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SUCHT- UND GENUSSMITTEL ALKOHOL

Passivtrinken als gesamtgesell-
schaftliches Problem

Alkohol schédigt nicht nur die Konsumierenden selbst — sowohl Menschen
im nahen sozialen Umfeld als auch die gesamte Gesellschaft tragen die
Konsequenzen mit. Das Phanomen «Passivtrinken» bezeichnet Personen, die

vom Alkoholkonsum anderer betroffen sind. Dabei zeigt sich, dass nahezu
alle Lebensbereiche davon beeintréchtigt sein kdnnen (Angehdrige, Partner,
Kinder und Jugendliche und Ungeborene) und der Alkoholkonsum massives
Leid verursacht. Aus diesem Grund muss Passivtrinken als gesamtgesell-
schaftliches Risiko anerkannt werden, um so die Unbeteiligten besser zu

Master of Health Administration (MHA), Geschéftsfiihrung und Referat Grundsatzfragen, Deutsche Hauptstelle fiir
Suchtfragen e. V. (DHS), Westenwall 4, D-59065 Hamm, Tel.: +49 (0)2381 9015 0, rummel@dhs.de, www.dhs.de

2022-4 &5
Jg. 48
S.12-19
schiitzen.
CHRISTINA RUMMEL
Einleitung

Der Konsum keines anderen Suchtmittels
ist gesellschaftlich derart akzeptiert wie
der des Alkohols. Dessen Risiken werden
hdufig verdrdngt oder nicht wahrgenom-
men. Wenn iiber die Gefahren des Alko-
holkonsums berichtet wird, dann stehen
meist die direkten korperlichen Belastun-
gen fiir die Konsumierenden selbst oder
das schwerwiegende Ausmass einer sich
bereits entwickelten Abhéngigkeit im Fo-
kus. Soziale Folgen des Konsums riicken
oftmals in den Hintergrund und gelten als
«vergessene Dimension» (Rummel 2010).
Neben den gesundheitlichen Risiken ver-
ursacht Alkohol insbesondere Schiden
im Umfeld der Konsumierenden - nicht
nur von Abhéngigen, auch von lediglich
als «riskant»' oder als «Rauschtrinkende»?
eingestufte Konsumierende. Eine Unter-
suchung, in der 101 deutsche Suchtme-
diziner:innen die Gefahren unterschied-
licher psychoaktiver Substanzen bewerten
sollten, zeigt, dass das Schadenspotenzial
von Alkohol fiir Konsumierende sowie fiir
andere Personen unwesentlich niedriger
eingestuft wird als das von Crack, Met-
amphetaminen und Heroin - bei deutlich
breiterer Akzeptanz in der Gesellschaft
(Bonet et al. 2020).

«Passivrauchen» ist im deutschspra-
chigen Raum ein bekannter Begriff. Seri-
Ose Untersuchungen und Studien widmen

sich seit Jahren dem Nichtraucherschutz

und den Auswirkungen von Tabakrauch

auf Nichtraucher:innen. Der Tabakrauch,
der beim Passivrauchen eingeatmet wird,
enthilt dieselben giftigen und krebs-
erzeugenden Substanzen wie der von
aktiv Konsumierenden inhalierte Rauch

(DKFZ 2022). Nicht nur die rauchende

Person selbst, ihr gesamtes Umfeld wird

belastet. Analog kann der Begriff des «Pas-

sivtrinkens» genutzt werden. Passiv von

Alkoholkonsum Betroffene finden sich in

nahezu allen Lebensbereichen wieder:

- Ungeborene, deren Miitter Alkohol
trinken,

- Kinder, die in Familien mit alkohol-
kranken oder missbriduchlich konsu-
mierenden Eltern aufwachsen,

- Beifahrer:innen von alkoholisierten
Fahrer:innen,

- Unfallopfer und ihre Angehorigen,

- Gewaltopfer,

- Mitfahrende in 6ffentlichen Verkehrs-
mitteln, die dem Verhalten betrunke-
ner Fahrgiste ausgesetzt sind,

- Vorgesetzte und das Kollegium,

- etc.

Das Bewusstsein, durch Alkoholkonsum
das soziale Umfeld zu schédigen, ist
andernorts vorhanden: Im englischen
Sprachraum finden sich gleich mehrere
Definitionen von «passive drinking», die
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darauf verweisen, wie sehr Alkoholkon-
sum andere, nicht trinkende Menschen
schédigt. Im deutschen Sprachraum gibt
es dagegen bisher noch keine vergleich-
bare allgemeingiiltige Definition zu diesen
Phénomenen.

Im Folgenden sollen die Auswirkun-
gen des Alkoholkonsums fiir diejenigen
beschrieben werden, die nicht unbedingt
selbst Alkohol trinken. Die Daten bezie-
hen sich auf Deutschland.

Angehdérige und Partner:innen

Laut dem Blauen Kreuz in Deutschland
kommen auf jeden Alkoholkranken un-
gefihr 4-5 Angehdrige, die unter den
Folgen der Sucht leiden (BKD 2022). Bei
derzeit 1,6 Millionen Alkoholabhingigen
in Deutschland (Atzendorf et al. 2019)
wiren dies bis zu 8 Millionen Personen
(Schlieckau 2015). Noch nicht hinzuge-
rechnet sind Menschen, die per definitio-
nem lediglich riskant oder missbriuchlich
trinken und ebenfalls ihr nahes Umfeld
durch ihren Konsum negativ beeintréich-
tigen kénnen. Angehérige alkoholkranker
Menschen erfahren zahlreiche Belastun-
gen (DHS 2019a). Viele sorgen sich um
die Gesundheit des alkoholabhéngigen
Angehdrigen, fithlen sich hilflos und ohn-
méchtig, einsam, alleinverantwortlich und
oftmals nicht ernst genommen. Sie emp-
finden es als ihre Aufgabe, nach aussen
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wesentlicher Teil der empfohlenen Mass-
nahmen bezieht sich auf die Verbesserung
der Zusammen- und Netzwerkarbeit des
Gesundheitswesens und der Kinder- und
Jugendhilfe sowie die Gestaltung kommu-
naler Gesamtprozesse. Die Unterstiitzung
und Versorgung von Kindern und Fami-
lien mit psychisch- und suchtkranken El-
tern soll somit kiinftig familienorientier-
ter und sozialgesetzbuchiibergreifender
erfolgen (ebd.).

Schwangerschaft und Alkohol
Alkohol in der Schwangerschaft ist die
hdufigste Ursache fiir nicht vererbte, aber
angeborene kdrperliche, geistige und/oder
seelische Behinderungen. Das Kind trinkt
immer mit - es gibt keine unbedenkliche
Menge. Kleinste Mengen Alkohol kénnen
den Embryo schidigen, besonders die
Entwicklung von Herz, Nieren, Wirbel-
sdure, Riickenmark und Gehirn. Nach
einer aktuellen europaweiten Studie
trinken mehr als ein Viertel der Frauen in
Deutschland in der Schwangerschaft Alko-
hol (Popova et al. 2017).

Pro Jahr sind in Deutschland
10 ooo Kinder schon bei ihrer Geburt
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alkoholgeschédigt, was als Fetale Alko-
holspektrumstorung bezeichnet wird
(FASD) (DHS 20152). Darunter fallen

alle Fehlentwicklungen, die auf Alkohol-
schddigung im Mutterleib zuriickzufiihren
sind. In Deutschland werden pro Jahr
3000 bis 10 ooo Kinder mit FASD ge-
boren. Die Erkrankung wird in der Regel
nicht bei Geburt, sondern erst spiter er-
kannt. Insgesamt gehen Expert:innen von
rund 1,5 Millionen Menschen mit FASD in
Deutschland aus (Drogenbeauftragte der
Bundesregierung 2016).

Im schlimmsten Fall erfolgt ein Fe-
tales Alkoholsyndrom (FAS): Die Kinder
sind auffallend klein, untergewichtig,
schwach, haben Gesichtsfehlbildungen
und schwere geistige Einschriankungen.
Sie kénnen verhaltensauffillig werden
und unselbststindig bleiben. Eine be-
sondere Férderung kann die Schidden nur
mildern. Heilbar sind sie nicht. Allein in
Deutschland sind davon jdhrlich 2200
Kinder betroffen. Hochrechnungen gehen
sogar von 3’000 bis 4’000 Kindern aus
(Merzenich & Lang 2002; Spohr 2014). In
Deutschland kommen auf 1’000 Geburten
bis zu acht Kinder mit FAS (Drogenbeauf-
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tragte der Bundesregierung 2016).

Mittlerweile gilt als erwiesen, dass
nicht nur intensiver Alkoholkonsum zu
Schéden fiihrt, sondern dass auch ein
geringer Alkoholkonsum oder vereinzelte
Trinkexzesse zu einem breiten Spektrum
von gesundheitlichen Beeintréchtigungen
beim Ungeborenen fithren kénnen (DHS
2015a).

Passivtrinken im Strassenverkehr
Beteiligte

Seit 1975 liegen Daten zu Alkoholunfillen
mit Personenschédden in Deutschland vor.
Sie zeigen eine deutlich positive Entwick-
lung im Sinne einer Abnahme der Unfille
und der mit ihnen verbundenen Perso-
nenschéden und Todesfille. Dies ist umso
bedeutsamer, als dass der Bestand an
Autos in diesem Zeitraum kontinuierlich
um das 2,7-Fache auf 48,5 Millionen Per-
sonenkraftwagen (PKW) gewachsen ist
(Kraftfahrtbundesamt 2022a und 2022b)
und auch die Anzahl der zuriickgelegten
Kilometer stark zugenommen hat (Jeder
PKW fuhr im Jahr 2020 durchschnittlich
13’323 Kilometer, Kraftfahrtbundesamt
2021). Die Anzahl der Alkoholunfille



den Schein zu wahren, berufliche Ver-
sdumnisse aufzufangen und ihre Probleme
vor Nachbarn und Freunden zu verbergen.
Die Stimmung von alkoholgefihrdeten
und -abhéngigen Menschen kann ex-

trem schwanken. Sie sind unzuverldssig,
konnen lieblos und streitstichtig sein. In
Extremféllen geht der Konsum mit regel-
missiger korperlicher und sexueller Ge-
walt einher. Zudem kdnnen sie selbst als
Folge der Abhéngigkeit ihres Angehdrigen
unter gesundheitlichen Problemen leiden.
Hinzu kommen Zukunftséngste, finan-
zielle Belastungen, Trauer und Verlust
sowie Scham und Schuldgefiihle (ebd.).
Wichtig ist, dass Angehorige selbst Hilfe
annehmen, - sei es durch eine Suchtbera-
tungsstelle, eine Selbsthilfegruppe oder
andere Einrichtungen.?

Exkurs: Der Begriff «Co-Abhdngigkeit»
verfehlt die Problematik

Der Begriff der Co-Abhéngigkeit ist seit
den 50er-Jahren ein prigender Begriff,
weil damit - vordergriindig einleuchtend -
die oft krankheitsfordernden Dynamiken
innerhalb des von der Suchterkrankung
eines Familienmitgliedes belasteten Fa-
miliensystems zu erkldren versucht wird.
Allerdings ist dieser durchaus kritisch zu
betrachten (DHS 2013). Haufig wird im-
pliziert, dass «co-abhéngiges» Verhalten,
Haltungen und Verhaltensweisen von
Angehorigen (in der Regel Frauen) das
Suchtverhalten ihres Partners oder auch
des heranwachsenden bzw. erwachsenen
Kindes begiinstigen. Mehr noch: Sie wiir-
den damit den Behandlungs- und Hei-
lungsprozess des Betroffenen verzogern
oder verhindern. Hiermit wird ihnen eine
Mitverantwortung fiir die Abhingigkeits-
erkrankung des Betroffenen zugeschrie-
ben. Sie werden ebenfalls zu potenziell
Kranken erkldrt, deren Heilungsweg aus-
schliesslich in Form von Abgrenzung zum
Suchtkranken mdglich ist. Die Zuschrei-
bung der «Co-Abhéngigkeit» verunsichert
und schwicht die Angehorigen zusitzlich.
Sie wiirdigt weder die ernst gemeinten
und konstruktiven Bemiithungen, das
suchtkranke Familienmitglied zu unter-
stiitzen, noch nimmt sie die vielen (unter
erschwerten Lebensbedingungen mobili-
sierten) Stdrken und Bewiltigungsstrate-
gien Angehoriger ernst. Zudem wird es fiir
Angehorige schwieriger, angemessen fiir
sich selbst zu sorgen und bei Bedarf einen
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eigenen Zugang zu einem fiir sie ange-
messenen Hilfesystem zu finden, wenn sie
mit einer stigmatisierenden Zuschreibung
rechnen miissen. Unterstiitzende Angehd-
rige sind ein wichtiger Wirkfaktor fiir die
erfolgreiche Gesundung eines Suchtkran-
ken. Insofern unterwandert das Konzept
der «Co-Abhéngigkeit» auch den etwaigen
Wunsch eines Paares, gemeinsam die
suchtbedingten Belastungen durchzuste-
hen und nach entsprechenden Hilfen zu
suchen (ebd.).

Das DHS-Memorandum «Angehorige
in der Sucht-Selbsthilfe» (DHS 2013) legt
diese Gedanken ausfiihrlich dar.

Kinder alkoholkonsumierender
Eltern

Es ist ein offensichtlicher Trugschluss,
dass Kinder nicht merken wiirden, dass
hiufig oder zu viel Alkohol getrunken
wird. Kinder merken mehr, als man denkt
- auch wenn Erwachsene versuchen, den
Alkoholkonsum zu verstecken. Kinder ha-
ben feine Antennen dafiir, wenn etwas mit
ihren Eltern nicht stimmt oder es ihnen
schlecht geht.

2018 lebten in Deutschland rund
13,6 Millionen. Kinder und Jugendliche
unter 18 Jahren. Es wird geschitzt, dass
unter diesen 5,1 % bis 9,2 % in einem
Haushalt leben, in dem mind. eine er-
wachsene Person eine alkoholbezogene
Storung aufweist. Dies ist eine Spannweite
von 688 000 bis 1,26 Millionen Kindern
und Jugendlichen (Kraus et al 2021).

Zusitzlich leben viele Miitter und V-
ter ihren minderjdhrigen Kindern einen
geféhrlichen Alkoholkonsum vor.

In der bevolkerungsweiten Studie
«Gesundheit in Deutschland aktuell»
(GEDA) des Robert Koch-Instituts aus
dem Jahr 2012 wurden Eltern mit riskan-
tem Alkoholkonsum erfasst (Manz et al.
2016). Die Ergebnisse zeigen, dass 22 %
der Eltern, die mit mind. einem eigenen
minderjéhrigen Kind im Haushalt leben,
einen riskanten Alkoholkonsum auf-
weisen. 14 % der Eltern betreiben regel-
missiges Rauschtrinken. Dies entspricht
etwa 3,8 Millionen Eltern mit riskantem
Alkoholkonsum bzw. 2,4 Millionen Eltern,
die regelmissige Rauschtrinken (ebd.: 8).
Insgesamt wohnen in Deutschland etwa
2,9 Millionen minderjdhrige Kinder bei
Vitern und 1,2 Millionen Kinder bei Miit-
tern, die jeweils regelméssig Rauschtrin-
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ken (ebd.). Bis zu 6,6 Millionen minder-
jahrige Kinder haben Eltern mit riskantem
Alkoholkonsum (ebd.).

Kinder sind Nachahmer:innen. Sie
beobachten, wie die Erwachsenen mit
Wein oder Bier anstossen und wollen es
ebenfalls tun. Sie merken, wenn Erwach-
sene versuchen, den Alkoholkonsum zu
verstecken. Gerade in alkoholbelasteten
Familien bestimmen Stimmungsschwan-
kungen, Unsicherheit, Verlassenheit,
Ablehnung, Enttduschung, Verrat und
Misstrauen - sowie Momente {ibergros-
ser Zuwendung - das Zusammenleben.
Schuld- und Schamgefiihle sowie Versa-
genséngste sind fatale Folgen und bewir-
ken Entwicklungsdefizite (Moesgen 2014;
Pasternak et al.2014).

Kinder abhingiger Eltern haben ein
erhdhtes Risiko, seelisch und kérperlich
vernachléssigt zu werden sowie psychi-
sche Storungen zu entwickeln (Jordan
2010). Jedes dritte Kind aus suchtbelas-
teten Familien erfdhrt regelméssig haus-
liche Gewalt als Opfer oder Zeuge (Klein
& Zobel 2001). Uberdurchschnittlich oft
kommt es in der Familie zu sexuellen
Ubergriffen, Missbrauch und kérperlicher
Gewalt. Innerhalb der Familie herrscht
hdufig eine Atmosphére der Angst und
Unberechenbarkeit, die die seelische
Entwicklung der Kinder nachhaltig beein-
flusst. Kinder suchtkranker Eltern werden
nicht zwangslédufig selbst abhéngig, doch
das Risiko ist bei ihnen drei- bis vier-
mal so hoch wie bei anderen Kindern
(Drogenbeauftragte der Bundesregierung
2016). Sind beide Eltern alkoholabh#ngig,
steigt das Risiko einer Alkoholabhingig-
keit bei S6hnen sogar um das 19-Fache,
bei Téchtern um das 28-Fache (GVS 2014).
Tochter aus suchtbelasteten Familien
wihlen zudem zweieinhalb Mal so hiufig
einen suchtkranken Partner wie davon un-
belastete Frauen (Klein 2001).

Wenn ein achtsamer Umgang mit Al-
kohol von Erwachsenen vorgelebt wird,
haben die Kinder gute Chancen, selbst
ein gutes Mass zu finden. Eltern sind ganz
klare Vorbilder.

Auf politischer Ebene in Deutsch-
land wurden dazu 19 Vorschlidge zur
Verbesserung der Situation von Kindern
und Jugendlichen aus Familien, in denen
mind. ein Elternteil psychisch erkrankt
ist, entwickelt («AG Kinder psychisch und
suchtkranker Eltern») (AFET 2020). Ein



)

C
]
<

N

mit Personenschaden - d. h. Unfille, bei
denen mind. ein:e Beteiligte:r alkoholi-
siert war - verringerte sich seit diesem
45-jahrigen Zeitraum um 75 % von 51593
auf 13’003 im Jahr 2020 (Statistisches
Bundesamt 2021a).

Trotz dieser sinkenden Zahlen muss
beachtet werden, dass Alkoholunfille mit
Personenschaden eine iiberdurchschnittli-
che Schwere haben: Im Jahr 2020 wurden
15 491 Menschen bei einem Alkoholunfall
verletzt, 156 Menschen starben (ebd.). Das
heisst: Bei 6 % aller Verkehrstoten war Al-
kohol im Spiel. Auch die Zahl der Schwer-
verletzten liegt bei Alkoholunfillen deut-
lich hoher als bei Verkehrsunféllen ohne
Alkoholeinfluss: 4106 Personen (26,2 %)
wurden schwer verletzt, 11'385 Personen
(72,8 %) leicht verletzt (Strassgiitl &
Albrecht 2022). 2020 ereigneten sich im
Monat August die meisten Verkehrsun-
fille. Typischerweise ist im Sommer das
Alkoholunfallgeschehen im Vergleich zum
Rest des Jahres hoher (ebd.).

Bei Alkoholunfillen kommen insbe-
sondere Menschen zu Schaden, die selbst
nichts getrunken haben: Mitfahrende,
Unfallbeteiligte oder andere Verkehrsteil-

« 7%

nehmer:innen. Auch Angehorige oder Un-
fallzeugen, die Schockierendes miterleben
miissen, sind Opfer des Alkoholkonsums
anderer. Stirbt ein Mensch bei einem Ver-
kehrsunfall, sind nach einer Studie des
Deutschen Verkehrssicherheitsrats (DVR)
im Durchschnitt 113 andere Personen un-
mittelbar betroffen. Darunter sind elf An-
gehdrige, vier enge Freunde, 56 Bekannte
- und 42 Einsatzkrifte von Sanitédtsdiens-
ten, Feuerwehren oder Polizei. Bei 156
Personen, die 2020 bei Alkoholunfillen
ums Leben gekommen sind, wiren das
allein {iber 17 628 Betroffene (DVR 2017).
Die volkswirtschaftlichen Gesamtkosten
fiir Unfille unter Alkoholeinfluss betrugen
in den Jahren 2010 bis 2014 insgesamt
7,77 Milliarden Euro (Deutscher Bundes-
tag 2016).

Junge Menschen

Junge Menschen haben ein {iberdurch-
schnittliches Unfallrisiko im Strassenver-
kehr. Insbesondere die Gruppe der 18- bis
24-Jahrigen ist an Alkoholunfillen in-
volviert. Ihr Anteil an den alkoholisierten
Beteiligten lag 2020 bei 16,7 %, obwohl ihr
Anteil an der Bevolkerung lediglich 7,4 %
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betrégt (Strassgiitl & Albrecht 2022). Der
Grund ist hiufig eine Uberschitzung der
eigenen Fahrfihigkeiten und eine hohe
Risikobereitschaft. Beide Faktoren werden
durch Alkoholkonsum verstarkt. Auf-
grund ungeniigender Fahrpraxis erhoht
sich ihr Risiko, alkoholbedingte Unfille
zu erleiden. Ausserdem zeigt sich, dass
minnliche Jugendliche im direkten Ver-
gleich eine hohere Wahrscheinlichkeit
haben, alkoholisiert am Strassenverkehr
teilzunehmen. Beriicksichtigt man, dass in
diesem Alter (18 bis 24 Jahre) ein grosser
Teil der Trinkepisoden ausser Haus statt-
finden, wird deutlich, wie stark junge Fah-
rer dem Trink-Fahr-Konflikt ausgesetzt
sind. Néchtliche Freizeitunfille ereignen
sich hauptséchlich nach dem Besuch von
Clubs und Kneipen oder nach privaten
Partys etc. (ebd.).

Alkohol und Fahrradfahrende
Alkoholunfille bei Fahrradfahrenden fiih-
ren meist zu folgenreichen Verletzungen,
da sie keine schiitzende Karosserie um-
gibt. Im Vergleich zu anderen Kraftfah-
rer:innen stehen Radfahrende besonders
hdufig unter Alkoholeinfluss (5,3 % der



Unfallbeteiligten) (Statistisches Bundes-
amt 2021b). 2020 fanden 4654 Unfille mit
Personenschaden unter Beteiligung mind.
einer Person unter Alkoholeinfluss statt
(ebd.).

Vandalismus in 6ffentlichen Verkehrs-
mitteln

Alkohol in &ffentlichen Verkehrsmitteln
ist ebenfalls problematisch: Alkoholi-
sierte, pobelnde und aufdringliche Fahr-
giste in Bus und Bahn oder randalierende
Passagiere im Flugzeug sind unangenehm
fiir alle Beteiligten und beeintrdchtigen
die Sicherheit der Mitfahrenden. Mit
dem Alkoholkonsum in &ffentlichen Ver-
kehrsmitteln sind verbale und tétliche
Angriffe sowie die Beschddigung von
Sacheigentum eng verbunden. Zahlreiche
Verkehrsbetriebe verbieten daher Alko-

holkonsum in ihren Verkehrsmitteln (u. a.

in Diisseldorf, Hamburg, K6ln, Miinchen,
Stuttgart). Seit 2012 ist bspw. der Alkohol-
konsum im Niirnberger Hauptbahnhof

an Wochenenden und vor den Feiertagen
untersagt.

Auch Fluggesellschaften (und Mit-
passagiere) sind von alkoholisierten Pas-
sagieren betroffen. Gemiss International
Air Transport Association randalierten
im Jahr 2015 knapp 11000 Menschen an
Bord. In 23 % der Fille spielten Alkohol
oder andere Drogen eine Rolle (IATA

2016).

Arbeitsplatz: Verluste fiir Betriebe

und Volkswirtschaft

Auch im Arbeitsleben zieht Passivtrinken

erhebliche Auswirkungen nach sich:

- Produktivitétsausfille, die Kolleg:innen
im Betrieb auffangen miissen,

- Arbeitsunfille, die nicht trinkende Mit-
arbeitende in Mitleidenschaft ziehen,

- Qualitétsverluste der eigenen Arbeit,
die durch fehlerhafte Leistungen von
Konsument:innen verursacht werden.

Die vielféltigen und zum Teil schwerwie-
genden Belastungen und Schéden treten
nicht erst bei manifesten Alkoholproble-
men auf, sondern kdnnen bereits durch
riskanten Konsum wihrend oder ausser-
halb verursacht werden. Gerade in der
Arbeitswelt erweist sich Alkohol schon in
geringen Mengen als folgenreich. Daher
ist Alkohol am Arbeitsplatz in den meis-
ten Betrieben untersagt.

SUCHT- UND GENUSSMITTEL ALKOHOL

Obwohl es nur wenig verlédssliche Da-
ten zu Alkoholproblemen im Betrieb gibt,
ist davon auszugehen, dass bis zu 10 % al-
ler Beschiftigten - von der Geschiftsfiih-
rung bis zur Aushilfskraft - problematisch
Alkohol konsumieren. 5 % trinken riskant,
weitere 5 % sind suchtgefihrdet (DHS
2019b). Problematisch Konsumierende
fehlen 16-mal hdufiger, sie erleiden 3,5-mal
haufiger Arbeitsunfille und sind 3-mal
hdufiger arbeitsunfihig. Mit zunehmen-
dem Alkoholkonsum fehlen Beschiftigte
bis zu 16-mal héufiger am Arbeitsplatz.
Damit ist eine Reduktion ihrer Arbeitsleis-
tung um 25 % verbunden, was dann durch
die anderen Mitarbeitenden kompensiert
werden muss (ebd.).

Grundsitzlich gilt: Schweigen hilft
keinem - weder den Kolleg:innen noch
der betroffenen Person selbst. Betroffe-
nen miissen Hilfe und Beratung angebo-
ten werden.*

Gewalttaten und Kriminalitét

Es besteht ein starker Zusammenhang
zwischen Alkoholkonsum und dem in-
dividuellen Risiko, Gewalttiter:in oder
Gewaltopfer zu werden Der Einfluss des
Alkohols auf das Gewaltverhalten einzel-
ner Menschen kann vereinfacht gesagt als
stark begiinstigender Faktor angesehen
werden (nicht jedoch als alleinige Ursa-
che) (Rummel 2010).

Bei iiber einem Fiinftel der Gewalt-
taten, die der Polizei bekannt werden,
ist Alkohol im Spiel (BKA 2021). Gewalt
umfasst korperliche, sexualisierte und
psychische Gewalt. Sie reicht von Be-
schimpfungen und Demiitigungen, sexuel-
len Ubergriffen bis zur Korperverletzung
mit Todesfolge. Im Jahr 2020 haben ins-
gesamt 198 685 Tatverddchtige ihre Tat
unter Alkoholeinfluss begangen. Das sind
10,1 % aller Tatverdéchtigen (Kreider et
al. 2022).

2020 wurden insgesamt 38 521 Ge-
walttaten unter Alkoholeinfluss veriibt.
Das sind 22,9 % aller Fille bei Tatverdich-
tigen unter Alkoholeinfluss im Bereich
der Gewaltkriminalitdt. Insbesondere bei
schwerer und geféhrlicher Kérperverlet-
zung pragt Alkoholeinfluss weiterhin die
Tatbegehung.

In Familien mit Alkoholproblemen
kommt es nachweislich iiberproportional
hiufig zu gewalttitigen Ubergriffen. 51 %
der Paarbeziehungen, die von korper-
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licher/sexueller Gewalt betroffen sind
oder waren, weisen einen erhéhten Alko-
holkonsum des ménnlichen Beziehungs-
partners aus (BMFSFJ 2004). In fast zwei
Dritteln der Fille ist schwerste Gewalt in
Form von sexueller oder sehr schwerer
korperlicher Gewalt gegen Frauen mit
einem erhShten Alkoholkonsum des Té-
ters verbunden (ebd.). Die Untersuchung
konnte aufzeigen, dass Alkoholkonsum
des Titers - gerade bei Gewalt in Paar-
beziehungen - eine gewaltbeeinflussende
Rolle spielen kann. 11 % der Frauen von
Partnern mit erh6htem Alkoholkonsum
sind hohen Schweregraden psychischer
Gewalt ausgesetzt, aber nur 5 % der
Frauen ohne Partner mit erhdhtem Alko-
holkonsum. Zudem greifen Frauen nicht
selten infolge erlebter Gewaltsituationen
auf Alkohol, Drogen oder Medikamente
zuriick - und werden so wiederum leich-
ter zum Gewaltopfer (ebd.).

Straftaten unter Alkoholeinfluss ver-
ursachen erhebliche volkswirtschaftliche
Schéden. Allein aus Eigentums- und Ver-
mogensdelikten, bei denen mind. ein:e
Tatverdéchtige:r unter Alkoholeinfluss
stand, ergibt sich fiir die Jahre 2011 bis
2015 eine Schadenssumme von insgesamt
mehr als 103 Millionen Euro. Dabei be-
riicksichtigt sind Straftaten wie Diebstahl,
Einbruch, Raub und Betrug. Mangels
Schadenserfassung sind dabei noch nicht
die Folgekosten von Sachbeschiddigung
und Korperverletzung unter Alkoholein-
fluss einbezogen (Deutscher Bundestag
2016).

Volkswirtschaft

Wie bereits angemerkt, ist die gesamte
Gemeinschaft der Steuer- und Beitrags-
zahler:innen in Renten- und Kranken-
versicherungen Geschédigte des Passiv-
trinkens: Eine aktuelle Untersuchung
beziffert die direkten und indirekten Kos-
ten des Alkoholkonsums in Deutschland
auf rund 57,04 Milliarden Euro (Effertz
2020). Dem stehen Einnahmen des Staa-
tes aus alkoholbezogenen Steuern von nur
2,42 Milliarden Euro im Jahr 2021 gegen-
iiber (Bundesministerium der Finanzen
2022).

Reduzierung alkoholbezogener Prob-
leme - was wirkt?

Alkohol hat nicht nur fiir Konsumierende
weitreichende Konsequenzen. Passiv-
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trinken beeintréchtigt auch Unbeteiligte
massiv und fiigt ihnen Schdden in nahezu
allen Lebensbereichen zu. Passivtrinken
muss als gesamtgesellschaftliches Risiko
anerkannt werden, um einen wirksamen
Schutz fiir Unbeteiligte sicherzustellen.
Die Deutsche Hauptstelle fiir Suchtfragen
(DHS) fordert dazu unléngst, die Alkohol-
prévention als tragende Siule der Sucht-
politik in Deutschland zu stirken (DHS
2021). Sie wird als gesellschaftliche Quer-
schnittsaufgabe verstanden, der drei Ziele
zugrunde liegen:
- Alkoholkonsum vermeiden oder den
Beginn weitestgehend hinauszogern
- Friiherkennung und -intervention bei
riskanten Konsummustern
- Missbrauch und Abhingigkeiten redu-
zieren

Diese Ziele schliessen die Reduzierung
des Leids durch Passivtrinken mit ein.
Erfolgreiche Vorbeugung von Konsum-
schdden und Abhéngigkeit integriert
Verhaltens- und Verhaltnisprévention -
eine Forderung, fiir die sich die DHS seit
Jahrzehnten einsetzt. Dazu muss aber vor
allem die Verhdltnispravention und ihre

- wissenschaftlich erwiesenen - wirksa-
men Massnahmen gestirkt werden. Viele
europiische Nachbarn kdnnen hierbei mit
erfolgreichen Beispielen dienen.

Konkrete und wirksame Massnahmen sind
(DHS 2021):

1. Preisgestaltung

Der Preis fiir alkoholische Getrinke be-
einflusst den Gesamtkonsum in der Be-
volkerung und damit auch das Ausmass
alkoholbezogener Probleme (Wagenaar
et al. 2010). Preispolitische Massnahmen
zeigen insbesondere bei Jugendlichen eine
messbare Verdanderung (vgl. Alkopopsre-
gulierung in Deutschland in 2008) (An-
derson & Baumberg 2006; Farke 2008).
Dazu gehdren zweckgebundene Abgaben,
Erhéhungen der Verbrauchssteuern, Be-
steuerung des Alkoholgehaltes (nicht
nach Getrénketypen) oder festgelegte
Mindestpreise.

2. Werbung und Sponsoring regulieren
Werbung dient einer Ausweitung der ab-
gesetzten Menge alkoholischer Getrénke,
damit erhoht sie den gesamtgesellschaft-

SUCHT- UND GENUSSMITTEL ALKOHOL

lichen Konsum und die gesundheitlichen
Folgen. Werbung fiir Suchtmittel steht in
direktem Widerspruch zu gesundheits-
politischen Zielen. Parallel darf das Mar-
keting fiir Alkoholprodukte Minderjéhrige
nicht erreichen. Untersuchungen zeigen,
dass die Bewerbung alkoholischer Ge-
trdnke einen messbaren Einfluss auf den
Konsum von Jugendlichen hat (Morgen-
stern et al. 2009; Morgenstern et al. 2015).
Werbung fiir Alkohol und Sportereignis-
sen gehdren nicht zusammen.

3. Verfiigbarkeit einschrinken
Untersuchungen zeigen auch hier, dass
eine leichte Verfiigbarkeit mit einem ho-
hen gesellschaftlichen Konsum einhergeht
(Popova et al. 2009). Politischer Hand-
lungsspielraum fiir verhdltnispraventive
Massnahmen besteht in einer Regulierung
der Verfiigbarkeit iiber Beschrdnkungen
fiir Verkaufsstellen: Die Abgabe alkoholi-
scher und nicht-alkoholischer Getrénke
ist zu trennen. Auch die 24-Stunden-Ver-
fiigbarkeit ist deutlich einzuschrénken.
Hiermit wird neben einer besseren Um-
setzung des Jugendschutzes ein wichtiger
Beitrag zur Gewaltprivention geleistet
(Baumann et al. 2020).

Zudem hat sich als wirksam erwiesen,
keinen Alkohol an Minderjéhrige abzu-
geben (DHS 2015b). Eine Erkenntnis, der
die Mehrheit der europdischen Jugend-
schutzbestimmungen folgt. Diskutiert
werden zudem geringere Promillegrenzen
im Strassenverkehr mit stérkeren Kont-
rollen, grossere Investitionen in gezielte
Kampagnen sowie eine Ausbreitung der
Frithintervention - erprobt, flichende-
ckend und zielgruppengenau. Dazu leisten
insbesondere Beratungsstellen mit ihrem
Angebot einen wertvollen Beitrag.

Ausblick

Welche konkreten Massnahmen die
nichsten vier Jahre politisch umgesetzt
werden sollen, ist im aktuellen Koalitions-
vertrag zwischen SPD, Biindnis 9o/Die
Griinen und FDP zu lesen:

«Bei der Alkohol- und Nikotinprivention
setzen wir auf verstdrkte Aufklirung mit be-
sonderem Fokus auf Kinder, Jugendliche und
schwangere Frauen. Wir verschirfen die Re-
gelungen fiir Marketing und Sponsoring bei
Alkohol, Nikotin und Cannabis. Wir messen
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Regelungen immer wieder an neuen wissen-
schaftlichen Erkenntnissen und richten daran
Massnahmen zum Gesundheitsschutz aus.»
(SPD/Griine/FDP 2021: 87)

Es ist unschwer erkennbar, dass die Mog-
lichkeiten verhéltnispraventiver Mass-
nahmen im Alkoholbereich nicht ausge-
schopft werden und somit auch die oben
beschriebenen Belastungen durch Passiv-
trinken nicht in dem Ausmass reduziert
werden, trotz des Wissens um wirksame
Instrumente.

Es muss bewusst werden, dass Passiv-
trinken dhnlich gravierende Auswirkungen
auf Unbeteiligte hat wie das Passivrau-
chen. Effektive Praventionsmassnahmen
wie Preiserh6hungen, Angebotsreduzie-
rung und Werbeeinschrénkungen sowie
die Ausdehnung des Jugendschutzes, dass
Alkohol friithestens ab einem Alter von
18 Jahren konsumiert wird (DHS 2018),
sind dringend erforderlich, wenn Einzelne
und die Gesellschaft vor den massiven
Beeintréichtigungen durch Passivtrinken
geschiitzt werden sollen. Es ist nicht nur
Zeit fiir einen Bewusstseinswandel, son-
dern auch fiir die konkrete Festlegung die-
ses Ziels in den politischen Agenden.
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Endnoten

' Riskanter Konsum: durchschnittlicher Kon-
sum von mehr als 12 g (Frauen) bzw. 24 g
(Manner) Reinalkohol pro Tag (Atzendorf et al.
2019).

? Episodisches Rauschtrinken: Konsum von
fiinf oder mehr alkoholischen Getrénken an
mind. einem der letzten 30 Tage (Atzendorf et
al.2019).

3 Unter www.suchthilfeverzeichnis.de sind
Hilfeeinrichtungen in ganz Deutschland zu
finden.

4 Die Seite www.sucht-am-arbeitsplatz.de bie-
tet zahlreiche Hintergrundinformationen zur

 Thematik.
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