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Rauchen

Mit Rauchen wird der Konsum von Tabakprodukten wie beispielsweise Zigaretten, E-Zigaret-
ten, Zigarren, Pfeife oder Shisha bezeichnet, deren Rauch durch den Mund inhaliert wird.

In Deutschland sterben jihrlich bis zu 120.000 Menschen an den Folgen des Rauchens (Robert
Koch-Institut, 2016); durch das Rauchen bedingte Todesfille machten im Jahr 2013 einen Anteil
von 13,5 % aller Todesfille aus (Pétschke-Langer et al., 2015). Rauchen gilt als der wichtigste
vermeidbare Risikofaktor fiir chronische nichtiibertragbare Krankheiten (Pétschke-Langer et al.,
2015). Die Reduktion des Tabakkonsums ist daher seit 2003 ein von der WHO konsentiertes
Gesundheitsziel (World Health Organization, 2003). Der Anteil der Raucher:innen in der Alters-
klasse der 18- bis 29-Jahrigen liegt bei Frauen bei 30,4 % und bei Mannern bei 40,5 % (Richter
et al., 2021). Die Privalenz des Rauchens nimmt mit zunehmendem Bildungsgrad ab (Richter
et al., 2021). Sowohl bei weiblichen (17,3 %) als auch bei minnlichen Studierenden (19,6 %;
Griutzmacher et al., 2018) ist die Prévalenz des Rauchens deutlich geringer als bei Nichtstudie-
renden. Im Zuge der COVID-19-Pandemie hat sich der Anteil rauchender Studierender in
Deutschland nicht signifikant verandert (Busse et al., 2021).

Nikotinkonsum schadigt nahezu jedes Organ, die Zéhne, den Verdauungsapparat, den Stoff-
wechsel und das Skelett (P6tschke-Langer et al., 2015). Herz-Kreislauf-, Atemwegs- und Krebs-
erkrankungen treten unter Raucher:innen haufiger auf (International Agency for Research on
Cancer, 2004; Pétschke-Langer et al., 2015) und bis zu 9o % der tédlichen Lungenkrebserkran-
kungen sind auf das Rauchen zuriickzufiihren (International Agency for Research on Cancer,
2004). Nikotinkonsum kann auflerdem zu Fruchtbarkeitsproblemen sowie zu Schwanger-
schafts- und Geburtskomplikationen fiihren (P6tschke-Langer et al., 2009). Auch haben Rau-
cher:innen deutlich schlechtere Chancen, Krebserkrankungen zu tiberleben, sowie eine hhere
Wahrscheinlichkeit, an einer nicht direkt mit dem Rauchen assoziierten Krebsart zu erkranken
(Fonseca-Moutinho, 2011; Hertog et al., 2001; Jiger et al., 2007; Reynolds, 2013). Soziale Ein-
flusse auf das Rauchverhalten bei Studierenden sind gut dokumentiert (Moran et al., 2004).
Mitunter stellt das Rauchen aus sozialen Griinden einen Einstieg in regelmifiiges Rauchen dar
(Moran et al., 2004). Priadiktoren des Rauchens bei Studierenden sind mannliches Geschlecht,
die Ergebniserwartung beim Rauchen, die Erwartung der Affektregulierung, der Konsum von
Marihuana sowie ein ungesunder Lebensstil (Emmons et al., 1998; Wetter et al., 2004).

Zunichst wurden die Studierenden gefragt, ob und ggf. wie oft sie Zigaretten, E-Zigaretten,
Zigarren, Zigarillos, Pfeife oder Shisha rauchen. Zur Auswahl standen die Antwortkategorien
»regelmaflig®, , gelegentlich, ,frither mal geraucht” und ,,noch nie geraucht®.

Regelmifiig und gelegentlich Rauchende sollten zudem die Anzahl der Tage im Monat vor der
Befragung angeben, an denen sie geraucht hatten, und die Anzahl der (1) Zigaretten, (2) E-Zi-

garetten, (3) Shishas sowie (4) Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen, die sie im Durchschnitt an die-
sen Tagen rauchten.
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Im Folgenden werden die aktiven Raucher:innen betrachtet, d. h. jene Studierenden, die ange-
ben, mindestens ,,gelegentlich® zu rauchen.

e Etwa ein Fiinftel der befragten FU-Studierenden (21,3 %) rauchen mindestens
»gelegentlich®.

e Studierende des Fachbereichs Physik weisen den kleinsten Anteil an Rauchenden
auf (14,1 %), Studierende des Fachbereichs Politik- und Sozialwissenschaften den
grofSten (30,6 %).

e Die haufigste Konsumform ist die Zigarette, gefolgt von Shishas.

e Im Vergleich zur bundesweiten Befragung Studierender in Deutschland 2017
rauchen in der 2021 durchgefiihrten Erhebung an der FU Berlin signifikant mehr

Studierende.

21,3 % der 2021 befragten Studierenden der FU Berlin berichten, mindestens ,gelegentlich® zu
rauchen. Tendenziell rauchen mehr miannliche als weibliche Studierende (?: 20,1 % vs. o
23,7 %; vgl. Abbildung 1).

Zwischen den Fachbereichen zeigen sich zum Teil markante Unterschiede: Studierende des
Fachbereichs Physik weisen mit 14,1 % die geringste Pravalenz des Rauchens auf. Im Fachbe-
reich Politik- und Sozialwissenschaften liegt der Anteil mindestens gelegentlich rauchender
Studierender hingegen bei 30,6 % und ist damit signifikant gréf3er als die Anteile in den ftinf
Fachbereichen mit den niedrigsten Privalenzen (vgl. Abbildung 2).

Bei den mindestens gelegentlich rauchenden Studierenden stellt die Zigarette mit 91,0 % die

weitaus am hiufigsten genannte Konsumform dar. Weibliche und méannliche Studierende un-
terscheiden sich hierbei kaum (?: 90,6 % vs. G 92,3 %; vgl. Abbildung 3). Deutlich seltener ge-
ben mindestens gelegentlich rauchende Studierende an, E-Zigaretten (7,2 %), Shishas (7,8 %)

oder Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen (3,9 %) zu rauchen (vgl. Abbildung 4, Abbildung 5, Abbil-
dung 6). Geschlechterunterschiede zeigen sich nur bei der letzten Kategorie: Tendenziell rau-

chen mehr minnliche als weibliche Studierende Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen (?: 2,9 % vs.

S 4,9 %; vgl. Abbildung ).

Im Vergleich zu der 2019 durchgefiihrten Befragung ist der Anteil der mindestens gelegentlich
rauchenden Studierenden 2021 insgesamt etwas kleiner (21,3 % vs. 23,9 %; vgl. Abbildung 1),
und zwar sowohl bei miannlichen als auch bei weiblichen Studierenden.

Dies zeigt sich auch in den meisten Fachbereichen. Bei den Befragten des Fachbereichs Ge-
schichts- und Kulturwissenschaften ist der Unterschied mit -9,9 Prozentpunkten signifikant. In
den Fachbereichen Wirtschaftswissenschaft, Politik- und Sozialwissenschaften sowie Veterinir-
medizin zeigt sich hingegen ein leichter Zuwachs an Rauchenden (vgl. Abbildung 2).

Die zeitliche Entwicklung des Rauchverhaltens der Studierenden von 2012 bis 2021 kann in Ta-
belle 1 abgelesen werden.
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Im Vergleich mit den Ergebnissen der bundesweiten Befragung Studierender in Deutschland
2017 ist der Anteil der mindestens gelegentlich rauchenden Studierenden an der FU Berlin im
Jahr 2021 signifikant grofer (21,3 % vs. 18,1 %; vgl. Tabelle 2).
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Grafische Ergebnisdarstellung

Abbildung 1:  Privalenz des Rauchens, differenziert nach Geschlecht
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Abbildung 2: Pravalenz des Rauchens, differenziert nach Fachbereichen
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Abbildung 3:  Konsumform Zigarette, differenziert nach Geschlecht
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Abbildung 4: Konsumform E-Zigarette, differenziert nach Geschlecht
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Abbildung 5:  Konsumform Shisha, differenziert nach Geschlecht
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Abbildung 6: Konsumform Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen, differenziert nach Geschlecht
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Tabelle 1: Privalenz des Rauchens bei Studierenden der FU Berlin im Zeitverlauf der Be-
fragungen

UHR FU 2021 UHR FU 2019 UHR FU 2016 UHR FU 2014

% (95%-KI) % (95%-Ki) % (95%-KI) % (95%-KI)

21,3 (19,8-22,7) 23,9 (22,5-25,4) 26,1 (24,4-27,9) 30,7 (28,8-32,5)
I N N N

23,7 (20,5-26,8) 25,3 (22,4-28,1) 29,2 (26,1-32,7) 29,7 (26,3-33,2)

20,1 (18,4—21,9) 23,2 (21,5-24,9) 24,6 (22,7-26,4) 31,1 (28,8-33,5)
Anmerkung: Anteil der Studierenden, die mindestens , gelegentlich“ rauchen; Angaben in Prozent mit

95%-Konfidenzintervall

Tabelle 2: Pravalenz des Rauchens, Vergleich der Studierenden der FU Berlin mit Studie-
renden der Bundesweiten Befragung Studierender in Deutschland

UHR FU 2021 BWB 2017
% (95%-KI) ACHZE )
21,3 (19,8-22,7) 18,1 (17,1-19,1)
23,7 (20,5-26,8) 19,5 (17,8-21,2)
20,1 (18,4-21,9) 17,1 (15,8-18,4)
Anmerkung: Anteil der Studierenden, die mindestens , gelegentlich® rauchen; Angaben in Prozent mit

95%-Konfidenzintervall
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