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Einfihrung

Die Freie und Hansestadt Hamburg ist mit mehr als 1,95 Millionen Einwohner*innen?
nach Berlin die zweitgroRte Stadt in der Bundesrepublik Deutschland und zugleich eines
ihrer kleinsten Bundeslander. Uber die Bevdlkerungszahl hinaus weist die Elbmetropole
in vielerlei Hinsicht die typischen Eigenschaften eines Ballungszentrums auf: So liegt zum
Beispiel Ende 2022 der Anteil der in Privathaushalten lebenden Mitbirgerinnen und Mit-
burger mit Migrationshintergrund mit 39%?2 deutlich iber dem Bundesdurchschnitt von
29%3. Aus der Perspektive des Arbeitsmarktes betrachtet weisen die taglich mehr als
382.000 Einpendler*innen aus dem Umland, die (iber ein Drittel aller im Stadtgebiet er-
werbstatigen Arbeitnehmer*innen ausmachen, dem Standort Hamburg ebenfalls den
Rang eines Ballungszentrums zu.* Die Hansestadt verfiigt tiber einen internationalen
Flughafen, ist Sitz unzahliger Verlags- und Medienunternehmen, beherbergt etwa 100
diplomatische Vertretungen® und bietet an insgesamt 25 Hochschulen und vier Univer-
sitaten rund 120.000 jungen Menschen einen Studienplatz®. Einzigartig in Europa dirfte
der umschlagkriftige Uberseehafen sein, der die wirtschaftliche, soziale und stadtoko-
logische Entwicklung der Elbmetropole seit Hunderten von Jahren nachhaltig gepragt
hat. Und schlieRlich: Der groR3stadtische Charakter Hamburgs findet seinen Ausdruck
auch in der Evidenz von Drogenproblemen, so wie sie sich auch in anderen deutschen

und europaischen Metropolen finden lassen.

Fiir die Hansestadt liegen eine Vielzahl von regional erhobenen Pravalenzdaten, solide

dokumentierten Praxisberichten der Suchtpraventions- und Suchthilfeeinrichtungen so-
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wie kontinuierlich erfasste Daten anderer Informationsquellen vor, auf deren Basis die
vorgehaltenen Informations-, Aufklarungs-, Beratungs- und Hilfeangebote im hiesigen
Suchtbereich stets gemal der aktuellen Problem- und Bedarfslage entsprechend ange-

passt und optimiert werden kénnen.

Angesichts der Fille des Datenmaterials ist es aber zuweilen sehr schwierig, hier den
Uberblick zu behalten, und diejenigen, die sich gezielt und zusammenfassend iiber die
Lage auf dem Drogensektor informieren wollen, laufen sehr schnell Gefahr, gleichsam
im Ozean der Empirie zu ertrinken. Mit dem Monitoringbericht 2023 (vgl. Baumgartner
2023)’ soll daher allen Interessierten aus Politik und zustandigen Behérden, den Medien
sowie den vielen Fachkraften aus der Praxis eine gleichermaRen systematische, ver-
standliche und lbersichtliche Zusammenstellung der wichtigsten empirischen Daten zu
den unterschiedlichen Aspekten des Umgangs mit Suchtmitteln in Hamburg zur Verfi-

gung gestellt werden.

Dass es fiir das verstehende Durchdringen des sehr komplexen Gesellschaftsphanomens
des Umgangs mit Suchtmitteln weit mehr braucht als seine Reduktion auf bloRe quanti-
tativ beschreibende Kennzahlen, versteht sich von selbst. Gleichwohl konnen die fir den
Bericht ausgewahlten und dokumentierten Daten wichtige Hinweise auf Veranderungen
der verschiedenen Aspekte des Umgangs mit Suchtmitteln im Zeitverlauf geben und da-
bei helfen, die bisherigen steuerungspolitischen Entscheidungen im Drogenbereich mit
Blick auf deren Wirksamkeit entsprechend einzuordnen und die zukiinftigen Hilfe- und
Unterstitzungsangebote gemal der aktuellen Problem- und Bedarfslage gezielt auszu-

richten.

Im Folgenden sollen die wichtigsten Trends, die sich aus den gesammelten Daten des
Monitoringberichts’ ablesen lassen, kurz beschrieben sowie in einigen tabellarischen
Ubersichten zusammenfassend dokumentiert werden. Diejenigen Leserinnen und Leser,
die sich intensiver mit den Hintergriinden der hier nur angedeuteten Entwicklungen aus-
einandersetzen wollen, seien an dieser Stelle ausdriicklich auf die Lektlire der Zahlen im

genannten Bericht und der dort angegebenen Primar- und Sekundarquellen verwiesen.

7 Baumgdrtner, T. (2023). Monitoringbericht zum Umgang mit Suchtmitteln von Jugendlichen und Erwach-
senen in Hamburg. Dokumentation ausgewahlter Daten als empirische Grundlage zur Steuerung der
Suchtpravention in der Hansestadt. Hamburg: Sucht.Hamburg gGmbH.



Die wichtigsten Ergebnisse in der schlaglichtartigen
Zusammenfassung

Vorbemerkung

Im Folgenden werden die Trends einiger ausgewahlter Aspekte des Umgangs mit Sucht-
mitteln in Hamburg kurz zusammengefasst. Uber die Beschreibung der hiesigen Entwick-
lungen hinaus werden dort, wo vergleichbare Daten zur jeweiligen Situation auf der Bun-
desebene zur Verfligung stehen, diese ebenfalls mit herangezogen, um so moglicher-
weise bestehende Unterschiede ebenso wie auch dhnlich verlaufende Trends zu identi-

fizieren.

Fir die relevantesten Suchtmittel wie Alkohol, Tabak, Cannabis und andere illegale Dro-
gen erfolgt im ersten Abschnitt zunachst eine schlaglichtartige Beschreibung ihrer Kon-
sumverbreitung und der damit im Zusammenhang stehenden Problemlage. Dariber
hinaus werden auch einige Daten zur Pravalenz nicht-substanzbezogener Formen sucht-
gefahrdenden Verhaltens von Jugendlichen in Hamburg kurz thematisiert. Alle in diesem
Abschnitt herangezogenen tabellarischen Ubersichten stellen einen jeweils extrahierten
Auszug aus weit umfangreicheren Datentabellen dar, die im Anhang des vorliegenden
Beitrags unkommentiert abgedruckt werden und ihrerseits wiederum gekiirzte Zahlen-
extrakte aus dem vollstandigen Datenmaterial des o.g. Monitoringberichts sind (vgl.

Baumgartner 2023e).

Die metaanalytischen Zusammenstellungen der vorhandenen Informationen zum Ge-
schehen im Bereich des Suchtmittelgebrauchs in Hamburg verstehen sich als eine Art
Dienstleistung, um auch den im Umgang mit Statistiken eher ungelibteren Leser*innen
einen ersten Einstieg in das sehr umfangreiche Zahlenmaterial zu erméglichen. Dabei
werden die sich abzeichnenden Trends der nachfolgend dokumentierten Datenreihen
piktografisch visualisiert. Diese sehr vereinfachte Darstellungsform kann in einem ersten
Schritt dazu motivieren, sich auf eine tiefergehende Auseinandersetzung mit den ganz
konkreten Zahlen einzulassen, um dann in weiteren Schritten wissenschaftlich begriin-

dete und steuerungspolitisch relevante Schlussfolgerungen daraus zu ziehen.



Alkohol

Die Verbreitung des jugendlichen Umgangs mit Alkohol ist rlicklaufig. Dies gilt sowohl

fir den aktuellen Konsum (30-Tage-Prévalenz) als auch fir das problematische Trinkver-

halten (Binge-Drinking)® der
Jugendlichen in Hamburg und
auf der Bundesebene. Eben-
falls ricklaufig — wenn auch
nur leicht — sind die Anteile
unter den Erwachsenen, die
auf einen aktuellen Alkohol-
konsum zurickblicken bzw. in
den vergangenen 30 Tagen
Binge Drinking betrieben ha-

ben.

Tabelle 1

Alkohol: aktueller Konsum (30-Tage-Prdvalenz)

Angaben in % Hamburg Bund

Jahr| '04 '09 '15 '21 | Trend | '04 '08 '15 '21 | Trend
Jugendliche” 62* 58* 44 40 === 58% 46* 37* 32 mme
Erwachsene” 83* 78 77 74 | T | 84 77* 76 74 T

problematischer Konsum (Jugendliche: mehrmals monatliches Binge Drinking;
Erwachsene: nach AUDIT)

Angaben in % Hamburg Bund

Jahr, '04  '09 @ '15 '21 | Trend @ '04 @ '08 '15 '21 | Trend
Jugendliche® 29*% 19 17 T 23*  20* 13* 9 |
Erwachsene? 20 21 22 20 | — 21 20 20 19—

R Hamburg: 14- bis 17-Jahrige; Bund: 12- bis 17-Jdhrige; 2) 18- bis 59-Jahrige

* Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p <0,05

Datenquelle: Baumgdrtner & Hiller 2022; Orth & Merkel 2022; Méckl et al. 2023b;
Olderbak et al. 2023

Der exzessive Konsum von alkoholischen Getranken in Mengen, die zu einer akuten Al-

koholvergiftung und vollstationdaren Krankenhausbehandlung gefiihrt haben, ist vor al-

lem ein Jugendphdanomen, das in Hamburg und anderen GroR3stddten Deutschlands

deutlich weniger haufig anzutreffen ist als in den Flachenstaaten (vgl. Baumgartner

2023a; 2023e).° Bis Anfang der
2010er Jahre hatte der Anteil
der betroffenen Jugendlichen
zwar stetig zugenommen. Seit-
her lasst sich jedoch sowohl fiir

die Stadtstaaten als auch fur

Tabelle 2

Wegen einer akuten Alkoholvergiftung in den Kliniken vollstationar
behandelte Patient*innen pro 100.000 EW der jeweiligen Altersgruppe

Hamburg Bund
Jahr, '12 | '15 | '18 | '21 | Trend | '12 | '15 | '18 | '21 @ Trend
insgesamt 58 49 33 28 | o 149 137 122 82
10 - 14 Jahre 62 33 24 34 | . 104 70 81 58 | e
15 -17 Jahre 259 | 256 @ 208 @ 150 &= 615 507 @ 489 @ 297 | T =

Datenquelle: Destaitis 2023

das Bundesgebiet ein kontinuierlicher Riickgang alkoholintoxikierter Patient*innen in

den Krankenhdusern ausmachen.

8 Binge Drinking ist definiert als der Konsum von fiinf und mehr Standardgldsern Alkohol bei einer Trink-

gelegenheit.

° Hier wie an einigen weiteren Stellen des vorliegenden Beitrags werden zum Teil auch Ergebnisse berich-
tet, deren zugrunde liegenden Daten nur im Monitoring-Gesamtbericht oder in den jeweils angegebenen

Publikationen dokumentiert sind.



Die Zahl der im ambulanten Sucht-

Tabelle 3
hi|fe5y5tem Hamburgs wegen einer Die im ambulanten Suchthilfesystem Hamburgs betreuten
Klient*innen mit der Hauptdroge Alkohol
Alkoholproblematik betreuten Kli- jahel 12 | 15 | 18 | 21 | Trend”
ent*innen iSt in den Ietzten 10 Jah_ Zahl der Klient*innen 4976 4236 4.059 3.889 e,
. . . . [0} Dauer’ vom Storungsbeginn
ren ricklaufig. Die Auswertung der | |is zum setreuungsbeginn 109 116 115 116 ——=

) Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den 0.g. Jahren; 2) Angabenin

Daten zum Alter dieser Klient*innen | . en; patenguette: Martens 2023

bei Storungsbeginn auf der einen
Seite und ihrem Alter beim Erstkontakt zum Hilfesystem auf der anderen Seite ergibt,

dass hier relativ stabil eine Zeitspanne von durchschnittlich rund elfeinhalb Jahren liegt.

Bei einem Blick auf die Relevanz des
Tabelle 4

Alkoholkonsums im Kontext der ||aikoholim StraBenverkehr

Teilnahme am StraRenverkehr zeigt Jahr' '16 | 18 | '20 | 22 |Trend”

Zahl der Verkehrsteilnehmer*innen, die bei Polizeikontrollen

sich, dass die Zahl der von der Polizei | |unter Einfluss von Alkohol standen

absolut 2.187 @ 2.694 3.000 @ 3.735 @ s
registrierten Personen, die bei den || 00000 ew s | 176 | 15 | 238 |—

Verkehrskontrollen unter EinﬂUSS Zahl der Verkehrsunfille, die sich unter Einfluss von Alkohol ereigneten

von Alkohol standen, in den vergan- | [Pt 804 | 943 | 704 | 979 |

pro 1.000 Verkehrsunfille 12 14 12 16 ——
genen Jahren Stetlg Zugenom men 1) pie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den 0.g. Jahren

Datenquelle: Baumgdrtner 2023d; eig. Berechnungen

hat. Hier gilt allerdings zu beachten,
dass diese Entwicklung ein Effekt einer erhohten Kontrollintensitat der Polizei sein kann.
Anders sieht dies bei den alkoholbedingten Verkehrsunféllen aus: Hier zeigt sich sowohl
mit Blick auf deren absolute Fallzahl als auch in Bezug auf ihren Anteil an der Gesamtzahl
aller Verkehrsunfélle ein zwar oszillierender, alles in allem aber sich kaum verdandernder

Verlauf.



Tabak

Bei keinem anderen Suchtmittel lassen sich so deutliche Riickgange in der Konsumver-
breitung ausmachen, wie bei dem der Tabakprodukte. Sowohl bundesweit als auch in
Hamburg hat das Rauchen vor allem bei den Jugendlichen seit vielen Jahren deutlich an

Attraktivitat eingeblRt. Die Pravalenzzahlen der verschiedenen Studien deuten aber

nicht nur darauf hin, dass im- | tapelle 5

mer Weniger _]ugend"che in Tabak: aktueller Konsum (30-Tage-Prévalenz)

. Angaben in % Hamburg Bund
den Konsum von Zigaretten
Jahr: '04  '09 @ '15 @ '21 Trend @ '04 @ '08 | '15 | '21 | Trend

einsteigen. Erfreulich hoch ist | [ugendiche? = 43* 29* 21* 17 “= 174 104 7| =

. Erwachsene?’ 36* 33* 28* 18 T 34*  30* 26* 20 T
auch der Anteil unter den Er-

problematischer Konsum (Jugendliche: tégliches Rauchen; Erwachsene: nach FTND)

wachsenen, die ihren bisheri- | |, " Hamburg Bund

gen Tabakkonsum in den IetZ- Jahr: '04 @ '09 @ '15 '21  Trend @ '04  '08 @ '15 | '21 | Trend

Jugendliche" 19*  17*  11* 6 | m——— | 11* 6* 4% 1
ten Jahren entweder reduziert | |grwachsene? | 15* 6 4 = 12* 7 6 =

) H Hamburg: 14- bis 17-Jdhrige; Bund: 12- bis 17-Jahrige; 2) 18- bis 59-Jahrige

Oder Sogar ga nz elngeste”t ha— * Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p <0,05

Datenquelle: Baumgdrtner & Hiller 2022; Orth & Merkel 2022; Mockl et al. 2023a;
Olderbak et al. 2023

ben.

Ob und in welchem Ausmal diese Entwicklung auf den Ein- bzw. Umstieg der betroffe-

nen Jugendlichen und Erwachsenen in den Konsum von E-Produkten zurlickgefiihrt wer-

den kann, lasst sich nicht ein- | Tabelle 6

deutig kliren. Fest steht je— E-Zigaretten: aktueller Konsum (30-Tage-Prdvalenz)

Angaben in % Hamburg Bund

doch, dass sich die E-Zigaret-

Jahr: '12 | '15 | '18 | '21 | Trend @ '12 15 | '18 | '21 | Trend

ten und E-Shishas inzwischen | [tugendiiche” S 12 18] | 30 2] 5 2 e
. Erwachsene” 2* 4 4 —
durchaus als Tabakalternative Y Hamburg: 14- bis 17-Jéhrige; Bund: 12- bis 17-Jahrige; 2 18- bis 59-Jhrige

* Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p <0,05
releva nt etab“ert u nd — 7U- Datenquelle: Baumgdrtner & Hiller 2022; Orth & Merkel 2022; Méckl et al. 2023a

mindest unter den Hamburger Jugendlichen — in den vergangenen Jahren einer unge-

brochen zunehmenden Beliebtheit erfreuen.



Cannabisprodukte und andere illegale Drogen

Unter den illegalen Drogen ist

Tabelle 7

der Konsum von Haschisch
und/oder Marihuana nach wie
vor am weitesten verbreitet.
Wahrend sich dabei fur die Ju-
gendlichen in Hamburg als
auch auf der Bundesebene

kaum nennenswerte Verande-

Cannabis: aktueller Konsum (12-Monats-Prdvalenz)

Angaben in %

Jugendliche® 17* 11 12*
Erwachsene’’ 13 9% 12 12 | e 75 5% T8

problematischer Konsum (Jugendliche Bund: héufiger als zehnmal in den letzten 12
Monaten, alle anderen: nach SDS)

Angaben in %

Jugendliche® 5 6* 5 - 2 1 1 2

Erwachsene®’ 3 2 4| 1* 1+ 3 —

Hamburg Bund
Jahr: '04  '09 @ '15 | '21 | Trend @ '04 @ '08 & '15 | '21 | Trend

10 | — 10* 7 7

R —

Hamburg Bund

Jahr: '04 = '09 @ '15 | '21 | Trend @ '04 @ '08 & '15 | '21 | Trend

rungen ausmachen lassen, so

haben die Anteile der aktuell

R Hamburg: 14- bis 17-Jdhrige; Bund: 12- bis 17-Jahrige; 2) 18- bis 59-Jahrige

* Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mitp <0,05

Datenquelle: Baumgdrtner & Hiller 2022; Orth & Merkel 2022; Rauschert et al. 2023;
Olderbak et al. 2023

(12-Monats-Prévalenz) und auch der gemaR der Severity of Dependence Scale (SDS)

problematisch Cannabis-Konsumierenden unter den Erwachsenen in Deutschland leicht

zugenommen.

Nur geringfligig angestiegen ist die
Zahl der Cannabis-Klient*innen im
ambulanten Suchthilfesystem Ham-
burgs. Mit gut vier Funfteln stellen
dabei die mannlichen Betroffenen
Uber die Jahre hinweg stabil die
deutlich groBere Mehrheit dar. Die
durchschnittliche Zeitspanne zwi-
schen dem Stérungsbeginn im Kon-

text des Kiffens einerseits und dem

Tabelle 8
Die im ambulanten Suchthilfesystem Hamburgs betreuten
Klient*innen mit der jeweils genannten Hauptdroge
ghr 12 | 15 | 18 | 21 Trend”
g Zahl der Klient*innen 2329 2308 2.214 2510
©
c
= ) = .
8 (D‘Dauer2 vom Storung.sbegmn 81 8,6 94 73 rp—
bis zum Betreuungsbeginn
3 Zahl der Klient*innen 4776 4.455 3.858 2.933 -_""'-
k)
=3 2) N .
o QDauer vom Storung:sbeglnn 7.4 75 8,2 68 | ==
bis zum Betreuungsbeginn
< Zahl der Klient*innen 1349 1405 1.713 1.672
5
o Q)‘Dauerz' vom Stt‘)rungtsbeginn 47 42 a1 35
bis zum Betreuungsbeginn =

1) pie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren; 2) Angaben in Jahren
Datenquelle: Martens 2023

Erstkontakt der Klient*innen zum hiesigen Suchthilfesystem andererseits hat sich von

gut neuneinhalb Jahren in 2018 auf knapp siebeneinhalb Jahre in 2021 deutlich verkirzt.
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Auf der Bundesebene lasst sich Tabelle 9

seit 2015 kaum eine Veriande- Die Zahl der wegen elnerpsychlsche.n undVe.rl?altensstorl{ng.t.iurch den
Konsum der genannten Substanzen in den Kliniken vollstationar
. . behandelten Patient*innen pro 100.000 Einwohner*innen
rung bei der Zahl der vollstatio- p
Hamburg Bund
nar in den Kliniken wegen einer Jahr 12 | '15 | 18 | '21 |Trend”| '12 | 15 | '18 | '21 | Trend”
. Cannabinoide 21 28 24 16 13 21 23 22
psychischen und Verhaltens- —
. . Opioide 81 | 84 61 43 ™ 33 | 44 | 40 | 33 | e
storung durch Cannabinoide
. . Kokain 9 12 20 19 2 3 6 6
behandelten Patient*innen - — —
multipler
Gebrauch 30 24 16 13 o 54 44 36 33 | e,

ausmachen. In Hamburg sind

1) Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren
Datenquelle: Destaitis 2023

die entsprechenden Zahlen da-

gegen eher ricklaufig.

Die Zahl der im ambulanten Suchthilfesystem Hamburgs betreuten Opioid-Klient*innen
(vgl. Tabelle 8) wie auch die wegen einer psychischen und Verhaltensstérung durch Opi-
oide in den Kliniken vollstationdr behandelten Patient*innen (vgl. Tabelle 9) nimmt
deutlich ab, wahrend die Inanspruchnahme ambulanter und stationadrer Unterstit-

zungsangebote aufgrund von Problemen im Umgang mit Kokain angestiegen ist.

Rauschgiftkriminalitat
Der Blick auf die Zahlen der von der Polizei in den vergangenen Jahren herausgegebenen
Rauschgiftlageberichte zeigt, dass es zu einer Zunahme der VerstofRe gegen das Betau-

bungsmittelgesetz (BtMG) gekommen ist. Dies trifft insbesondere fir Hamburg zu. Wah-

rend dort aber, | Tabelle10

. fd B Die von der Polizei regiistrierten Rauschgiftdelikte
wie au er bun-
Hamburg Bund
desebene, der An- ] 16 | 18 | 20 | 2 |teng®| 16 | 18 | 20 | 2 |trena®
te|| der SO ge_ absolut 10.511  13.303  14.899 | 15.204 = 302.594 350.662 365.753/340.677
e
nannten konsum- | [P 100000 EW 588 | 727 | 807 | 820 367 | 422 | 440 | 404
%-Anteil der Konsum- . - 76 79 — 7 28 7
nahen’ Delikte — nahen Delikte?!
%-Anteil der Handels- 19 19 16 17 5 5
also der Besitz, Er- | |delikte” — _—

1) Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren; 2) Besitz, Erwerb und Abgabe von BtM;
H 3) Handel, Schmuggel und Einfuhr von BtM; Datenquelle: PKS des LKA Hamburg und des BKA; eig. Berechnungen
werb und die Ab- & I © g g

gabe von BtM mit etwa 75 bis 80 Prozent aller Rauschgiftdelikte auf einem vergleichs-
weise stabilen Niveau verbleibt, sind in der Hansestadt sowohl die Absolutzahl als auch

der relative Anteil der Handels-, Schmuggel- und Einfuhrdelikte eher riicklaufig.

10



Drogentote
Dass es jenseits der Entwicklungen, die sich aus den Daten der ambulanten und statio-

naren Suchthilfe ablesen lassen, offensichtlich zu verscharften Veranderungen im Kon-

text des Konsums psychoakti- Tabelle 11

ver Substanzen gekommen ist, | |Die zahl der Drogentoten

Hamburg Bund

machen die in den vergange-
Jahr| '13 | '16 | '19 | '22 |Trend"| '13 | '16 | '19 @ '22 Trend"

nen Jahren spirbar gestiege- | |absolut 62 75 81 96  mm==r 1002 1.333 1398 1.990 .o
pro 100.000 EW 13 9 12 12 | i 7 5 7 8 o
nen Zahlen der DrogentOten 1) Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Datenquelle: Destaitis 2023
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desebene als auch in Hamburg wurden in 2022 wieder jeweils so viele Todesfille infolge

des Drogenmissbrauchs registriert wie zuletzt Anfang der 2000er Jahre.
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Nicht-substanzgebundene Formen suchtgefahr-
denden Verhaltens der Hamburger Jugendlichen

Anders als im Epidemiologischen Suchtsurvey (ESA), der sich im Wesentlichen auf die
Verbreitung des Suchtmittelkonsums der Erwachsenenbevélkerung in Deutschland kon-
zentriert, werden in der SCHULBUS-Studie nicht nur die Erfahrungen der befragten Ju-
gendlichen in Bezug auf ihren Umgang mit psychoaktiven Suchtmitteln erfasst, sondern

auch einige Daten zu den nicht-substanzgebundenen Formen suchtgefahrdenden Ver-
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Dabei zeigt sich, dass die Verbreitung
Tabelle 12
der Teilnahme der Jugendlichen an Pravalenzentwicklung nicht-substanzgebundener Formen
suchtgefdhrdenden Verhaltens unter Jugendlichen in Hamburg
Gliicksspielen um Geld in den ver- || #aebenin% fahr| 112 | 5 | 18 | '21 | Trend
. aktuelle Teilnahme . .
gangenen Jahren eher stagniert. An- T (30-Tage-prévalenz) | B | I _
ders sieht dies bei der Nutzung von 2 |reselmaige Tellnahme
(mehrmals monatliche 4 6 9* 4
. . Teil-nahme > 1 Spiel) e
Computerspielen aus, denn hier
. . . 2 tagliche Nutzung 2% | 26 28 29
steigt der Anteil der Jugendlichen, 5 B
a
. . £ i
die auf die entsprechenden On- und S Z:j;;‘;;;f::a’fa“)““”g 4 5 5 5
Offline-Angebote taglich zurickgrei- p @ Nutzung in Std/Tag
3 (aktive freizeitorientierte = 3,3* 4,9* 4,5% 52 —
. s lls 'é Onlinezeit)
fen, tendenziell an. Augenfallig stark £
] problematische Nutzung
. . . . . £ N 8* 11* | 14* 22
sind die Veranderungen bei der frei- £ (gemag aus) —
. . . regelmaRig Gedanken
ZEItorlentlerten Nutzung deS Inter' o Wegen eig. Figur/Gewicht 53* 54* 66 -
2 g (2 1 Mal monatlich)
nets: Nicht nur die durchschnittliche g @ Stimmungsschwankungen
g -F; wegen eig. Figur/Gewicht 37* 33* 45 ™
Stundenzahl der aktiven Onlinezeit || g g (menchmal bisstand)
. 2 mindestens 1 Didt in den 30+ 31% 35
nimmt ZU, sondern vor allem auch vergangenen 12 Monaten —
. . . . * Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p 0,05
der Anteil der Jugendlichen, fur die | soenquetie: soumgsrmera ier 2022

sich auf der Compulsive Internet Use

Scale (CIUS) ein positiver Befund ergibt.

Und schlief8lich: Auch wenn sich mit dem methodischen Ansatz der SCHULBUS-Studie
sicher keine Diagnosen fiir das Vorliegen von Essstorungen erstellen lassen und hier al-
lenfalls nur angedeutete Verdachtsmomente in diese Richtung abgeleitet werden kén-

nen, so deutet die zunehmende Zahl der Jugendlichen, die sich regelmaRig Gedanken
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Uber die eigene Figur bzw. das eigene Korpergewicht machen und die in diesem Zusam-
menhang auch haufiger unter entsprechenden Stimmungsschwankungen leiden, darauf
hin, dass das Phanomen einer subjektiv selbstkritischen Kérperwahrnehmung immer
mehr an Bedeutung gewinnt. Dies findet seinen Ausdruck auch darin, dass immer mehr
Jugendliche auf mindestens eine Didterfahrung in den vergangenen 12 Monaten zuriick-
blicken und dass ihre Selbsteinschitzung von Unter- bzw. Ubergewicht auf der einen
Seite und die BMlI-basierte Gewichtsklassifizierung gemal der Referenzdaten der BZgA

auf der anderen Seite vergleichsweise weit auseinanderfallen (Baumgartner 2022).
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Zusammenfassung

Wahrend die Konsumverbreitung der legalen Suchtmittel Alkohol und Tabak bundes-
weit und in Hamburg eher riicklaufig ist, nehmen die Probleme im Kontext des Umgangs
mit illegalen Drogen zum Teil leicht zu. Als dramatisch einzustufen ist jedoch die stark
angestiegene Zahl der Todesfalle infolge des Drogenkonsums nicht nurin Hamburg, son-
dern auch in anderen Grol3stadten Deutschlands. Auffallig ist dariber hinaus der seit
Jahren ungebrochen anhaltende Anstieg der Verkehrsteilnehmer*innen, die unter dem
Einfluss von illegalen Drogen standen (vgl. Ubersicht 8 im Anhang). Hier kann allerdings
nicht ausgeschlossen werden, dass dies ein Effekt verstarkter Verkehrskontrollen und

der Verbesserung der dabei eingesetzten Messinstrumente ist.

Anders als in der aktuellen Debatte Uber die kontrollierte Abgabe von Cannabisproduk-
ten an Erwachsene zuweilen kolportiert, hat die Verbreitung des Kiffens unter den
Jugendlichen in den vergangenen Jahren weder in Hamburg noch auf der Bundesebene
statistisch interpretierbar zugenommen. Um angesichts der anstehenden Veranderung

des Legalstatus von Cannabis besonders die Zielgruppe der Minderjahrigen weiterhin

und verstarkt vor einem mOgIIChen Tabelle 13: Hochrechnung der Zahl der problematisch Sucht-

. L. . mittel konsumierenden Jugendlichen und Erwachsenen in
Einstieg in den Konsum dieser Droge

Hamburg 2021
und deren Missbrauch zu schiitzen, | P e e N
SO”ten aUCh Und vor a”em dle Erfah' Alkohol n"-iehrma\.s n'-wnatliches 11.080
Binge Drinking
rungen aus der systematischen
regelmiRkiges Rauchen
. . Tabak . 3.810
Kombination von verhaltens- und 2 1Zigarette pro Tag
verhaltnispraventiven Ansatzen, so i Severity of Dependence 2.860
Scale SDS ’
wie sie bei der Vorbeugung des
Medikamente nicht erfasst -

Tabakkonsums in den vergangenen
/! | |
Jahren sehr erfolgreich verfolgt wur- Alcohol Use Disorders

Alkohol Identification Test 212.000

den, fruchtbar gemacht werden. AUDIT

Fagerstrom-Test fiir

Tabak Nikotinabh3ngigkeit 191.000
In der Gesamtschau deuten die Da- FTND
. . . Severity of Dependence
ten zur Pravalenzentwicklung des Cannabis oo Tl E 35.000
Substanzgebrauchs darauf hin, dass Kurzfragebogen fiir Me-
Medikamente dikamentengebrauch 88.000

KFM

_ 4 bezogen auf die letzten 12 Monate

d enen S uc ht m Itte I | n d er AI Ige me | n- Datenquelle: Baumgdrtner 2023e; Olderbaket al. 2023

der moderate Konsum der verschie-
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bevolkerung eher riicklaufig ist, wahrend sich die Probleme der ohnehin schon schwerer
zu erreichenden Teilpopulation der Starkkonsument*innen weiterhin verscharfen.
Rechnet man die fir Hamburg 2021 ermittelten Prdvalenzraten der problematisch
Suchtmittel konsumierenden Jugendlichen und Erwachsenen auf die Gesamtbevolke-
rung der Hansestadt hoch (vgl. Tabelle 13), so offenbart sich die anhaltend dringliche
Notwendigkeit, entsprechende Suchtpraventions- und Suchthilfeangebote vorzuhalten

und gezielt auszubauen.

Eine weitere Herausforderung fiir die Suchtpravention ergibt sich auch aus der stetig
zunehmenden Bedeutung der nicht-substanzgebundenen Formen suchtgefahrdenden
Verhaltens unter den Jugendlichen. Insbesondere die verschiedenen internetbasierten
Nutzungsmoglichkeiten von Online-Gliicksspielen, Computerspielen und Sozialen Me-
dien machen eine kontinuierliche Anpassung der bisherigen Informations-, Aufklarungs-
und Beratungsangebote fiir die Endadressat*innen ebenso erforderlich wie auch eine
Verstetigung der entsprechenden QualifizierungsmalRnahmen fir Fachkrafte und an-

dere Multiplikator*innen in diesem Bereich.
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Il. Kurzbeschreibung der verwendeten Datenquellen

SCHULBUS-Studie

SCHULBUS steht als Abkiirzung fir , Schiiler*innen- und Lehrkréftebefragungen zum Um-
gang mit Suchtmitteln” (vgl. Baumgartner 2001, 2002). Hierbei handelt es sich um re-
prasentative Wiederholungsbefragung (kein Panel), die von SUCHT.HAMBURG (ehem.
Biiro fiir Suchtprdvention) seit 2004 unter 14- bis 17-jahrigen Schiler*innen in Hamburg
und anderen Regionen Deutschlands durchgefiihrt werden.

vgl. Baumgdrtner & Hiller 2022

Drogenaffinitatsstudie

Hierbei handelt es sich um reprasentative Wiederholungsbefragungen sowie um the-
menspezifische Erhebungen unter den 12- bis 25-jahrigen Jugendlichen und Jung-
erwachsenen, die regelmaRig auf der Bundesebene durchgefiihrt werden.

vgl. Orth & Merkel 2020, 2022

ESA-Suchtsurvey

»Mit dem Epidemiologischen Suchtsurvey (ESA) wird seit den 1980er Jahren in regel-
maligen Zeitabstanden der Konsum von Alkohol, Tabak, illegalen Drogen sowie Medi-
kamenten in der Allgemeinbevoélkerung Deutschlands erfasst. Im Vordergrund steht da-
bei die Beobachtung von Trends des Substanzkonsums und seiner Folgen. Daneben
nimmt der Epidemiologische Suchtsurvey mit wechselnden Schwerpunkten auf aktuelle
Forschungsfragen und Entwicklungen Bezug. Damit erganzt der Survey als wichtige Da-
tenquelle die Gesundheitsberichterstattung des Bundes” (www.esa-survey.de.

vgl. Olderbak et al. 2023; Mdéckl et al. 2023a, 2023b; Rauschert et al. 2023

Rauschgiftlageberichte

Jahrlich von den Landeskriminalamtern und vom Bundeskriminalamt herausgegebene
Statistiken zu den polizeilichen Erkenntnissen der Rauschgiftkriminalitat.

vgl. Bundeskriminalamt (versch. Jg.); Landeskriminalamt Hamburg (versch. Jg.)

BADO-Berichte

,Die Basisdatendokumentation (BADO) ist ein bundesweit einmaliges Monitoring-
system, welches die Nutzung verschiedener Bereiche des Drogen-Hilfesystems, das Dro-
genkonsumverhalten sowie wesentliche psychosoziale Merkmale der Klienten und Kli-
entinnen beschreibt, analysiert und jahrlich in Statusberichten veroffentlicht”.

vgl. Martens 2023
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Krankenhausdiagnosestatistiken

Das Statistische Bundesamt (Destatis) stellt jahrlich u.a. die Daten zu den Fallen der in
den Krankenhausern vollstationar wegen einer akuten Alkoholintoxikation behandelten
Patient*innen (ICD 10 Diagnoseschlissel F10.0) zur Verfligung, die von SUCHT.HAM-
BURG sekundéiranalytisch ausgewertet und als zusammenfassende Ubersichtsberichte
zur Verfliigung gestellt werden.

vgl. Statistisches Bundesamt (Destatis) (versch. Jg.); Baumgdrtner 2023a

GBE-Daten — Gesundheitsberichterstattung des Bundes

Die Online-Datenbank der Gesundheitsberichterstattung (https://www.gbe-bund.de)
des Bundes fiihrt Gesundheitsdaten und Gesundheitsinformationen aus Giber 100 ver-
schiedenen Quellen an zentraler Stelle zusammen, darunter viele Erhebungen der Sta-
tistischen Amter des Bundes und der Linder, aber auch Erhebungen zahlreicher weite-
rer Institutionen aus dem Gesundheitsbereich. Hier finden sich dann auch Diagnose-
daten der Krankenhauser zu den Eckdaten der vollstationar behandelten Patienten und
Patientinnen mit den ICD 10 Diagnoseschliissel F11 bis F19.

vgl. www.gbe.de; Baumgdrtner 2023b

Dot.sys-Daten

Die verschiedenen fiir die Suchtpravention in Hamburg zustdndigen Einrichtungen bzw.
die dort beschaftigten Fachkrafte nutzen das bundesweit eingesetzte Dokumentations-
system Dot.sys zur Erfassung von basalen Informationen zu ihren jeweils durchgefiihr-
ten SuchtpraventionsmaRnahmen. Die eingespeisten Daten werden von SUCHT.HAM-
BURG zentral gesammelt und fiir den jahrlich erscheinenden Jahresbericht Hamburg
ausgewertet. Darlber hinaus werden die anonymisierten Daten fiir die Hansestadt ein-
mal jahrlich an die BZgA zur dortigen bundesweiten Auswertung weitergeleitet.

vgl. Baumgdrtner 2020c

HaLT — Hart am Limit

HalLT ist ein bundesweit geférdertes Praventions- und Beratungsangebot, das jungen
Menschen sowie deren Angehdrigen Beratung zum riskanten Konsum bereits noch im
Krankenhaus sowie bei Bedarf weiterflihrende Gesprache anbietet. Ziel ist die Reflexion
der alkoholbedingten Gefahrdung sowie der Starkung von risikoarmen Konsummustern.

vgl. jugend.drogen.beratung.ké, 2023a

FreD — Frihintervention bei erstauffalligen Drogenkonsumentinnen und
-konsumenten

,FreD ist ein europaweites Friihinterventions- und Praventionsprojekt und richtet sich
an junge (potenzielle) Drogenkonsumentinnen und -konsumenten bis 21 Jahre. Ziel des
Projektes ist es, jungen Menschen die Moglichkeit zu geben, ihr Konsumverhalten zu
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reflektieren und Informationen zu Rauschmitteln, Rechtslage und moglichen Hilfsange-
boten zu vermitteln” (vgl. jugend.drogen.beratung.kd, 2023b). Seit Méarz 2020 be-
schrankt sich der Versand der Formbriefe nicht mehr nur auf die erstauffalligen Drogen-
konsument*innen. Es werden nunmehr auch jene Betroffenen bzw. deren Eltern ange-
schrieben, die zuvor bereits polizeilich auffallig wurden.

vgl. jugend.drogen.beratung.ké 2023b

Suchtpravention in den Einrichtungen der Offenen Kinder- und Jugend-
arbeit (OKJA)

,Die Einrichtungen der OKJA [bilden ein] Umfeld, in dem junge Menschen eine sucht-
mittelfreie Freizeit- und Lebensgestaltung erfahren. Unter anderem werden ... regel-
maRig MalRnahmen der universellen, selektiven und teilweise der indizierten Suchtpra-
vention durchgefiihrt” (vgl. Freie und Hansestadt Hamburg 2014: 10), deren jahrliche
Anzahl dokumentiert und an Sucht.Hamburg fir die kontinuierliche Fortschreibung der
Daten des Monitoringberichts tibermittelt werden.

vgl. Freie und Hansestadt Hamburg 2014

Alko-Dro-Daten

Das Landeskriminalamt Hamburg dokumentiert in der so genannten , Alko-Dro-Datei”
die Informationen zu den im Rahmen der durchgefiihrten Verkehrskontrollen auffallig
gewordenen Verkehrsteilnehmer*innen, bei denen Hinweise auf den Konsum von Alko-
hol, Medikamenten und/oder anderen psychoaktiven Substanzen vorlagen. Diese Daten
wurden von SUCHT.HAMBURG statistisch ausgewertet und in einem Bericht zusammen-
getragen.

vgl. Baumgdirtner 2020d

DiS-Daten

Seit Mitte der 2000er Jahre werden Hamburger Polizeibeamte und ihre Kolleg*innen aus
anderen Bundeslandern im Rahmen der jahrlich in der Hansestadt durchgefiihrten DiS-
Wochen (,Drogen im StrafSenverkehr”) dahingehend qualifiziert, die Gefahren durch
Drogen, Alkohol oder Medikamentenmissbrauch im StraBenverkehr zu erkennen und zu
bekdampfen. Einige der basalen Eckdaten der jeweils durchgefiihrten GroRkontrollen
werden durch die Polizei veroffentlicht und konnten so fiir den vorliegenden Bericht
entsprechend ausgewertet werden.

vgl. Baumgdrtner 2020d
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Ubersicht 1: Privalenzentwicklung des Suchmittelkonsums unter den Jugendlichen® in Hamburg und auf der
Bundesebene 2004 bis 2021

Hamburg Bund
Alkohol | '04 | '09 | '15 ‘ '21 | Trend Alkohol ‘ '04 | '08 | '15 ‘ '21 ‘ Trend
i 62* 58* 44 40 T i 58* 46* 37* 32 e
aktueller aktueller
1 m 63* 57* 40 40 The— 1) m 59* 46* 41* 32 e
Konsum Konsum
w 61* 60* 48* 41 T w 58* 47* 34 32 e
i 29* 19 17 —_— i 23* 20* 13* 9
problematischer problematischer
2) m 34* 19 17 — 2) m 26* 23* 16* 10
Konsum Konsum
w 23* 19 17 w 19* 18* 9 8
v 30-Tage-Pravalenz; % monatliches Binge Drinking 2 30-Tage-Pravalenz; 2 30-Tage-Pravalenz Binge Drinking
Tabak | '04 | '09 | '15 I '21 | Trend Tabak I '04 | '08 | '15 | '21 I Trend
i 43 29% 21x 17 e— i 7% 10* 7| ——
aktueller aktueller
Y m 41*  29% 19 16 Y m 16*  10* 6
Konsum Konsum
w ax 7 22 19 w 7% 11 7| —
i 19* 17* 11* 6 | e i 11* 6* 4* 1 o~
problematischer problematischer
2 m 20 19*  10* 6 N m 12* 6* 3% 1 ~—
Konsum Konsum
w 19% 15% 11* 7 T w 10* 7* 4 1 ~—
1 30-Tage-Pravalenz; 2 tagliches Rauchen 1 30-Tage-Pravalenz; 2 tagliches Rauchen
Cannabis | '04 | '09 | '15 | 21 | Trend Cannabis I '04 | '08 | '15 | '21 l Trend
i 17* 11 12* 10 =— i 10* 7 7 8
aktueller aktueller
1 m 21%* 17* 15* 11 = 1 m 13* 9 8 9
Konsum Konsum
w 12* 6 8 9 — w 7 4* 6 /AR E—
i 5,4 6,2* 4,5 - i 1,6 1,1 1,2 1,6
problematischer regelmaRiger
2 m 88* 78% 50 = 2 m 2,5 1,3 1,6 22
Konsum Konsum
w 1,9* 4,7 4,0 —— w 0,6 0,8 0,8 1,0
) 12-Monats-Pravalenz; %) nach SDS ) 12-Monats-Pravalenz; % haufiger als zehnmal in den letzten 12 Monaten

alle Angaben in %
% Hamburg: 14- bis 17-Jéhrige; Bund: 12- bis 17-Jdhrige
* Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p < 0,05
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Ubersicht 2: Privalenzentwicklung des Suchmittelkonsums in der Erwachsenenbevélkerung® in Hamburg und

auf der Bundesebene 2003 bis 2021

Hamburg Bund
Alkohol ‘ '03 | '09 | '15 ‘ '21 ‘ Trend ‘ Alkohol ‘ '03 | '09 | '15 ‘ '21 ‘ Trend
i 83* 78 77 74 i 84* 77* 76* 74
aktueller — aktueller —
1) m 87* 80 81 78 1) m 88* 83* 80 78
Konsum | Konsum
w 78 75 73 71 w 80* 71 71 70
i 20 21 22 20 i 21 20 20* 19
problematischer problematischer
2) m 28 28 30 27— 2) m 32 31* 29* 27—
Konsum Konsum
w 12 14 14 12 w 8* 8* 11 11
2 30-Tage-Pravalenz; 2 hach AUDIT 1 30-Tage-Pravalenz; 2) hach AUDIT
Tabak ‘ '03 | '09 | '15 ‘ '21 Trend ‘ Tabak ‘ '03 | '09 | '15 ‘ '21 ‘ Trend
i 36+ 33* 28* 18 T = i 34* 30* 26* 20 T
aktueller | aktueller
Y m 39 36*  31* 20 Y m 37 34x 28 23
Konsum | Konsum
w 33* 30* 26* 15 T= w 31* 26* 23* 17 T
i 15*% 6 4 e i 12* 7 6 ——
problematischer problematischer
- m 16* 6 5 e 2 m 14* 8 6 T——
Konsum Konsum
w 13* 6 4 e w 9* 6* 5 @ —
1 30-Tage-Pravalenz; 2 hach FTND R 30-Tage-Pravalenz; 2 hach FTND
Cannabis l '03 | '09 | '15 I '21 I Trend ‘ Cannabis l '03 | '09 | '15 | '21 I Trend
i 13 9* 12 12 = i 7* 5% 7* 8
aktueller | aktueller
1 m 16 12 16 14 ~ 1 m 9* 7* 9* 12 e
Konsum | Konsum
w 10 7 9 11 e w 5% 3% 5% [ S —
i 3,2 2,0* 3,5 — i 1,3* 1,2* 2,6 .
problematischer problematischer
2) m 4,0 2,3*% 4,2 — 2) m 1,8*% 1,5% 3,5 —
Konsum Konsum
w 2,4 1,7 2,6 — w 0,8* 0,9* 1,6
R 12-Monats-Pravalenz; 2 nach SDS R 12-Monats-Pravalenz; 2) nach SDS
aktueller Konsum® ‘ '03 | '09 | '15 ‘ 21 ‘ Trend aktueller Konsum® ‘ '03 | '09 | '15 ‘ 21 ‘ Trend
Amphetamine 1,0 0,9 2,0 1,9 _— Amphetamine 0,9* 0,8* 1,0 1,3 -
Ecstasy 0,5* 0,6 2,0 19 _— Ecstasy 0,8* 0,4* 0,7 1,2 -
LSD 0,2* 0,1* 0,3 1,0 LSD 0,3* 0,1* 0,2* 0,7
Heroin & and. Opiate 0,6 0,7 0,4 0,3 Heroin & and. Opiate 0,3* 0,2* 0,3 0,4
Kokain/Crack 2,8 1,9 2,2 2,9  e— Kokain/Crack 1,0* 0,9* 0,6* 1,6
%) 12-Monats-Pravalenz %) 12-Monats-Pravalenz
Medikamente ‘ '03 | '09 | '15 ‘ '21 ‘ Trend ‘ Medikamente ‘ '03 | '09 | '15 ‘ ‘21 ‘ Trend
i 68* 70* 65* 78  m—— i 65* 66* 64* 76 —
aktueller | aktueller
1) m 58* 64* 57* 71 1) m 57* 59* 57* 69
Konsum | Konsum
w 77* 75* 72* 86 w 74* 73* 72* 83 —~
i 4,9 4,7 3,2* 6,0 == i 4,3* 4,0 4,5 5,2 e
problematischer problematischer
2) m 2,4 4,0 1,4 3,5 s 2) m 3,2% 3,5 3,6 4,6 e
Konsum Konsum
w 7,5 5,3* 5,1*% 86 ~~— w 5,5 4,4 5,5 5,8 | e
1 12-Monats-Pravalenz; 2 nach KFM R 12-Monats-Pravalenz; 2 nach KFM
alle Angaben in %
9 18- bis 59-Jéhrige
* Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p < 0,05
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Ubersicht 3: Privalenzentwicklung nicht substanzgebundener Formen suchtgefihrdenden Verhaltens unter
Jugendlichen® in Hamburg 2012 bis 2021

Gliickssoiele um Geld '12 '15 '18 21 Trend Computerspiel '12 '15 '18 21 Trend
i 14* 19* 17 17 | aem— i 24* 26 28 29—
aktuelle tagliche —
. . 1 m 20 29* 24 2 = & m 41 45 46 44
Spielteilnahme Nutzung
w 7* 10 8* 11— w 5* 7* 9* 14 -
i 41 5,5 93* 44 .. i 3,5 47 48 5,2
regelmaRige problematische
L 2 m 6,5 9,4 16,0 6,8 1) m 5,5 7,6 7,5 69
Spielteilnahme Nutzung
w 1,5 1,5% 2,0* 1,9 w 1,3* 1,7 2,0 3,3
1 30-Tage-Pravalenz > 1 Spiel; ?) mehrmals monatliche Teilnahme > 1 Spiel 1 gemaR KFN-Skala
selbstkritische
Internetnutzung 12 15 | 18 | 21 | Trend >RSIt 12 15 | 18 | 21 | Trend
Korperwahnemung
i 3,3*% 4,9 4,5% 5,2 | wmm—— o 1) i 53* 54* 66 -
@ Stunden regelmaRig” Gedanken
1) m 3,1* 4.8 4,4 4,8 m— liber eig. Figur bzw. m 29* 36* 54 —
pro Tag Gewicht
w 35% 50 46* 55 —— ewie w 77 73* 80
H * * * H * *
) ! & s L 2 | — manchmal Stimmungs- ! e = e —
problematische -
3 m 6* 6* 8* 11 schwankungen wg. eig. m 19* 19* 27 —
Nutzung Figur bzw. Gewicht
w 9* 17* 21* 33 - w 56 48 63 —

% 14- bis 17-Jihrige

Wenn nicht anders angegeben, alle Angaben in %

1 aktive freizeitorientierte Onlinezeit; 2)> 30 Punkte auf der CIUS

* Unterschied zum Referenzjahr 2021 signifikant mit p < 0,05

> 1 Malim Monat

Ubersicht 4: Entwicklung der Zahl der wegen einer akuten Alkoholintoxikation in den Kliniken vollstationar
behandelten 10- bis 19-jdhrigen Patient*innen in Hamburg und auf der Bundesebene 2011 bis 2021

Hamburg Bund
Alkoholintoxikationen Alkoholintoxikationen
'12 '15 '18 21 1’ '12 '15 '18 21 Y

10- bis 19-J5hrige Trend 10- bis 19-J5hrige Trend

i 200 172 135 108 T i 26.673 21.907 20.635 11.692 -
absolut m 117 100 73 54 absolut m 19.203 12.763 11.707 6.330 =———.

w 83 72 62 54 o~ w 10.470 9.144 8.928 5362 s—e—o

i 134 112 85 67— i 336 277 265 154 ~—
pro 100.000 EW pro 100.000 EW —_—
dieser Altersgruppe T L2 e 65 ——— dieser Altersgruppe e de & L2

w 114 97 81 70| w 271 240 238 145 ——

% Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g.Jahren

%) Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g.Jahren
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Ubersicht 5: Entwicklung der Zahl der wegen einer psychischen und Verhaltensstorung durch den Konsum von
psychotropen Substanzen in den Kliniken vollstationir behandelten Patient*innen® in Hamburg und auf der

Bundesebene 2012 bis 2021

Hamburg Bund

e | s | | ow e R i
i 2978 3231 2707 2114 T i 95939 111.048 105399 94.119 ~

absolut m 2124 2393 1998 1.604 == absolut m 68.987 82.580 78.894 70.193 —
w 854 838 709 510 w 26.952 28.468 26.505 23.926 .
i 158 169 141 111 =~ i 120 138 131 120 ——

pro 100.000 EW m 232 258 212 172 7~ pro 100.000 EW m 176 208 199 182 =~
w 88 86 73 55— w 66 69 65 60 —

Y Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren Y Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Opioide '12 '15 '18 21 Trend” Opioide '12 '15 '18 '21 Trend
i 1.535 1.588 1.142 796 T i 26.460 34.834 31.891 25.218 = ——

absolut m 1125 1.184 844 638 = absolut m 19.400 26.696 24.584 19.606 ———~
w 410 404 298 158 w 7.060 8138 7.307 5612 ___
i 81 84 61 43— i 33 44 40 33

pro 100.000 EW m 122 130 92 70 T pro 100.000 EW m 50 68 64 52
w 41 40 31 17 w 17 20 18 14

Y bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den 0.g. Jahren Y bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Cannabinoide '12 '15 '18 21 Trend" Cannabinoide '12 '15 '18 21 Trend
i 401 540 466 309 o———. i 10.096 17.085 18.979 17.091

absolut m 302 443 378 238 e absolut m 8.100 13.756 15.308 13.352 ——
w 99 97 88 71 w 1996 3329 3671 3739
i 21 28 24 16 i 13 21 23 2

pro 100.000 EW m 33 47 40 25— pro 100.000 EW m 21 34 38 34
w 10 10 9 8 w 5 8 9 9

Y Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren Y Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Kokain '12 '15 '18 '21 | Trend" Kokain '12 '15 '18 21 Trend
i 192 240 406 371 i 1410 2412 4583 4917 "

absolut m 163 198 324 309 ——— absolut m 1.134 1987 3.755 4.057 "
w 29 42 82 62 _ w 276 425 828 860 __
i 9 12 20 19 i 2 3 6 6

pro 100.000 EW m 17 20 33 32 — pro 100.000 EW m 3 5 9 0
w 3 4 8 6 . w 1 1 2 2

%) bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren %) bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

multipler Substanz- multipler Substanz-

gebrauch und Konsum '12 '15 '18 ‘21 Trend” gebrauch und Konsum '12 '15 '18 ‘21 Trend

anderer Drogen anderer Drogen
i 554 462 305 259 T i 42915 35.539 28.782 25.684 =—em_

absolut m 388 346 218 T J—— absolut m 32,387 27.103 21.831 19.205 ——m—
w 166 116 87 61 w 10.528 8436 6.951 6.479 ____
i 30 24 16 13 i 54 44 36 33—

pro 100.000 EW m 43 36 23 2] o pro 100.000 EW m 83 68 55 49 m——
w 17 12 9 6 w 26 21 17 16

% alle Altersgruppen

%) bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den 0.g. Jahren

Y Die Trendlinien beinhalten auch

die Daten zwischen den o.g. Jahren
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Ubersicht 6: Entwicklung der Zahl der im ambulanten Suchthilfesystem Hamburgs betreuten Klient*innen mit der
jeweils genannten Hauptdroge 2012 bis 2021

betreute Klient*innen '12 '15 '18 21 Trend"
Alkohol 4.976 4.236 4.059 3.889
Zahl der Klient*innen Opioide 4776 4455  3.858  2.933 —
absolut Cannabis 2329 2308 2214 2510 ——m—
Kokain 1.349 1.405 1.713 1.672 ——
Alkohol 79 81 80 74 T
bereits Kontakt zum
Hilfesysten vor aktuel- Opioide 98 98 96 94
lem Betreuungsbeginn Gl 56 57 53 54
in%
Kokain 76 79 72 73 Tm—
Alkohol 10,9 11,6 11,5 11,6 —
durchschnittliche Dauer
vom Storungsbeginn bis Opioide 74 7,5 82 68 ———
zum Betreuungsbeginn CarmmElie 8,1 8,6 9,4 73 ——
in Jahren
Kokain 4,7 4,2 4,1 85 ——
%) Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Ubersicht 7: Entwicklung der Zahl der Drogentoten in den Stadtstaaten Hamburg, Bremen und Berlin sowie auf der
Bundesebene 2013 bis 2022

Hamburg Bund
Drogentote I '13 | '16 | '19 I ‘22 I Trend” Drogentote ‘ '13 | '16 | '19 ‘ ‘22 ‘ Trend"
HH 62 75 81 96 e absolut i 1.002 1.333 1.398 1.990 _,—-—ff
absolut HB 7 17 18 29 . pro 100.000 EW i 1,2 1,6 1,7 2,4 —
BE 119 167 215 230 — Y bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren
HH 3,6 4,2 4,4 5,2 s
pro 100.000 EW HB 1,1 2,5 2,6 43 i
BE 35 47 59 63 —
Y Die Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Ubersicht 8: Entwicklung der Zahl der Verkehrsunfille unter Einfluss von Alkohol und anderen Drogen in Hamburg
und auf der Bundesebene 2010 bis 2022

Hamburg Bund
V'erkehrsunfélle unter 10 "4 g 22 Trend? V.erkehrsunfﬁlle unter 10 4 g 22 Trend?
Einfluss von ... Einfluss von ...
Alkohol 756 755 943 979 ———— Alkohol 39.345 35310 35.658 38.771 =
absolut absolut
and. Drogen 86 135 199 210 and. Drogen 3.045 4.057 5.912 7.061
Alkohol 1.174 1.149 1.396 1604 Alkohol 1.632 1.467 1.352 1611 T
pro 100.000 EW pro 100.000 EW
and. Drogen 134 205 295 344 —_ and. Drogen 126 169 224 293
in % aller Alkohol 1,18 1,15 1,40 1,60 == in % aller Alkohol 1,63 1,47 1,35 161 T
Verkehrsunfalle and.Drogen 0,13 021 029 034 Verkehrsunfalle and.Drogen 0,13 017 022 029
Y bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren Y bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren
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Ubersicht 9: Entwicklung der Zahl der von der Polizei registrierten
Verkehrsteilnehmer*innen in Hamburg, die unter Einfluss von
Alkohol und/oder anderen Drogen standen 2016 bis 2022

Verkehrsteilnehmer*innen 16 g 120 122 1)
unter Einfluss von ... Trend
. ——
> 1 psychoaktive i 3.495 3.994 4.570 5.623
Substanz m 3.037 3.477 4.018 4903 =
absolut
w 443 517 552 720
davon in % ... (Mehrfachnennungen méglich)
i 63 68 66 66 T
Alkohol m 61 65 64 64 —
w 76 84 81 84
i 27 26 28 25 T
Cannabis m 29 29 30 27 -
w 12 10 14 10 ———
i 11 13 16 13 —_—
andere illegale
12 14 17 14  —
Drogen
w 5 7 8 5 |
i 4 6 9 8
Medikamente m 3 6 9 8
w 8 7 7 7 o
1) bie Trendlinien beinhalten auch die Daten zwischen den o.g. Jahren

Ubersicht 10: Entwicklung der von den Hamburger Fachstellen
durchgefiihrten und in Dot.sys” dokumentierte Suchtpriventions-
maBnahmen 2018 bis 2022

Suchtpréventions- e " 0 o R )
maBnahmen e
insgesamt absolut 318 337 247 335 519 =~ 7
davonin% ...
universell 43,4 38,3 40,9 63,0 66,7 —
selektiv 21,7 21,1 23,1 15,5 10,8 —
Prévantionsart w0
indiziert 24,5 21,4 27 S 9,3 17,0 — _
strukturell 10,4 19,3 13,4 é 12,2 56 |em o
Multiplikator*innen 49,1 53,7 53,4 2 50,1 410 — =
9]
Zielebene Endadressat*innen 42,8 371 36,4 § 43,0 54,7 ==
Offentlichkeitsarbeit 8,2 9,2 10,1 6,9 42 __ _
Substanzbezug 66,4 67,7 70,0 71,0 73 T
Inhaltsebene
Verhaltensbezug 19,5 19,0 17,0 28,7 301 — =
B Wegen der Datenmumstellung von 2020 nacxh 2021 werden die Trendlinien unterbrochen
9 vgl. Kurzbeschreibung im Anhang
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Ubersicht 11: Entwicklung ausgewihlter Aspekte aus den
Projekten HaLT® und FreD® sowie zu den Suchtpriventions-
mafBnahmen der Einrichtungen der Offenen Kinder- und

Jugendarbeit (OKJA) in Hamburg 2010 bis 2022

pro Einrichtung

sonstige Daten '10 ‘14 '18 ‘22 Trend
in den Kliniken 181 171 187
gefiihrte HalT- ’f’l\l
Briickengespréache d "
In der Beratungsstelle K& 6 9 69
¢ —_
an 18- bis 21-Jahrige 281 412 341 524 o~
versendete FreD-
Vordrucke?
an Eitern von 22 172 216 662 /
14- bis 17-Jahrigen
Zahl der Einrichtungen 281 257 248 247 ——
Einrichtungen i
8 Za"hl de_r durchgefiihrten 543 494 383 376 "\-\.U
der OKIA PraventionsmaBnahmen
-Zahl der MaRnah
9-zahl der MaBnahmen 19 19 15 15 e,

9 vgl. Kurzbeschreibung im Anhang

") Wegen der Datenmumstellung von 2020 nacxh 2021 werden die Trendlinien unterbrochen.

2) seit Marz 2020 beschrinkt sich der Versand der Formbriefe nicht mehr nur auf die erstauffalligen Drogenkonsument*innen.
Es werden nunmehr auch jene Betroffenen bzw. deren Eltern angeschrieben, die zuvor bereits polizeilich auffallig wurden.
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