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Cannabis wird in der Schweiz trotz gesetzlichem Verbot von iiber 222 000

Personen konsumiert. Wie schadlich ist der Konsum von Cannabis und

wer konsumiert wie viel? Wie wirkt Cannabis und welches sind die

Risiken? Was kann die Pravention tun?

Hanf - Nutzpflanze und Drogenpflanze

Cannabis ist die botanische Bezeichnung der
Hanfpflanze. Als Heil-, Kult- und Rauschmit-
tel ist Cannabis in vielen Teilen der Welt seit
Tausenden von Jahren bekannt. Auch in der
Schweiz haben der Anbau und die Verwendung
von Hanfprodukten eine lange Tradition. Bis
zu Beginn des 20. Jahrhunderts wurden aus
Hanf Seile und Stoffe gemacht und aus den
Hanfsamen wurde Hanfol gepresst. Mit der
Entwicklung synthetischer Fasern, durch die
Zucht von ergiebigeren Olpflanzen und durch
neue Entwicklungen der Pharmaindustrie ist
Cannabis als Nutzpflanze heute nur noch ein
Nischenprodukt.

In der Volksmedizin fanden Hanfextrakte in
unseren Breitengraden schon im Mittelalter
therapeutische Verwendung und auch die psy-
choaktive Wirkung von Cannabis war bekannt.
Cannabis wird in vielen Kulturen fiir Rituale
und zur Berauschung genutzt. Als psychoakti-
ve Droge wird Cannabis in folgenden Formen

konsumiert:

+ Marihuana (getrocknete Bliitenstinde und
Blitter)

» Haschisch (Harz der Bliitenstinde, gemischt
mit Pflanzenteilen)

» Haschischol (dickfliissiges Extrakt)
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Cannabis

Der bekannteste psychoaktive Stoff ist Delta-
9-Tetrahydrocannabinol (THC). Der durch-
schnittliche Gehalt an THC bei den beschlag-
nahmten Cannabisprodukten ist seit Anfang
der 8oer-Jahre (0,1—4%) deutlich gestiegen,
hat sich aber in den letzten zehn Jahren bei
Marihuana stabilisiert (10—12%). Bei Ha-
schisch sind die Werte oft hoher und es ist
nicht selten, dass Werte von 30% oder mehr
gefunden werden.



Cannabiskonsum
in der Schweiz

Cannabis ist die mit Abstand am hiufigsten
konsumierte illegale Substanz. Aufgrund
der Ergebnisse einer Bevolkerungsbefra-
gung (Suchtmonitoring 2016) kann davon
ausgegangen werden, dass mehr als ein
Drittel der Schweizer Bevolkerung ab 15
Jahren schon Erfahrung mit Cannabis ge-
macht hat. Der Anteil der Personen, welche
in den letzten 12 Monaten vor der Befra-
gung Cannabis konsumiert haben, lag mit
7,5% wesentlich tiefer, wihrend 3,1% der
Befragten einen aktuellen Gebrauch («in
den letzten 30 Tagen») angaben. Dies ent-
spricht etwa 222 000 Personen, die in der
Schweiz aktuell Cannabis konsumieren.
Eine Unterschitzung dieser Zahlen kann
jedoch nicht ausgeschlossen werden. Die
tiberwiegende Mehrheit der aktuell Canna-
bisgebrauchenden ist unter 35 Jahre alt. Die
hochsten Anteile finden sich bei den 15- bis
19-Jihrigen und den 20- bis 24-Jihrigen mit
9,4% respektive 10,2%. Dabei fillt auf, dass
Minner hiufiger konsumieren als Frauen.
Der Anteil der Mdnner, die in den 30 Tagen
vor der Befragung Cannabis konsumiert
haben, ist doppelt so hoch wie jener der
Frauen. Der aktuelle Gebrauch scheint in

den letzten Jahren stabil bei 3% zu bleiben.

Konsumformen und Wirkung von

Cannabis

Beim Rauchen («Kiffen») oder beim Inhalieren
der Didmpfe (z.B. via Vaporizer) gelangt das
THC tiber die Kapillaren der Lungenoberfliche
ins Blut und unter Umgehung der Leber ins
Gehirn. Wird Cannabis gegessen, wird das
THC zundchst im Magen und im oberen Darm-
bereich absorbiert, mit dem Blut in die Leber
und von dort ins Gehirn transportiert. Die
Wirkung tritt beim Rauchen spétestens nach
10 Minuten ein. Der maximale THC-Spiegel im
Blut ist bereits innerhalb von 10 bis 30 Minu-
ten erreicht. Die psychoaktive Wirkung dauert
zwei bis drei Stunden. Beim Essen von Canna-
bis (z.B. in Form von Keksen) dauert es linger
bis zum Wirkungseintritt (1/2 — 2 Std.), und die
Wirkungsdauer betrdgt drei bis fiinf, je nach
Dosis auch bis zu zehn oder zwolf Stunden.

Die Art der Wirkung hdngt stark von der
konsumierenden Person und ihrer aktuellen
Stimmung sowie von der Konsumart (ge-
raucht, gegessen), der Konsummenge und der
Konsumsituation ab. Die aktuelle psychische
Befindlichkeit spielt bei der Cannabiswirkung
eine grossere Rolle als bei vielen anderen Sub-
stanzen. Cannabis verstdrkt in erster Linie die
Gefiihlslage vor dem Konsum: Sowohl positive
Stimmungen als auch negative Empfindungen
konnen intensiver werden.

Kurzfristige korperliche Wirkungen

+ Trockener Mund und trockene Kehle

« Erweiterte Pupillen und gerotete
Augenbindehiute

+ Herzfrequenzerhohung, Blutdruckverdnde-
rungen, Muskelentspannung

» Bewegungsstorungen und Schwindel
(besonders beim Aufstehen)

+ Niedrigere Hauttemperatur (Kiltegefiihl)

« Bei Uberdosierung auch Kreislaufprobleme
und Erbrechen

Kurzfristige psychische Wirkungen

+ Verindertes Wachbewusstsein, hohere
Empfindlichkeit gegeniiber Licht und Musik

+ Euphorie, Rede- und Lachdrang

- Wohlige Entspannung, innere Ruhe, Leich-
tigkeit, Wattegefiihl

+ Verdnderung des Zeitempfindens, lingere
Reaktionszeiten

+ Eingeschrinkte Merkfihig-
keit, bruchstiickhaftes Denken,
Konzentrationsschwiche

+ Moglich sind auch Zustdnde von Desorien-
tiertheit, Verwirrtheit, Angst, Panik und
Wahn, vor allem nach Uberdosierung.



Risiken des Cannabiskonsums

Ein hiufiger Konsum von Cannabis kann zu
verschiedenen korperlichen Problemen fiih-
ren. Die gesundheitlichen Risiken des Canna-
biskonsums werden durch mehrere Faktoren
beeinflusst: Hiufigkeit und Gebrauchsdauer,
Dosierung, Drogenqualitit (THC-Gehaltsowie
Verunreinigungen durch Herbizide, Pestizide
etc.), Konsumsituation, Gesundheitszustand
und psychische Veranlagung der konsumie-
renden Person. Je nach Konsummenge und
Konsumhdufigkeit, kann man eine psychi-
sche, aber auch eine physische Abhingigkeit
entwickeln. Typisch fiir eine kérperliche Ab-
héngigkeit sind Entzugserscheinungen beim
Reduzieren oder Absetzen des Konsums, so
z.B. Verdnderungen der Herzfrequenz, Ruhe-
losigkeit, Schlaflosigkeit und Schwitzen. Eine
psychische Abhingigkeit dussert sich insbe-
sondere in einem kaum kontrollierbaren Ver-
langen, Cannabis zu konsumieren. Wihrend
die korperliche Abhdngigkeit relativ rasch ver-
schwindet, kann die psychische Abhingigkeit
auch lidngerfristig zu Riickfillen fiihren.

Atemwege

Da Cannabis meistens geraucht wird (mit oder
ohne Beimischung von Tabak) erhoht sich das
Risiko fiir Entziindungen der Atemwege, Kurz-
atmigkeit, chronischen Husten oder Bronchi-
tis; aufgrund des mitkonsumierten Tabaks
steigt auch das Risiko fiir Krebserkrankungen.

Kognitive Fahigkeiten

Forschungsergebnisse weisen darauf hin,
dass ein Konsum in jungen Jahren die Gehirn-
entwicklung und damit die Gehirnstruktur
beeinflussen kann. Neuropsychologische Stu-
dien haben gezeigt, dass bei Personen, welche
chronisch stark Cannabis konsumieren, die
Verarbeitung von komplexen Informationen,
die Gedichtnisleistungen sowie die Konzen-
tration beeintridchtigt sind. Nach heutigem
Kenntnisstand geht man davon aus, dass die-
se Beeintridchtigungen im Erwachsenenalter
grosstenteils wieder verschwinden, wenn der
Konsum eingestellt wird.

Fruchtbarkeit und Schwangerschaft
Cannabis kann die Fruchtbarkeit von Mdnnern
und Frauen moglicherweise einschrinken
— die bisherigen Studien zur Fortpflanzungs-
fihigkeit zeigen unklare Ergebnisse. Was
die Auswirkungen auf das ungeborene Kind
betrifft, bestehen erst wenige Forschungsre-
sultate. THC gelangt iiber den Blutkreislauf
durch die Plazenta ungehindert zum Kind, und
es gibt Hinweise darauf, dass bei hiufigem
Konsum die neuronale Entwicklung negativ
beeinflusst wird und das Risiko von affektiven
Einschriankungen beim Kind besteht.

Motivation

Es ist nicht bestitigt, dass Cannabiskonsum
zu einem so genannten «amotivationalen
Syndrom» fiihrt. Symptome wie Apathie und
Zuriickgezogenheit bei chronisch Konsumie-
renden sind vermutlich eher die Folge von
bestehender Depressivitit und chronischen
Rauschzustinden. Wihrend eines Rausches
kann Cannabis jedoch eine hemmende Wir-
kung auf die Motivation haben.




Psychische Krankheiten
Es besteht ein Zusammenhang zwischen
Cannabisgebrauch und Psychosen sowie
Depressionen, vor allem bei hiufigem Kon-
sum sowie bei einem friithen Einstieg in den
Cannabisgebrauch. Es ist aber wissenschaft-
lich umstritten, wie dieser Zusammenhang
zustande kommt, was Ursache und was Wir-
kung ist. Weitgehend unumstritten ist, dass
Cannabis bei Personen mit entsprechender
Veranlagung Psychosen (insbesondere Schi-
zophrenie) auslosen resp. deren Entwicklung
beschleunigen und den Krankheitsverlauf
verschlechtern kann.

Cannabis als Einstiegsdroge

Der Begriff «Einstiegsdroge» suggeriert, dass
Cannabiskonsum zwangsliufig zum Konsum
weiterer Drogen fiihrt. Diese Schlussfolgerung
greift jedoch zu kurz. Die meisten Cannabis
Konsumierenden nehmen keine anderen ille-
galen Drogen. Es ist eher so, dass zusitzliche
Faktoren (z.B. die individuelle Risikobereit-
schaft) dazu fiihren, dass jemand neben Can-
nabis noch weitere Drogen konsumiert.

Nachweisbarkeit
Die Nachweisbarkeit von Cannabis ist indi-
viduell recht unterschiedlich und hingt vom
Konsum, vom Korperfett und vom Stoffwech-
sel ab. THC ist dusserst fettloslich und lagert
sich im Fettgewebe ab. Derart deponiertes
THC wird nur langsam wieder freigegeben, so
dass sich der THC-Blutspiegel nur allmihlich
senkt und der Wirkstoff im Blut relativ lan-
ge messbar bleibt (nach dem Rauchen eines
Joints bis zu zwolf Stunden, bei chronisch
Konsumierenden unter Umstidnden linger).
Gelegentlicher Cannabisgebrauch hinterlisst
noch wihrend einiger Tage Spuren im Urin,
chronischer Konsum deutlich linger.

Cannabis im
Strassenverkehr

Fahren unter dem Einfluss von Cannabis ist
strafbar und gilt als schwere Widerhand-
lung gegen das Strassenverkehrsgesetz,
denn der Konsum von Cannabis schrinkt
fahrrelevante Fihigkeiten ein:

- eingeschrinkte Konzentrationsfihigkeit
- lingere Reaktionszeit

» falsche Einschitzung von Distanzen und

Geschwindigkeit

Bei einem Verdacht auf Cannabiskonsum
kann die Polizei einen Drogenschnell-
test durchfiihren. Ist dieser positiv, wird
das Blut untersucht. Bei Cannabis reicht
der Nachweis von THC im Blut, um eine
Fahrunfihigkeit festzustellen. Wer mit ei-
nem Wert von 1.5 mcg/l THC im Blut oder
héhér im_Strassenverkehr erwischt wird,
wird mit Busse oder Haft bestraft. Zudem
wird der Fihrerausweis fiir mindestens
drei Monate entzogen. Unter Umstidnden
kommt es auch zu einer Abklirung der
Fahrtauglichkeit. Liegt zusdtzlich ein wei-
terer Straftatbestand vor (z.B. iiberhohte
Geschwindigkeit), fillt die Strafe hoher
aus. Im Wiederholungsfall wird ebenfalls
hirter bestraft. Bei einem Unfall unter dem
Einfluss von Cannabis kénnen Versicherun-g

gen die Leistungen kiirzen («Regress»).



Synthetische
Cannabinoide und
«Spice»

2008 tauchte zum ersten Mal unter dem
Namen «Spice» eine so genannte Kriuter-
mischung auf dem Markt auf, die synthe-
tische Cannabinoide enthielt. Synthetische
Cannabinoide dhneln in ihrer Wirkungs-
weise dem THC, dem psychoaktiven Wirk-
stoff von Cannabis und erzeugen beim
Rauchen entsprechend Wirkungen, welche
denen von Cannabis dhnlich sind. Diese
Produkte werden in der Regel tiber das
Internet und in «Headshops» unter einer
Vielzahl von Namen verkauft (Spice, Yuca-
tan Fire, Jamaican Gold etc.) und dienen
gemiss Herstellerangaben beispielsweise
als Raumdiifte oder als Diinger, werden
aber von Konsumentinnen und Konsumen-
ten meist geraucht, um einen Rausch zu
erzielen.

Die Kriuter dieser Mischungen werden im
Allgemeinen mit Losungen, die syntheti-
sche Cannabinoide enthalten, bespriiht.
Aufgrund der unterschiedlichen Methoden
der Herstellung kann die verwendete Men-
ge der Wirkstoffe stark variieren, was im
Zusammenhang mit der starken Wirkung
leicht zu Uberdosierungen fiihren kann.

Uber die konkreten Risiken des Konsums
von synthetischen Cannabinoiden ist bis-
lang relativ wenig bekannt, aber es wird
vermutet, dass deren Konsum das Auftreten
von Nierenschdden, Lungenerkrankungen,
Herzproblemen und Magendarmproble-
men begtinstigt.

Wenn diese Krdutermischungen bisweilen
auch als Legal Highs angeboten werden, so
stellen sie deswegen keine legale Alterna-
tive zu Cannabis dar. Die vom Zoll primir
tiber den Postverkehr beschlagnahmten
neuen Substanzen werden sehr schnell dem
Betdubungsmittelgesetz unterstellt.

Geschichte der Cannabisprohibition

Bis Ende des 19. Jahrhunderts war die rechtli-
che Handhabung der Cannabisprodukte eine
nationale Angelegenheit, erst seit Beginn des
20. Jahrhunderts haben internationale Ver-
handlungen tber die Regelung zum Umgang
mit Cannabis stattgefunden. In den 1g93o0er
Jahren tibernahmen die USA eine Vorreiter-
rolle einer Anti-Cannabis-Politik und nutzten
dabei nicht zuletzt den im Anschluss an den
zweiten Weltkrieg erworbenen Status als Su-
permacht, um Cannabis 1961 im UN-Einheits-
abkommen {ber die Betdubungsmittel analog
zu Heroin als Droge mit speziell gefihrlichen,
ohne nennenswerte therapeutische Eigen-
schaften einzustufen. Die Schweiz hat dieses

Gesetzgebung

Cannabisprodukte, welche einen durch-
schnittlichen Gesamt-THC-Gehalt von min-
destens 1% aufweisen, unterstehen dem Betiu-
bungsmittelgesetz. Besitz, Handel und Anbau
sind verboten und strafbar und auch der An-
bau einzelner, zum personlichen Gebrauch
bestimmter Cannabispflanzen istverboten. Im
Jahr 2004 schlug der Bundesrat eine Totalre-
vision des Betdubungsmittelgesetzes vor, die
unter anderem das Cannabisverbot lockern
wollte. Der Nationalrat trat nicht auf die Vor-
lage ein, sondern hielt an der Strafbarkeit des
Cannabiskonsums fest. Im Herbst 2008 lehnte
das Schweizer Stimmvolk mit iiberwiegender

Legales Cannabis

Abkommen 1970 ratifiziert. Mit der weitge-
hend ideologisch motivierten Klassifizierung
im Einheitsabkommen wurde der Grundstein
fiir das Jahrzehnte dauernde internationale
Verbot von Cannabis gelegt.

Mit der gesetzlichen Marktregulierung von
Cannabis in verschiedenen nord- und stidame-
rikanischen Staaten gerit die tiber Jahrzehnte
international vorherrschende prohibitive Can-
nabispolitik allméhlich ins Wanken. Auch in
der Schweiz gibt es Bestrebungen von mehre-
ren Stddten Pilotprojekte fiir die Regulierung
von Cannabis zu lancieren.

Mehrheit eine Volksinitiative ab, die den straf-
freien Cannabiskonsum ab 18 Jahren sowie
einen staatlich kontrollierten Handel mit Can-
nabisprodukten zum Ziel hatte. Die Revision
des Betdubungsmittelgesetzes wurde hinge-
gen mit 68% ja-Stimmen angenommen, jedoch
ohne Cannabis straffrei zu machen. Seit dem
Inkrafttreten des revidierten Betdubungsmit-
telgesetzes per 1. Oktober 2013 wird Canna-
biskonsum mit einer Ordnungsbusse von 100
Franken bestraft — unter der Voraussetzung,
dass die Person mindestens 18-jdhrig ist und
hochstens 10 g Cannabis mit sich trigt.

Seit wenigen Jahren sind CBD-haltige Cannabisprodukte mit einem THC Gehalt unter

1% verbreitet. CBD ist wie THC eines von iiber 80 Cannabinoiden der Cannabispflanze.
Im Gegensatz zu THC hat CBD keine berauschende Wirkung. CBD haltige-Cannabis-
bliten mit einem THC-Wert von unter 1%, gelten als Tabakersatzprodukt und sind
legal. Aufgrund fehlender Langzeitstudien’zu*CBD konnen/Risiken des Konsums
noch nicht beschrieben werden (vgl. Factsheet/CBD voniSucht Schweiz fiir weitere

Informationen).

Dieindiesem Faltblatt genannten Wirkungen und Risiken beziehensich auf Cannabis-

produkte mit einem THC Gehaltiiiber1%.




Zu den wichtigen Pridventionsmassnahmen
gehoren eine zielgruppenspezifische Infor-
mation iiber die Risiken des Konsums und die
Fritherkennung problematischer Konsumfor-
men. Besonders gefihrdete Personengruppen

sind:

+ Kinder und Heranwachsende

+ Schwangere und stillende Miitter

* Herz- und Lungenkranke

+ Menschen, die gefihrdet sind, psychisch zu
erkranken, und Menschen mit psychischen

Erkrankungen

Jugendliche

Die tiberwiegende Mehrheit der aktuell Can-
nabisgebrauchenden findet sich in den Alters-
stufen unter 35 Jahren. Die hochsten Anteile
wurden bei den 15- bis 19-Jdhrigen und den
20- bis 24-Jihrigen mit 9,4% respektive 10,2%
beobachtet. Auch der Anteil problematisch
Konsumierender ist unter Jugendlichen und
jungen Erwachsenen hoher als in hoheren
Altersgruppen. Jugendliche sind dabei, sich
korperlich und psychisch zu entwickeln und
reagieren empfindlicher auf Cannabis als Er-
wachsene, sie sind daher anfilliger fiir dessen
Auswirkungen. Aufgrund der unterschiedli-
chen Konsummuster geht es darum, indivi-
duelle Zuginge zu finden, die sich auf Dialog
und Beratung stiitzen. Jugend- und Suchtbe-
ratungsstellen konnen Eltern und Jugendliche
unterstiitzen.

Risiken vermindern

Da Cannabis trotz gesetzlichem Verbot und
dem Wissen um die Risiken konsumiert wird,
ist es wichtig, dass sich die Privention auch an
Konsumierende richtet, damit diese so wenig
Risiken wie méglich eingehen. Dabei sind fol-
gende Botschaften wichtig:

PRAVENTION | HILFE | FORSCHUNG

Pravention und Schadensminderung

» Kein Cannabiskonsum, wenn man sich psy-
chisch unwohl fiihlt.
Cannabis niemals in Situationen konsumie-

ren, die Konzentration und Aufmerksamkeit
erfordern.

Um die Entstehung einer Abhingigkeit zu
vermeiden, sollten die Hiufigkeit des Ge-
brauchs und die Konsummenge moglichst
gering gehalten werden.

Keinen Mischkonsum von Drogen betrei-
ben. Der Mischkonsum kann die Wirkung
verstirken oder abschwichen, aber auch
unvorhersehbare Folgen haben.

Nur Cannabis konsumieren, dessen Qualitit
man kennt.

Vorsicht mit Uberdosierung vor allem wenn
Cannabis gegessen wird, da die Wirkung
verzogert eintritt.

Beratung und Behandlung

Nicht alle, die ihren Konsum vermindern
oder stoppen wollen, schaffen dies alleine.
Unterstiitzung bieten insbesondere Suchtbe-
ratungsstellen an. Ein breites Angebot findet
man auch in Form von Online-Beratung im
Internet. Beratungsstellen verzeichnen in
den letzten Jahren einen Anstieg des Anteils
an Personen, die hauptsichlich mit Cannabis
Probleme haben. Motivierende Kurzinterven-
tion und Verhaltenstherapie gehéren zu den
hiufigsten Therapieansitzen.
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Weiterfiihrende
Informationen

Weitere Publikationen aus der Reihe
«Im Fokus»:

— Alkohol und Schwangerschaft

— Alkohol, illegale Drogen und
Medikamente im Strassenverkehr

— Tabak

— Alkohol

— Amphetamine und Methamphetamine

— Ecstasy

— Halluzinogene

— Schniiffelstoffe

- Kokain

— Heroin

— Gliicksspielsucht

— Internet

— Schlaf- und Beruhigungsmittel

Simtliche Informationsmaterialien
von Sucht Schweiz konnen auf der Website
shop.suchtschweiz.ch

oder per Tel. 021 321 29 11 bestellt oder

heruntergeladen werden.

Sucht Schweiz Tel. 02132129 11
Av. Louis-Ruchonnet 14 PK 10-261-7
CH-1003 Lausanne www.suchtschweiz.ch

atelier barbara.kranz | Thun
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