um 14,3 % geringer als der
durchschnittliche Riickgang, der nicht signifikante Wald-
Test der Interaktion (F[8, 1195] =0,98; p = 0,45) deutet
jedoch auf dhnliche Zeitverldufe in allen fiinf Bundeslidn-
dern hin.
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30-Tage-Pravalenz des Rauschtrinkens

Sowohl die deskriptiven als auch die regressionsanalyti-
schen Ergebnisse zeigen eine Abnahme des Rauschtrin-
kens seit 2007 (Tabellen 2 und 3). Zwischen 2003 und 2007
ist iiber die Liander kein signifikanter Unterschied im
Konsum zu beobachten (OR = 1,29 vs. OR = 1,26; F[1,
1205] = 0,3; p = .58). Es finden sich positive Bundesland-
effekte in Bayern (OR = 1,15), Brandenburg (OR = 1,21)
und Thiiringen (OR = 1,23) und ein negativer Effekt in
Berlin (OR = 0,54). Zudem ist in Berlin der Anteil an
Rauschtrinkern zwischen den Jahren 2003 und 2011 stirker
riickldufig als im Durchschnitt (ORgeqins003 = 1,26), der
Gesamtterm der Interaktion ist jedoch nicht signifikant.

Tabakkonsum
Lebenszeitpravalenz

Uber die drei Messzeitpunkte hinweg zeigen alle Bundes-
ldnder sinkende Privalenzraten (Tabelle 2). Ubereinstim-
mend findet sich in der Regressionsanalyse ein signifikan-
ter Zeiteffekt im Vergleich zum Referenzjahr 2011 (Tabelle
3). Zudem ist der Anteil an Personen mit Tabakerfahrung
im Jahr 2003 hoher als im Jahr 2007 (OR = 2,34 vs. OR =
1,57, F[1,1205] = 68,4; p < .001). Brandenburg (OR = 1,22)
und Mecklenburg-Vorpommern (OR = 1,16) weisen rela-
tiv zum Durchschnitt hohere Pravalenzwerte auf. Dariiber
hinaus finden sich Unterschiede in den Trendverldufen
zwischen den Bundesldndern (Wald F[8, 1198] = 2,57;p =
.009). Ein relativ zum Durchschnitt der Bundesldnder ge-
ringerer Effekt ist fiir Bayern zwischen 2003 und 2011
(ORgayernia003 = 0,77) und fiir Berlin zwischen 2007 und 2011
zu beobachten (ORgyins007 = 0,77). In Thiiringen zeigen
sich verglichen mit dem Bundesldnderdurchschnitt grof3ere
Effekte fiir beide Zeitvergleiche (ORmyingenszeit = 1,26
bzw. 1,33).

Pravalenz des starken taglichen Konsums

Auch der Konsum von téglich mindestens elf Zigaretten in
den letzten 30 Tagen nahm in allen Bundesldndern ab
(Tabellen 2 und 3). Beide Zeitvergleiche mit dem Jahr 2011
sind signifikant. Zudem ist der riickldufige Trend auch
zwischen den Jahren 2003 und 2007 zu beobachten (OR =
2,32 vs. OR = 1,69; F[1, 1205] = 22,6; p < .001). Jahres-
aggregiert weist Thiiringen einen geringeren (OR = 0,67)
und Mecklenburg-Vorpommern einen héheren (OR =
1,51) Anteil an starken tédglichen Konsumenten auf als der
Durchschnitt der fiinf Bundesldnder. Der Riickgang zwi-
schen 2003 und 2011 war in Thiiringen starker (ORqygyin.
gen2003 = 1,61) und in Mecklenburg-Vorpommern geringer
(ORpeckienburg-Vorpommern200s = 0,69) als im Bundeslénder-
durchschnitt.
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Tabelle 3

Ergebnisse der Regressionsanalysen (Fortsetzung)

Cannabis 6+

Cannabis
12 Monate

OR

Tabak 11+/Tag

Tabak
Lebenszeit

OR

Alkohol
Rauschtrinken

OR

Alkohol g/Tag

Alkohol

30 Tage

30 Tage

7 Tage

exp(B)

12 Monate

OR

95% CI 95% CI OR 95% CI 95% CI OR 95% CI

95% CI

95% CI

0,60; -14,3% -24.6; 0,95 0,79; 1,07 0,88; 0,92 0,66; 1,39* 1,10; 1,47 0,88;
1,31

0,83

M-V*#2007

2,47

1,76

1,28

1,14

-2,6

1,14
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e e . Cannabiskonsum
= & 8 w»n & Z
S NS A =
S 12-Monats-Pravalenz
N
=
2 2 3 % Die 12-Monats-Prévalenz des Cannabiskonsums ist insge-
- = o« t =] samt riickldufig (Tabellen 2 und 3). Dieser Riickgang ist auf
_;E: ?/ eine Abnahme zwischen den Jahren 2003 und 2007 zu-
R . < 2 £ riickzufithren (OR = 1,70 vs. OR =1,06; F[1, 1205] = 80,5;
&2 g ) g @ p < .001), wihrend seit 2007 praktisch keine Verdnderung
- e s 2 g stattfand (OR = 1,06). Aggregiert iiber die drei Erhe-
_qg) E-; bungszeitpunkte ist der Anteil an Konsumenten in Berlin
5 - % = 2« hoher (OR = 1,65) und in Thiiringen (OR = 0,67) sowie
> B S < £ X Mecklenburg-Vorpommern (OR = 0,81) geringer als im
jo ﬁ“ L; Bundesldnderdurchschnitt. In Thiiringen ist der Riickgang
E =3 zwischen 2003 und 2011 groBer als im Durchschnitt
SN K %é (ORpiringens200s = 1,46). In Mecklenburg-Vorpommern
- Yo ds = ] zeigt sich im Vergleich zum Bundesldnderdurchschnitt ein
g g Eé starkerer Riickgang zwischen 2007 und 2011 (Tabelle 3;
*H 0 % é g S _E ORMecklenburg-Vorpommern*ZU(ﬁ = 1’39)
o « 1%} = <BE]
T — -G > £
— =S - a
o-g EC
a‘a‘ S g 2 5 30-Tage-Pravalenz des mindestens sechsmaligen Konsums
S .o [ g .20
838|082 Mg
SIS 3 = gé _qg g Das Trendmuster der 30-Tage-Pridvalenz des mindestens
g 55 N fg sechsmaligen Konsums (Tabellen 2 und 3) ist analog zu dem
\ =3F S 2 der 12-Monats-Priavalenz. Der Anteil regelméBiger Kon-
% E38E = g g
& o w|SEE & 2 sumenten war im Jahr 2003 signifikant hoher als im Jahr
= = Y|zRZ T 2007 (OR =1,75vs. OR = 1,12; F[1,1205] = 16,9; p < .001),
é § 5 :E’g ohne dass sich der Riickgang seit 2007 fortsetzte. In Bayern
C o e o | C ﬁ % I liegt die Pravalenz unter dem Bundesldinderdurchschnitt
§ “ § = S oS g I go (OR = 0,67) und der riickldufige Trend ist relativ zum
Sls = e Durchschnitt tiber die Bundesldnder starker (ORg,yerm#2003
=g e SR . c . . Y
g = ; + = 1,64). Berlin weist im Vergleich zum Bundesldnder-
- S IR £ e durchschnitt eine hohere Pridvalenz des regelmiBigen
IS LS >y 2 &b < 5 . o .
- T 5 2 E= Cannabiskonsums auf (OR = 2,60). AuBerdem ist der
£mg I . . ’ .
2%1g X § riickldufige Trend geringer ausgeprégt als im Bundeslidn-
2z =C derdurchschnitt (ORpegjnezei = 0,57 bzw. 0,49
. 2N % = erdurchschnitt (ORpgeyinszeir = 0,57 bzw. 0,49).
St qeR|8y, L EE
TS¥XI|S5E 283
' 3832 Lu& . .
°e§ EEZ Diskussion
MK S 532
S£% BES
n = & 2 Qg
:I” 3 §1 & E e 3 % = Fiir alle drei beobachteten Substanzen sind sinkende
= § < Qé E © Konsumwerte unter 9.— und 10.—Kléasslern an Regelschulen
3_ E k5 N 8_0'[: in den untersuchten fiinf Bundeslindern zwischen den
TP g k] % 535 Jahren 2003 und 2011 zu beobachten. Der stérkste Riick-
S22 s % T £8% gang zeigt sich beziiglich des Tabakkonsums, wihrend der
§ E ;_‘3 & :% & Riickgang des Cannabiskonsums seit 2007 stagniert.
2 s LE 2
5RE FLE
2 7 R|Z5E5 232 ) :
= 2 S|<Es i 2= Bundesldanderunterschiede
=D A o —
ST 5T
= = 1 —g‘; ]] Q Die Ergebnisse der Untersuchung zeigen, dass zwischen den
g8 5 = gg fE gg g fiinf Bundesldndern Unterschiede in den Konsumniveaus
(=] (=} - o o O N .. . . .
* * ~ =3 .
N N STlgss Z2 = und -verldufen bestehen. Bayern weist im Vergleich der
5 g 2| ENa S22 Bundesldnder weitgehend durchschnittliche Konsumwerte
an an =N . 7 Q. ©w g
£ £ E £ 588 = 8 auf. Abweichungen vom Mittel der Bundeslédnder bestehen
=} = ~= a5 'g 3 'g < g . g . . .
£ £ S| 5£E52 8¢ lediglich in einzelnen Konsumformen. Von den Indikatoren
<< E<EC des Alkoholkonsums ist die Prévalenz des Rauschtrinkens
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erhoht; beziiglich des Cannabiskonsums weisen weniger
Personen einen haufigeren Konsum auf. In Berlin zeigen
sich hingegen deutliche Abweichungen vom Bundeslédnder-
durchschnitt mit niedrigeren Werten auf allen Indikatoren
des Alkoholkonsums und hoheren Werten des Cannabis-
konsums. Zudem ging die Verbreitung des Cannabiskon-
sums im beobachteten Zeitraum weniger stark zuriick als im
Mittel iiber die untersuchten Bundesldnder. Die Bundes-
lander Brandenburg und Thiiringen weisen dhnliche Muster
des Alkoholkonsums auf. Die Pravalenzen des Konsums und
des Rauschtrinkens sind dort vergleichsweise hoch, wihrend
sich die von Konsumenten durchschnittlich getrunkene
Menge Reinalkohol nicht von anderen Bundesldndern un-
terscheidet. Jugendliche in Thiiringen sind dariiber hinaus
seltener starke Raucher. Der riickldufige Trend im Rauch-
verhalten ist in diesem Bundesland vergleichsweise stark
ausgeprégt. In Mecklenburg-Vorpommern liegen beide In-
dikatoren des Tabakkonsums iiber dem Bundesldnder-
durchschnitt, wihrend der Anteil an Cannabiskonsumenten
vergleichsweise niedrig ist. War iiber die Bundesldnder
hinweg der Riickgang der Privalenz lediglich bis zum Jahr
2007 signifikant, fand er in Mecklenburg-Vorpommern
vornehmlich ab diesem Zeitpunkt statt.

Beziiglich des Alkoholkonsums konnten Unterschiede
im Urbanisierungsgrad den vergleichsweise geringeren
Konsum in Berlin und den héheren Konsum in Branden-
burg erkldren. Priavalenzen des Alkoholkonsums sowie des
Rauschkonsums liegen in ldndlichen Gegenden hoher als in
Stiadten (Donath et al., 2011). Ein Urbanisierungseffekt
konnte auch dem vergleichsweise hohen Cannabiskonsum
in Berlin zu Grunde liegen. Es wird angenommen, dass der
hohere Konsum in groB3en Stiddten auf die erhohte Ver-
fugbarkeit zuriickgeht (Tretter & Kraus, 2004). Ein
schwicheres rurales Verbreitungsnetz konnte auch die ge-
ringere 12-Monats-Pravalenz in Mecklenburg-Vorpom-
mern erkldren. Moglicherweise trdgt zudem ein liberalerer
Umgang mit cannabisbezogenen Vergehen in Form hohe-
rer Richtwerte fiir die Klassifizierung geringer Mengen und
das damit verbundene hiufigere Absehen von Strafver-
folgung (Schifer & Paoli, 2006; Korner, Patzak & Volkmer,
2012) zur starkeren Verbreitung des Konsums in Berlin bei.
AuBer den genannten Variablen konnten weitere Faktoren
mit den festgestellten Unterschieden im Substanzkonsum
in Verbindung stehen. Dazu gehoren auch schwer erfass-
bare Faktoren wie das Ausmal3 an Umsetzung effektiver
verhaltenspréventiver Maflnahmen oder Unterschiede in
den Einstellungen zum Substanzkonsum. Zur Priifung von
Ursachen fiir Konsumunterschiede zwischen den Bundes-
landern bedarf es weiterer Untersuchungen.

Beziiglich jeder der betrachteten Substanzen wurden
Konsumunterschiede in den Bundesldndern beobachtet. Es
ist jedoch festzustellen, dass die Gemeinsamkeiten gegen-
iiber den Unterschieden iiberwiegen. Dies wird insbeson-
dere in den zeitlichen Trends deutlich, die insgesamt glei-
che direktionale Verldufe aufweisen. Auch in den Kon-
sumniveaus sind starke Abweichungen selten und fast
ausschlieBlich in Berlin in Form eines geringeren Alkohol-
und hoheren Cannabiskonsums festzustellen. Der Befund

SUCHT 60 (3) © 2014 Verlag Hans Huber, Hogrefe AG, Bern

eines tiber die fiinf Bundesldnder aggregierten Riickgangs
des Konsums aller drei Substanzen bestétigt die Ergebnisse
anderer deutscher Jugendstudien (Bundeszentrale fiir ge-
sundheitliche Aufkldarung, 2012; Richter, Pfortner, Lam-
pert & HBSC-Team Deutschland, 2012). Damit zeigt sich
bei Jugendlichen eine Entwicklung, die auch in der er-
wachsenen Allgemeinbevolkerung beobachtet wurde.
Dort wurden in den letzten Jahren iiber Kohorten- und
Alterseinfliisse hinaus sinkende Prévalenzen des Tabak-
und Alkoholkonsums gefunden (Pabst, Kraus, Piontek &
Miiller, 2010; Piontek, Kraus, Miiller & Pabst, 2010). Ver-
anderungen im Cannabiskonsum waren hingegen eher ge-
ring (Piontek, Kraus, Pabst & Legleye, 2012).

Limitationen

Die Durchfiihrung der Studie an Regelschulen limitiert die
Stichprobe auf die dort anwesenden Schiiler. Dadurch
vernachlissigte Personengruppen, beispielsweise Forder-
schiiler und Berufsschiiler, konnten andere Konsummuster
aufweisen. Der deutliche Riickgang der Antwortrate im
Jahr 2011 konnte durch einen systematischen Ausfall ein-
zelner Konsumentengruppen die Giiltigkeit der Ergebnisse
gefiahrden. Die geringe Teilnahmebereitschaft ist jedoch
auf die Verweigerung von Schulen und nicht von Schiilern
zuriickzufithren. Als Griinde fiir eine Absage wurden ins-
besondere personelle Engpédsse sowie die iiberhdufige
Bitte zur Teilnahme an Befragungen und wissenschaftli-
chen Studien genannt. Damit bestehen keine Hinweise auf
einen Zusammenhang zwischen der Teilnahmeverweige-
rung und dem Substanzkonsum der Schiiler. Unterschiede
in den Responseraten zwischen Schulformen wurden durch
Gewichtung ausgeglichen. Wegen der Erfassung der Kon-
sumvariablen durch Selbstangaben besteht das Risiko
einer Verzerrung der Daten durch sozial erwiinschtes
Antwortverhalten oder Erinnerungseffekte. Es ist jedoch
davon auszugehen, dass die Stdrke dieser Verzerrungen
zwischen Bundesldndern oder Erhebungsjahren nicht va-
riiert. Dieser Fehler wirkt sich daher auf alle Erhebungs-
zeitpunkte gleichermaf3en aus und hat keinen Einfluss auf
die Trendergebnisse. Hinweise auf eine sehr gute Reliabi-
litat des ESPAD-Fragebogens finden sich in einer Retest-
Analyse einer italienischen Stichprobe mit Kappa-Werten
nach Cohen zwischen 0,70 und 0,88 fiir Privalenzwerte des
Konsums von Alkohol, Tabak und Cannabis (Molinaro,
Siciliano, Curzio, Denoth & Mariani, 2012). Weiterhin er-
laubt die Datenstruktur lediglich die Auswertung von
Daten aus fiinf Bundesldndern. Es ist nicht auszuschlieBen,
dass bei der Betrachtung von mehr Bundeslédndern deutli-
chere Unterschiede im Konsum gefunden wiirden.

Fazit

Zusammengefasst zeigt die Darstellung der Verteilung des
Konsums von Alkohol, Tabak und Cannabis unter Ju-
gendlichen in Deutschland, dass die foderale Struktur mit
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verschiedenen Konsummustern assoziiert ist. Diese kon-
nen fiir eine individuelle Planung von Inhalten und Aus-
gestaltungen verhaltens- und verhiltnispraventiver Stra-
tegien auf kommunaler oder Lianderebene beachtet wer-
den (Biihler & Kroger, 2006; Kraus, Miiller & Pabst, 2008).
Die regionalen Differenzen sind jedoch geringer ausge-
prégt als vermutet und stehen hinter den Gemeinsamkeiten
zuriick, welche sich insbesondere in den gleichférmigen
Trends zeigen. Die dhnlichen Konsumprofile in den un-
tersuchten Bundesldndern deuten darauf hin, dass Sub-
stanzkonsum in Deutschland innerhalb eines gemeinsamen
kulturellen Rahmens stattfindet. So kann man annehmen,
dass sich Personen in allen deutschen Bundesldndern
grundlegende Normen und Einstellungen zum Substanz-
konsum teilen und bundesweiten Regulierungen gleicher-
maBen unterliegen. Auch unterscheiden sich verhéltnis-
praventive Regelungen zwar in ihren Ausgestaltungen, sie
verfolgen aber grundsitzlich dieselben Ziele. Beispiels-
weise ist die unterschiedliche Umsetzung der Tabakpolitik
in allen Bundesldndern vom Gedanken des Nichtraucher-
schutzes geleitet und beinhaltet Rauchverbote in Gast-
stitten und offentlichen Einrichtungen.

Dass deutsche Jugendliche im internationalen Ver-
gleich einen eher starken Substanzkonsum aufweisen (Hi-
bell et al., 2012), macht die Notwendigkeit weiterer Pri-
ventionsmafinahmen deutlich. Dies ist innerhalb beste-
hender gesetzlicher Rahmenbedingungen moglich, bei-
spielsweise durch die Einfithrung eines Alkoholverkaufs-
verbots zu bestimmten Uhrzeiten. Auch eine stdrkere
Durchsetzung der Einhaltung bestehender Regelungen wie
dem Mindestkonsumalter oder der Garantenpflicht stellen
geeignete Mafinahme dar, die Verfiigbarkeit von Alkohol
Zu verringern.

Schlussfolgerungen fur die Praxis

— Trotz regionaler Unterschiede im Substanzkonsum
weisen die zeitlichen Entwicklungen des Alkohol-,
Tabak- und Cannabiskonsums Jugendlicher auf
einen gemeinsamen riickldaufigen Trend hin.

— Die im europdischen Vergleich hohen Konsumpré-
valenzwerte Jugendlicher in den untersuchten Bun-
desldndern erfordern trotz riicklaufiger Trends ver-
stirkt verhaltens- und verhéltnispraventive Mafinah-
men.
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