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Zusammenfassung

Auf Grund von 64 polizeilichen und 13 psychiatrischen
Féllen und mittels einer anonymen Umfrage unter 80
Cannabisrauchern sind AusmaB und sozialer Kontext
des Gebrauchs von Cannabis (in Zirich) untersucht
worden. Im Gesamibild dieser drei analysierten Kollek-
tive, deren Zusammensetzung nach soziologischen Ge-
sichtspunkten auffailend divergiert, zeigt sich eine
weite Streuung des Cannabiskonsums hinsichtlich Her-
kunft, Schulbiidung und Wohnquartier bei einer kon-
stanten Altersverteilung (14~ bis 30jéhrige).
Ausgepridgte Drogenabhdngigkeit geht charakieristi-
scherweise mit dem Ubergang zu stérkeren Pharmaka
(Amphetamine, Opiate) einher und findet sich stati-
stisch in engem Zusammenhang mit frithen sozialen
und familidren Konflikten oder prdmorbiden Persén-
lichkeitszigen.

Der Gebrauch von Cannabis wird hauptséchlich in Be-
ziehung zu psychologischen, kulturellen und sozialen
Aspekten gebracht, unter anderem mit Hilfe des um-
fragemdBig ermittelten Drogenverstdndnisses der Can-
nabisraucher, ihrer Motivation zum Drogengebrauch
und ihrer Interessensphéren.

Medizinhistorischer Uberblick

«Was erfahrt man? Was sieht man? Wunder-
bare Dinge, nicht wahr? AuBerordentliche
Schauspiele? Das sind gewohnlich die Fra-
gen, die mit einer von Furcht durchsetzten
Neugier die Unerfahrenen an die Adepten
richten. Sie stellen sich denHaschischrausch
wie ein Wunderland vor, ein ungeheures
Theater voll Zauberei und Gaukelei, wo al-
les unerhort und unvorhergesehen ist.» So
schreibt Baudelaire in der Mitte des 19.
Jahrhunderts in «Les paradis driificiels», ei-
ner erregten Monographie des «Haschisch-
rausches», welche die 6ffentliche Meinung
in Europa Uber Cannabis bis heute wesent-
lich beeinfluBt hat. Er verglich darin die Ha-
schischwirkung mit einer intensiven Traum-
welt, die nichits mit Zauberei,. aber viel mit
dem UnbewuBten des Adepten zu tun habe,
warnte jedoch zugleich eindringlich vor jeg-

* Die Untersuchung wurde als Dissertation zur Erlan-
gung der Doktorwiirde an der medizinischen Fakultét
der Universitat Zirich eingereicht.

lichem Cannabiskonsum, indem er davon
verheerende Folgen fir die Sozietat prophe-
zeite.

Baudelaire gehorte damals neben Th. Gau-
tier und A.Dumas dem «Club des Hachi-
chins» an. Von diesem Kreis beriihmter Ro-
mantiker des 19. Jahrhunderis 148t sich der
Cannabiskonsum unter Kiinstlern liber auffal-
lend viele Jazzmusiker bis zu modernen ame-
rikanischen Schriftstellern wie Allen Gins-
berg und William Burrough verfolgen, die
Teile ihrer Werke unter CannabiseinfluB ver-
faBten.

Die Verbreitung von Haschisch und Mari-
huana in weitere Bevdlkerungsschichten er-
folgte erst spater. Wahrend um 1940 die mei-
sten Cannabisraucher berufslose Farbige in
den Armenvierteln der amerikanischen GroB-
stéadte waren (La Guardia report [1944]), brei-
tete sich in den letzien Jahren Cannabis von
den USA iiber Nord- nach Mitteleuropa bei
immer mehr Jugendlichen aus.

Ursprung: Die ersten Zeugnisse von Canna-
bisbrauch kommen aus Asien, wo die Pflanze
Cannabis sativa Indica im subtropischen Kli-
ma viel mehr drogenaktive Substanzen liefert
als vergleichsweise Cannabis sativa Germa-
nica. Um 2737 v.Chr.verfafite der chinesische
Kaiser 8he Nungein «Pharmaziewerk», in dem
er (nach Taylor [1963]) mehr Kenntnis Uber
das geheime Leben dieser Pflanze hatte als
die meisten von uns. Mindestens 800 v.Chr.
war Cannabis den Indern bekannt geworden,
wo die Kultivierung von Hanf fast eine Wis-
senschaft wurde und sein allgemein verbrei-
teter Gebrauch eng mit religidsen und kultu-
rellen Auffassungen verbunden ist. Cannabis
bekam hier Umschreibungen wie «der himm-
lische Flihrer» und «Himmel des armen Man-
nes». Von Indien breitete sich Cannabis Gber
die arabischen Lander nach Nordafrika aus.
Die Kreuzfahrer des Mittelalters hieiten Can-
nabis fir die Droge der Muslims, denen der
Alkohol verboten war. Die Verbreitung und

331



Verwurzelung der Cannabis in Dichtung und
Volkstum der Araber findet ihren Nieder-
schlag etwa in der Erzéhlung vom Haschisch-
esser aus «Tausendundeiner Nachi». Canna-
bis erreichte Europa um 1800 und die USA —
von Mexiko her — um 1820.

(Siehe historische und kulturelle Berichte
von Taylor [1963] und Gelpke [1966].)

Cannabisarten: Haschisch, Marijuana, Kif
usw. werden zwar alle aus der von Linné
1763 Cannabis sativa getauften Hanfpflanze
gewonnen — namlich aus den Bliten und
Blattspiizen der kleineren weiblichen Pflan-
zen —, aber die Produlie unterscheiden sich
zuweilen «wie helles Bier vom guten alten
Champagner» (Gelpke [1966]). Das arabi-
sche Haschizch cder das indische Charas
sind das reine, unverdnderte Harz von den
Spitzen der feinsten, spezisll kultivierten und
geernieten Cannabispfianzen. Marijuana, ei-
ne mexikanisch-spanische Bezeichnung, und
das indische Bhang sind im Vergleich dazu
armer an Wirkstoffen, milder und billiger.
Es sind Absiedlungen oder Mixturen von ge-
schnittenen, frei wachsenden Pflanzen (Tay-
lor [1963]).

Cannabis wird je nach Art eher geraucht, ge-
trunken oder, mit allerlei Speisen vermischt,
gegessen.

Wirkung: Aus der Schwierigkeit heraus, die
Cannabiswirkung exakt zu definieren, wird
Cannabis in der Literatur gerne mit anderen
Drogen verglichen. So wird sie in der Skala
der Rauschmittel zwischen den euphorisch
enthemmenden Alkohol und das psychoto-
mimetische LSD gestellt, weil sie in gerin-
gem Grade verwandte Wirkungen beider Ar-
ten hervorrufen kann. Experimentalpsycho-
logisch konnten einerseits Sedation, verbun-
den mit traumhaften Sentenzen, wie ande-
rerseits auch psychedelische Phénomene
beobachtet werden (Hollister [1968]). Wer
allerdings etwa von Meskalin auf Cannabis
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Ubergeht, vertauscht nach H. Michaux einen
Rennwagen mit einem Pony.

in der Sprache der Cannabisraucher wird
man «high» oder «spaced». Damit ist ein Ge-
fiihl der Harmonie und der vertieften Reali-
tat gemeint, das von Individuum zu Indivi-
duum einer stark wechselnden subjektiven
Erfahrung entspricht. Die spezifische Eigen-
artvon Cannabis liegt im Unterschied zu den
starken Drogen gerade in der Beschréanki-
heit eines Effekies sui generis. Auffallend
ist vielmehr die Bedeuiung der physischen
Umwelt und der psychischen Stimmungslage
(setting) fur die Wirkungsart der Cannabis.
Aus einer Art vertiefler Suggestibilitdt sich
selbst und andern gegeniber eridéiren sich
auch die verschiedenartigen subjeldiven Er-
fahrungen, die Autoren wie Moraau, Schroff,
Poret usw. unter Cannabis gemacht haben.
Bei Summierung der beschriebanan Effekie
zu einem hypothetischen Gesamtibild, das
nur von theorelischer Bedeutung isi, lassen
sich in Anlehnung an G.W. Carsiairs (1954)
drei Wirkungsphasen kinstlich abgrenzen:

1. Eine Phase der meist cuphorischen Erre-
gung, ein Andrang von Ideen und Gedanken,
begleitet von einem gesigigerien Geflhl des
Selbstverirauens und der exiremen Intro-
spektion. Farben, Téne und Gerliche kénnen
ungewdhnlich lebhaft und bedeutungsvoll
werden (sensorische Hyperésthesie). Der
Sinn fir Zeit und Raum ist verandert, meist
flieBt die Zeit fangsamer. Ungewohnte Kor-
persensationen werden bewuBt. Die Affekte
(sowohl sympathische wie antipathische)
sind gesteigert.

2. Eine Phase der sanften Ekstase, den Mus-
lims bekannt als «el kif» oder «verwundete
Ruhe», ein traumhafter Eindruck von erhdh-
ter Realitat («I’apothéose de ’homme-Dieu»
von Baudelaire).

3. Eine Phase der erhGhien Midigkeit, die
oft in Schlaf Gibergeht.



Bei oraler Einnahme tritt die Wirkung nach
etwa 15 bis 30 Minuten ein. Da im Gegensatz
dazu beim Rauchen keine oder nur eine sehr
geringe Latenzzeit zwischen Applikation und
Wirkungseintritt liegt, ist die Dosierung fiir
den Habitué leichter, so daB er vermeiden
lernt, «too high» zu werden. Die Wirkung
dauert 3 bis 5 Stunden an. Somatisch be-
wirkt Cannabis eine ausgesprochene Tachy-
kardie und eine diagnostisch wegleitende In-
jektion der Conjunctiva, wahrend Diurese
und Ataxie weniger prominent sind. Aufial-
lend ist eine ausgepragie Differenz der
somaiischen wie psychischen Wirkung bei
«users» verglichen mit «non-users» bei glei-
chen, spekirophotometrisch bestimmien Do-
sen (Theorie der reverse tolerance)’.

Die intellekiuelien Fahigkeiten unter Canna-
bis werden nach den verschiedenen Autcren
zum Teil als voriibergehend erniedrigt, zum
Teil bei «Habitués» als transitorisch erhdht
beschrieben. Cannabis kann in einem pra-
disponierten Individuum eine Psychose mit
schizophrenen oder zyklothymen Sympiomen
hervorrufen, doch ist die Beziehung zwischen
der Droge und dem psychotischen Zustand
nicht immer Klar.

Eine direkie Kausaliidt zwischen Cannabis-
konsum und Kriminalitét konnte nicht ge-
zeigt werden. Cannabis wirkt eher aggres-
sionshemmend. Spatfolgen des chronischen
Cannabisabusus, wie die in Indien hauiig be-
beschriebene Conjunciivitis und chronische
Bronchitis oder ein organischer Personlich-
keitsabbau, sind nicht gesichert, da eine
deutliche Diskrepanz zwischen den zurlick-
haltenden Mitteilungen aus den USA und
den aufschreckenden Berichten aus Afrika
und Asien besteht.

(Val. die Untersuchungen mit Cannabisex-
trakten des La Guardia reports [44] und von
Zinberg und Weil [1969]; die Experimente mit
THC von Hollister [1968] und Isbell [1967];

* (Theorie der reverse tolerance von Weil und Zimberg)

die Literaturiibersichten von Angst [1970]
und McGlothlin [1968] und [1969] und Watt
[1965].)

Wirkstoff: Als aktive Bestandteile der Canna-
bis sind verschiedene Isomere des Tetrahy-
drocannabinols identifiziert worden (Adams,
Loewe u. a.), die in hohen Dosen psychoto-
mimetische Eigenschaften haben (Hollister
[1968]; Isbell [1967]). Cannabidiolsdure, ein
weilerer Wirkstoff, hat antibiotische Wirkung,
was die weite Verbreitung von Cannabis im
Osten mitbegrindet haben mag.

Internationale Abkommen: Die Bemihungen
um eine Limitierung des Cannabiskonsums
auf internationaler Ebene sind nur wenige
Jahrzehnte alt. Sie sind eng mit kuliureilen,
geseliscnaflilichen und moralisch-ethischen
Fakioren der westlichen Hemisphare verbun-
den und weiigehend Ausdruck einer Extra-
polaiicn von den Erfahrungen mit Atkohol
und Opiaten auf eine hier wenig bekannte
Drege. Zum ersienmal wurde 1825 auf der
Zweilien Opiumkonferenz von den telineh-
menden Landern interne Koniroile Gber Can-
nabis ¢gefordert. Das bisher wichtigsie inter-
naticnale Abkommen, die «8Single Conven-
tion on Narcotic Drugs», wurde 1961 nach
langjéhrigen Vorarbeiten der WHO durch
inre Expert Commitices geschlossen. Darin
wird Cannabis mit Heroin, Desomorphin und
Ketobamodin in schedule IV unter strengste
Konirolle geseizt. Diese harieste Einstufung
— gieichzusetzen mitvollstédndigem Verbot —
wird dem Advisory Committee on Drug De-
pendence (1968) zufolge weniger durch die
Cannabis inliegenden Gefahren ais durch
den weiten Abusus und die Obsoleszenz in
der medizinischen Praxis erklart. Denn in
der Medizin — mit Ausnahme der indischen,
wo Cannabis als Sedativum Verwendung fin-
det — ist Cannabis Lente obsolet erklart wor-
den. Im Abkommen von 1961 findet sich in
Art. 1 § 1 eine gliltige Definition der Droge:
«Cannabis means the flowering or fruiting
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tops of the cannabis plant (excluding the
seeds and leaves when not accompanied by
the tops) from which the resin has not been
extracted, by whatever name they may be
designated.» Mit dieser Definition wurden
die industriell verwendbaren Teile der Pflan-
ze ausgekiammert! (Der fibrige Stamm wird
zur Seil- und Zwirnfabrikation, die Samen
werden fir Vogelfutter, Ol- und Seifenpro-
duktion verwendet.)

Drogenabhéngigkeit vom Cannabistyp: In
den Jahren 1963 bis 1965 hat die WHO durch
Eddy et al. (1965) verschiedene Typen von
Drogenabhangigkeiten definiert. Danach ent-
wickelt sich bei wiederholter Einnahme von
Cannabis

— eine mabBige bis starke psychische Abhan-
gigkeit von der angestrebten subjektiven
Wirkung;

— eine geringe Tendenz zur Dosissteige-
rung;

— keine kérperliche Abhangigkeit und kein
Abstinenzsymptom, wenn die Droge ver-
lassen wird.

Nach Allentuck und Bowman (1942) ist die
psychische Gewdhnung an Cannabis aller-
dings nicht so stark wie an Tabak und Alko-
hol, wenn auch diese Beobachtung auf west-
lichen Erfahrungen beruht, wo der errech-
nete Tageskonsum eines regeiméBigen Rau-
chers um das 10- bis 30fache niedriger liegt
als in Asien und Nordafrika. Ein arabisches
Sprichwort meint: «Ein Kifslichtiger ist lange
vor seiner ersten Pfeife siichtig» und sieht
damit die Abh&ngigkeit vor allem in persén-
lichen Charaktierstrukiuren begriindet. Bena-
bud (zitiert nach Glothlin [19681) weiB um
die dhnliche Konsumationsbreite der Canna-
bis in der marokkanischen Stadt- und Land-
bevdlkerung, findet aber Zeichen einer
Zwangshaltung zur Droge nur im entwurzel-
ten und armseligen Proletariat der Grof3-
stadte.

334

Cannabis hat die Menschheit wahrend Jahr-
hunderten bewegt. Die Vielfalt der Verwen-
dungsarten und die Breite des Stoffes, die
einem in der Literatur entgegentritt, sei ab-
schlieBend in einer kleinen Raritdtensamm-
lung fragmentarisch zusammengesteiit; so
wurde Cannabis im Laufe der Geschichte
neben dem Gebrauch als Droge noch folgen-
dermaBen verwendet: als Appetitanreger und
Heilmittel fGr Dysenterie in Indien; in der alt-
chinesischen Chirurgie als Anasthetikum
(vgl. moderne Untersuchungen an Hunden);
die Skyther benuizten nach Herodot die star-
ke Rauchentwicklung der brennenden Hanf-
pflanze als Damptbad; den Balubas, einem
Bantustamm des (belgischen) Kongo, diente
Cannabis nicht nur — in niedrigen Dosen —
als Sakrament, sondern auch in starker Uber-
dosierung ais Mittel der Bestrafung.

Cannabis in Zlrich

Vorgehen: Seit 1967 hat sich der Cannabis-
konsum in Europa von Norden her vorwie-
gend unier Jugendlichen stark ausgebreitet.
Eine ahnliche Entwickiung ist zuvor in den
USA beobachtet worden.

Es interessierte nun, die sozialmedizinische
Bedeutung von Cannabis in Zirich als der
groBten Schweizer Stadt zu untersuchen.
Dazu dienten eine genaue Durchsicht von
stadtpolizeilichen und psychiatrischen Ak-
ten sowie eine gezielte Umfrage unter Zlr-
cher Haschischrauchern. Es wurden 64 poli-
zeiliche und 13 psychiatrische Falle ausge-
wertet. Daneben wurde ein umfangreicher
Fragenkatalog von 80 Haschischrauchern, die
mit drei Ausnahmen polizeilich und psych-
jatrisch nicht registriert sind, beantwortet.

1. Auswertung polizeilicher
und psychiatrischer Akten

a) Polizeiliche Daten:

In der Schweiz macht sich laut dem Bundes-
gesetz (iber die Betdubungsmittel vom 3. Ok-



tober 1951 strafbar, wer Betdubungsmittel
(darunter Cannabis) «unbefugt herstell, ver-
arbeitet, umwandelt; wer sie unbefugt ein-
fuhrt, durchfihrt, ausfihrt, lagert, vermittelt,
verkauft, versendet, verfrachtet, befordert
oder sonstwie erlangt, aufbewahrt, besitzt,
einem andern verschafft oder verordnet, ir-
gendwie abgibt oder anbietet; wer hiezu An-
stalten trifft .. .» (Art. 19 Ziff. 1)1

Auf Grund dieses Bundesgesetzes sind laut
Schweizerischer Bundesanwalischaft imJah-
re 1968 rund 100, im Jahre 1969 521 Jugend-
liche wegen Betdubungsmittelvergehen in
Strafuntersuchung geraten. Es handelte sich
dabei meist um Falle von Cannabis; nur ver-

Tab. 1 Zahl der bei der Kantonspolizei wegen Betéu-
bungsmiitelvergehen in Strafuntersuchung geratenen
Personen:

200 —

100
80
60
40

49
2‘; Vi1 4,25

1966 1967 1968

1947

L 1.1

1969

Tab.2 Alters- und Geschlechisverteilung der imJahre
1969 von der Kantons- und Stadipolize} eingezogenen
Personen:

o o o

e < £ < 4

< 35 3 35 5

- o Yol (=] el —

© ¥ 9 g £

v ~ 5 & A £

1 75 61 19 156
S 5 + 5
Q 10 46 14 1 71
Total 11 121 75 20 5 232

1 Seit dem 1.Januar 1970 ist eine neue, leicht verén-
derte Fassung in Kraft.

Tab. 3 Nach Berufen aufgeschlisselt, 14Bt sich von
den 232 Personen folgende Berufsverieilung ermitiein:

Ungelernte 49 21,1 %
Arbeiter 37 16,0 %
Angestellte 66 28,4 %
Schiiler und Studenten 55 23,7 % {meist Schiler)
Freie Berufe 25 10,8 %
Total 232 100,0 %

einzelte LSD- und Opiatfalle sind in diesen
und den folgenden polizeilichen Angaben
{(Wm. Hurter) enthalten.

Flr den Kanton Ziirich, wo Stadt- und Kan-
tonspolizei mit eigenen Rauschgiftdezerna-
ten autonom arbeiten, ergibt sich das in den
Tabellen 1, 2 und 3 aufgezeigte Bild.

Diese Daten, die einen exponentialen An-
stieg der polizeilich registrierten Cannabis-
raucher seit 1966 zeigen, sind durch mannig-
fache, miteinander korrespondierende Fak-
toren bedingt. Es sind: die kriminalpolizei-
liche Ermittlungstechnik, der gréBere admi-
nistrative Aufwand, die intensivierte Schu-
lung des Polizeipersonals und schlieBlich
die allseitig beobachtete Zunahme des Can-
nabiskonsums. Vom AusmaB dieser Faktoren
ist auch die GroBe der Dunkelziffer abhén-
gig. Ausgehend von einem unbekannten Ge-
samtkollektiv von Drogengebrauchern, kén-
nen die polizeilichen Falle als registrierte
Untergruppe verstanden werden. thre Zu-
sammensetzung und Charakteristika sind auf
Grund aller Félle der Stadtpolizei Ziirich, die
vom 1. Januar 1968 bis zum 28. Februar 1970
datieren, aktenmaBig untersucht worden. Die
eingesehenen 63 Fille sind vielféltig mitein-
ander verknlpft. Sie lassen sich auf Grund
der Gemeinsamkeiten und ihrer gegenseiti-
gen personellen Beziehungen in vier ver-
schiedene Gruppierungen aufteilen:

1. Ein Kreis (41 %) von ungerichtet opponie-
renden Jugendlichen, die sich um einige
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Innerstadt-Beatlokale gruppieren. Es sind
meist Lehrlinge, einige Gymnasiasten und
Angestellte im Alter von 16 bis 22 Jahren.
Gruppencharakteristika sind die schwache
Berufskontinuitat, die Betonung des duBeren
Habitus und das Fehlen eines ausgepragten
Gruppenzusammenhangs, so daB diese Ju-
gendlichen oftmals durch Denunziation ei-
nes Kollegen in polizeiliche Untersuchung
geraten. thre soziale Herkunft ist nicht ein-
heitlich, doch sind von jenen Personen,
deren Familienverhélinisse aus den Akten
hervorgehen, 33 9% der elterlichen Ehen
geschieden. Keiner dieser Jugendlichen ist
vorbesiraft (eine einzige Ausnahme betrifft
eine frithere Ubertretung des Bundesgeset-
zes Uber die Betdubungsmittel).

Cannabis ist hier mit Ausdruck siner Oppo-
sition, die sich nicht zur Sprache finden
kann. Leichter Zugang zu Cannabis ergibt
sich oft auf Trampreisen, die in dieser stark
mobilen Gruppe signifikant gehauft sind.

Ein Beispiel: O.P. ist zusammen mit drei Geschwi-
stern in verschiedenen Schweizer Kleinstadten
aufgewachsen. Er verlaBt sechzehnjéhrig aus ei-
ner Verleiderstimmung heraus das Gymnasium.
Als er in Beat- und Gammlerkreisen zu verkehren
beginnt und sich die Haare wachsen 1aBt, stoBt
er bei seinen wohlhabenden Eltern auf Widerstand.
Er zieht von zu Hause fort, um als Tramp in den
Nahen Osten zu reisen. Von der Polizei in der
Tirkei wegen Umgangs mit Haschisch verhafiet,
wird er {iber das Schweizer Konsulat nach Hause
zurlickgeschafft. Er besteht hier die Aufnahmepri-
fung fir die Kunstgewerbeschule, die er aber bald
nach Eintritt wieder verldBt, um weitere Tramp-
reisen zu unternehmen. Die Polizei verhaftet ihn
auf Grund einer Denunziation. Das Urteil des Be-
zirksgerichts Zurich lautet auf vier Monate Ge-
féangnis, bedingt erlassen auf eine Probezeit von
drei Jahren. Von der Justizdirektion Zirich wird
er schlieBlich zur RauschgiftentwShnungskur in
eine psychiatrische Klinik eingewiesen.

2. Eine Gruppe von anderweitig vorbestraf-
ten oder angeklagten Personen (19%). Sie
sind durch Diebstahle, Falschungs- oder Un-
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zuchtsdelikte straffallig geworden. Ihr Durch-
schnittsalter betragt 23 Jahre. Die meisten
Méanner sind Hilfsarbeiter, die meisten Frauen
Dirnen. Das soziale Milieu, dem sie entstam-
men, ist deutlich gestdrt; zwei von drei
kommen aus geschiedenen Ehen oder sind
unehelich geboren. lhre gesetzeswidrigen
Handlungen sind ursdchlich nicht mit dem
Cannabiskonsum verbunden; sie geschahen
priméar nicht unter DrogeneinfluB. Alle vor-
bestraften Personen dieser Gruppe sind mit
dem Gesetz in Konflikt gekommen, bevor
sie wegen Cannabiskonsum straffallig wur-
den. Die Drogenzugénglichkeit ist hingegen
durch ihre enge Beziehung zum illegalen
Schwarzmarkt vergréBert. In kleinerem Aus-
maB wird in dieser Gruppe auch Handel mit
Cannabis getrieben,.

Ein Beispiel: Z.W. (geb. 1947), die drmlichen Ver-
héltnissen entstammt, ist als Madchen wiederholt
sexuell miBbraucht worden. Nach neun Jahren
Volksschulbildung ist sie wegen Umtriebs mit &l-
teren Ménnern in ein Heim versorgt worden. Sie
verheiratet sich mit einem Mann, der nicht der
Vater ihres vorehelich geborenen Kindes ist. Nach
kurzer Zeit zerbricht diese Verbindung. Heute wird
sie der gewerbsmaBigen Unzucht verdachtigt. Sie
wird in Zusammenhang mit einer anderen Unter-
suchung bei einer polizeilichen Razzia verhaftet.
Es kann ihr Besitz, Verkauf und Gebrauch von
Cannabis nachgewiesen werden.

3. Eine Gruppe von Auslidndern (14%), die
nicht in der Schweiz domiziliert sind. Sie
gruppieren sich in zwei Extreme: die Hand-
ler (8%) und die Hippies (6%).

Uber die umherziehenden, mittellosen Hip-
pies fremder Nationalitat, die leichthin unter
Cannabisverdacht kommen, schlieBen die Ak-
ten schnell. Sie werden ohne Aufhebens auf
dem administrativen Weg aus der Schweiz
ausgewiesen.

Unter den Handlern finden sich Auslander
verschiedenster Nationalitat (USA, lialien,
Deutschiand usw.), die Cannabis aus dem
Nahen Osten oder Nordafrika einfiihren, um



hier einen groBeren Erlds zu erzielen, Straf-
akten Gber friihere und differierende Delikte
sind nicht selten. Diese Handler sind mit ei-
nem Alter von 22 bis 30 Jahren meist alter
als ihre jugendlichen Abnehmer. Cannabis
ist fiir sie illegales Mittel zum leichten, aber
risikobetonten Geschaft. Eine Interferenz mit
der Gruppe 2 ist durchscheinend.

4. Eine «Gruppe» Vereinzelter (26%), die
keine spezifischen Gemeinsamkeiten auf-
zeigt. Es sind Zufallsentdeckungen oder An-
zeigen verzweifelter Eltern und entzweiter
Freunde sowie Fingerzeige von Gewahrs-
leuten der Polizei, die zur Einvernahme die-
ser Personen fithren. Die Spannweite der
Berufsverteilung (Tanzer, Buchhalter, Ver-
k3ufer usw.}) und der Altersklassen (18- bis
40jahrige) ist auffallend groB. Auch der Can-
nabiskonsum ist ihrer bunten sozialen undin-
dividuellen Zusammensetzung enisprechend
stark divergent.

Die aufgezeigten vier Gruppierungen haben
mit Ausnahme der letzten, die ein Viertel der
Falle ausmacht, eng umschriebene Gruppen-
charakteristika. Daneben sind einige allge-
meine Tendenzen prominent. Diese Gemein-
samkeiten sind: eine Haufung von «broken
home»-Faktoren und ein negatives Verhalt-
nis zu Staat oder Gesellschaft. Oft sind Ent-
wickiungskrisen durchscheinend. Diese Be-
sonderheiten sind Momente, welche die Ent-
deckung ihrer Trager durch die Polizei er-
leichtern. Eine weitere Eigenart dieser Per-
sonen ist der auffillige Zusammenhang des
Cannabiskonsums mit der lllegalitt dieser
Droge. Die meist vorbestraften Personen
der Gruppe 2 und Teile der Gruppe 3 ste-
hen durch ihre Nahe oder Identitédt mit dem
Schwarzmarkt sowie durch ihre -Jugendde-
likte in direkter Beziehung zur lllegalitat. Die
Jugendlichen der Gruppe 1 wahlen Canna-
bis aus Opposition, gerade auch, weil ihr
Gebrauch verboten ist. Ein solch ausgeprég-

ter Trend zu ungesetzlicher Handlungsweise
konnte in diesem AusmaB nur bei den poli-
zeilich registrierten Fallen, nicht aber bei
den anonym Befragten beobachtet werden.

SchluBfolgerung: Die polizeilichen Daten be-
schrénken sich in ihrer Aussagekraft in drei
von vier Fallen auf soziale Gruppierungen,
die erfahrungsgemaB schnelleren Kontakt
mit der Hermandad haben. Sie sind auf rela-
tiv enge Kreise zentriert, die einen schma-
fen Ausschnitt aus dem Gesamtkollekiiv der
meist jugendlichen Altersklassen ausma-
chen. hre Signifikanz wird im Vergleich mit
den nicht registrierten Cannabisrauchern
noch deutlicher in Frage gestellt werden.
Die aufgezeigten Gruppencharakieristika
(Ausbruch aus gestéritem sozialem Milieu
und «broken home»-Faktoren usw.) sowie
die individuellen Eigenarten der einvernom-
menen Jugendlichen (Entwicklungskrisen,
Jugenddelinquenz usw.) sind schon vor dem
ersten Cannabiskonsum ausgepragt und ste-
hen demgemaB nicht in urs3chlichem Zu-
sammenhang mit der Droge. Die Hinwen-
dung zu Cannabis muB vielmehr als eine Re-
aktionsweise auf diese Fakioren verstanden
werden.

Lésungsversuche: Die sozialmedizinischen
Probleme sind um so gréBer, als es sich da-
bei um tiefwurzeinde Persénlichkeitsvarian-
ten und um chronische Milieuprozesse han-
delt. Der Cannabiskonsum ist darin insofern
von Bedeutung, als sich die Gefahr, Abusus
mit der Droge zu treiben, fiir eine labile Per-
sonlichkeit vergroBert. Eine Friiherfassung
der gefahrdeten Individuen ist nodtig. Der
heute begangene Weg Uber die polizeiliche
Ermittlung ist allein schon durch die behin-
dernde Strafandrohung fragwirdig. Die Ju-
gendlichen missen Berater finden, die sie
liber die Probleme des Drogengebrauchs
orientieren kénnen, die ihnen aber auch psy-
chologische Zusammenhénge zwischen ge-
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flrchitetem Drogenabusust und personlichen
Konfliktsituationen aufzeigen (vgl. «medical-
aid»-Zentren inden USA und England). Thera-
peutisch kann — bei Abwesenheit von Poly-
toxikomanie — diskutiert werden, ob sich
die Behandlung in erster Linie gegen den
Cannabiskonsum richten soll oder ob sie
nicht hauptséachlich unter Einbeziehung der
Drogenerlebnisse auf die psychischen und
sozialen Hintergriinde der Drogengefahrdung
zielen soll. Prophylaktisch stellen sich Pro-
bleme der Erziehung, Schulung und Freizeit-
gestaltung. Es sind Fragen der familidren
und gréBeren soziologischen Gemeinschaf-
ten, auf die hier nur aufmerksam gemacht
werden kann.

Sozialmedizinischist fiir die jugendiichen De-
linquenten und die Cannabishandier (Grup-
pen 2 und 3), wo Milieufaktoren von hoher
Bedeutung sind, ein Orts- oder Umgebungs-
wechsel angezeigt. Die Probleme der un-
gerichtet opponierenden Jugendlichen der
Gruppe 1 sind eng mit der Freizeitgestaltung
verkniipft, wahrend die individuelle Proble-
matik in der Gruppe 4, sofern sie ausgepragt
ist, eher auf psychotherapeutischer Basis
geldést werden kann.

b) Psychiatrische Daten:

In die psychiatrische Universitétsklinik Zi-
rich wurden in den letzten fiinf Jahren bis
Ende August 1969 nach Angaben von Prof.
J. Angst (1970) im ganzen 167 Jugendliche
im Alter von 14 bis 19 Jahren aufgenommen.
22 davon oder 13% waren siichtig, davon
10 auf Alkohol, 7 auf Schmerzmittel, Schlaf-
mittel oder Amphetamine. In 4 Failen be-

1 Cannabisabusus wird in dieser Arbeit dem Begriff
Alkoholabusus gleichgestellt, wird also als Gibermésige
Drogeneinnahme versianden {im Gegensatz zu Gold-
berg). Die WHO definiert den Drogenabusus als «per-
sistant or sporadic excessive drug use inconstant with
or unrelated to acceptable medical practise». (Wid.
Hith. Org. Techn. Crit. Ther. 1969, 407.)
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stand eine kombinierte Sucht auf Alkohol
und Tabletten. Ein einziger Patient war we-
gen HaschischmiBbrauchs eingeliefert wor-
den.

Seither ~ vom August 1969 bis April 1970 —
ist bei 13 Patienten ein Cannabiskonsum von
sehr unterschiedlichem AusmaB festgestellt
worden. Wahrend bei den einen die eher
sporadischen Haschischeinnahmen von se-
kundérer Bedeutung sind (Zufallsentdeckun-
gen in der Anamnese}, stehen bei den an-
dern exzessiver Cannabiskonsum und deut-
liche Suchtiendenzen nach Amphetaminen,
Opiaten oder LSD im Vordergrund des
Krankheitsbildes.

1. Patienten mit unregelméaBigem oder ver-
einzeltem Cannabiskonsum:

In dieser Gruppe werden sechs Personen zu-
sammengefaBt, die zwischen 20 und 27 Jahre
alt sind und verschiedensten Berufen nach-
gehen (Schauspieler, Biroangestellte, Hilfs-
arbeiter usw.). Die Hospitalisation dieser Pa-
tienten steht mit ihrem Cannabiskonsum
nicht in ursachlichem Zusammenhang. thre
eher sporadische Haschischeinnahme ist
nach Krankengeschichte und Diagnose (Ka-
tatonie, neurotische Entwicklung, reaktive
Depression) eine wenig bedeutungsvolle Ne-
benerscheinung in einem komplexen Krank-
heitsverlauf. Cannabis ist darin mehr Aus-
druck der Erkrankung als deren Ursache und
hat auch prognostisch geringe Bedeutung.
Therapeutisch hat die zugrundeliegende Psy-
chopathologie den Vorrang.

Ein Beispiel: A.R. {1943 geboren) ist einziger Sohn
einer over-protective mother und eines Vaters, der
Athylabusus betreibt. Als Kind ist er kdrperlich
schwaéchlich, kontaktarm, von retardiertem Wuchs.
Nach acht Jahren Primarschule — er mu8 einmal
repetieren — lernt er Coiffeur; zuvor hat er eine
Béckeriehre abgebrochen. Ab dem zwanzigsten
Lebensjahr setzt ein langsames Versagen ein.
Seit dieser Zeit trunksiichtig, beginnt er das friiher
ersparte Geld zu verprassen. Er betreibt nach und



nach einen Medikamentenabusus mit Dexedrin,
Menocil, Saridon, Peracon und Asthmazigaretien.
Er raucht im gesamten etwa flinfmal Haschisch,
eventuell einmal LSD. Seit dem zwanzigsten Le-
bensjahr hat er homo- und heterosexuelie Bezie-
hungen mit sadistischem Einschlag (Flagelatio-
nen) und nimmt fir beides auch Geld entgegen.
Nach gemeinsamem Selbstmordversuch mit einer
Freundin wird er in die psychiatrische Klinik ein-
gewiesen.

Zwei Personen, die sporadisch Cannabis ge-
brauchen, sind in einem akuten Delirium ho-
spitalisiert worden. Beide Delirien sind nicht
— wie zuerst vermutet — auf eine Haschisch-
intoxikation zurtickzufiihren, sondern stellen
wahrscheintich Atropinvergiftungen dar. Die
betreffenden Personen hatten zuvor etwa
sechs Asthmazigaretten gegessen; diese re-
zeptfrei erhéaltlichen Produkte enthalten un-
ter anderem Foliae Stramoni et Belladonnae
und werden meistens in Joghurt gegessen —
es sind dies gelegentlich verwendete Dro-
genersatzmittel von besonderer Geféahrlich-
keit.

2. Patienten mit exzessivem Cannabisge-
brauch und weiteren Suchitendenzen nach
Amphetaminen, Opiaten, LSD usw.

Eine zweite Gruppe von sieben Personen,
die zwischen 16 und 20 Jahre alt sind, haben
starken Cannabisabusus betrieben. Die kli-
nischen Diagnosen lauten auf leichte We-
sensveranderungen bei polymorpher Rausch-
mittelsucht oder Verwahrlosung. Einmal wer-
den schwere psychische und kdérperliche
Entzugserscheinungen festgestellt.

Alle diese Personen haben zu verschiedenen
Zeiten stirkere Drogen eingenommen, so in
sechs Fallen Opiate, in finf Fallen LSD und
in drei Fallen Amphetamine. Vereinzelter Ko-
kaingenuB oder Abusus von Hustenmittel
{(Peracon und Romilar) sowie Schmerz- und
Schlafmittel sind weitere Indizien fir zugrun-
deliegende Suchttendenzen. Die Abgrenzung
der einzelnen Drogenwirkungen in einer lan-
gen, vielfach chronifizierten Entwicklung ist

unmoglich. Die meisten Personen sind frih
auffallig geworden. Anstaltsaufenthalte (vier
Falle), Jugenddelinquenz (drei Falle) und
Suizidversuche (vier Falle) weisen auf tiefe,
individuelle Entwicklungskrisen und gehauf-
te soziale Notstande hin. Mit einer Ausnah-
me gingen alle diese Personen im Zeitpunkt
der Hospitalisation, auBer eventuellen Gele-
genheitsarbeiten, keinem Beruf nach. Zwei
trieben zugestandenerweise Drogenhandel.
Therapeutisch ist ein langerer Klinikaufent-
halt indizieri, um eine Entziehungskur durch-
zufihren. Im spéteren Behandlungsplan ha-
ben die sozialen Hintergriinde, die Suchtmo-
tive und die individuellen Personlichkeits-
stérungen den Vorrang.

Ein Beispiel: T.H. (1950 geboren) ist das zweite
Kind eines Drogisten; seine Mutter betreibt Sari-
donabusus. Er kommt wegen Diebstéhlen, die er
in der finften Schulklasse begangen hat, fir drei
Jahre in eine Erziehungsanstalt, wo er weitere
kleine Diebereien begeht. Eine lLehre als Tief-
drucksetzer bricht er frith ab. 1969 kommt er mit
Haschisch und anderen Drogen in Kontakt. in der
Folge begibt er sich nach Skandinavien, wo er
Uber viele Wochen taglich berauschtist (Haschisch,
Amphetamin, LSD, Kokain, eventuell Morphium)
und einmal wahrend drei Tagen bewuBtlos bleibt.
Per Schub transportiert man T.H. in die Schweiz
zurlick und weist ihn hier erneut in eine Erzie-
hungsanstalt ein. Nach einem Anstaltsurlaub wird
er wegen eines fraglichen Suizidversuches psych-
jatrisch hospitalisiert.

SchluBfolgerung: Bis Ende April 1970 ist die
Zahl der in der psychiatrischen Universitats-
klinik Zirich hospitalisierten Cannabisge-
braucher vergleichsweise klein geblieben,
wenn auch ein Anstieg gegeniiber fritheren
Jahren markant ist. Die geringe Zahl von kii-
nischen Patienten mit Cannabiserfahrung er-
laubt keine signifikante Aussage. Bei den be-
obachteten 13 Féllen ist Cannabis im kom-
plexen Entwicklungsverlauf der psychischen
Erkrankung von unterschiedlicher Bedeu-
tung. Eher sporadischer Cannabisgebrauch
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oder ausgepragte, multiple Suchttendenzen
weisen jeweils einen vieifach gestdrten per-
sonellen und sozialen Hintergrund auf. Im-
mer sind pradmorbide Personlichkeitsziige
prominent, die sich mit einem polymorphen
Drogen- und Tablettenabusus leichthin zu ei-
nem Circulus vitiosus auswachsen.

2. Umfrage bei weder polizeilich
noch psychiatrisch erfalten
Haschischrauchern Ziirichs

Polizeilich und psychiatrisch registrierte Per-
sonen sind eine gesichtete und gesonderte
Spitze einer breiteren zugrundeliegenden Po-
pulation von Cannabisrauchern, die akien-
maBig unauffillig sind. Gerade die soziale
und individuelle Strukiurierung dieses Ge-
samikoliektivs muB fir den Cannabiskonsum
spezifisch sein. Der sozialmedizinischen Be-
deutung gemasB stellt sich die Aufgabe, den
vorher nicht erfaBten Personen dieser Ge-
samtheit nachzugehen.

Methodik: Ein umfangreicher Fragenkatalog
wurde an 18 Cannabisrauchern getestet und
auf Grund der Auswertung modifiziert. Der
endglltige Fragebogen enthalt 61 Fragestel-
lungen, aufgeteilt in Fragen zur Person und
zum Drogengebrauch. Die Beantwortung der
teils offenen, teils geschlossenen (Multiple-
choice-)Fragen nimmt durchschnittlich 40
bis 70 Minuten in Anspruch. Da die Befra-
gung einen strafbaren Tatbestand betrifft,
ist der Vorsicht der Befragten Rechnung zu
tragen. Der Fragebogen erfordert demnach
keine Namensnennung und kann per Post
zurlckgesendet werden. Wegen des direk-
ten Befragungsmodus und der detaillierten
Fragen zur Person, die eine Identifikation er-
lauben wiirden, sieht die Umfrage zusatzlich
unter arztlicher Schweigepflicht.

Der gewahlte Umfragemodus erreicht in
quantitativer Hinsicht die Aussagekraft einer
représentativen Stichprobe nicht, kann sie
aber qualitativ seiner groBen Fragendichte
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wegen erganzen. Zudem kann eine solche
Umfrage nur eine Momentaufnahme inner-
halb einer rasanten Entwicklung des Drogen-
konsums darstellen.

Ausgangspunkt fir die Befragung ist eine
Anzahl Haschischraucher verschiedenster
Gruppierungen, die sich fur die Untersu-
chung zur Verfligung stellen. Der Zugang zu
den (brigen Befragten geschieht iber man-
nigfaltige Zwischenbeziehungen. Die Ziel-
populationen sind junge Kiinstler, Schiiler
und Studenten, Lehrlinge und junge Arbei-
ter und Angestellte. Auf diese Weise kdnnen
80 Cannabisraucher befragt werden, die mit
drei Ausnahmen polizeilich nicht regisiriert
sind. Von jedem vierien der schriftlich Be-
fragten kann der Untersuchende in einem
Gesprach einen personlichen Eindruck ge-
winnen. Darnach 148t sich im Vergleich mit
den hierbei identifizierten Fragebogen sa-
gen, daB sich personlicher miindlicher Aus-
druck und schrifiliche Aussage bei diesen
Stichproben decken. Die Befragien berich-
ten gerne und ausi{ihriich Gber ihre Drogen-
erfahrungen, sobald sie sicher sind, daB ihre
Anonymitat gewahrt bleibi.

Die Auswertung der Fragebogen beschrankt
sich ausschlieBlich auf jene 76 Personen, die
mehr als fiinfmal Cannabis eingenommen
haben. Vereinzelter Genul3 von Cannabis,
meist Neugierkonsum, kann nicht Ausdruck
einer Persdnlichkeit sein, die mit dem Ge-
brauch von Cannabis in enger Beziehung
steht. Neugierkonsum ist lediglich in ande-
rem Zusammenhang wichtig, namlich als
Ausdruck einer Modewelle, die ihrer spiele-
rischen Natur gemaB die vielschichtigen
Probleme des Drogengebrauchs vernach-
lassigt und unbesehen zu Komplikationen
fihren kann.

Gruppierung der befragten Cannabisraucher:
Sozialmedizinisch ist die Haufigkeit der Dro-
geneinnahme von groBter Bedeutung. Tagli-
chem oder vereinzeltem Gebrauch der Droge



kommt ein unterschiedlicher Stellenwert im
individuellen wie sozialen Leben zu. Die
Streuung der KonsumationsgroBe ist aller-
dings sowoh! innerhalb des befragten Kol-
lekiivs als auch beim einzelnen Individuum
flir verschiedene Perioden groB. Taglicher
Konsum in den Ferien mag zum Beispiel mit
sporadischem Gebrauch wéhrend der Ar-
beitstage abwechseln, Bei statistischer Aus-
wertung der Haufigkeit und Frequenz der
Cannabiseinnahme im Zeitpunkt der Befra-
gung (Dezember 1969 bis Februar 1970) las-
sen sich zwei Kategorien abgrenzen:

1. Die unregelmaBigen Raucher, die Canna-
bis sporadisch einnehmen (46 %). Sie ha-
ben in der Regel weniger als flinfzigmal Can-
nabis geraucht.

2. Die rege!maBigen Raucher, die Cannabis
taglich oder mehrmals wochentlich einneh-

men (54 %). Sie haben mit wenigen Ausnah-
men mehr als flinfzigmal Cannabis geraucht.
519% dieser regelmaBigen Raucher bilden
insofern eine Untergruppe, als sie zusaizlich
haufig die starkeren psychedelischen Dro-
gen LSD und/oder Meskalin einnehmen {(ab-
solut 27 %).

a) Personale und soziale Daten zu den be-
fragien Cannabisrauchern

Alters- und Geschlechtsverteilung, Zivilstand,
Nationalitdt: Die befragten Cannabisraucher
sind mit zwei Ausnahmen zwischen 16 und
30 Jahren ait. Ein Gipfel der Altersverieilung
liegt bei den 20- bis 25jahrigen. Das errech-
nete Durchschnitisalter ist 22,5 Jahre, wobei
die Frauen im ailgemeinen etwas junger als
die Manner sind, so daB eine leichte Akzen-
tuierung des weiblichen Geschlechts bei den
unter 20jahrigen auffallt.

Tab. 4 Haufigkeit der Cannabiseinnahme bei den erfaBten Personen zur Zeit der Befragung:

Haschisch Marijuana
Hautigkeit Héaufigkeit
der Einnahme der Einnahme
[ 1 manner 5—10 %
-/} Frauen
10—20X
20—-50 %
> 50X
Anzahl Anzahi
Personen Personen
1 1 i 1 1 1
40 30 20 10 10 20

Haschisch ist in Zirich das zugénglichste Cannabisprodukt. Das schwéchere Marijuana wird in kleinerem Aus-

maB geraucht.
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Tab.5 Alters- und Geschiechtsverteilung der befrag-
ten Personen in absoluten Zahlen:

>1940 1940-44 1945-49 1950-54 <1954 Total
& 2 13 32 11 - 58
Q - 3 9 5 1 18
Total 2 16 41 16 1 76

Die Geschlechtsverteilung zeigt ein deutli-
ches Uberwiegen der Manner. Die Frauen
machen nur ein Viertel der befragten Canna-
bisraucher aus (24%). Die meisten Perso-
nen sind ledig, einer ist verheiratet, zwei sind
geschieden. Nicht ganz jeder zehnte ist Aus-
lander (9%)".

Herkunft und Schulbildung: Wenn das so-
ziale Milieu nach dem Beruf des Vaters be-
stimmt wird, so stammen zwei von drei der
Befragten aus Arbeiter- oder Angesteliten-
familien (66 %). 24 % der Vater sind Akade-
miker, 9% haben andere freie Berufe.

Die umfrageméBig erfaBten Daten zum Fa-
milienleben unterscheiden sich kaum von
einer Normalpopulation. Die meisten befrag-
ten Cannabisraucher sind beil ihren Eltern
aufgewachsen. Bej Pflegepersonen, in einem
Heim oder bei nur einem Elternteil lebten
12 % der Befragien. Bei 26 % der Befragten
— vor allem aus Arbeiterfamilien — gingen
beide Eltern einem Beruf nach (bei einem
Finftel davon nur voribergehend). Eine Dis-
kontinuitdt und Disproportionalitdt der be-
fragten Jugendlichen mit der Generation
ihrer Eltern ist hinsichtlich ihrer Berufswahl
charakteristisch. 66% stammen aus Arbei-
ter- oder Angestelitenfamilien, aber nur 26 %
der Befragten sind selber Arbeiter, Ange-
stellte oder Lehrlinge. Die traditionelle Ver-

1 Die umfragemaBig ermittelte Altersvertretung stimmt
demnach mit der 1969 polizeilich erfaBten Altersgrup-
pierung iiberein. Fir das Jahr 1970 zeichnet sich im
Zuge der rapiden Drogenzunahme eine deutliche Ten-
denz zu jiingeren Jahrgdngen ab.
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wurzelung mit Ricksicht auf Schulung und
Beruf ist somit gering.

Eine Suchtproblematik innerhalb ihrer Fami-
lie kennt nur eine Minderzahl der befragten
Cannabisraucher. 8% der Vater oder Mitter
werden als alkoholabhdngig bezeichnet. Me-
dikamentenabusus betreiben 6 % der Eltern,
wobei diese zum Teil mit den Alkoholabhan-
gigen identisch sind.

Die durchschnittliche Schulbildungszeit der
Befragten (inklusive Gewerbe- und Hoch-
schule) ist mit 13 Jahren sehr hoch. Sie ist
bei den Frauen signifikant niedriger als bei
den Mannern, von denen Uber die Halfte ein
Gymnasium oder die Hochschule besucht
hat. Die regelméaBigen Cannabisraucher sind
bei den Personen mit Volksschul- oder Be-
rufsschulbildung dichter verteiit.

Tab. 6 Haufigkeit der verschiedenen Schulbildungs-
typen bei den befragten Personen (in Prozentzahlen):

Méanner Frauen Total
Volksschulbildung 18 % 17 % 18 %
Berufsschulbildung 16 % 45 %/ 23 %
Gymnasialbildung 24 %y 21 % 23 %
Universitatsbildung 42 %, 17 % 38 %

Berufsverteilung: Die Streuung der beobach-
teten Berufsarten reicht zu den gegensatz-
lichsten Extremen. So sind gut verdienende
Geschéftsleute wie auch willentlich arbeits-
und mittellose Hippies bei der Befragung er-
faBt worden.

Neben dieser bunten qualitativen Streuung
findet die statistisch-quantitative Auswertung
drei Strémungen prominent: die Tendenz zu
unabhéngigen Berufen; die Haufung von
kreativen Tatigkeiten und von akademischen
Studiengangen; schiieBlich eine groBe Be-
rufsmobilitat. 56 % der Cannabisraucher ste-
hen in unabhangigen — meist kiinstlerischen
oder intellektueilen — Berufen, wo sie keiner



oder nur einer beschrankten direkten Kon-
trolle unterstehen; 8% gehen keinem Beruf
nach. Die in einem engeren Dienstverhéitnis
stehenden Arbeiter, Angestellten und Lehr-
linge sowie die eltern- und schulabhéngigen
Gymnasiasten machen zusammen nur 36 %
der Befragten aus.

Die Berufsmobilitat ist bei beiden Geschlech-
tern bemerkenswert stark. Knapp die Halfte
der Befragten (47 %) und — bei Abstraktion
von den Schiilern und Studenten — der gro-
Bere Teil der Berufstétigen (67%) haben fru-
her einen oder mehrere andere Berufe aus-
gelibt. Auch einen moglichen zukiinftigen
Berufswechsel zieht ein analoger Teil der
Befragten in Betracht.

Die Haltung zum zur Zeit ausgeliibten Beruf
ist im allgemeinen zuriickhaltend. Eine be-
sonders starke Affinitat zu ihrem Beruf ha-
ben die schopferisch Tatigen unter den Can-
nabisrauchern. Die befragten Schiler und
Lehrlinge hingegen finden ihre Tatigkeit und
Stellung oft nicht zufriedenstellend. In abso-
luten Zahlen sind 25% aller Befragten von
ihrem Beruf sehr befriedigt, 52% ziemiich
und 23 % nicht befriedigt.

Wohnort und Wohntypus: Charakteristisch
fir die befragten Cannabisraucher sind: eine
weite Wohnortsstreuung, eine groBe Wohn-
ortsmobilitdt und eine Haufung von freien
Wohngemeinschaften. Die befragten Perso-

Tab.7 Graphische Darstellung der Berufsverteilung der befragten Personen (in 6 Kategorien aufgeteiit):

Beruf:

Berufslos

Schiller 7

Lehrlinge

Arbeiter und
Angestellte

Studenten

Freie Berufe

10

20 Anzahl!
Personen

[:] UnregelméaBige Cannabisraucher

3 RegelmiBige Cannabisraucher

Kiinstier, Kunstgewerbetreibende, Journalisten und Akademiker sowie seltener Kaufleute sind als freie Berufe
aufgetiihrt worden. Sie machen den gréBien Anteil der Befragten aus.
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nen, die mit finf Ausnahmen einen festen
Wohnsitz haben, verteilen sich lber alle
Wohnquartiertypen. Sie sind in der Altstadt
so haufig wie in Villen- oder Vorortsquartie-
ren zu finden; kein Wohngebiet im Raume
Zirich ist signifikant bevorzugi. Die weile
Quartierssireuung schlieBt enge Oriliche Zu-
sammenbailungen aus, wie sie von amerika-
nischen Beobachtern in den vierziger Jah-
ren in Manhatian unier farbigen Cannabis-
rauchern und neuerdings zum Beispiel in
Los Angeles unier Hippies gefunden wurden.
Es ist im Gegenteil ein Trend zum haufigen
Wohnorisweshsel ausgepragt. 62% haben
im Jahr vor der Befragung ihren Wohnsiiz
veranderi. Parallel zu dieser groBen Wohn-
orismcdilitdt findet sich im Zusammenieben
mit Pariner und Freunden eine ausgeprégie
Tendenz, fixierie oder veriragiiche Bindun-
gen zu vermeiden, Eine(r) von vier Beirag-
ten (27 %) lebt mit Freund oder Freundin zu-

sammen («wilde Ehe»). Knapp ein Drittel
wohnt mit Freunden in gréBeren Wohnge-
meinschaften (31%). In Analogie dazu, daB
Cannabisraucher gerne in gleichgesinnter
Gesellschaft geschieht, ist die Dichte der re-
gelmaBig Rauchenden in diesem Personen-
kreis am grdBten.

Allein leben 17 %, mit den Eltern zusammen
28%.

Gruppenzugehdrigkeit: Die Gruppenzugehd-
rigkeit der Befragten ist nicht durch sirenge
MitgliedschaftinengumschriebenenGruppen
charakierisiert, sondern vielmehr durch das
Zusammengehorigkeitsgeflihl einer gleich-
gesinnten Minderheit. Die befragten Canna-
bisraucher ziehen ungebundene Gemein-
schajien organisierten Vereinen oder Clubs
vor. Sie ireffen sich gerne ungezwungen in
ihren Siammlokalen, die im groBen und gan-
zen zwei bhestimmien Genres entsprechen.

Tab.8 Verteiiung der verschiedenen Wohntypen unter den befragten Cannabisrauchern:

Anzahl
Personen
20 — /
10 —
r - 'I Wohntypus
Allein Mit Mit Mit Mit
Eltern Freunden Freund Ehepartner
bzw.
Freundin

[ UnregeimaBige Cannabisraucher

Y’} RegelmaBige Cannabisraucher
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Es sind einerseits ein halbes Dutzend betont
ungepflegter Kiinstlerlokale von héufig ro-
manischem oder siidl&andischem Charakter,
die von Dreivieriel der Befragten mit Vor-
liebe aufgesucht werden. Ein kleinerer Teil
von eher jlingeren Personen wahit anderer-
seits als Trefipunkt einige bekannte Beatlo-
kale der Alistadt. 18% der Befragten — vor
allem Studenten und Schiler — haben kein
Stammiokal.

Eine deutliche Diskrepanz besteht zwischen
der Gruppenzugehdrigkeit vor dem Canna-
biskonsum und zum Zeitpunkt der Befra-
gung. Die erfaBten Personen waren {riher
vermehrt Mitgiieder von klassischen Orche-
stern, kirchlichen Gruppen, Sporivereinen
oder privaier Clubs. Die Ausnahmen bilden
Poomusil: oflegende Orchesiergruppen, in
die viele Cannshicraucher neu eingelreten
sind. 3o sind 13% der Beiragten in Orche-
stern piolende Ponmusiker auf freizeitlicher
Basis. Bel den progressiven politischen Be-
wegungan (481 sich einerseils eine Austritis-
bewegung fesisielien («Seit ich [Cannabis]
rauche, haobe ich keine oiiene politische Ak-
tivitdi mehr» zit}, andererseits werden Neu-
eintritte und politische Gesinnungswechsel
mit dem Cannabisitensum in Zusammenhang
gebracht. Zur Zeit der Beiragung gehdren
10 % der eriaBien Cannabisraucher einer po-
litischen Gruppierung an.

Die Befragten sind zwar zum gréBeren Teil
{(809%) faktisch eingetragene Mitglieder der
Staatskirchen, stehen aber mit zwei Ausnah-
men den kirchlichen Glaubensbekenntnissen
indifferent oder ablehnend gegenliber.

Interessen und Zukunftspléne: Kennzeich-
nend sind: eine Vorherrschaft kiinstlerischer
Interessen und affektiv-intuitiver Zielsetzun-
gen gegeniber rationalen Momenten; eine
Vorliebe flr die Imagination gegeniiber dem
Realen; eine Betonung des gegenwartigen
Seins gegeniiber dem zuklnftigen Werden.
Nach ihren besonderen Interessen und Zu-

kunftspléanen befragt, stellt eine liberwiegen-
de Zahl kinstlerische Werte in den Mittel-
punkt ihrer Antworten. Formen, Gestalien,
Musizieren, Gedichteschreiben, Malen sind
Lieblingsbeschaftigungen, die sich immer
wieder in den oft ausfihrlichen Antworten
finden. In bildhafien und einfachen Worten
meint eine 19jahrige Lehrtochter: «Musik ist
etwas vom Schonsten Uberhaupt. Man muB
nicht jahrelang Musik studieren, um sin In-
strument spielen zu kdnnen, Schon einfache
Melodien auf einer Fidte oder harmonische
Téne auf einer Mundharmoniiza sind wunder-
schon.» Betontes Interese fir {meist mo-
derne) Literatur und Filme ergénzen das Bild
von cer Zuwendung zu kinsierischen Wer-
rend etwa Spori cder technische
ftaum auigeibhri sind.

Grolcz Gewicht massen viele Befragie den
Probicmireisen der Seibsiverwirklichung und
des Zusammenielens mit andern zu. Die
auch aliersbedingte [deniif nsproblema-
tikfindet sich dabei oft aufiaiiend akzentuiert.
Oft wird in diesem Zuseammenhang an die
asialischen Religionen angelniipit, von de-
nen vor ailem der Buddhismus bel einem
Teil der befragten Jugendiichen einen gro-
fen Eindruck hinlerldBt. Ein 23}&hriger Stu-
dent fragt sich: «Wozu lekt der Mensch? Das
ist eine Frage, auf die sich fast mein ganzes
Denken konzentriert. Seitdem ich die Turkei
und andere Lander des islams bereist habe,
glaube ich eine Richtung gefunden zu haben,
die mir diese Frage I6sen hilit. Daher begann
ich mich mit asiatischer Philosophie, Yoga
und Meditation auseinanderzusetzen.»

Ein unter CannabiseinfluB antwortender 29-
jahriger Musiker faBt seine Interessen im Te-
legrammestil zusammen: «Musik — Kunst —
Comic strips — Drogen — Sex — Kommuni-
kation.» Er nennt damit Stichworte, die bei
andern Befragten gesondert oft wiederkeh-
ren.

Unter den sachbezogenen Interessenspha-
ren stehen Psychologie, Philosophie und So-
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ziologie gegeniber den Naturwissenschaf-
ten und der Technik stark im Vordergrund.
Die Zukunftsplane sind zum geringsten Teil
materiellen Zielen verpflichtet, sondern ha-
ben vielmehr kiinstlerischen oder ideellen
Charakter. Die Plane sind weit gefaBt und
weniger auf unmittelbare praktische Reali-
sierung angelegt. Selbstverwirklichung, Be-
wuBtseinserweiterung, Harmonie mit den Mit-
menschen und soziale Veréanderungen sind
haufig angestrebte Ziele. Genligsamkeit,
Spontaneitédt und Einfachheit werden als zu
verwirklichende |deale gesehen. Als Reak-
tion auf Urbanisierung und Automatisation
werden unkomplizierte, natlrliche Lebens-
weisen herbeigewlinschi. So mdchte ein 22-
jahriger Student «wenn moglich ein Bauern-
haus und -hof erwerben, um in Gemeinschaft
zu leben». Andere mdchten «in verschiede-
nen unwestlichen, uneuropaischen Lebens-
formen leben», zum Beispiel in «amerikani-
schen Hip-Kommunen», oder einfach in ei-
ner «neuen Wohngemeinschaft». Viele wol-
len zum Beispiel in nordafrikanische oder
asiatische Lander reisen, vor allem aber, wie
ein 20jahriger Schiler sich ausdriickt, «mit
geringstem finanziellem Aufwand hier und
dort an brachliegenden Orten der Erde glick-
lich sein».

Der Breite der Ansichten wird damit aller-
dings nicht Geniige getan. Von der resi-
gnierten Antwort «in Gottes Namen inner-
halb eines Systems weiterwursteln, da man
immer innerhalb eines Systems sein wird .. .»
bis zu selteneren Karrierepldnen sind viele
verschiedenartige Schattierungen vorhan-
den.

Stellung zur Gesellschaft: Eine Gewichts-
verlagerung in den Wertvorstellungen sowie
eine Hinwendung nach innen begriinden die
Abkehr der befragten Cannabisraucher von
der Sozietédt. Viele sind von kinstlerischen
oder affektiven Werten angezogen und fih-
len sich in einem tiefen Gegensatz zu einer
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verstarkt rational verstandenen Gesellschaft.
Daneben sind es duBere Widerstinde und
innere Konflikte, die sie nach neuen Verhal-
tensformen suchen lassen. Sie wahlen eine
Droge aus, die ihren spezifischen Bedirfnis-
sen flr ein subjektiv intensiviertes, inneres
Leben entgegenkommt. Zugleich entschei-
den sie sich damit fir einen Pharmakon-
effekt, der vom dominierenden Ethos der
westlichen Kultur abgelehnt wird.

In ihrem Cannabiskonsum sind sie nicht iso-
liert. Gemeinsam versuchen sie, eine neue
Umgebung entsprechend ihren eigenen Wiin-
schen zu schaffen. Es ist ein Aufbruch,
manchmal begleitet von Resignation und
Fluchtmechanismen, angesichis einer an-
dersartigen Gegenwart.

Ihre kollektive Isolation von der Gesellschaft
erleichtert die Ubernahme und Auspragung
einer eigentlichen «Drogenphilosophie», die
in ihrem gesellschaftlichen Aspekt von den
USA als «griine Revolution» bezeichnet wird.
Griin symbolisiert das geistige ldeal, die Lie-
be zum natlrlichen Leben und schilieBlich
zur Cannabis, die in der Form von Marijuana
«Gras» genannt wird. Die griine Rebellion
beinhaltet die Abwendung vom geselischafis-
konformen Leben hin zur Suche nach einem
einfachen genigsamen Leben in kommuna-
ler Gemeinschaft mit Gleichgesinnten. «Es
handelt sich sehr deutlich um einen Rick-
zug vom sozialen Wetthewerb, aber auch um
eine Hinwendung zu etwas Positivem, nidm-
lich zur Ruhe, persdnlicher oder religidser
Exaltation mit antimaterialistischer Beto-
nung einer verlaBlichen inneren Welterfah-
rung angesichis einer unzuverlassigen auBe-
ren» (Angst [1970]).

Diese Orientierung auf eine Gegenkultur hin
wird durch die Zeitschriftenlektire der Be-
fragten bestatigt, die ein Schwergewicht auf
den wenigen Presseerzeugnissen der Sub-
kultur hat. 50% der Befragten lesen Hot-
cha, Agitation usw. (Die beobachtete weite
Informationsspanne der meisten Befragten



schlieBt allerdings auch in- und auslandi-
sche Tageszeitungen birgerlicher Observa-
tion ein.)

Die hier schematisierend aufgezeigten Ten-
denzen sind bei den einzelnen Befragten je
nach individuellem Kontext (Herkunft, Be-
ruf, Milieu usw.) sehr verschieden stark aus-
gepréagt. Viele Befragte nehmen eher Bezug
auf die ldeen dieser Subkultur, als daB8 sie
dem «Untergrund» aktiv angehdrten. Weni-
gen Ausnahmen sind diese Gedankengéange
sogar fremd.

Dennoch ist im Querschnitt gesehen eine ge-
genseitige Abhangigkeit von Kulturtypus und
Drogenart auffallig. So haben etwa die re-
gelmaBigen Raucher eine gréBere Affinitat
zur Gegenkultur als die sporadisch Rauchen-
den.

Diese soziologischen Phanomene betreffen
direkt die medizinische Hilfeleistung. Die
Skepsis der Geselischaft gegenlber uber-
tragt sich auf ihre Arzte. Zwei von drei der
Befragten (64%) wirden, wenn sie durch
den Drogengebrauch gesundheitlich in Ge-
fahr gerieten, nicht sofort ohne Bedenken

einen Arzt aufsuchen. Durch den Rickzug
in eine Subkultur und mit dem Drogenkon-
sum in die lllegalitat sind auch die Voraus-
setzungen flr die arztliche Versorgung ver-
andert. Die meisten Befragten wiirden sich
nur einem bestimmten Arzt anvertrauen, der
— in den wenigen verifizierten Fallen — der
Subkultur nahesteht.

b) Der Drogenkonsum und das Drogenver-
stdndnis der befragten Cannabisraucher

Erste Cannabiseinnahme: Der Cannabiskon-
sum ist in Zirich eine Erscheinung jlingeren
Datums. So setzt ein deutlicher Konsuman-
stieg mit dem Jahre 1966 ein. 62% der Be-
fragten haben Cannabis erst in den Jahren
1968 und 1969 kennengelernt. Die Frauen ka-
men im allgemeinen etwas spéater zum Can-
nabiskonsum als die Manner. Auffallend ist
die Tatsache, daB die meisten Personen, die
Cannabis seit fritheren Jahren gebrauchen,
regeimaBige Cannabisraucher sind. Unre-
gelméBiger Konsum, der Anfang und Mitte
der sechziger Jahre — zu Beginn der «Ha-
schischwelle» — auch zu vermuten ist, muB3

Tab. 9 Zeitpunkt der ersten Cannabiseinnahme, nach Konsumhaufigkeit aufgeschlisselt:

Anzahi
Personen

30 ~

20 -

10

: UnregelmaBige Cannabisraucher

7} RegelmaBige Cannabisraucher

69 68 67 66 65 64
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entweder aufgegeben oder zu regelméBigem
Gebrauch gesteigert worden sein.

Knapp die Halfte der Befragten {46 %) stan-
den dem ersten Versuch insofern unvorbe-
reitet gegenliber, als sie einen Cannabiskon-
sum vorher weder beabsichtigt noch herbei-
gewiinscht haiten. Die erste Cannabisein-
nahme geschah bei allen Befragten (mit ei-
ner einzigen Ausnahme} in Gesellschaft. Ei-
ner von fiinf (22 %) hat Cannabis im Ausland
anléaBlich einer Trampreise kennengelernt.
Beabsichtigtem Cannabiskonsum treten so-
mit bestimmte Konstellationen zur Seite, die
einen ersten Versuch erleichtern: Gesellig-
keit; Cannabisangebot an Parties; Ausland-
aufenthalte in ostlichen oder nordafrikani-
schen Landern oder neuerdings in den USA,
England, Nordeuropa, wo Cannabis friher
eine weitere Verbreitung unter Jugendlichen
gefunden hat als in der Schweiz.

Entwickiung des Cannabiskonsums: Canna-
biskonsum geschieht in Zlrich unter man-
nigfaltig sich verdndernden Bedingungen:
Instabilitat des illegalen Marktes und phar-
makologische Unterschiede zwischen den
als Cannabis gehandelten Produkten beein-
flussen den Konsumcharakter.

Statistisch sind folgende Eigenarten fir den
Cannabiskonsum der Befragten evident: eine
haufige Wirkungslosigkeit der ersten Can-
nabiseinnahme, eine sukzessive Vertiefung
der subjektiven Wirkung mit zunehmender
Cannabiserfahrung, eine parailel dazu ver-
laufende Tendenz zur Dosissenkung.

419% der Befragten bemerkien nach der er-
sten Cannabiseinnahme keine Veréanderung,
die sie als Drogenwirkung interpretiert hat-
ten. Bei zwei von finf Befragten verlief der
erste Versuch somit effektios; nur 21 % ver-
spiirten dabei einen sehr guten Effekt (rela-
tiv gut 33 %, relativ schlecht 6 %). Hingegen
berichten alle Befragten, bei spateren Versu-
chen schone Sinnesempfindungen erlebt zu
haben. Diese subjektive Erfahrung einer an-
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genehmen Cannabiswirkung ist Vorbedin-
gung fuar weiteren Konsum.

Sowoh! regelméaBige wie sporadische Rau-
cher beschreiben eine Progression der an-
fanglich schwacheren Cannabiswirkung zu
deutlicheren Effekten (in 74 % der Falle).

Bei einem Viertel (23%) kommen starke
Schwankungen in der jeweiligen Wirkungs-
tiefe vor. Fehlender Primareffekt und Wir-
kungssteigerung finden zum Teil ihre Erkl&-
rung in der relativen Schwache des phar-
makologischen Drogeneffektes, der durch
Ubung, Versenkung oder in suggestibler Ge-
meinschaft potenziert empfunden wird. Tech-
nisch verbesserte Rauchpraktiken (bestimm-
tes Luft-Rauchgemisch, neue Rauchutensi-
lien und Hilfsmittel) sowie Lernprozesse, die
angebahnte Wirkung bewuBt zu sieuern, spie-
len eine Rolle. Eine «reverse tolerance» ist
zu diskutieren.

Analog zur Wirkungspotenzierung bildet sich
— bei Abwesenheit von Toleranzph&nome-
nen — eine Tendenz zur Dosissenkung aus.
43 9% der Befragten haben die Dosis wahrend
ihrer Konsumzeit verringert, bei 42% ist sie
konstant geblieben, wohingegen nur 14%
der Befragten sie vergriBert haben.

Dieser «Dosisminimierung» laufen Konsum-
pausen parallel. Limitierend konnen Geld-
knappheit (21 %) oder mangelndes Angebot
{37 %) wirken. Die Instabilitdt der Drogen-
zuganglichkeit auf dem illegalen Markt hat
konsumbeschrankende Wirkung. Anderer-
seits mussen durch den Drogenbeniitzer so-
ziale Kontrolien in geseizlicher und morali-
scher Hinsicht durchbrochen werden, die
ihn vorsichtig machen. 8o wird der Canna-
biskonsum auch unterbrochen, um sich zu
vergewissern, «dafl man vom Stoff nicht ab-
héangig geworden ist» (Konsum nach Kalen-
der). 55% der regeiméaBigen Raucher haben
in ihrem Cannabiskonsum einen léngeren
Unterbruch gemacht, dessen Dauer zwischen
einer Woche und einem Jahr schwankt.



Das exakte Gewicht der jeweils eingenom-
menen Haschischmenge ist umfragemaBig
schwierig zu bestimmen, doch liegt es im
Mittel pro Dosis sicher unter 1 g (Haschisch
wird in gepreBter Form gehandelt. Die davon
verwendeten Korner sind bei nahezu allen
Befragten zwischen ziindholzkopf- und erb-
sengrofl).

Motivation und Wirkung: Initialer Gebrauch
kann aus Neugier auf einen vieldiskutierten
Stoff («Haschischwelle» der Nachrichten-
medien) oder aus Konformitdt mit einer
geschlossenen, Cannabis konsumierenden
Gemeinschaft {zum Beispiel an Parties) ge-
schehen. Die Motivation zum kontinuierlichen
Gebrauch ist von der erfahrenen pharmako-
logischen Wirkung, dem Cannabiskonsum
der Bezugsgruppe (Freundeskreis, Subkul-
tur usw.) sowie von individuellen psycholo-
gischen Voraussetzungen abhéngig.

Es sind einmal drogenbedingte Empfindun-
gen, die sich die Cannabisraucher wieder
verschaffen mochten. Dabei ist der Wunsch
nach einer leicht bewuBtseinserweiternden
Wirkung unter den Befragten starker ausge-
pragt als die Suche nach Euphorie oder
Rausch. 67 % der Befragten sehen ihren Can-
nabiskonsum mit der bewirkten Andersartig-
keit des Empfindens und Denkens in Zusam-
menhang. in diesem neuartigen Fihien wird
vor allem eine Sinnessteigerung oder -nuan-
cierung gesucht; euphorische Momente spie-
len eine geringere Rolle (17°%), wahrend
Entspannung bei 42% der Falle mitmotivie-
rend ist.

«Mit der angeregien Phantasie 1auft alles, was ich
mache, leichter und wird zum Eriebnis; ich beob-
achte Kleinigkeiten und Feinheiten» (so eine 18-
jahrige Dekorateurin). Ein 24j&hriger Student fithit
«eine entspannte Frohlichkeit, verbunden mit einer
neuen Betrachtungs-, Beobachtungs- und Aufnah-
meart in geistiger und sinnlicher Beziehung. Nichis
ist verzerrt, sondern alles ist realer als im Normal-
zustand, der einem als abgestumpfter Zustand vor-
kommt» So nimmt er Cannabis manchmal, um

eine «nuanciertere und totalere Sinnesrezeption
(akustisch, visuell, geschmacklich, sexuell)» zu
erhalten oder seltener «um geistig ein Problem
aus einer anderen Sicht durchleuchten zu kénnen.»
«Cannabis hat eine Lupenwirkung. Die Lupe ist
(mit Ubung) richtbar, zum Beispiel auf bestimmte
Erlebnisse oder UnbewuBies hin» (ein 21jahriger
Student). Eine 26jahrige Sekretérin schildert: «Alle
Dinge rund um mich nehmen Formen an und be-
wegen sich ganz leicht, und ich bewege mich mit
ihnen (am besten zu popiger Musik). Dann lande
ich mit meinem Denken an Orten, wo ich sonst nie
vorbeikommen wiirde. Manchmal habe ich aller-
dings Miihe, alles, was ich sagen mochte, zu Ende
Zu sagen.»

Erinnerungsgrotesken, Familiarisierung mit
der gesamten Welt, Veradnderung des Zeit-
geflihls (Zeitlupenwirkung), ldeendichte und
eine freundlich klare Stimmungslage sind
weitere Umschreibungen, die im breiten
Spektrum von individuellen Ansichten als
motivierend fir den Cannabiskonsum ge-
nannt werden.

Sexuelle Motive, die etwa in Indien eine
Rolle spielen, werden niemals als ausschlag-
gebend gehannt, doch wird oft auf die Inten-
sivierung der erotischen Empfindungen und
auf den Eindruck eines verlangerien Orgas-
mus hingewiesen. Ein Drittel der Befragten
gibt an, daB ihre sexuellen Wiinsche un-
ter CannabiseinfluB verstarkt werden {11%
Schwachung; 55% keine Veranderung).
Fluchttendenzen sind nur in zwei Féllen
expressis verbis ausgesprochen, doch bil-
det Ungenigen an der niichternen Wirk-
lichkeit fiir andere den Hintergrund ihrer
Hinwendung zur Droge. Cannabiskonsum
geschieht meist in Gesellschaft, wo dann
mit Vorliebe der Joint (selbstgedrehte Can-
nabiszigarette), die Pfeife oder die Was-
serpfeife die Runde machen. So raucht
nur ein einziger der Befragien meistens
allein. — Dennoch nennt nur einer von
finf Befragten (21 %) Geselligkeit als mitbe-
stimmende Ursache fiir seinen Cannabisge-
brauch. Geselligkeit ist mehr ein Faklor des
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«getting» — des physischen und emotionalen
Milieus, in dem die Droge genommen wird.
Die Cannabisraucher halten eine positive
Beziehung zur Umgebung als Vorausseizung
fir eine angenehme und gute Wirkung. Am
liebsten werden warme, bequeme, freundli-
che Raume mit Musik gewahit, wo «am we-
nigsten Stérungen von innen oder auBen zu
erwarten sind», oder dann landliche Gegen-
den {(«mit Freunden im Wald, im Freien drau-
Ben»). Solche suggestiblen Momente wie ge-
meinsames verbotenes Zusammensein oder
stille Vertiefung in die Natur sind fir die Can-
nabiswirkung mitbestimmend. Gegeniiber
diesen Wirkungen, die den Cannabiskonsum
motivieren, werden unangenehme Effekte ge-
ringer eingeschétzt oder zum Teil als ver-
meidbar angesehen. Als wenig stérende so-
matische Nebenerscheinungen sind Mund-
trockenheit (in 51% der Falle), Schwindel
(12%), Augenbrennen (12%) und Ubelkeit
{1 %) genannt. Ein Hangover-Effekt fehlt mei-
stens (auBer in 6% der Falle). Immerhin tre-
ten bei vielen Befragten vereinzelte psy-
chische Zustdnde auf, die als in geringem
MaBe «psychotisch» anmuten. So werden
ein «Durcheinander der Sinne und Gefuhle»,
ein andauerndes Zittern, Angstzustande und
zwanghaftes Handeln geschildert. 55% der
Befragten weisen solche, meist depressiv
gefarbte Erfahrungen auf, die sie selber teils
mit der Furcht vor Entdeckung durch die Po-
lizei, teils mit unbewaltigten Konflikten in Be-
ziehung bringen. Dennoch wirde ein GroB-
teil der Befragten (66 %) auch dann Canna-
bis rauchen, wenn sie in trauriger oder ge-
spannter Stimmungslage waren.

Folgen des Cannabiskonsums (aus der Sicht
der Befragten): 67 % der Befragten geben
an, in ihrer Lebensweise durch den Canna-
biskonsum beeinfluit worden zu sein. Unter
jenem Dirittel, die keine EinfluBnahme der
Droge auf ihre Lebensflihrung sehen, sind
die unregeimaBigen Raucher dichter ver-
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teilt. Dieser Teil der Befragten miBt dem Can-
nabiskonsum auch einen geringeren Stellen-
wert in ihrem Denken und Handeln zu, als
dies flr die Ubrigen die Regel ist.

Die meisten Befragten schreiben Cannabis
mannigfaltige Veranderungen in ihrem Le-
bensbereich zu; so eine Verringerung der
sozialen Ambitionen, ein Rickzug auf einfa-
chere Lebensformen, intensivere Erlebnisfa-
higkeitim Alltag, Aufhebung von alten Freund-
schaften, Hinwendung zu neuen Freunden
usw. Objeklivmachen allerdings Umgebungs-
einflisse und suggestible Momente eine Ab-
grenzung der eigentlichen Drogenwirkung
schwierig, zumal die Verschiebungen im Le-
bensstil nicht plétzlich eintreten, sondern
auf einer langsam progredienten Entwicklung
beruhen. Die Cannabis zugeschriebenen
Verdnderungen werden leichthin von den
Befragten als positiv gewertet. Sie werden
subjektiv als Entwicklungsschritte verstan-
den, die zum Teil durch vertiefte introspek-
tion unter DrogeneinfluB3, zum Teil durch préa-
gende Cannabiseriebnisse erleichtert oder
ermoglicht werden.

So sieht ein 28jahriger Photograph «die Akzen-
tuierung der eigenen Persoénlichkeit» in der ent-
wickelten «groBen KompromiBiosigkeit im Lebens-
stil, im Zuspitzen und Radikalisieren vorhandener
Anti~establishment-Tendenzen und dem Ausschiu
gespielter Freundschaften». Nach einem 33jahri-
gen Filmschaffenden «l&Bt die Selbsterkenntnis
{unter Cannabis) die individuellen echien Bedlrf-
nisse klarer hervortreten. Dadurch verstarkt sich
die Tendenz, alle Dinge, die nicht der eigenen
Identitat entsprechen, zu eliminieren oder minde-
stens auf ein Minimum zu reduzieren.»

Ein 18jahriger Schiler schreibt: «lch lebe bewuBt.
Ich kenne keine Langeweile mehr, keine Unge-
duld, kann mich an den ,primitivsien’ Dingen
tief erfreuen, wie ich es friher gar nicht gekannt
habe...» Vorsichtiger driickt sich ein 24jdhriger
Journatist aus: «Vielleicht wird man {als Folge
des Cannabiskonsums) etwas sensibler, etwas
einsichtiger, verstandiger. Sicher lebt, empfindet
usw. man etwas bewuBter.»



Ein 23jahriger Student schildert: «Haschisch hiift
mir, mehr mich selbst zu sein und diese Dinge zu
tun, die ich friher nicht gewagt hatte, zu tun, weil
ich mich verstellt habe. Ist eine solche Erfahrung
gemacht, wird sie Bestandteil von mir, und ich
brauche auch kein Haschisch mehr, um das glei-
che zu wiederholen ... Ich wurde viel einfacher
und unkomplizierter: dreimal Essen pro Tag, kon-
forme Kleider, eine Uhr, ein eigenes Solex und alle
privaten Objekte werden hemmende Tatsachen.»

Die beschriebenen Verdnderungen haben oft
experimentellen Charakter angesichis einer
abgelehnten Gegenwart, die als «voll unech-
ter Gewohnheiten und faischer Zwange» ver-
standen wird. Bei objektivem Vergleich vari-
ieren die Cannabis zugeschriebenen Ein-
flisse von Individuum zu Individuum.

Es zeichnet sich manchmal eine Einbezie-
hung der Droge ins Leben des einzeinen ab,
die eine Abwendung von sachlich-zielstrebi-
gen Werten unterstitzt. So ist eine weitge-
hende Ausklammerung von Geld und Erfolg
typisch. Berufliche Karriere oder materielle
Vorteile werden nicht erwahnt, oft aber ein
Rickzug auf bestimmte innere Werte oder
auf mystische Vorstellungen hin.
UmfragemasBig ist auffallend, daB viele Can-
nabisraucher Eriebnisse im Nichternzustand
beschreiben, die friiher erlebten Cannabis-
effekten &hnlich sehen. Damit ist ein Anhalts-
punkt gegeben, daB die Empfindungsweise
des Alltags eine Veranderung erfahren kann,
die ihre Ursache in den erlebten sinnlichen
Wahrnehmungen unter CannabiseinfluB hat.
in der sozialen Bezogenheit zeigt sich eine
Hinwendung zu andern Cannabisrauchern.
«Man ist gerne mit Leuten zusammen, die
ahnliche Erlebnisse haben, Die meisten gu-
ten Haschischraucher sind viel menschli-
cher» (ein 21jahriger Student). Der Zusam-
menschluB von Cannabisrauchern unterein-
ander ist evident. So sind denn die beob-
achteten und geschilderten Ver&nderungen
ebenso Ausdruck einer engen Gruppierung
um eine Droge, der in gemeinsamen Diskus-

sionen bestimmende Bedeutung zukommt,
wie Folge einer pharmakologischen Wirkung.
(Die aufgezeigten Tendenzen sind durch-
wegs schwach ausgebildet. Erst prospektive
Studien nach langerer Konsumzeit werden
ein abschlieBenderes Urteil erlauben. Auch
allfallige Spatfolgen sind hier nicht abzuse-
hen.)

Der Gebrauch weiterer Drogen: Die befrag-
ten Cannabisraucher haben {mit Ausnahme
von 13 %) auch andere Drogen versucht, von
denen sie aber zum gréB8ten Teil nach weni-
gen Versuchen wieder abgekommen sind.
Bei allen Variationsmdéglichkeiten ist stati-
stisch eine bestimmte Reihenfolge der Dro-
geneinnahme vorherrschend. Diese Drogen-
sequenz ist einmal vom Grad der Drogenzu-
ganglichkeit abhéngig. Fir die Einnahme-
haufigkeit des jeweiligen Pharmakons spie-
len zudem dessen pharmakologische Eigen-
schaften und die Motivation zum Drogenkon-
sum eine Rolle.

Die am leichtesten zuganglichen Pharmaka
werden als erste versucht. So sind Tranqui-
lizer in 28 %, Amphetamine in 25% und Hu-
stenmittel in 19% der Falle vor der ersten
Cannabiseinnanme verwendet worden. Sel-
tenere Ersatzmittel sind Pflanzensamen, zum
Beispiel der blauen Gartenwinde (9 %), oder
Losungsmittel, zum Beispiel Leim, Schreib-
maschinen-Typenreiniger oder Farben (5 /).
Die starkeren Drogen hingegen sind schwe-
rer und groBtenteils nur Gber den illegalen
Markt erhaltlich. Sie finden eher nach der
Bekanntschaft mit Cannabis Anwendung. So
haben 459% der Befragten LSD und 23%
Meskalin nach ihrem ersten Cannabiskon-
sum eingenommen. Immerhin 24% haben
einmal Opiate versucht.

Qualitativ kann Cannabis demgemaB als
Glied einer Konsumkette aufgefaBt werden
{«stepping stone»). Quantitativist Haschisch-
konsum hingegen bei den Befragten vorherr-
schend. So haben zwar 73% der Befragten
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andere Drogen ein- oder mehrmals versucht,
nehmen aber nur Cannabis haufig ein. Ana-
log dervorherrschenden Cannabismotivation
— dem Wunsch nach einem neuartigen Emp-
finden und Denken — werden die pharmako-
logisch verwandten, aber starkeren Drogen
LSD und seitener Meskalin neben Cannabis
am meisten eingenommen. Einer von vier
Befragten (27 %) nimmt L.SD und Meskalin
mehr oder weniger regelmaBsig ein. Eine Pro-
gression zu haufigerem Opiatkonsum findet
sich bei keinem der Befragten. Die Opiate,

insbesondere Heroin, werden von allen als
gefahrlichste Droge eingeschéatzt.

Die Affinitdt zum Alkohol ist vergleichswei-
se geringer. Alkohol wird in den Antworten
gerne als «legale Droge» mit der.abgelehn-
ten Gesellschaft in Zusammenhang gebracht.
Die meisten Cannabisraucher trinken spora-
disch oder regelmaBig wenig Alkohol (67 %b).
7% der Befragten — hauptsachlich regel-
maBige Cannabisraucher — geben an, regei-
maBig viel Alkohol zu trinken, und sind in
diesem Sinne verdachtig auf Polytoxikoma-

Tab. 10 Konsum weiterer Drogen, nach ihrer Haufigkeit und zeitlichen Stellung zur ersten Cannabiseinnahme

aufgeschiisselt:

30 40

Losungs-
mittel

Pflanzen-
samen

! ! Anzaht

Personen

Husten-
mittel

Tranqui-
lizer

Ampheta-
mine

LSD

Meskalin

Opiate

{: Nur vor erstem Cannabiskonsum eingenommene Droge

/] Seit Cannabiskonsum (zum Teil wieder-} eingenommene Droge
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nie. Ein relativ hoher Prozentsatz der Befrag-
ten (26 %) trinkt praktisch keinen Alkohol.

Diskussion

Die Verbreitung von Haschisch- oder Mari-
juana-Konsum unter Jugendlichen und jin-
geren Erwachsenen ist in den USA, Engiand
und Nordeuropa frilher als in der Schweiz
beobachtet worden und seither weiter fort-
geschritten. Schwedischen Untersuchungen
von Herulf, einem Mitarbeiter Goldbergs
(1968) zufolge, der alle Schiler der neunten
Schulklassen in Stockholm an einem Stich-
tag (26. April 1967) umfragemaBig erfaBte,
hat jeder zehnte Schiller mindestens einmal
Cannabis eingenommen, aber nur jeder funf-
zigste mehr als zehnmal.

in der Schweiz sind diesbeziiglich bisher
keine reprasentativen Umfragen gemacht
worden. Es liegen nur polizeiliche und psy-
chiatrische Daten vor (Kielholz [1970]). In
Zlrich stellten im Jahre 1969 Stadi- und
Kantonspolizei zusammen bei 232 Personen
illegale Drogenverwendung — meist Canna-
bisdelikte — fest (Einfuhr: 9 Personen; Han-
del: 37 Personen; Gebrauch: 186 Personen).
Bei einer fir diese Arbeit vorgenommenen
anonymen Befragung (Dezember 1969 bis
Februar 1970) von 80 Cannabisrauchern fin-
den sich nur drei polizeilich registrierte Per-
sonen. Die Dunkelziffer aller Cannabisrau-
cher muB demgemaB enorm sein. Ergebnisse
von Umfragen unter Lehrlingsklassen und
Krankenschwesterschilerinnen in Zirich,
durchgefiihrt von Biener (1970), unterstrei-
chen das Drogeninteresse der Jugendlichen.
Danach ware die Halfte der Befragten bereit,
bei Gelegenheit eine Droge auszuprobieren.
Die rapide Zunahme des Drogenkonsums
schlagt sich auch in der Haufung der polizei-
lichen Strafuntersuchungen nieder. Stellte
die Kantonspolizei Ziirich im Jahre 1967 erst
bei 25 Personen eine Zuwiderhandiung ge-

gen das Bundesgesetz iiber die Betdubungs-
mittel (1951 und 1970) fest, so waren es 1969
schon deren 194. Fir das Jahr 1970 wird mit
nahezu 1000 Straffallen gerechnet. Dennoch
ist die sozialmedizinische Bedeutung von
Cannabisproduktenwenig erforscht — im Ge-
gensatz zu den oft irrigerweise damit asso-
ziierten Opiaten, den Amphetaminen oder
dem Alkohol.

Untersuchungsmethodik: In dieser Arbeit
sind drei Untersuchungsmethoden verwen-
det worden: die Analyse von 63 polizeilichen
Fallen, die Zusammenstellung von 13 psy-
chiatrischen Krankengeschichten sowie eine
anonyme Umfrage unter 80 Cannabisrau-
chern. Jede Methode fiihrt zu verschiedenen
Schlissen, die nur unter den gewéahiten Vor-
aussetzungen aussagekraftig sind.

Die Auslesefaktoren fiir die polizeilichen und
psychiatrischen Daten ergeben sich aus den
Aufnahme- und Untersuchungsverfahren der
genannten Institutionen. Die Polizei sucht in
erster Linie nach Drogenhandiern, die Psy- -
chiatrie beschaftigt sich mit den psychisch
erkrankten Drogenkonsumenten. Damit be-
schréankt sich die Aussagekraft dieser so er-
haltenen Daten auf eng umschriebenen Grup-
pen mit bestimmten Gemeinsamkeiten, die
in den einzelnen Kapiteln naher zu beschrei-
ben waren.

Im Gegensatiz dazu war in der anonymen
Umfrage die Zielpopulation nicht einge-
schrankt. Doch betraf die Befragung einen
strafbaren Tatbestand, was sich auf die Zu-
ganglichkeit zu verschiedenen Cannabisrau-
chern limitierend ausgewirkt haben mag. Zu-
dem war Kooperationsbereitschaft Voraus-
setzung zur Beantwortung des ausgedehnten
Fragenkatalogs. Am hohen Anteil der Per-
sonen mit Gymnasial- und Universitatsbil-
dung kann sich ein positiver Auswahlmecha-
nismus des gewahlten Vorgehens zeigen:
Kontrolluntersuchungen stehen aber nicht
zur Verfiigung.
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AufschluBreich ist die Gegenlberstellung
der drei verschiedenen Untersuchungser-
gebnisse.

Unterschiedliche Gruppierungen: Die durch
die verschiedenen Methoden erfaBten Per-
sonen sind nach Herkunft, sozialem Milieu,
Berufsverteilung und individuellen Charak-
teristika divergierend. Hinsichtlich dem Aus-
maB von Broken-home-Faktoren oder von
Entwickiungskrisen, die sich etwa in Jugend-
delinquenz &uBern, zeigt sich statistisch ein
deutliches Gefalle von den psychiatrisch zu
den polizeilich Registrierten bis hin zu den
anonym Befragten, die sich insofern wenig
von einer Normalbevdlkerung unterscheiden.

Tab. 11 Vergleich der psychiatrisch, polizeilich und
umfragemaBig erfaBten Personen mit Riicksicht auf
Elternhaus, Jugenddelinquenz und Berufsverteilung:

E ol
52 2 2
88 T o a
525 255 5 §
£8¢ 3rsg  gecs
S oG T2a =% e
#88 £95 ELH
a.co nZa oSFa
Pileg- und
Scheidungskinder 38 % 21 % 12 %
Vorstrafen oder
Jugenddelinquenz 23 % 27 % 9 %
Berufsverteilung
Zurzeit Berufslose 45 % 23 % 8%
Schiiler 0% 9% 9 Y
Lehrlinge 8% 11 % 6%
Arbeiter und
Angestellte 39 % 41 % 20 %
Studenten 0% 9% 27 %
Freie Berufe 8% 7 % 30 %

Darnach wére der Grund der Drogenprobie-
matik in engem Zusammenhang mit sozialen
und individuellen Schwierigkeiten zu sehen.
Diese sind am deutlichsten bei den psychia-
trischen Patienten ausgepragt, wo auch mul-
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tiple Suchttendenzen vorherrschend sind,
konnen aber ebenso bei den polizeilichen
Fallen nachgewiesen werden. Ahnlich fan-
den Kielholz und Ladewig (1970) in einer
Basler Untersuchung an 120 psychiatrischen
oder polizeilichen Fallen beil 6% Schizo-
phrenie, bei 12% depressive Neurosen und
Charakterneurosen sowie bei 56 % Entwick-
lungskrisen oder verspatete Pubertétskrisen.
Bei den anonym Befragten, die aktenmaBig
meist unauffallig sind, spielen psychologi-
sche oder soziale Probleme eine geringere
Rolle. Asoziale Tendenzen sind selten, oppo-
sitionelle Haltungen dafiir in der Regel stark
ausgeprégt. Eine geringe traditionelle Ver-
wurzelung sowie eine Hinwendung zu affek-
tiven oder kinstlerischen Werten sind auf-
fallend. Die Cannabismotivation ist weniger
durch Fluchttendenzen gekennzeichnet als
durch den Wunsch nach momentaner Sin-
nessteigerung oder einem neuartigen Erle-
ben in «subkultureller» Gemeinschaft. Sie
gebrauchen Cannabis als gruppenspezifi-
sches GenuBmittel, das sie dem Alkoho! im
groBen und ganzen vorziehen.

Sozialmedizinische Problematik: Cannabis
selber hat in den verwendeten Dosierungen
ein geringgradiges Potential, eine feste Ab-
héngigkeit zu entwickeln. GréBer ist die Ge-
fahr der Kontamination mit «hard drugs»,
welche durch die Verflechtung der Cannabis
mit stédrkeren Drogen auf dem illegalen
Markt einerseits sowie den Trend zum un-
kontrollierten Drogenexperiment anderer-
seits erleichtert wird.

Wo auf dem Hintergrund einer tiefen indivi-
duellen und sozialen Problematik Fluchtten-
denzen verstarkt sind, werden leichthin neue

' Drogeneigenschaften gesucht, die das phar-

makologisch schwécher wirksame Haschisch
nicht befriedigen kann. So ist eine vermehrte
Einnahme von Amphetaminen oder Opiaten
bei den psychiatrisch Hospitalisierten ty-
pisch. Bei den anonym Befragten [a8t sich



diesbeziglich kein eindeutiger SchluB zie-
hen. Auf der anderen Seite versteht sich aus
der Motivation, halluzinogene Wirkungen zu
erfahren, der Ubergang von Cannabis auf
das viel potentere LSD bei einem Viertel der
umfragemaBig erfaBten Personen.
Prophylakiisch stellen sich medizinische wie
soziale Probleme. Im Vordergrund der Pro-
blematik stehen der Cannabisabusus auf
Grund einer psychischen Pradisposition und
die damit einhergehende Progression zu star-
keren Pharmaka.

Zwei Vorschlage:

1. Eine sachliche Information (iber die Ge-
fahren der verschiedenen Drogen und Me-
dikamente — bei Differenzierung zwischen
Narkotika, Weckaminen und Halluzinogenen
— soll auf breiter Ebene in Schulen und
Nachrichtenmedien die Drogenproblematik
darlegen. Dazu konnten Informationszen-
tren, einer Klinik oder einem Institut ange-
schlossen, geschaffen werden.

2. Das Dilemma der medizinischen und psy-
chologischen Hilfe wird durch den Rickzug
der Drogenbeniitzer in die lilegalitat ver-
gréBert. Nicht die Bestrafung des bloBen
Cannabiskonsums ist indiziert, wohl aber
eine psychiatrische Friherfassung in all je-
nen Fallen, wo Suchttendenzen aufireten.
Der Zugang zu den Drogenbeniitzern, aber
auch der Zugang der Drogengebraucher zu
medizinischer Hilfe muB erleichtert werden.
Poliklinische Beratungsstellen, in denen dem
Drogenbeniitzer absolute Diskretion zugesi-
chert ist, kdnnten eine frithere Hilfeleistung
erméglichen. Hier wiirden sie ohne Angst
vor Strafverfolgungen arztliche Berater fin-
den, die sich auf Probleme des Drogenkon-
sums in psychiatrischer und sozialer Hin-
sicht spezialisiert haben.

Eine solche Beratungsstelle konnte auch
Zentrum weiterer Forschungen Uber Aus-

breitung, Motivation und soziologische Hin-
tergriinde des Drogenkonsums sein, die heu-
te unerlaBlich geworden sind.

Resultate

Auf Grund von 13 psychiatrischen und 64
polizeilichen Féllen und mittels einer ano-
nymen Umfrage unter 80 Cannabisrauchern
(in Zirich) sind AusmaB, Konsumcharakter,
Motivation und sozialer Kontext des Ge-
brauchs von Cannabis untersucht worden.
In der anonymen Umfrage sind mehrheitlich
regelméBige Cannabisraucher befragt wor-
den (54%). Geringe traditionelle Verwurze-
lung sowie eine ausgeprigte Mobilitdt be-
zuglich Schulung, Beruf und Gruppenstruk-
tur sind charakteristisch fir diese Befragten.
Eine Betonung von kinstlerischen oder af-
fektiv-intuitiven Zielsetzungen begleitet eine
Oppositionshaltung gegeniiber der herr-
schenden Gesellschaft und deren Wertvor-
stellungen. Das Interesse flr alle Kunstgat-
tungen, die zum Teil aktiv ausgeiibt werden,
steht gegenliber Sport oder technischen
Hobbies stark im Vordergrund. Motivierend
fir ihren Cannabisgebrauch ist in erster Li-
nie der Wunsch nach einem neuartigen Emp-
finden und Denken (67%) im Sinne einer
Sinnessteigerung oder -nuancierung — oft
gekoppelt mit dem Wunsch nach Entspan-
nung (42°%). Aus dieser Drogenmotivation
versteht sich der Ubergang zu starken hallu-
zinogenen Drogen wie LSD oder seltener
Meskalin bei 51% der regeiméaBigen Can-
nabisraucher.

Auf einen engen Zusammenhang zwischen
Drogenabhéangigkeit und friihen sozialen und
familiaren Konflikten ist aus dem Vergleich
zwischen den verschiedenen untersuchten
Gruppierungen {(Polizei, Psychiatrie, Umfra-
ge) zu schlieBen, deren Zusammensetzung
auch nach soziologischen Gesichtspunkien
divergiert. Exzessiver CannabismiBbrauch
mit Suchttendenzen zu Amphetaminen, Opia-
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ten und LSD, wie er sich bei den psychia-
trisch Hospitalisierten findet, ist deutlich mit
gehduften Broken-home-Faktoren, Entwick-
lungskrisen, Jugenddelinquenz und pramor-
biden Persénlichkeitsziigen koordiniert. Die
anonym befragten Personen hingegen, die
meist in geordneten Familienverhéltnissen
aufgewachsen sind und Uber eine gute bis
Gberdurchschnittliche Schulbildung verfi-
gen, haben bei sporadischem oder rege!lma-
Bigem Cannabiskonsum eine weit geringere
Drogenprobiematik. Jugenddelinquenz und
Vorstrafen finden sich gehauft bei den poli-
zeilich registrierten Fallen vor (27 %), ste-
hen aber nicht ursdchlich mit dem Canna-
biskonsum in Zusammenhang. Hier ist ein
Ausleseeffekt bei den polizeilichen Nachfor-
schungen evident. (1969 sind im Kanton Zi-
rich 232 Personen angeklagt worden — die
Dunkelziffer ist, nach der anonymen Umfrage
zu schlieBen, enorm.)

Im Gesamtbild aller untersuchten Grup-
pierungen zeigt sich eine weite Streuung
des Cannabiskonsums hinsichtlich Herkunft,
Schulbildung, Wohnquartier und Milieu. Cha-
rakteristisch ist die Altersverteilung: es sind
vorwiegend Jugendiiche und jingere Erwach-
sene zwischen 14 und 30 Jahren mit einem
Gipfel bei den 16- bis 25jahrigen. Die Frauen
sind in der Minderzahl und im Durchschnitt
etwas jinger als die beteiligten Manner.
Die erste Cannabiseinnahme ist haufig wir-
kungslos (41% der Befragten). Mit zuneh-
mender Cannabiserfahrung zeigt sich eine
sukzessive Vertiefung der subjektiven Wir-
kung. Eine Tendenz zur leichten Dosissen-
kung lauft parallel dazu, wahrend zugleich
die Konsumfrequenz haufig ansteigt. Canna-
bis wird meist in Gesellschaft geraucht, spéa-
ter bei regelmaBigerem Konsum auch allein
oder in der Offentlichkeit. In der Sequenz
einer statistisch postulierten Drogenkette
von Drogenersatzmitteln zu Amphetaminen
und Opidten ist Cannabis héufig die erste
illegal erworbene Droge.
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Im Vordergrund der sozialmedizinischen
Problematik stehen der exzessive Cannabis-
konsum auf Grund einer psychischen Pra-
disposition und die damit zusammenhan-
gende Progression zu starkeren Pharmaka.
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