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Substanzkonsum

Unter illegalen Drogen werden Substanzen verstanden, die unter das Betdaubungsmittelgesetz
fallen, ein Abhangigkeitspotenzial aufweisen und deren Konsum schwerwiegende soziale und
gesundheitliche Folgen haben kann.

Laut Epidemiologischem Suchtsurvey 2015 haben etwa ein Drittel der Erwachsenen in
Deutschland in ihrem Leben Erfahrungen mit illegalen Drogen gemacht, insbesondere mit
Cannabis (Piontek, Gomes de Matos, Atzendorf & Kraus, 2016). In der Altersgruppe der 18- bis
24-)ahrigen ist der Anteil aktuell Konsumierender bei allen illegalen Substanzen deutlich héher
als in allen anderen Altersgruppen. Unter jungen Erwachsenen ist Cannabis am popularsten:
Rund 20 % der 18- bis 24-jihrigen Befragten des Epidemiologischen Suchtsurveys 2015 geben
an, im Jahr vor der Befragung Cannabis konsumiert zu haben (Piontek, Gomes de Matos et al.,
2016).

Zwar hat Cannabis den Ruf einer eher weichen Droge und gilt in weiten Teilen der Bevélke-
rung als harmlos, wird aber auch als ,,Einsteiger-Droge” gewertet (Fergusson & Horwood,
2000; Raithel, 2001; Yamaguchi & Kandel, 1984): Durch seine gesellschaftliche Verharmlosung
ist die Schwelle zum Konsum niedriger. Vor dem Hintergrund der aktuellen Debatte um die
Legalisierung von Cannabis (Simon, R., 2016) ist dennoch die Schwere der mit dem Can-
nabiskonsum verbundenen méglichen Folgen zu betonen. Sie reichen von motivationalen,
motorischen und kognitiven Stérungen Uber affektive Erkrankungen und kérperliche Abhin-
gigkeit bis hin zur Cannabispsychose (Heppner, Sieber & Schmitt, 2007; Preuss & Hoch, 2017;
Thomasius, Weymann, Stolle & Petersen, 2009). Hinzu kommt, dass sich der Anteil des psy-
chotropen THC in den Marihuana-Pflanzen durch verinderte Ziichtungsstrategien erhéht und
den Konsum gefahrlicher gemacht hat (Tretter, 2017).

Die Problematik des Konsums anderer illegaler Drogen liegt einerseits in spezifischen Substan-
zeigenschaften und dem daraus ableitbaren Potenzial, eine Abhingigkeit zu erzeugen. Ande-
rerseits kann auch ein instabiler psychosozialer Kontext der Konsument_innen ihr individuelles
Suchtpotenzial begiinstigen (Deutscher Bundestag, Ausschuss fiir Gesundheit, 2016). Regelmi-
Riger und exzessiver Gebrauch von harten Drogen erhéht die Wahrscheinlichkeit fiir schwer-
wiegende chronische, psychiatrische, neurologische und internistische Erkrankungen. Prob-
leme bei der Bewiltigung alltiglicher Anforderungen werden ebenso berichtet; sie kénnen
auch Konsum ausldsen oder forcieren (Raithel, 2011; Thomasius et al., 2009).

Die Pravalenz des Konsums illegaler Drogen wurde getrennt nach Substanzen erfasst. Die Stu-
dierenden konnten angeben, ob sie die verschiedenen Substanzen ,,noch nie“, ,zuletzt vor
mehr als 12 Monaten®, ,jin den letzten 12 Monaten® oder ,in den letzten 30 Tagen“ konsumiert
hatten. Gefragt wurde nach Cannabis, Ecstasy, Amphetaminen/Speed, Kokain, psychoaktiven
Pilzen sowie sonstigen psychoaktiven Substanzen.

Da bei allen illegalen Substanzen bis auf Cannabis die 30-Tages-Privalenzen weit unter 1 % la-
gen, werden ausschlieSlich 12-Monats- sowie die Lebenszeit-Privalenzen berichtet.
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Beziiglich des Cannabiskonsums werden die 30-Tages-Privalenzen berichtet. Dariiber hinaus
wurden jene Studierenden gefragt, die angaben, im letzten Monat Cannabis konsumiert zu ha-
ben, ob sie fiir gewshnlich ,,einmal pro Monat®, ,,2—4 Mal pro Monat®, ,,2-3 Mal pro Woche*
oder ,,4 Mal pro Woche oder &fter konsumieren.

e Mehrals 40 % der befragten Studierenden geben an, in ihrem Leben bereits
Cannabis konsumiert zu haben. Bei rund einem Fiinftel der Befragten erfolgte
der letzte Konsum in den 12 Monaten vor der Befragung. 9,3 % der befragten
Studierenden der TU Kaiserslautern konsumierten in den 30 Tagen vor der Be-
fragung Cannabis.

e Der Anteil der Befragten mit Cannabiskonsum ist bei minnlichen Studierenden
hoher als bei weiblichen.

e Mit Pravalenzen von mehr als 10 % ist der Cannabiskonsum im Monat vor der
Befragung bei Studierenden der Fachbereiche Biologie, Maschinenbau und Ver-
fahrenstechnik, Raum- und Umweltplanung sowie Architektur besonders ausge-
pragt.

e Die Pravalenzen des Cannabiskonsums sind sowohl bei minnlichen als auch bei
weiblichen Studierenden etwas héher als 2015,

e Vergleichsweise wenige Studierende haben in ihrem bisherigen Leben andere il-
legale Substanzen konsumiert. Darunter werden Amphetamine/Speed mit 5,0 %
und Ecstasy mit 3,8 % am haufigsten genannt.

e Nur etwa 2 % der Befragten geben an, im Jahr vor der Befragung Ampheta-
mine/Speed, Ecstasy oder sonstige Drogen eingenommen zu haben; ein noch
geringerer Anteil berichtet einen Konsum von Kokain oder psychoaktiven Pilzen.

e Im Vergleich zur 2015 durchgefiihrten Befragung sind sowohl die Lebenszeit- als
auch die 12-Monats-Privalenzen bei allen Substanzgruppen leicht héher.

Die Lebenszeit-Pravalenz des Cannabiskonsums ist mit tiber 40 % bei den befragten Studie-
renden mehr als zehn Mal so hoch wie die anderer illegaler Substanzen; die 12-Monats-Pri-
valenz ist um fast 20 Prozentpunkte, die 30-Tages-Privalenz um nahezu 10 Prozentpunkte hé-
her (vgl. Tabelle 63, Tabelle 65 und Tabelle 66). Damit ist Cannabis unter den befragten Studie-
renden der TU Kaiserslautern die am weitesten verbreitete Droge und wird daher im Folgen-
den gesondert berichtet.

Cannabiskonsum

Mehr als 40 % der befragten Studierenden der TU Kaiserslautern geben an, in ihrem Leben
schon einmal Cannabis konsumiert zu haben (42,5 %). Bei gut einem Fiinftel erfolgte der Kon-
sum im Jahr vor der Befragung (21,1 %), bei fast einem Zehntel liegt der letzte Konsum maxi-
mal 30 Tage zuriick (9,3 %; vgl. Tabelle 63). Von denen, die im Monat vor der Befragung Can-
nabis konsumiert hatten (n=126), geben 21,4 % an, zwei bis drei Mal pro Woche Cannabis zu
konsumieren.

In allen Pravalenzraten ist der Anteil ménnlicher Studierender etwas gréfer als der entspre-
chende Anteil weiblicher Studierender (30-Tages-Pravalenz: ?: 7,0 %, G 11,1 %; vgl. Abbildung
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Zwischen Studierenden unterschiedlicher Fachbereiche gibt es zum Teil signifikante Unter-
schiede beim Cannabiskonsum im Monat vor der Befragung: Wihrend die Anteile Cannabis
konsumierender Studierender in den Fachbereichen Elektro- und Informationstechnik, Chemie
sowie Mathematik mit unter 6 % besonders niedrig sind, weisen die Befragten der Fachberei-
che Biologie, Maschinenbau und Verfahrenstechnik, Raum- und Umweltplanung sowie Archi-
tektur mit mehr als 10 % die h6chsten Pravalenzen auf (vgl. Abbildung 96).

Konsum weiterer Substanzen

Unter den befragten Studierenden der TU Kaiserslautern liegen die Lebenszeit-Préavalenzen des
Konsums anderer illegaler Substanzen zwischen maximal 5 % bei Amphetaminen/Speed, ge-
folgt von Ecstasy (3,8 %), psychoaktiven Pilzen (2,8 %) sowie Kokain (2,5 %). 3,8 % der Befragten
geben an, in ihrem Leben bereits sonstige psychoaktive Substanzen eingenommen zu haben
(vgl. Abbildung g97).

In den zw6lf Monaten vor der Befragung wurden Amphetamine/Speed sowie Ecstasy von je-
weils 2,1 % der Befragten und sonstige psychoaktive Substanzen von 2,3 % konsumiert. Ein
wesentlich geringerer Anteil der Befragten gibt an, in diesem Zeitraum psychoaktive Pilze
(0,7 %) oder Kokain (1,1 %) konsumiert zu haben (vgl. Abbildung 98).

Bei allen weiteren illegalen Substanzen sind alle Privalenzen (Lebenszeit-, 12-Monats- und 30-
Tages-Pravalenz) bei minnlichen Studierenden héher als bei weiblichen (vgl. Tabelle 65 und
Tabelle 66).

Cannabiskonsum

Im Vergleich zur 2015 durchgefiihrten Befragung geben geringfligig mehr Studierende an, je-
mals in ihrem Leben, in den 12 Monaten vor der Befragung sowie in den 30 Tagen vor der Be-
fragung Cannabis konsumiert zu haben (z. B. 30-Tages-Privalenz: 9,3 % vs. 8,0 %). Bei den
weiblichen Studierenden (7,0 % vs. 4,2 %) ist dieser Unterschied etwas starker als bei den
miénnlichen (11,1 % vs. 10,4 %; vgl. Abbildung 95). Im Vergleich zur bundesweiten Befragung
Studierender in Deutschland aus dem Jahr 2017 ist die Lebenszeit-Privalenz des Cannabiskon-
sums bei weiblichen Studierenden der TU Kaiserslautern signifikant geringer, die 12-Monats-
sowie die 30-Tages-Privalenzen sind jedoch nur marginal verschieden (vgl. Tabelle 63). Bei den
mannlichen Studierenden der TU Kaiserslautern ist die Lebenszeit-Pravalenz etwas geringer,
die 12-Monats- sowie die 30-Tages-Pravalenz dagegen sind etwas hoher als bei der bundeswei-
ten Befragung Studierender in Deutschland 2017 (vgl. Tabelle 63).

Bei Befragten von insgesamt sieben Fachbereichen sind die 30-Tages-Pravalenzen héher als
2015. Bei Studierenden der Fachbereiche Mathematik, Physik sowie Architektur ist der Unter-
schied mit mehr als vier Prozentpunkten besonders deutlich (vgl. Tabelle 64).

Konsum weiterer Substanzen

Die Lebenszeit-Privalenzen des Substanzkonsums unter den Studierenden der TU Kaiserslau-
tern sind im Vergleich zur 2015 durchgeflihrten Befragung bei allen genannten Substanzgrup-
pen minimal héher (Ecstasy: 3,8 % vs. 2,5 %; Kokain: 2,5 % vs. 1,6 %; Ampheta-

mine/Speed: 5,0 % vs. 3,2 %; psychoaktive Pilze: 2,8 % vs. 1,8 %; sonstige psychoaktive Sub-
stanzen: 3,8 % vs. 2,2 %; vgl. Tabelle 65). Verglichen mit der bundesweiten Befragung Studie-
render in Deutschland 2017 sind die Lebenszeit-Privalenzen bei allen weiteren Subtanzen an
der TU Kaiserslautern niedriger (vgl. Tabelle 65).
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Die 12-Monats-Pravalenzen des Kokainkonsums (1,1 % vs. 0,4 %) und des Konsums sonstiger
psychoaktiver Substanzen (2,3 % vs. 0,8 %) sind signifikant hoher als in der 2015 durchgefiihr-
ten Befragung. Die 12-Monats-Pravalenzen aller anderen Substanzen sind geringfiigig hcher
als 2015, entsprechen aber den Ergebnissen der bundesweiten Befragung Studierender in
Deutschland 2017 (vgl. Tabelle 66).
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Grafische Ergebnisdarstellung

Abbildung 1: 30-Tages-Privalenz des Cannabis-Konsums, differenziert nach Geschlecht.
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Anmerkung: Anteil der Studierenden, die angeben, in den letzten 30 Tagen vor der Befragung Cannabis
konsumiert zu haben. Angaben in Prozent mit 95%-Konfidenzintervall.

Abbildung 2: 30-Tages-Privalenzen des Cannabiskonsums, differenziert nach Fachbereichen.
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Tabelle 1: Cannabiskonsum, differenziert nach Geschlecht.

UHR TUK 2018 UHR TUK 2015 BWB 2017
% (95%-KI) % (95%-KI) % (95%-KI)

Lebenszeit-Privalenz

Gesamt = Nn=1402

42,9 (40,0 - 45,4) 41,5 (38,9 - 44,0) 45,8 (44,6 - 47,1)

48,4 (45,1 - 52,2) 48,1 (44,6 - 51,4) 50,2 (48,0 - 52,2)

n=
36,6 (32,8 - 40,2) 31,1 (26,9 - 35,2) 43,1 (41,5 - 44,8)

12-Monats-Privalenz

n=1402

21,1 (18,9 - 23,3) 21,3 (19,3 - 23,5) 20,0 (18,9 - 21,0)

24,3 (21,2 - 27,4) 26,1 (23,4 - 29,1) 23,2 (21,4 - 25,2)

17,3 (14,3 - 20,2) 13,9 (11,2 - 16,8) 18,0 (16,8 - 19,3)

30-Tages-Privalenz

Gesamt n= Nn=1402
(7,7 - 10,8) 0(6,6 - 9,5) 6 (6,9 - 8,2)
11,1 (8,8 - 13,6) 10,4 (8,4 - 12,4) 9,6 (8,4 - 10,9)
0(51-9.1) 4,2(2,7 - 59) 3(55-7)
Anmerkung: Lebenszeit-, 12-Monats- und 30-Tages-Privalenzen des Cannabiskonsums. Angaben in Pro-

zent mit 95 %-Konfidenzintervall.
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Tabelle 2: 30-Tages-Pravalenzen des Cannabiskonsums, differenziert nach Fachbereichen.

UHR TUK 2018 UHR TUK 2015

% (95%-K) % (55%-KI) Verdnderung
Architektur 29,7 6,7 +23,0
Bauingenieurwesen 9,7 12,0 -2,3
Biologie 10,5 8,2 +2,3
Chemie 5,6 6,7 -1,1
Elektro- und Informati- 6 -0
onstechnik wk 2 ’
Informatik 7,1 6,7 +0,4
Maschinenbau und Ver- 05 (B8 = 16 GO 1o
Efemsiad il YAGCH 5,3 9,5(5,9 - 13,5 )
Mathematik 5,9 1,9 +4,0
Physik 8,3 3,0 +5,3
Raum- und Umweltpla-
nung 13,1 (7v1 - 20;2) 13;8 (8v1 - 20;3) -0,7
Sozialwissenschaften 9,8 (4,5 - 15,2) 8,2 (3,8 - 12,6) +1,6
:);/rl]rtschaftswwsenschaf- 7,6 (45 - 11,0) 82 (47 - 12,2) 06
Anmerkung: Anteil der Studierenden, die angeben, in den letzten 30 Tagen vor der Befragung Cannabis
konsumiert zu habe; Angaben in Prozent mit 95%-Konfidenzintervall. Verinderungen in Pro-
zentpunkten.
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Abbildung 3: Lebenszeit-Prévalenzen des Substanzkonsums, differenziert nach Substanzen
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Abbildung 4: 12-Monats-Privalenzen des Substanzkonsums, differenziert nach Substanzen.
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Tabelle 3: Lebenszeit-Privalenzen des Substanzkonsums, differenziert nach Substanzen.

UHR TUK 2018 UHR TUK 2015 BWB 2017
% (95%-KI) % (95%-KI) % (95%-KI)
Ecstasy
Gesamt
3,8(2,9 - 4,9) 2,5(1,7 - 3,4) 51 (4,5 - 5,6)
5134 - 6,7) 3.4 (21 - 4.8) 57 (4,7 - 6,7)
(1,0 - 3,2) 1,1 4,7 (4,0 - 5,4)
Kokain
Gesamt
2,5(1,7 - 3,4) (1,0-2,2) 1(3,6 - 4,6)
(1,4-37) 1,5(0,8 - 2,4) 2 (4,2 - 6,1)

(11-3,6) 1,7 (0,7 - 2,8) 3,4 (2,9 - 4,0)

Amphetamine/Speed

n=1385
0(3,8-6,2) (2,2 - 4,1) 0(6,3-7,7)
2 (4,4 - 8,1) 3,8 (2,5 - 5,1) 6(6,6 - 8,8)
(1,9 - 5,0) (L1-35) 6 (58 - 7,4)
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UHR TUK 2018 UHR TUK 2015 BWB 2017
% (95%-KI) % (95%-KI) % (95%-KI)

Psychoaktive Pilze

n=1378
(2,0 - 3,7) (1,2 - 2,6) 1(3,6 - 4,7)
2 (4,4 - 8,1) 2,7 (1,7 - 3,9) 9(4,9 - 6,8)

(19 -50) 2,9 (2,4 - 3,5)

Sonstige psychoaktive Substanzen

(2,8 - 4,9) 2,2 (1,4 - 3,0) 4,4 (3,9 - 50)
4,8(3,4 - 6,5) 6(15-37) 6,7 (56 - 7,8)
(1,1-3,2) 3,1(2,5-37)
Anmerkung:  Angaben in Prozent mit 95%-Konfidenzintervall.
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Tabelle 4: 12-Monats-Privalenzen des Substanzkonsums, differenziert nach Substanzen.

UHR TUK 2018 UHR TUK 2015 BWB 2017
% (95%-KI) % (95%-KI) % (95%-KI)

Ecstasy

Gesamt

2,1(1,4 - 2,9) 1,5(0,9 - 2,2) 2,3(1,9 -27)
(14-37) (1,2-3,) 2,9(2,2-3,5)

1,5(0,6 - 2,4) 0(1,5-2,5)

Kokain
Gesamt
1(0,6 - 1,7) (1,2 - 1,8)

(14 -2,5)

(0,9 -1,5)

Amphetamine/Speed

Gesamt = n=1385
2,1(1,4 - 2,9) 0(0,5-1,5) 2,9(2,5-3,3)
6(1,6-3,8) 1,2(0,5-1,9) 3.2 (2,5 - 4,1)
2,7(2,1-3,2)
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UHR TUK 2018 UHR TUK 2015 BWB 2017
% (95%-KI) % (95%-KI) % (95%-KI)

Psychoaktive Pilze

Gesamt n= n=1378
) )3 1 1 ’ ’7 1 2

10 21

6(0,3-0,9)

Sonstige psychoaktive Substanzen

Gesamt
2,3(1,5 - 3,0) 0,8(0,4 - 1,3) 1,8 (1,4 - 2,1)
2,5(1,4 - 3,7) 2,5(1,8 -3,1)
8(0,8 - 2,9) 0,9 (0,6 - 1,3)

Anmerkung:  Angaben in Prozent mit 95 %-Konfidenzintervall.
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