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Rauchen 

Einleitung 

Mit Rauchen wird der Konsum von Tabak- bzw. Nikotinprodukten wie beispielsweise Zigaret-
ten, E-Zigaretten, Zigarren, Pfeife oder Shisha bezeichnet, deren Rauch durch den Mund inha-
liert wird. 

In Deutschland sterben jährlich bis zu 127.000 Menschen an den gesundheitlichen Folgen des 
Rauchens – durch das Rauchen bedingte Todesfälle machten im Jahr 2018 einen Anteil von 
13,3 % aller Todesfälle aus (Schaller et al., 2020). Rauchen gilt als der wichtigste vermeidbare 
Risikofaktor für chronische nichtübertragbare Krankheiten (Pötschke-Langer et al., 2015). Die 
Reduktion des Tabakkonsums ist daher seit 2003 ein von der Weltgesundheitsorganisation 
(WHO) konsentiertes Gesundheitsziel (World Health Organization, 2003). Laut Epidemiologi-
schem Suchtsurvey 2021 (ESA-2021) liegt der Anteil der Raucher:innen1 in der Altersklasse der 
18- bis 29-Jährigen bei Frauen bei 16,7 % und bei Männern bei 24,8 % (Möckl et al., 2023). Die 
Prävalenz des Rauchens nimmt mit zunehmendem Bildungsgrad ab (Möckl et al., 2023). Unter 
Studierenden wird ein Anstieg des Konsums von E-Zigaretten beobachtet (Doxbeck & Osberg, 
2021). 

Rauchen schädigt nahezu jedes Organ, u. a. die Zähne, den Verdauungsapparat, den Stoff-
wechsel und das Skelett (Pötschke-Langer et al., 2015). Herz-Kreislauf-, Atemwegs- und Krebs-
erkrankungen treten unter Raucher:innen häufiger auf (International Agency for Research on 
Cancer, 2004; Pötschke-Langer et al., 2015) und bis zu 90 % der tödlichen Lungenkrebserkran-
kungen sind auf das Rauchen zurückzuführen (International Agency for Research on Cancer, 
2004). Rauchen kann außerdem zu Fruchtbarkeitsproblemen sowie zu Schwangerschafts- und 
Geburtskomplikationen führen (Pötschke-Langer et al., 2009). Auch haben Raucher:innen 
deutlich schlechtere Chancen, Krebserkrankungen zu überleben, sowie eine höhere Wahr-
scheinlichkeit, an einer nicht direkt mit dem Rauchen assoziierten Krebsart zu erkranken 
(Fonseca-Moutinho, 2011; Hertog et al., 2001; Jäger et al., 2007; Reynolds, 2013). Soziale Ein-
flüsse auf das Rauchverhalten bei Studierenden sind gut dokumentiert (Moran et al., 2004). 
Mitunter stellt das Rauchen aus sozialen Gründen einen Einstieg in regelmäßiges Rauchen dar 
(Moran et al., 2004). Auch der Konsum von E-Zigaretten wird durch soziale Normen beein-
flusst, d. h., Studierende passen ihren E-Zigaretten-Konsum an den von ihnen wahrgenomme-
nen Konsum ihrer Peers an (Doxbeck & Osberg, 2021). Prädiktoren des Rauchens bei Studie-
renden sind u. a. männliches 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). Rauchen von Tabakprodukten oder E-Zigaretten kann die 
Wahrscheinlichkeit für andere Risikoverhaltensweisen wie Cannabiskonsum (Sangster-Carrasco 
& Blitchtein-Winicki, 2022) oder problematisches Internetnutzungsverhalten (Tastan et al., 
2022) sowie das Risiko für den Konsum mehrerer Drogen und Sucht allgemein erhöhen (Fath, 
2021). Der Konsum von E-Zigaretten birgt ein eigenständiges Suchtpotenzial (Vilcassim et al., 

 
1 Gemeint sind jene Befragten, die in den 30 Tagen vor der Befragung konventionelle Tabakprodukte geraucht 
haben. 
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2023); sie werden als „Einstiegsdroge“ eingestuft, welche den Übergang zu konventionellem 
Tabakkonsum fördern (Kuntic et al., 2021; Nies, 2020). 

Methode 

Zunächst wurden die Studierenden gefragt, ob und ggf. wie oft sie Zigaretten, E-Zigaretten, 
Zigarren, Zigarillos, Pfeife oder Shisha rauchen. Zur Auswahl standen die Antwortkategorien 
„regelmäßig“, „gelegentlich“, „früher mal geraucht“ und „noch nie geraucht“. 

Regelmäßig 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. 

Im Folgenden werden die aktiven Raucher:innen betrachtet, d. h. jene Studierenden, die ange-
ben, mindestens „gelegentlich“ zu rauchen.  

Kernaussagen 

• Etwa ein Viertel (24,5 %) der Studierenden der Hochschule Neu-Ulm rauchen 
mindestens „gelegentlich“. 

• Der Anteil mindestens gelegentlich Rauchender ist bei männlichen Studierenden 
markant größer als bei weiblichen Studierenden (♀: 20,7 % vs. ♂: 33,3 %). 

• Studierende der Fakultät Gesundheitsmanagement weisen den kleinsten Anteil 
an Rauchenden auf (18,0 %). 

• Die häufigste Konsumform ist die Zigarette, gefolgt von Shishas. 
• Im Vergleich zur 2021 durchgeführten Befragung ist der Anteil mindestens gele-

gentlich Rauchender in der aktuellen Befragung marginal kleiner 
(24,5 % vs. 26,4 %). 

• Im Vergleich zu Studierenden der Freien Universität Berlin gibt an der Hoch-
schule Neu-Ulm ein geringfügig kleinerer Anteil an, mindestens gelegentlich zu 
rauchen (24,5 % vs. 24,8 %). 

• Im Vergleich zu den Ergebnissen des Epidemiologischen Suchtsurveys 2021 ist 
der Anteil der mindestens gelegentlich Rauchenden an der Hochschule Neu-
Ulm größer (24,5 % vs. 21,3 %). 

Ergebnisse 

Drei Viertel (75,5 %) der Studierenden der Hochschule Neu-Ulm geben an, nicht zu rauchen, 
24,5 % rauchen nach eigenen Angaben mindestens „gelegentlich“. Der Anteil der Raucher:in-
nen ist bei männlichen Studierenden (33,3 %) markant größer als bei weiblichen Studierenden 
(20,7 %; vgl. Abbildung 1).  

Studierende der Fakultät Gesundheitsmanagement weisen mit 18,0 % eine tendenziell niedri-
gere Prävalenz des Rauchens auf als Studierende der Fakultäten Informationsmanagement 
(25,8 %) und Wirtschaftswissenschaften (26,7 %; vgl. Abbildung 2). 

Unter den mindestens gelegentlich rauchenden Studierenden ist die Zigarette nach wie vor die 
mit Abstand bevorzugteste Konsumform (72,6 %; vgl. Abbildung 3). Seltener werden dagegen 
Shishas (36,2 %; Abbildung 5), E-Zigaretten (30,5 %; vgl. Abbildung 4) sowie Zigarren, Zigarillos 



Faktenblatt zu UHR Neu-Ulm 05/2023 
Themenbereich Gesundheitsbezogenes Verhalten 
 

  3 

bzw. Pfeifen geraucht (6,5 %, vgl. Abbildung 6). Während weibliche Studierende häufiger Ziga-
retten sowie E-Zigaretten rauchen, werden Shishas sowie Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen häu-
figer von männlichen Studierenden konsumiert.  

Einordnung 

Verglichen mit der 2021 durchgeführten Befragung berichtet 2023 ein marginal kleinerer Anteil 
Studierender, mindestens gelegentlich zu rauchen (24,5 % vs. 26,4 %), sowohl bei weiblichen 
als auch bei männlichen Studierenden (vgl. Abbildung 1). 

In den Fakultäten Gesundheitsmanagement (-8,9 Prozentpunkte) sowie Informationsmanage-
ment (-4,4 Prozentpunkte) sind die Anteile mindestens gelegentlich Rauchender in der aktuel-
len Befragung tendenziell kleiner als 2021; in der Fakultät Wirtschaftswissenschaften tendenzi-
ell größer (+3,6 Prozentpunkte; vgl. Abbildung 2).  

In Bezug auf die verschiedenen Konsumformen zeigt sich, dass der Anteil der Zigarette rau-
chenden Studierenden im Vergleich zur Vorbefragung tendenziell kleiner ist (72,6 % vs. 
79,8 %). Dies gilt insbesondere für weibliche Studierende (73,2 % vs. 83,7; vgl. Abbildung 3). 
Auch bezüglich des Konsums von Shishas zeigt sich in der aktuellen Befragung eine geringere 
Prävalenz (36,2 % vs. 45,3 %), sowohl bei weiblichen als auch bei männlichen Studierenden (vgl. 
Abbildung 5). Die Prävalenz des Konsums von E-Zigaretten hingegen ist in der aktuellen Befra-
gung markant höher (30,5 % vs. 10,5 %). Dies gilt für weibliche sowie für männliche Studie-
rende (vgl. Abbildung 4). Bezüglich des Konsums von Zigarren, Zigarillos und Pfeifen zeigt sich 
in der aktuellen Befragung eine unwesentlich höhere Prävalenz (6,5 % vs. 6,1 %), die geschlech-
terspezifisch nur für die männlichen Studierenden gilt (9,7 % vs. 6,7 %). Bei weiblichen Studie-
renden ist der Anteil der rauchenden Studierenden, die Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen rau-
chen, in der aktuellen Befragung hingegen marginal kleiner (4,5 % vs. 5,6 %; vgl. Abbildung 6). 

An der Hochschule Neu-Ulm ist der Anteil der mindestens gelegentlich rauchenden Studie-
renden geringfügig kleiner als an der Freien Universität Berlin (24,5 % vs. 24,8 %; vgl. Tabelle 
1). Sowohl an der Hochschule Neu-Ulm als auch an der Freien Universität Berlin stellt die Zi-
garette die am häufigsten genannte Konsumform dar. Rauchende Studierende der Hochschule 
Neu-Ulm berichten signifikant weniger häufig, Zigaretten zu rauchen, als rauchende Studie-
rende der Freien Universität Berlin (72,6 % vs. 89,7 %). Rauchende Studierende der Hochschule 
Neu-Ulm berichten dagegen tendenziell häufiger, E-Zigaretten (30,5 % vs. 20,8 %), Shisha 
(36,2 % und 5,9 %) sowie Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen (6,5 % vs. 2,6 %) zu rauchen. Der An-
teil der Studierenden, die mindestens gelegentlich rauchen, ist an der Hochschule Neu-Ulm 
mit 24,5 % größer als der altersgleicher Personen im Epidemiologischen Suchtsurvey 2021 mit 
21,3 %2 (siehe Möckl et al., 2023), sowohl bei weiblichen (20,7 % vs. 16,7 %) als auch bei männli-
chen Studierenden (33,3 % vs. 24,8 %). 
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Grafische Ergebnisdarstellung 

Abbildung 1:  Prävalenz des Rauchens, differenziert nach Geschlecht 

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die mindestens gelegentlich rauchen; Angaben in Prozent mit 95 %-
Konfidenzintervall 

Abbildung 2:  Prävalenz des Rauchens, differenziert nach Fakultäten 

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die mindestens gelegentlich rauchen; Angaben in Prozent mit 95 %-
Konfidenzintervall 
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Abbildung 3:  Konsumform Zigarette, differenziert nach Geschlecht 

Anmerkung:  Anteil der rauchenden Studierenden, die Zigaretten konsumieren; Angaben in Prozent mit 
95 %-Konfidenzintervall 

Abbildung 4:  Konsumform E-Zigarette, differenziert nach Geschlecht 

Anmerkung:  Anteil der rauchenden Studierenden, die E-Zigarette konsumieren; Angaben in Prozent mit 
95 %-Konfidenzintervall 

Abbildung 5:  Konsumform Shisha, differenziert nach Geschlecht 

Anmerkung:  Anteil der rauchenden Studierenden, die Shishas konsumieren; Angaben in Prozent mit 
95 %-Konfidenzintervall 
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Abbildung 6:  Konsumform Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen, differenziert nach Geschlecht 

Anmerkung:  Anteil der rauchenden Studierenden, die Zigarren, Zigarillos bzw. Pfeifen konsumieren; An-
gaben in Prozent mit 95 %-Konfidenzintervall 
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Tabelle 1:  Prävalenz des Rauchens, Vergleich der Studierenden der Hochschule Neu-Ulm 
2023 mit Studierenden anderer Befragungen 

  
UHR Neu-Ulm 2023 
% (95 %-KI) 

UHR Neu-Ulm 2021 
% (95 %-KI) 

UHR FU 2023 
% (95 %-KI) 

Gesamt n=408 n=367 n=2131 

 24,5 (20,6–28,9)  26,4 (22,3–31,3)  24,8 (22,9–26,7)  

Männer n=111 n=120 n=524 

 33,3 (25,2–42,3)  36,7 (27,5–45,0)  25,8 (22,1–29,6)  

Frauen n=295 n=245 n=1529 

 20,7 (16,3–25,4)  21,6 (16,7–26,5)  24,1 (22,0–26,2)  

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die mindestens gelegentlich rauchen; Angaben in Prozent mit 95 %-
Konfidenzintervall 
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