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De studententijd is een periode die samenvalt met een belangrijke ontwikkelingsfase
voor jongvolwassenen. Studenten verleggen in deze periode hun grenzen en
experimenteren vaak met middelengebruik. Hierbij is alcohol veruit de meest gebruikte
drug onder studenten [1]. Het drinken van alcohol wordt vaak gezien als kenmerkend
voor de studentencultuur. Zo drinken studenten meer alcohol dan hun niet-studerende
leeftijdsgenoten [2, 3]. Bovendien komt riskant alcoholgebruik vaker voor onder
studenten (39% in 2023) dan onder volwassenen in de Nederlandse bevolking (13,5%
in 2022) [4]. Het is duidelijk dat alcoholgebruik kan zorgen voor schade en diverse
kosten; voor zowel de drinker zelf als de omgeving van de drinker [5].

In deze factsheet wordt op basis van literatuuronderzoek gekeken naar waarom studenten
alcohol drinken en wat de gevolgen hiervan zijn. Daarnaast worden cijfers gepresenteerd
over het alcoholgebruik onder hbo- en wo-studenten in Nederland en welke factoren
hiermee samenhangen. De cijfers komen uit de Monitor Mentale gezondheid en
Middelengebruik Studenten hoger onderwijs 2023 (MMMS)" en extra analyses op

deze data.

Het doel van deze factsheet is het vergroten van kennis over alcoholgebruik onder hbo-
en wo-studenten bij studentenbegeleiders? en preventiemedewerkers. Hierdoor kunnen
zij een sleutelrol spelen in het signaleren en bespreekbaar maken van (schade door)
alcoholgebruik onder studenten.
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Deze factsheet richt zich niet op mbo-studenten, aangezien zij vaak jonger zijn en studeren in een andere context dan
hbo- en wo-studenten. Ook zijn mbo-studenten niet meegenomen in de MMMS. Voor informatie over alcoholpreventie
op het mbo, zie Helder op School.

Studentenbegeleiders zoals studieadviseurs, studentenpsychologen en studentendecanen.

1




Kernpunten

De Monitor Mentale gezondheid en
Middelengebruik Studenten hoger onderwijs
2023 (MMMS) laat zien dat 85% van de
deelnemende studenten in de afgelopen twaalf
maanden alcohol heeft gedronken.

Van de studenten die deelnamen aan de
MMMS drinkt 10 procent overmatig, 16 procent
zwaar, 39 procent riskant en 4 procent heeft
een mogelijke afhankelijkheid van alcohol,
waarbij een verwijzing naar een instelling voor

verslavingszorg (IVZ) wordt aangeraden®.

Samenhangende factoren met alcoholgebruik onder studenten

Uit literatuuronderzoek:

Mentale
gezondheidsproblemen
(e.g. depressie-/
angstklachten, verminderde
levenstevredenheid

en gevoelens van
levensmoeheid).

Uit de MMMS 2023:

3

Sociaal-demografische
factoren

(i.e. studenten die zich
identificeren als man, 16-25
jaar oud zijn, uitwonend zijn
en geen migratieachtergrond
hebben).

Zie Kader 1: definities van de drinkpatronen.

Lichamelijke
gezondheidsproblemen

(e.g. slaapproblemen,
alcoholvergiftiging,
hersenschade, seksueel
overdraagbare aandoeningen
en levensbedreigende
ziekten).

Studiegerelateerde factoren
(i.e. voltijd studeren,
lidmaatschap bij een
studentenvereniging en
huidige studieschuld).

Maatschappelijke problemen
(e.g. seksuele
grensoverschrijding, agressief
gedrag, verslechterde
studieprestaties en
studievertraging).

Overige factoren

(i.e. slachtoffer van seksueel
geweld en slachtoffer van
fysiek geweld).

Het is van belang dat studentenbegeleiders en
preventiemedewerkers zich bewust zijn van
de lichamelijke, mentale en maatschappelijke
gevolgen die studenten door hun
alcoholgebruik kunnen ervaren.

Studentenbegeleiders en preventiemedewerkers
kunnen sleutelpersonen zijn in het (vroeg)
signaleren en bespreken van alcoholgebruik
onder studenten. Daarmee kunnen ze
studenten ondersteuning geven en motiveren
om te stoppen, te minderen of hulp te zoeken.
In deze factsheet staan tools en tips.



@ Waarom drinken studenten?

Verschillende factoren kunnen het alcoholgebruik
van studenten verklaren. Of en hoeveel alcohol

er gedronken wordt is niet alleen een persoonlijke
keuze; de invloed van de omgeving is ook van
belang. Drinkmotieven, sociale normen, de
drinkcultuur en de drie best buys (beschikbaarheid,
prijs en marketing van alcohol) spelen allen een rol.
Hieronder wordt een aantal van de belangrijkste
factoren toegelicht.

1.1. Drinkmotieven

Drinkmotieven — redenen waarom mensen drinken
- spelen een belangrijke rol in het alcoholgebruik
onder studenten [6]. Er zijn vier drinkmotieven [7]:

¢ Sociaal: drinken om vanuit de omgeving een
sociale beloning te krijgen. Bijvoorbeeld omdat je
dan makkelijker contact kan leggen met anderen
op een feestje.

e Enhancement: drinken om positieve gevoelens op
te roepen. Bijvoorbeeld omdat je je door alcohol
vrolijker kan voelen.

¢ Conformiteit: drinken om sociale afwijzing te
voorkomen. Bijvoorbeeld alcohol drinken omdat
je huisgenoten je overhalen.

e Coping: drinken om negatieve gevoelens te
verlichten. Bijvoorbeeld om minder stress te voelen.

Interne drinkmotieven (enhancement en coping)
lijken sterkere voorspellers van alcoholproblemen dan
externe drinkmotieven (sociaal en conformiteit) [6].

1.2. Sociale invloeden

Sociale normen

Alcoholgebruik onder studenten wordt sterk
beinvloed door de mensen in hun directe omgeving,
zoals vrienden, medestudenten en ouders [8]. Sociale
normen spelen een grote rol in die beinvloeding [9,
101. Er zijn twee soorten sociale normen [11]:

 Descriptieve normen: deze normen beschrijven
hoe vaak mensen denken dat bepaald gedrag
voorkomt. Bijvoorbeeld als studenten denken
dat hun medestudenten veel alcohol drinken,
dan zullen zij zelf ook geneigd zijn om meer te
drinken [9]. Studenten overschatten vaak het
alcoholgebruik van hun medestudenten [10].
Hierdoor gaan zij zelf meer alcohol drinken [12-14].

¢ Injunctieve normen: deze normen geven aan
in hoeverre mensen denken dat hun omgeving
bepaald gedrag goed- of afkeurt. Bijvoorbeeld
als studenten geloven dat medestudenten het
gezellig vinden dat ze veel drinken. De kans is
dan groot dat ze hieraan toegeven [15].

Drinkcultuur

Voor veel studenten is alcoholgebruik een
belangrijk onderdeel van de studententijd [16].
Samenkomen of een avond uitgaan wordt door
studenten vaak gezien als aanleiding om alcohol te
drinken. Daarbij zien ze activiteiten waarbij alcohol
wordt gedronken als verbindend [17]. Studenten
die niet of nauwelijks drinken kunnen het gevoel
hebben er minder bij te horen [18]. Dit kan het
voor studenten aantrekkelijk maken om veel

te drinken. Bovendien staan veel evenementen

die gericht zijn op studenten in het teken van

het drinken van (veel) alcohol, zoals borrels,
biercantussen en gala's met een open bar. Ook is
het spelen van drankspellen een onderdeel van

de drinkcultuur onder studenten. Het meedoen
aan drankspellen hangt samen met meer
alcoholgebruik [19].

1.3. Beschikbaarheid, prijs en marketing

van alcohol
De Wereldgezondheidsorganisatie (World Health
Organization, WHO) stelt dat er drie factoren zijn
die sterk samenhangen met alcoholgebruik [20]:

* Beschikbaarheid: de grote beschikbaarheid van
alcohol zorgt ervoor dat studenten meer drinken
[21]. Zo hebben studentenverenigingen* vaak
een eigen tap en verkoopdeals met een (bier)
brouwer. Bij zo'n verkoopdeal moet de vereniging
een bepaalde hoeveelheid bier verkopen voor
korting.

e Prijs: studenten zijn extra gevoelig voor een
prijsstijging van alcohol. Dat komt doordat zij
over het algemeen minder geld te besteden
hebben [22]. De prijs van alcohol is voor
studenten vaak relatief laag. Bijvoorbeeld
aangezien studenten regelmatig korting krijgen
op alcohol in de horeca via hun studentenkaart.
Hierdoor worden studenten aangespoord om
(meer) te drinken.

* Marketing: studenten worden vaak blootgesteld
aan alcoholmarketing. Bijvoorbeeld fysiek op
de campus van de onderwijsinstelling, in de
sportkantine of op de sociéteiten via bierviltjes of
logo's van grote alcoholmerken. Daarnaast zien
studenten ook veel online alcoholmarketing via
sociale media, door alcoholgerelateerde berichten
van leeftijdsgenoten of influencers [23, 24].
Door blootstelling aan alcoholmarketing denken
studenten positiever over alcohol en gaan ze
meer drinken [25, 26].

4 Dit kan gelden voor verschillende typen studentenverenigingen, zoals gezelligheidsverenigingen, studieverenigingen

en studentensportverenigingen.




Kader 1: Definities van drinkpatronen.

Overmatig drinken: het drinken van meer dan 14 (vrouwen) of 21 (mannen) glazen alcohol
per week [27].

Zwaar drinken: het minstens één keer per week drinken van ten minste 4 (vrouwen) of 6 (mannen)
glazen alcohol op één dag [27].

Riskant drinken: een drinkpatroon waarbij er zoveel wordt gedronken dat iemand problemen ervaart
door het drinkgedrag. lemand kan bijvoorbeeld verplichtingen niet na komen, heeft spijt van het
alcoholgebruik of krijgt van anderen het advies om minder te drinken [28]. Riskant drinken wordt
vastgesteld met behulp van de Alcohol Use Disorders Identification Screening Test (AUDIT). De
AUDIT bestaat uit tien vragen naar alcoholgebruik en voorvallen rond alcoholgebruik. Een score van
8 of meer wijst volgens de World Health Organization (WHO) op riskant drinken [29]. In sommige
onderzoeken wordt gebruik gemaakt van de AUDIT-C. Dit is een verkorte versie van de AUDIT en
bestaat uit drie vragen [4]. De AUDIT-C is gericht op hoeveel iemand drinkt, terwijl de AUDIT ook
vraagt naar de problemen die iemand ervaart vanwege diens alcoholgebruik. In de MMMS 2023 is
de gehele AUDIT gebuikt om riskant drinken uit te vragen. De literatuur die wordt genoemd in deze
factsheet maakt afwisselend gebruik van de AUDIT en de AUDIT-C.

Mogelijke afhankelijkheid van alcohol: een score van 20 of hoger op de AUDIT wijst op
een mogelijke afhankelijkheid [29]. Nader diagnostisch onderzoek naar de aanwezigheid van
alcoholafhankelijkheid en een verwijzing naar de verslavingszorg worden aangeraden.

Kader 2: Ervaren studenten hinder door hun alcoholgebruik?

Uit de MMMS 2023 blijkt dat bijna 1 op de 10 studenten (8%) die in de afgelopen twaalf maanden
alcohol hebben gedronken hierdoor matig tot heel veel hinder heeft ervaren [1]. Bijvoorbeeld hinder
op het gebied van studie, werk, sociale contacten of persoonlijke relaties.

Ruim 9 op de 10 studenten (92%) geeft aan geen of een beetje hinder te hebben ervaren door
hun alcoholgebruik [1]. Het is bekend dat studenten risico’s van alcoholgebruik vaak onderschatten
[54, 55]. Dit komt door minder ontwikkelde mentale gezondheidsvaardigheden [56-58], zoals het
(h)erkennen van risicosignalen en het zoeken van (professionele) hulp. Studentenbegeleiders en
preventiemedewerkers kunnen een sleutelrol spelen in het signaleren en bespreekbaar maken van
(schade door) alcoholgebruik. Zie hoofdstuk 6: Handelingsperspectief voor meer informatie.




® Wat zijn de gevolgen van alcoholgebruik onder studenten?

Alcoholgebruik onder studenten hangt samen met
een slechtere gezondheid, veiligheidsproblemen en
verminderde studieresultaten. Dit wordt echter niet
altijd door studenten zelf erkend (zie Kader 2: Ervaren
studenten hinder door hun alcoholgebruik?).

Het is belangrijk om te benoemen dat een causale
relatie tussen alcoholgebruik en de (mentale of
maatschappelijke) problemen die studenten kunnen
ervaren moeilijk kan worden vastgesteld. Zo zou het
bijvoorbeeld kunnen dat een student al kampt met
angstklachten en daardoor meer gaat drinken. Of
dat een student juist door het alcoholgebruik last
krijgt van angstklachten.

Hieronder worden een aantal van de belangrijkste
gevolgen van alcoholgebruik onder studenten
toegelicht.

2.1. Lichamelijke gevolgen

* Op de korte termijn kan alcoholgebruik leiden tot
hoofdpijn, misselijkheid, vermoeidheid, katers en
een alcoholvergiftiging. In 2021 belandden 1.000
jongvolwassenen (18-24
jaar) op de spoedeisende hulp vanwege een
alcoholvergiftiging [30]. Er zijn geen specifieke
cijfers over alcoholvergiftigingen onder studenten
beschikbaar.

e Alcoholgebruik zorgt voor een verminderde
kwaliteit (minder diep en onrustig) en kwantiteit
(korter slapen) van de slaap bij studenten
[31-33]. Hierdoor herstellen het lichaam en de
hersenen minder goed.

e Als studenten onder de 25 jaar alcohol
drinken, kan dit leiden tot een verstoorde
hersenontwikkeling. De hersenen zijn namelijk
nog volop in ontwikkeling tot het 25¢ levensjaar
[34]. Ook heeft alcoholgebruik een negatieve
invioed op de informatieverwerking en het
geheugen [35, 36].

e Alcoholgebruik verhoogt het risico op het hebben
van onveilige seks en daarmee de kans op een
seksueel overdraagbare aandoening [37, 38].

* Op de lange termijn vergroot alcoholgebruik het
risico op verschillende ziekten en aandoeningen
waaronder verschillende soorten kanker,
leverziekten, maag-darm problemen, hart- en
vaatziekten en verslaving [39-41].

2.2. Mentale klachten

e Alcoholgebruik hangt samen met een verminderde
levenstevredenheid onder studenten [42, 43].

e Studenten die zwaar drinken en riskant
drinken® worstelen vaker met depressie- en/of
angstklachten [44-46].

¢ Alcoholgebruik kan het risico op suicidaal gedrag
en gevoelens van levensmoeheid vergroten [47,
48]. Het drinken van alcohol zorgt er namelijk
voor dat remmen vervagen, emoties moeilijker te
reguleren zijn en impulsiviteit toeneemt [49].

Lees meer over de relatie tussen mentale
gezondheid en middelengebruik van
studenten.

2.3 Maatschappelijke gevolgen

¢ Alcoholgebruik, door zowel de pleger als het
slachtoffer, is een grote risicofactor voor seksuele
grensoverschrijding [38, 50].

e Studenten zijn vaker agressief en gewelddadig
als ze alcohol hebben gedronken [51].

¢ Alcoholgebruik hangt samen met een
verslechtering van de studieprestaties [37,
38, 52]. Dit kan leiden tot studievertraging en
brengt daarmee kosten voor het onderwijs en de
maatschappij met zich mee [53].

Vind je het moeilijk om te lezen over suicidaal gedrag?
Denk je aan suicide of maak je je zorgen om iemand?
Praten over suicide helpt. Neem 24/7 gratis en anoniem
contact op met (0800) 0113 of chat op 113.nl.

zelfmoord
e o o .O
preventie

113

5  Zie Kader 1: definities van de drinkpatronen.




© Hoe vaak komt alcoholgebruik voor onder hbo- en wo-studenten?

Cijfers over alcoholgebruik (zie Kader 1 voor de
definities van de verschillende drinkpatronen) onder

hbo- en wo-studenten zijn afkomstig uit de MMMS
2023 en laten het volgende zien (zie Figuur 1) [1]:

Bijna 9 op de 10 studenten (89%) heeft ooit
alcohol gedronken.

85 procent heeft in de afgelopen twaalf maanden
alcohol gedronken.

10 procent van de studenten drinkt overmatig.
16 procent van de studenten drinkt zwaar.

39 procent van de studenten drinkt riskant.

4 procent van de studenten heeft een mogelijke
afhankelijkheid van alcohol.

De studenten die in de afgelopen twaalf

@¢ maanden alcohol hebben gedronken, deden

dit het vaakst thuis of bij iemand anders
thuis (84%) en in een uitgaansgelegenheid
(80%) [1].

De overgrote meerderheid van de studenten

§ diein de afgelopen twaalf maanden alcohol
heeft gedronken deed dit nooit (64 %) of
zelden (25%) alleen.

Ooit alcohol gedronken Afgelopen 12 mnd.
alcohol gedronken

Drinkt overmatig Drinkt zwaar

@)
"y

Drinkt riskant Mogelijk afhankelijk
van alcohol

Figuur 1: Analyses MMMS 2023




O Welke factoren hangen samen met het alcoholgebruik onder
hbo- en wo-studenten?

In dit hoofdstuk staan de resultaten van de extra 4.1. Sociaal-demografische factoren

analyses die zijn uitgevoerd op de data van de Riskant drinken komt vaker voor bij (zie Figuur 2):
MMMS 2023. Deze resultaten beschrijven de
samenhang tussen riskant drinken®en verschillende

mannelijke studenten (dan vrouwelijke studenten

factoren onder de deelnemende studenten. Zowel en studenten die zich niet als man of vrouw

de significante als de niet-significante bevindingen identificeren);

worden besproken. Er wordt specifiek ingegaan  studenten tussen de 16-21 jaar en 22-25 jaar’

op riskant drinken, omdat dit drinkpatroon vaker oud (dan studenten van 26 jaar en ouder);

voorkomt onder studenten in vergelijking met e uitwonende studenten® (dan thuiswonende

andere drinkpatronen (i.e. overmatig drinken, studenten);

zwaar drinken en een mogelijke afhankelijkheid e studenten zonder migratieachtergrond (dan

van alcohol)®. internationale studenten). Er is geen duidelijk
verschil gevonden tussen studenten met en

De resultaten van de samenhang tussen alle zonder migratieachtergrond®.

drinkpatronen en de verschillende factoren zijn

te vinden in Tabellen 1-3 in de bijlagen. Deze Er is geen duidelijk verschil in riskant drinken

samenhang komt grotendeels overeen tussen gevonden tussen:

de drinkpatronen.
¢ studenten die wel of niet LHBTQ+ zijn of dit niet
weten/niet willen zeggen.

Gender Leeftijd Woonsituatie Migratieachtergrond LHBTQ+
®
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Figuur 2: Samenhang tussen sociaal-demografische factoren en riskant drinken onder hbo- en
wo-studenten (MMMS, Trimbos-instituut i.s.m. RIVM en GGD GHOR Nederland, 2023).

Precieze cijfers zijn te vinden in Tabel 1 in de bijlagen.

6  Zie Kader 1: definities van de drinkpatronen.

7 De verwachting is dat riskant drinken het vaakst voorkomt onder de groep 16-25-jarige studenten en daarna afneemt. Dit is niet statistisch
getoetst, maar is aannemelijk gezien de verschillen in riskant drinken onder de verschillende leeftijdsgroepen.

8  Uitwonend: woont in een studentenhuis, met anderen of zelfstandig. Thuiswonend: woont bij ouder(s) of verzorger(s).

9  Overmatig en zwaar drinken komt wel vaker voor bij studenten zonder migratieachtergrond dan studenten met migratieachtergrond
(zie Tabel 1 in de bijlagen).




4.2, Studiegerelateerde factoren Er is geen duidelijk verschil in riskant drinken

Riskant drinken komt vaker voor bij (zie Figuur 3): gevonden tussen:

¢ voltijd studenten (dan niet-voltijd studenten); e hbo- en wo-studenten;

¢ studenten die lid zijn van een ¢ bachelor en master studenten;
studentenvereniging' (dan studenten die geen e studenten met studievertraging en studenten
lid zijn); zonder studievertraging'.
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studenten die een huidige studieschuld hebben
van €20k of meer (dan studenten zonder
studieschuld).
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Figuur 3: Samenhang tussen studiegerelateerde factoren en riskant drinken onder hbo- en |
wo-studenten (MMMS, Trimbos-instituut i.s.m. RIVM en GGD GHOR Nederland, 2023).

Precieze cijfers zijn te vinden in Tabel 2 in de bijlagen.

Leden van studentenverenigingen: studenten die lid zijn van een gezelligheidsvereniging, studievereniging, sportvereniging en/of overige
studentenvereniging.

De andere drinkpatronen (overmatig, zwaar en mogelijke afhankelijkheid) komen wel vaker voor bij studenten met een jaar of meer
studievertraging dan studenten zonder studievertraging (zie Tabel 2 in de bijlagen).

8



4.3. Overige factoren Er is geen duidelijk verschil in riskant drinken
Riskant drinken komt vaker voor onder studenten gevonden tussen studenten:
(zie Figuur 4):

* met en zonder (heel) veel slaapproblemen in de

* die fysiek/lichamelijk aangevallen zijn (dan die afgelopen vier weken'?;
niet fysiek/lichamelijk aangevallen zijn); * die wel en geen gevoelens van levensmoeheid™
e die slachtoffer zijn van seksueel geweld (dan die hebben ervaren in de afgelopen vier weken',
geen slachtoffer zijn van seksueel geweld). * die wel en geen sociale steun'® ervaren.
Fysiek Slachtoffer . Ervaren
aangevallen seksueel geweld Slaapproblemen Levensmoeheid sociale steun
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Figuur 4: Samenhang tussen overige factoren en riskant drinken onder hbo- en wo-studenten
(MMMS, Trimbos-instituut i.s.m. RIVM en GGD GHOR Nederland, 2023).

Precieze cijfers zijn te vinden in Tabel 2 in de bijlagen.

Een mogelijke afhankelijkheid van alcohol komt wel vaker voor bij studenten met (heel) veel slaapproblemen dan studenten zonder (heel)
veel slaapproblemen (zie Tabel 3 in de bijlagen).

Levensmoeheid: de wens hebben om dood te zijn of te gaan slapen en nooit meer wakker te worden.

Een mogelijke afhankelijkheid komt wel vaker voor bij studenten die af en toe of vaker gevoelens van levensmoeheid ervaren dan studenten
die dit niet ervaren (zie Tabel 3 in de bijlagen).

Sociale steun: het ervaren van (heel) veel steun van drie of meer van de volgende groepen: ouders/verzorgers, partner of andere
familieleden, vrienden/vriendinnen, verenigingen, docenten/tutor/mentor of studieloopbaanbegeleider.




© Duiding van de cijfers

Uit de cijfers blijkt dat bijna 4 op de 10 hbo- en
wo-studenten (39 %) riskant drinkt'®. Ook blijkt dat
er bepaalde groepen onder studenten zijn die vaker
riskant drinken. Hieronder worden de resultaten

uit de data van de MMMS 2023 vergeleken met
bevindingen uit de literatuur.

Lidmaatschap studentenvereniging

De cijfers uit de MMMS 2023 laten zien dat
studenten die lid zijn van een studentenvereniging'”
vaker riskant drinken dan studenten die geen lid
zijn, net zoals blijkt uit eerder onderzoek [59, 60].
Het is mogelijk dat de sociale normen rondom
alcoholgebruik binnen studentenverenigingen hier
een rol in spelen [61]. Zo kunnen studenten meer
gaan drinken doordat ze het alcoholgebruik van
andere leden overschatten (descriptieve normen)

of doordat ze denken dat andere leden het gezellig
vinden als ze veel alcohol drinken (injunctieve
normen) [11]. Ook hebben studentenverenigingen
vaker vaste borrelavonden/sociale activiteiten waar
alcohol een centrale rol heeft. Bovendien hebben
studentenverenigingen vaak een eigen bar of tap.
Hierdoor is de beschikbaarheid van alcohol groter en
gaan de leden meer drinken [61].

Studieschuld

Verder blijkt uit de MMMS 2023 dat studenten met
een studieschuld vaker riskante drinkers zijn dan
studenten zonder studieschuld. Dit komt overeen
met de resultaten van een ander recent onderzoek
naar deze relatie. Hieruit blijkt dat het hebben van
een studieschuld samenhangt met zowel riskant
drinken als een verslechterde mentale gezondheid
[62]. Dit komt mogelijk door de stress die studenten
ervaren vanwege hun financiéle onzekerheid.
Studenten kunnen namelijk alcohol drinken om met
negatieve emoties om te gaan, zoals stress (coping
als drinkmotief) [63]. De relatie kan ook de andere
kant op werken; studenten die meer geld lenen
kunnen meer uitgeven aan alcohol [1].

16 Zie Kader 1: definities van de drinkpatronen.

Slachtoffer seksueel geweld

In lijn met eerder onderzoek [64-66] blijkt uit de
cijfers van de MMMS 2023 dat studenten die
slachtoffer zijn van seksueel geweld ook vaker
riskant drinken dan studenten die geen slachtoffer
zijn van seksueel geweld. Een mogelijke verklaring
hiervoor is dat iemand onder invloed van alcohol
minder in staat is om eigen (seksuele) grenzen
aan te geven en gevaarsignalen te herkennen
[67]. Dit vergroot de kans op het meemaken van
seksueel geweld. Als er alcohol in het spel was
tijdens het incident, is dat voor studenten een
van de belangrijkste redenen om geen melding te
maken [65]. Zij zijn vaak bang dat ze niet serieus
genomen zullen worden door autoriteiten. Of
studenten geloven dat het hun eigen schuld is,
omdat ze dronken waren. Het is belangrijk om te
vermelden dat seksueel geweld nooit de schuld
van het slachtoffer is. Riskant drinken hoeft

niet alleen een risicofactor te zijn voor seksueel
geweld, maar kan ook een gevolg ervan zijn.
Bijvoorbeeld als studenten alcohol drinken als
coping mechanisme [65].

Slachtoffer fysiek/lichamelijk geweld

Tot slot laten de cijfers uit de MMMS 2023 zien dat
studenten die slachtoffer zijn van fysiek/lichamelijk
geweld vaker riskant drinken dan studenten die
geen slachtoffer zijn van fysiek/lichamelijk geweld.
Dit sluit aan bij eerder onderzoek dat aantoont dat
het ervaren van fysiek geweld in de kindertijd een
voorspeller kan zijn van riskant drinken tijdens de
studententijd [68]. Een andere mogelijke verklaring
is dat alcoholgebruik kan leiden tot een vertekende
perceptie van gevaar [69]. Studenten die onder
invloed van alcohol zijn, kunnen gevaarlijke
situaties als minder bedreigend ervaren dan ze in
werkelijkheid zijn. Ook een verminderde coordinatie
en vertraagde reactietijd door alcohol kunnen het
moeilijk maken voor een student om te vluchten

of zich te verdedigen. Hierdoor kunnen ze meer
risico lopen op het meemaken van fysiek geweld.
Bovendien, als studenten in een groep zijn waar veel
alcohol wordt gedronken, is de kans op gewelddadig
gedrag en conflicten groter [70].

17 Leden van studentenverenigingen: studenten die lid zijn van een gezelligheidsvereniging, studievereniging, sportvereniging en/of overige

studentenvereniging.



® Handelingsperspectief

Alcohol is de meest gebruikte drug door studenten
in Nederland en kan schadelijke gevolgen hebben

voor henzelf, hun omgeving en de maatschappij [5].

Het is daarom van belang om aan de slag te gaan
met de preventie van (schade door) alcoholgebruik
onder studenten. Het is goed om daarbij niet alleen

o6ver de student te praten, maar ook mét de student.

Er zijn verschillende tips en tools voor professionals
in het onderwijs, instellingen voor verslavingszorg,
gemeenten en studentenverenigingen die kunnen
helpen bij het voorkomen of verminderen van
(schade door) alcoholgebruik onder studenten.

Drie best buys voor alcoholbeleid

De meest kosteneffectieve, betaalbare en

uitvoerbare beleidsmaatregelen in het voorkomen en

verminderen van alcoholgebruik en de bijbehorende

schade zijn [22, 711:

1. Het beperken van de beschikbaarheid van
alcohol;

2. Het verhogen van de prijs;

3. Het beperken van alcoholmarketing.

Onderwijsinstellingen en studentenverenigingen

kunnen ook lokaal aan deze knoppen draaien om

(schade door) alcoholgebruik binnen hun instelling

of vereniging te voorkomen en te beperken.

Introductietijd

In de introductietijd van eerstejaars studenten
liggen kansen voor het implementeren van effectief
alcoholbeleid [72]. Dit is een belangrijke periode
voor studenten, aangezien ze vaak het ouderlijk
huis verlaten en een nieuw sociaal netwerk moeten
opbouwen. Hierbij wordt alcohol vaak als middel
gebruikt om makkelijker vrienden te maken en
sociaal ongemak te voorkomen [73]. Daarnaast zijn
er in de introductietijd vaak activiteiten gepland die
samengaan met alcoholgebruik. Er zijn richtlijnen
voor introductiecommissies, onderwijsinstellingen,
studentenverenigingen en gemeenten om effectief
alcoholbeleid tijdens de introductietijd op te stellen.

Belangrijke onderdelen hierin zijn het alcoholaanbod,
alternatieven voor alcohol, de voorbeeldfunctie

van de ouderejaars mentor, minderjarigen in de
introductietijd en handhaving.

Tools en handreikingen voor professionals in
het onderwijs, instellingen voor verslavingszorg,
gemeenten en studentenverenigingen

Deze uitgebreide toolbox met tools en informatie
over studenten en middelengebruik kan helpen

als je aan de slag wilt gaan met het voorkomen

en verminderen van (schade door) alcoholgebruik

onder studenten. Hieronder worden een aantal

materialen uitgelicht:

¢ Volg een training signaleren, bespreekbaar
maken en doorverwijzen bij problematisch
middelengebruik voor studentenbegeleiders;

e Gebruik de werkkaarten risicovol alcoholgebruik
hbo/wo-studenten bij het signaleren,
bespreekbaar maken en doorverwijzen bij
alcoholproblematiek bij studenten;

e Raadpleeg het dossier alcohol en studenten van
het Expertisecentrum Alcohol;

e Stel alcoholbeleid op in de onderwijsinstelling of
op een studentenvereniging en implementeer
deze;

e Bekijk de welzijnswijzer voor advies over
middelengebruik binnen de studentenvereniging.




@ Achtergrond van het onderzoek

Monitor Mentale gezondheid en Middelen-
gebruik Studenten hoger onderwijs 2023

De cijfers in deze factsheet over het alcoholgebruik
onder hbo- en wo-studenten en de samenhangende
factoren zijn afkomstig uit de meest recente

meting van de Monitor Mentale Gezondheid en
Middelengebruik Studenten hoger onderwijs uit
2023 (MMMS) [1]. De MMMS wordt uitgevoerd
door het Trimbos-instituut, het RIVM en de GGD
GHOR Nederland.

De data van de MMMS is cross-sectioneel, wat
betekent dat de data een momentopname is.
Daarom kunnen er geen oorzaak-gevolg relaties
worden vastgesteld op basis van deze data.

Het onderzoek heeft een laag responspercentage
(6,5%) en daarom een mogelijke onder- of
oververtegenwoordiging van bepaalde groepen.
Door weging is hier zo veel mogelijk rekening mee
gehouden. Er kan echter niet worden uitgesloten
dat de resultaten vertekend zijn en daarmee niet
representatief voor de totale studentenpopulatie in
Nederland. De resultaten dienen daarom voorzichtig
te worden geinterpreteerd.

De MMMS wordt elke twee jaar uitgevoerd. De
meest recente cijfers zijn te vinden op deze website.

Steekproef

Van de 32.558 deelnemende hbo- en wo-studenten
(16 jaar en ouder) vulden 32.217 alle vragen over
middelengebruik (alcohol, tabak, drugs) volledig

in; degenen die dit niet deden (n=341), zijn niet
meegenomen in de analyses.
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Analyses

Er zijn multivariate logistische regressieanalyses
uitgevoerd om de samenhang tussen factoren

en alcoholgebruik te onderzoeken. De volgende
factoren zijn meegenomen: gender, leeftijd,
woonsituatie, herkomst, LHBTQ+, opleidingsvorm,
lidmaatschap studentenvereniging, huidige
studieschuld, onderwijstype, bachelor/master,
studievertraging, fysiek/lichamelijk aangevallen,
slachtoffer seksueel geweld, slaapproblemen,
levensmoeheid en sociale steun. In alle logistische
regressieanalyses is gecontroleerd voor

gender, leeftijd, achtergrond, onderwijstype en
opleidingsvorm. Bovendien is gebruik gemaakt
van een wegingsfactor die corrigeert naar de
totale Nederlandse studentenpopulatie (zowel
hbo als wo). Als er in de tekst verschillen tussen
groepen worden beschreven, dan is dit significant.
Het significantieniveau van p < .01 is gekozen
vanwege de grote van de steekproef en het aantal
uitgevoerde toetsen.

Uitgebreide informatie over de dataverzameling,
respons, weging en vraagstelling is te vinden in het
rapport van de MMMS 2023.

Literatuuronderzoek

De literatuurzoektocht heeft plaatsgevonden in

de periode van februari tot en met april 2024.

Voor de literatuur zijn de online databases Web of
Science, PsycINFO en Google Scholar geraadpleegd
(zoekperiode: 2015 t/m 2024). Hierbij werden

vrije zoektermen (e.g. college, student, hazardous
drinking, AUDIT, sleep, norms, sexual assault) over
alcoholgebruik en studenten gebruikt. In eerste
instantie is gezocht naar systematische reviews en
meta-analyses, aangevuld met recente artikelen en
grijze literatuur. Aanvullende artikelen zijn gevonden
door de ‘sneeuwbalmethode’ (referenties uit
systematische reviews en meta-analyses).
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Tabel 1. Samenhang tussen sociaal-demografische factoren en alcoholgebruik (n=32.217).

Overmatig drinken Zwaar drinken Riskant drinken Mogelijke afhankelijkheid alcohol
% Effectgrootte % Effectgrootte % Effectgrootte % Effectgrootte

Gender

Man (n=14.190) 14 ref 20 ref 49 ref 6 ref

Vrouw (n=17.286) 6 - 13 - 31 - 2 --

Anders (n=742) 4 -- 7 -- 24 -- 3 -
Leeftijd

16-21 (n=16.199) 10 ref 17 ref 40 ref 5 ref

22-25 (n=11.0464) 11 n.s. 17 n.s. 43 n.s. 5 n.s

26-29 (n=2.624) 6 - 10 - 33 - 2 --

30 jaar en ouder (n=2.349) 3 -- 4 --- 16 -- 1
Woonsituatie

Thuiswonend (n=15.233) 8 ref 13 ref 36 ref 3 ref

Uitwonend (n1=16.985) 11 + 17 + 42 + 5 +
Herkomst

Geen migratieachtergrond (n=22.310) 11 ref 18 ref 42 ref 5 ref

Migratieachtergrond (n=5.149) 6 - 11 - 34 X 4 n.s.

Internationale student (n=4.758) 5 -- 9 -- 30 - 3 --
LHBTQ+

Nee (n=25.279) 10 ref 17 ref 40 ref 4 ref

Ja (n=5.164) 6 - 12 X 35 X 4 n.s.

Weet niet/zeg ik niet (n=1.775) 6 X 11 - 32 X 4 n.s.

Ref = referentiecategorie. N.s. = niet significant verschil met de referentiecategorie (p = 0,01).
Plusteken(s) = significant positief verschil; minteken(s) = significant negatief verschil.

Effectgrootte (Cohen's d) bij significant verschil: x = heel klein/niet betekenisvol (< 0,2), +/— = klein (0,2-0,49),
++/— — = middelgroot (0,5-0,79) (0,5-0,79), +++/——— = groot (0,8-1,29).

De n van elke groep telt niet alijd op tot de totale N, vanwege het effect van weging en afronding.

De analyses zijn uitgevoerd op een gewogen databestand en multivariaat getoetst.
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Tabel 2. Samenhang tussen studiegerelateerde factoren en alcoholgebruik (n=32.217).

Overmatig drinken Zwaar drinken Riskant drinken Mogelijke afhankelijkheid alcohol
% Effectgrootte % Effectgrootte % Effectgrootte % Effectgrootte

Opleidingsvorm

Voltijd (n=28.862) 10 ref 17 ref 41 ref 5 ref

Niet-voltijd (n=3.356) 4 - 7 - 21 - 1 n.s.
Lid studentenvereniging

Niet-lid (n=18.746) 7 ref 12 ref 32 ref 3 ref

Lid van > 1 studentenvereniging (n=13.472) 14 + 22 + 49 + 6 +
Huidige studieschuld

Geen schuld (n=16.312) 7 ref 13 ref 34 ref 3 ref

0-20k (n=10.042) 1M1 + 18 X 42 X 5 +

20-40k (n=3.450) 13 + 20 + 48 + 6 +

40k+ (n=2.414) 14 + 21 + 51 + 6 ++
Onderwijstype

Hbo (n1=18.746) 9 ref 15 ref 36 ref 4 ref

Wo (n=13.472) 10 X 17 X 42 n.s. 5 n.s.
Bachelor/master

Bachelor (n=25.260) 10 ref 16 ref 39 ref 5 ref

Master of andersoortig (n=6.958) 8 X 13 X 37 n.s. 3 -
Studievertraging

Geen vertraging (n=20.893) 8 ref 14 ref 36 ref 3 ref

Tot een jaar (n=4.596) 11 X 17 X 42 X 5 +

Een jaar of meer (n=6.728) 13 + 20 + 46 X 6 +

Ref = referentiecategorie. N.s. = niet significant verschil met de referentiecategorie (p = 0,07).
Plusteken(s) = significant positief verschil; minteken(s) = significant negatief verschil.

Effectgrootte (Cohen's d) bij significant verschil: x = heel klein/niet betekenisvol (< 0,2), +/— = klein (0,2-0,49),
++/— — = middelgroot (0,5-0,79).

De n van elke groep telt niet alijd op tot de totale N, vanwege het effect van weging en afronding.

De analyses zijn uitgevoerd op een gewogen databestand en multivariaat getoetst.
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Tabel 3. Samenhang tussen overige factoren en alcoholgebruik (n=32.217).

Overmatig drinken Zwaar drinken Riskant drinken Mogelijke afhankelijkheid alcohol
% Effectgrootte % Effectgrootte % Effectgrootte % Effectgrootte

Fysiek/lichamelijk aangevallen

Niet meegemaakt (1=31.477) 9 ref 15 ref 38 ref 4 ref

Meegemaakt (n=741) 19 + 27 + 59 + 14 ++
Slachtoffer seksueel geweld

Niet meegemaakt (n=31.729) 9 ref 15 ref 39 ref 4 ref

Meegemaakt (n=489) 15 + 25 + 61 ++ 11 +++
Slaapproblemen

Niet (heel) veel (n=21.248) 9 ref 15 ref 38 ref 4 ref

(heel) veel (1=10.970) 1 X 17 X 41 X 6 +
Levensmoeheid

Niet levenmoe (n=23.732) 10 ref 16 ref 39 ref 4 ref

Af en toe of vaker levensmoe (n=8.486) 8 n.s. 14 n.s. 39 n.s. 6 +
Ervaren steun van omgeving

(zeer) mee oneens (n=822) 8 ref 13 ref 38 ref 4 ref

(zeer) mee eens (n1=31.396) 10 n.s. 16 n.s. 39 n.s. 4 n.s.

Ref = referentiecategorie. N.s. = niet significant verschil met de referentiecategorie (p = 0,01).
Plusteken(s) = significant positief verschil; minteken(s) = significant negatief verschil.

Effectgrootte (Cohen's d) bij significant verschil: x = heel klein/niet betekenisvol (< 0,2), +/- = klein (0,2-0,49),
++/— — = middelgroot (0,5-0,79) (0,5-0,79), +++/——— = groot (0,8-1,29).

De n van elke groep telt niet alijd op tot de totale N, vanwege het effect van weging en afronding.

De analyses zijn uitgevoerd op een gewogen databestand en multivariaat getoetst.
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