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Mensch und Gesundheit

Cannabislegalisierung – Pro und Contra

Dr. med. Siegmund Drexler

Grundfragen in der Diskussion

Die gesellschaftliche Diskussion rund um 

die Legalisierung von Cannabis ist kontro-

vers und bis heute nicht abgeschlossen. In 

den Diskussionsbeiträgen und aus der 

Ärzteschaft sind vielfältige Argumente zu 

vernehmen, die sehr unterschiedlich in 

den Medien wiedergegeben werden. In 

jüngerer Zeit hat es den Anschein, als sei 

die Legalisierung des Zugangs zu Canna-

bis und die Straffreiheit des Besitzes oder 

der Weitergabe bestimmter Mengen von 

Cannabisprodukten ein Akt des Fort-

schritts. Ist es tatsächlich fortschrittlich, 

Cannabis zuzulassen? Was spricht dafür 

und was dagegen?

Oft steht im Vordergrund der Diskussion 

die reale Überforderung der Polizei und 

der Justiz mit der sich aus dem Betäu-

bungsmittelgesetz und dem Strafgesetz-

buch ergebenden Illegalität. Mehr als 

200.000 Verfahren werden pro Jahr zur 

Anzeige gebracht oder eingeleitet. Versu-

che, den Schwarzmarkt zu regulieren, sind 

bisher gescheitert. Breitere Angebote des 

Staates für die Beratung und Betreuung 

sowie die Prävention, insbesondere bei Ju-

gendlichen, sind rar.

Grundsätzlich: Darf der Staat in individu-

elle Lebensführungsentscheidungen ein-

greifen? Darf der Staat Lebensformen vor-

schreiben?

Erfahrungen aus der Zeit der Prohibition 

in den USA scheinen zu beweisen, dass der 

Versuch einer Verbotspolitik weder zum 

Erfolg noch zu einer Reduktion des Kon-

sums führt. Auch nicht zur Eindämmung 

wirtschaftlicher Absichten.

Im Falle von Alkohol und Tabak hat der 

Staat längst, trotz der Versuche, Werbung 

und Verbreitung einzudämmen, eine Art 

Gleichgewicht bei den zweifellos suchter-

zeugenden sowie häufiges Kranksein und 

Tod herbeiführenden Substanzen gefun-

den. Kein ernsthafter Wissenschaftler 

würde leugnen, dass Alkohol und Tabak 

heute eine Zulassung als Lebensmittel 

oder als Medikament nicht mehr bekom-

men könnten. Darf Cannabis anders be-

handelt werden? 

Zweifelsfrei verursacht Alkohol mehr To-

desfälle, mehr Krankheiten als die anderen 

illegalen Drogen oder der Missbrauch von 

Medikamenten. Ist dies ein Argument, in 

ähnlicher Weise mit Cannabis umzuge-

hen?

Milliardenschwerer Markt

Längst haben wirtschaftliche Interessen 

die Chancen der Zulassung von Cannabis 

erkannt. Die Investoren für die Zeit nach 

der Cannabislegalisierung scharren mit 

den Hufen. Sie versprechen sich einen mil-

liardenschweren Markt und eine traum-

hafte Rendite für ihre Investitionen. Ist ein 

Teil der Diskussion über die Legalisierung 

wirtschaftlichen Interessen geschuldet? 

Mit den medizinisch zugelassenen Canna-

bisprodukten wurden 2021 bundesweit 

über 180 Mio. Euro umgesetzt.

Erfahrungen aus den Ländern, die Canna-

bisprodukte zugelassen haben, sind wi-

dersprüchlich. Der Deutsche Ärztetag hat 

darauf hingewiesen, dass die Legalisie-

rung, trotz aller Begleitprogramme die an-

geboten werden, auch einen konsumver-

harmlosenden Effekt hat. Der Anteil, ins-

besondere junger Konsumentinnen und 

Konsumenten mit täglichem Gebrauch 

steigt. Dieser führt zu wahrscheinlich blei-

benden gesundheitlichen Schäden.

 Die Legalisierung von Cannabisprodukten 

2012 in Colorado, USA, hat die Rate der 

cannabisbedingten Vergiftungsfälle und 

cannabisbezogenen Krankenhausaufnah-

men mehr als verdoppelt. Die Zahl tödli-

cher Verkehrsunfälle unter Cannabis hat 

zugenommen, ebenfalls die Zahl der Suizi-

de mit Cannabisbeteiligung.

Die erhoffte Stilllegung der Schwarzmärk-

te (z. B. in Kanada) hat nicht funktioniert. 

In keinem der Länder mit legalisiertem 

Cannabiskonsum ist der Schwarzmarkt 

verschwunden. Etwa 8 % aller Kanadier ab 

dem 15. Lebensjahr konsumieren Canna-

bis. Bis zur Legalisierung waren es etwa 

5 %. Es wird geschätzt, dass etwa 35 % 

der Konsumenten, insbesondere der Jün-

geren, sich Cannabis über illegale Quellen 

beschaffen.

Ist „Drugchecking“ eine Lösung?

Die vergangenen Jahrzehnte haben zu ei-

ner nachgewiesenen stetigen Zunahme 

des Gehalts an THC (Tetrahydrocannabi-

nol) in Cannabis geführt. Es tauchen auch 

immer wieder Verunreinigungen von Can-

nabisprodukten auf. Die Koalitionsverein-

barung der jetzigen Regierung hat Drug-

checking in ihr Programm aufgenommen 

und will damit auch illegal erworbenes 

Cannabis prüfen lassen – und Konsumen-

ten ohne Gefahr der Strafverfolgung eine 

Art Qualitätssicherung anbieten. 

Neben dem Drugchecking formulierten 

die Ampelparteien: „Wir führen die kon-

trollierte Abgabe von Cannabis an Er-

wachsenen zu Genusszwecken in lizen-

zierten Geschäften ein. Dadurch wird die 

Qualität kontrolliert, die Weitergabe von 

verunreinigten Substanzen verhindert 

und der Jugendschutz gewährleistet.“ 

Bei legalisiertem Konsum, der vermutlich 

frühestens Ende 2022, eher im Jahre 

2023, in Gesetzeswerke überführt werden 

soll, wird davon ausgegangen, dass lizen-

zierte Geschäfte Cannabis vertreiben. 

Nicht geregelt sind die Fragen: Wer baut 

das an? Wer kontrolliert die Gehalte an 

THC und anderen Cannabisderivaten? Wo 

werden die Namen der Konsumenten er-

F
o

t
o

: 
S

y
d

a
 P

ro
d

u
c

t
io

n
s
 –

 s
t
o

c
k

.a
d

o
b

e
.c

o
m



288 | Hessisches Ärzteblatt 5/2022

fasst? Gibt es eine Beratungsmöglichkeit? 

Bei welchen Mengen des Konsums im Mo-

nat oder im Jahr soll eingeschritten wer-

den?

Die Befürworter der „Legalisierung“ be-

haupten, dass die Strafverfolgung nicht nur 

keine Rechtssicherheit schaffe, sondern 

auch die Konsumenten als „kriminelle Kif-

fer“ diskriminiert würden und junge Men-

schen in Phasen der Findung ihrer berufli-

chen und privaten Orientierung mit Straf-

verfolgungsbehörden konfrontiert und in 

ihrer Lebenschance behindert würden.

Konsum und Gehirnreifung

Große Studien und Bewertungen von Pu-

blikationen zweifeln nicht daran, dass bei 

jungem Eintrittsalter in den Cannabiskon-

sum und bei häufigem, oft täglichem Ge-

brauch, das reifende Gehirn in seiner Ent-

wicklung bleibend geschädigt wird. De-

pressionen nehmen zu, Verwirrtheit, Kon-

zentrationsstörungen und Erkrankungen 

aus dem Bereich der Psychosen. Die kör-

perliche Abhängigkeit lasse sich zwar gut 

behandeln, die psychische Abhängigkeit 

jedoch sei ein großes Problem. Autofah-

ren werde unter THC gefährlicher und die 

Kontrollorgane der Polizei finden mit zu-

nehmender Häufung Cannabis als beein-

flussende Substanz bei Verkehrskontrol-

len.

In der publizierten „Addiction“-Studie ei-

ner kanadischen Forschergruppe wird be-

schrieben, dass Cannabiskonsum offenbar 

eine bleibende Behinderung neurokogniti-

ver Funktionen habe, die über die Zeit der 

Cannabisintoxikation hinaus anhalte. 

Die kinder- und jugendpsychiatrischen 

Fachgesellschaften und -verbände in 

Deutschland warnen vor dem Konsum 

von Cannabis im jungen Alter. Sie weisen 

darauf hin, dass sich alle Vorsätze, die Le-

galisierung mit einem bestmöglichen Ju-

gendschutz zu verbinden, in vielen Legali-

sierungsländern als Illusion erwiesen hät-

ten. Studien aus den USA belegen, dass 

die Legalisierung von Cannabis auch dann, 

wenn sie nur für Erwachsene vorgesehen 

ist, auch bei Jugendlichen mit starkem Zu-

wachs beim Cannabismissbrauch sowie 

der Entwicklung einer Cannabisabhängig-

keit einhergeht. In manchen US-Bundes-

staaten mit einer Legalisierung lägen die 

Konsumquoten der Bevölkerung um 

20–40 % höher, als im US Bundesdurch-

schnitt. Die Zahlen von Krankenhausein-

weisungen mit Cannabisvergiftungen ha-

ben sich teilweise mehr als verdoppelt. In-

tensiv cannabiskonsumierende Kinder und 

Jugendliche brechen häufiger die Schule 

ab und weisen ungünstige Bildungsab-

schlüsse auf, als ihre nicht konsumieren-

den Altersgenossen.

In Portugal, das ebenfalls eine Legalisie-

rung des Besitzes kleiner Mengen und des 

Konsums von Cannabis beschlossen hat, 

ist der Anteil von stark konsumierenden 

(täglich) jungen Menschen deutlich ange-

stiegen.

Beschluss des 125. Deutschen 

 Ärztetages

Auf dem 125. Deutschen Ärztetag 

(11/2021) wurde beschlossen: „Der 125. 

Deutsche Ärztetag 2021 warnt vor den 

möglichen Risiken einer Cannabislegalisie-

rung für die Gesundheit der Konsumieren-

den und den möglichen Folgen für die me-

dizinische Versorgung. Es gibt aus mehre-

ren Ländern Hinweise, dass es im Zuge ei-

ner Legalisierung zu einem Anstieg des 

Konsums sowie zu einer Zunahme von 

cannabisbedingten Notaufnahmen kam. 

Auch zeigte sich ein erhöhter psychiatri-

scher Behandlungsbedarf. Zu Bedenken 

ist zudem ein erwartender Anstieg canna-

bisbedingter tödlicher Verkehrsunfälle 

und Suizide.“ Und weiter: „Die Legalisie-

rung verharmlost auch die gesundheitli-

chen Gefahren, negativen Folgen und 

Langzeiteffekte des Cannabiskonsums bei 

Kindern und Jugendlichen (auf ihre psy-

chische und physische Entwicklung).“

Und in einem anderen Antrag des gleichen 

Ärztetages wird darauf hingewiesen: „In 

Anbetracht der derzeitigen politischen 

Überlegung zu einem angemessenen ge-

sellschaftlichen Umgang mit Cannabis-

konsum warnt der 125. Deutsche Ärzte-

tag 2021 vor dessen gesundheitlichen Ge-

fahren. Betroffene junge Menschen, Erst-

konsumierende und Gelegenheitskonsu-

mierende dürfen jedoch nicht in die Illega-

lität gedrängt und ihnen dadurch ggfs. be-

rufliche und gesellschaftliche Chancen 

verbaut werden. Deshalb sollte der Besitz 

geringer, noch zu definierender Mengen, 

an Cannabis sowie anderer Drogen zu-

künftig nicht mehr durch das Betäubungs-

mittelgesetz (BTMG) strafbewährt sein, 

sondern als Ordnungswidrigkeit mit einer 

Beratungsauflage geahndet werden.“

Gibt es ein „Recht auf Rausch“?

Die Diskussion ist momentan als offen an-

zusehen. Aus ärztlicher Sicht kann einer 

scheinbar fortschrittlichen „Legalisie-

rungsforderung“ nur mit warnender Stim-

me hinsichtlich der Konsequenzen begeg-

net werden. Ob die Interessen des Staates 

an vermehrten Steuereinnahmen oder In-

vestitionsmöglichkeiten stark genug sind, 

um das Cannabisproblem zu lösen, sollte 

mit großer Zurückhaltung und Vorsicht 

bewertet werden.

Die Problematik der Deutschen Cannabis-

politik, auch innerhalb der Ärzteschaft, 

hat sich mit Blick auf Konsumquoten und 

Mensch und Gesundheit
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Mensch und Gesundheit

Hilfestellung für Suchtkranke in der Ver-

gangenheit orientiert an den Säulen: Prä-

vention, Hilfen, Schadensminimierung 

und Angebotsreduzierung. Veränderun-

gen der gesetzlichen Grundlagen müssen 

mit ausreichend ausgestatteten Evaluati-

ons- und Forschungsprogrammen beglei-

tet werden. Nach einer Legalisierung wird 

ein einfacher Weg zurück nicht möglich 

sein.

Es gibt keine Gesellschaft, auch in der Ge-

schichte der Menschheit nicht, ohne As-

pekte von Rausch und Sucht. Ob die Rolle 

der heutigen Medizin vergleichbar ist mit 

der damaligen Rolle der Schamanen und 

Medizinmänner, die den Zutritt zu damals 

möglichen Substanzen regulierten, soll of-

fen bleiben. Fakt ist, dass rauschhafte Er-

fahrungen und suchttypisches Verhalten 

in unserer Gesellschaft sehr breit präsent 

sind, z. B. im Sport, im Spiel, in der Sexua-

lität, beim Einkaufen und beim Umgang 

mit Geld oder im Berufsleben.

In der Gesellschaft bildet sich immer stär-

ker ein Individualisierungsdruck aus, mit 

Streben nach persönlichem Glück, nach 

nicht zu begrenzendem Konsum. Es ist 

verständlicherweise schwer, sich dem 

„Recht auf Rausch“ in den Weg zu stellen.

Die Lebensweise mit einer Überflutung 

durch Kontakte (Smartphones, Dating-

Apps etc.) bei gleichzeitiger Vereinsa-

mung des Einzelnen kann zu süchtigem 

Verhalten führen und trägt zur Entwick-

lung psychischer Krankheiten wie Depres-

sivität bei.

Ärztlicher Auftrag

Wir als Ärzte sehen die Schattenseiten 

dieser Entwicklungen. Wir müssen einer-

seits den Vorwurf ertragen, zu wenig vor 

den gesundheitlichen Folgen von Extrem-

sportarten sowie den gefährlichen Um-

gang unserer Gesellschaft mit Alkohol ge-

warnt und unzureichend Einfluss auf die 

gesellschaftliche Regulierung des Um-

gangs mit konsumierten Stoffen genom-

men zu haben.

 Oder hat die Politik zu wenig auf die Ärz-

tinnen und Ärzte gehört?

Die Diskussion ist und bleibt spannend 

und kontrovers zugleich. Die Ärzteschaft 

sollte ihre Einflussmöglichkeit auf die Poli-

tik nutzen und über die Landesärztekam-

mern und die Bundesärztekammer den 

Kontakt zur Politik, insbesondere zum 

Bundesdrogenbeauftragten Burkhard 

Blienert suchen, um die entstehenden Re-

gelungen möglichst im Sinne der Patien-

ten und der Gesellschaft beeinflussen zu 

können.

Dr. med. Siegmund Drexler

Vorsitzender des Suchtausschusses  

der Landesärzte-

kammer Hessen; 

Mitglied im  

Ausschuss „Sucht  

und Drogen“ der 

Bundesärztekammer

Kontakt per E-Mail 

via: haebl@laekh.de

Der Autor dankt Prof. Dr. med. Nor-

bert Scherbaum, Direktor der Abtei-

lung für Suchtmedizin an der psychi-

atrischen Klinik der Universität Duis-

burg-Essen, sowie Prof. Dr. med. Nor-

bert Wodarz, Direktor der Abteilung 

Suchtmedizin am Universitätsklinikum 

Regensburg, für die Unterstützung.

Das Literaturverzeichnis findet sich in 

der Online-Ausgabe 05/2022 unter  

www.laekh.de. 
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den anderen drehte sich unsere Welt. El-

ternwerden hieß für uns trauern lernen.“

Nach diesem mächtigen Anfang hat man 

nur zwei Möglichkeiten. Das Buch ganz 

schnell weglegen – oder weiterlesen, zwi-

schendurch Tränen wegwischen, wieder 

mitfühlen und doch wieder am Ende zu-

nehmend Luft bekommen, wenn man mit 

Josephine Links die lange Strecke an Trau-

ern, Abschiednehmen, Loslassen und sich 

neu in der Welt wiederfinden in den fol-

genden Tagen, Monaten, Jahren mitgehen 

kann. 

Atmen, weitergehen, wieder atmen. Hei-

lung, Trauer und Angst kommen in Wellen 

– meistens „von hinten, sie sind nicht 

kaum zu planen und kaum zu kontrollie-

ren. Unsicher sein, haltlos, unklar. All das 

wollte ich früher nie sein und war es auch 

nur selten. Jetzt kann ich nicht anders, 

Unsicherheit und Zweifel haben mich fest 

im Griff. Wie krank sein, ohne krank zu 

sein.“ 

Das Buch hätte auch bitter und eine An-

klage werden können, stattdessen gibt es 

Einblicke in die vielen Gesichter des Le-

bens und der Hoffnung, trotz allem. Ob-

wohl in einer Ratgeber-Reihe erschienen, 

ist eine persönliche Erzählung geworden, 

auch wenn Josephine Links versucht, er-

zählerisch ein bisschen Abstand zu halten, 

indem sie von einer dritten Person berich-

tet. Aber es kann helfen, einen eigenen 

Weg ins Leben zu finden, und sich dabei 

nicht alleine fühlen zu müssen. 

  Dr. med. Helmut Schaaf, Arolsen

Josephine Links:

Stilles Herz

Über den Verlust             

meines Kindes und            

die Kraft, neu zu leben.  

Beltz 2021, 160 S., € 17 

ISBN 9783407866752

Das Herz, um das es geht, schlägt nicht 

mehr. Es ist kurz vor der Geburt stiller und 

stiller geworden, umschlungen von einer 

Nabelschnur, unbemerkt von der Geburts-

hilfe, zu lange schon still, um noch ins Le-

ben gebracht zu werden. „Mein erstes 

Kind starb während ich es zur Welt brach-

te. Als wir unsere Tochter endlich in den 

Armen hielten, atmete sie nicht. Die Be-

grüßung war Abschied, Liebe und tiefster 

Schmerz in einem. Von einem Moment auf 

 Büchertipps von Lesern für Leser
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