2.6. Alkoholkonsum von Erwachsenen

Die durch iiberméffigen Alkoholkonsum bedingte
Gesundheitsbelastung ist, sowohl was die Morbiditat als
auch die Mortalitat betrifft, in den meisten Teilen der
Welt ganz erheblich (Rehm et al., 2009; WHO, 2004b).
Der Alkoholkonsum ist mit zahlreichen gesundheits-
schidigenden Effekten und negativen Folgen fir die
Gesellschaft verbunden, darunter Trunkenheit und Alko-
holabhéngigkeit. Bei erhéhtem Alkoholkonsum steigen
die Gefahr von Herz-Kreislauf-Krankheiten, das Schlag-
anfallrisiko sowie die Héiufigkeit von Leberzirrhosen und
bestimmten Krebsarten. Alkoholkonsum wéhrend der
Schwangerschaft erhdht das Risiko von korperlichen und
geistigen Geburtsschiden beim Kind. Zudem kann Alko-
holkonsum auch auf Grund von Unfillen, Verletzungen,
tétlichen Angriffen, Gewalt, Mord und Selbstmord zu Tod
oder Behinderung fithren, und er verursacht Schiatzungen
zufolge jahrlich tiber 2 Millionen Todesfille. Er ist jedoch
einer der grofSten vermeidbaren Risikofaktoren fiir
Erkrankungen.

Gemessen am jahrlichen Alkoholumsatz belauft sich der
Alkoholkonsum auf der Basis der jlingsten verfiigbaren
Daten im OECD-Durchschnitt auf 9,7 Liter je Erwachse-
nen. Nach Ausklammerung Luxemburgs, wo ein grofder
Teil des Alkohols von Gebietsfremden gekauft wird, war
der Alkoholkonsum 2006-07 den Angaben zufolge in
Irland, Ungarn und Frankreich mit 13,0 oder mehr Litern
jahrlich je Erwachsenen am héchsten. Am anderen Ende
der Skala stehen die Tirkei, Mexiko und einige nordische
Lander (Norwegen und Schweden), wo der Alkoholkon-
sum den Angaben zufolge mit 1,2 bis 6,9 Litern je Erwach-
senen relativ gering war (Abbildung 2.6.1).

Der durchschnittliche Alkoholkonsum ist im Lauf der
beiden vergangenen Jahrzehnte zwar in vielen OECD-
Landern allmahlich zuriickgegangen, in einigen Léndern ist
er jedoch gestiegen (Abbildung 2.6.2). Innerhalb des OECD-
Raums war ein gewisses Mafd an Konvergenz bei den
Trinkgewohnheiten festzustellen, da in vielen traditionellen
,Bierlandern“ der Weinkonsum und in vielen traditionellen
»Weinldndern“ der Bierkonsum zugenommen hat. In den
traditionellen Weinerzeugerldndern Italien, Frankreich
und Spanien sowie in der Slowakischen Republik und
Griechenland ist der Pro-Kopf-Alkoholverbrauch seit 1980
deutlich gesunken (Abbildungen 2.6.2 und 2.6.3). In Island,
Irland und Mexiko ist er hingegen seit 1980 um 40% oder
mehr gestiegen, wobei das Ausgangsniveau in Island und
Mexiko allerdings sehr niedrig war, so dass der Alkoholkon-
sum dort immer noch relativ gering ist.

Die im Léndervergleich und im Zeitverlauf zu beobach-
tenden Unterschiede beim Alkoholkonsum sind nicht nur
auf sich dndernde Trinkgewohnheiten zurilickzufihren,
sondern auch auf politische Maffnahmen zur Einschrén-
kung des Alkoholverbrauchs. Werbe- und Verkaufsbe-
schrankungen sowie Alkoholsteuern haben sich als
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wirksame Mittel zur Senkung des Alkoholkonsums
erwiesen (Bennet, 2003). Strenge Verkaufsbeschréankun-
gen und hohe Alkoholsteuern schlagen sich in den
meisten nordischen Landern in einem generell geringe-
ren Alkoholkonsum nieder, wiahrend der Riickgang des
Alkoholkonsums in Frankreich, Italien und Spanien mit
der freiwilligen und gesetzlich vorgeschriebenen Regulie-
rung der Alkoholwerbung, z.T. infolge einer EU-Richtlinie
von 1989, zusammenhéngen konnte.

Der Pro-Kopf-Alkoholverbrauch in der Erwachsenenbevél-
kerung liefert zwar niitzliche Hinweise auf Langzeittrends,
er gibt jedoch keinen Aufschluss dariiber, in welchen
Bevolkerungsgruppen ein verstirktes Risiko gesundheits-
schidigender Trinkgewohnheiten besteht. Der punktuelle
Konsum grofier Alkoholmengen, das sogenannte
sRauschtrinken® (binge drinking), ist ein besonders
gefdhrliches Konsummuster (Institute of Alcohol Studies,
2007), das in einigen Lindern und sozialen Gruppen, vor
allem unter jungen Ménnern, in der Aufwértstendenz ist
(vgl. Indikator 2.1 , Tabak- und Alkoholkonsum im Alter
von 15 Jahren®).

In Abbildung 2.6.4 ist der Zusammenhang zwischen dem
Alkoholkonsum 1990 und den Todesfillen auf Grund von
Leberzirrhose im Jahr 2006 dargestellt. Im Allgemeinen
weisen Lander mit einem héheren Alkoholkonsum in der
Tendenz 10-15 Jahre spater auch hohere Sterberaten
wegen Leberzirrhose auf als Lidnder mit geringem
Alkoholkonsum. In den meisten OECD-Landern sind die
Sterberaten auf Grund von Leberzirrhose in den vergan-
genen zwanzig Jahren gesunken, wobei sie recht eng dem
Gesamtriickgang des Alkoholkonsums folgten.

Definition und Abweichungen

Der Alkoholkonsum entspricht dem jahrlichen
Umsatz an reinem Alkohol in Litern je Einwohner
ab 15 Jahre. Zur Umrechnung der alkoholischen
Getréanke in reinen Alkohol werden nicht in allen
Landern dieselben Methoden angewandt.

In Italien beziehen sich die Angaben auf den
Alkoholkonsum der Bevolkerung ab 14 Jahren, in
Schweden ab 16 Jahren und in Japan ab 20 Jahren.
In einigen Lindern (z.B. Luxemburg) spiegelt der
inlandische Umsatz den tatsédchlichen Verbrauch
der Inldnder nicht richtig wider, weil durch den
Absatz an Gebietsfremde eine erhebliche Diskre-
panz zwischen dem inldndischen Umsatz und
Verbrauch entstehen kann.

GESUNDHEIT AUF EINEN BLICK 2009: OECD-INDIKATOREN © OECD 2009



2.6. Alkoholkonsum von Erwachsenen

2.6.1 Pro-Kopf-Alkoholkonsum, Bevélkerung 2.6.2 Veridnderung des Pro-Kopf-Alkoholkonsums,
ab 15 Jahre, 2007 (oder letztes verfiigbares Jahr) Bevdlkerung ab 15 Jahre, 1980-2007
12 Tirkei [
46 Mexiko |
6.6 Norwegen B
6.9 Schweden B
75 Island |
7.7 Japan B
8.0 Korea i
8.1 Kanada |
8.1 Italien |
8.6 Ver. Staaten B
8.9 Slowak. Rep. |
9.0 Griechenland |
92 Neuseeland |
96 Niederlande B
9.7 0ECD i
99 Australien |
9.9 Deutschland B
103 Polen |
10.4 Schweiz |
105 Finnland |
10.7 Belgien |
11.2 Ver. Kdnigreich |
114 Portugal |
1.7 Spanien |
121 Tschech. Rep. |
124 Dénemark |
12.9 Osterreich B
13.0 Frankreich |
132 Ungarn |
134 Irland |
] 15.5 Luxemburg ! J
20 15 10 5 0 -75 -50 -25 0 25 50 75
Liter pro Kopf (Bevélkerung ab 15 Jahre) Verdnderung im Betrachtungszeitraum (in %)
2.6.3 Trends beim Alkoholkonsum, ausgewéhlte 2.6.4 Alkoholkonsum, 1990, und Todesfille
OECD-Lénder, 1980-2007 durch Leberzirrhose, 2006
Finnland — — — Ver. Konigreich Leb‘(‘erzirrhose (Tote je 100 000 Einwohner)
5 —
------ Ver. Staaten m—— QECD
Liter pro Kopf (Bevolkerung ab 15 Jahre) 40 @ HUN
12 ¢ R?=0.24
35 F
1 30 |
25
10 @ SVK
20
FIN  CZE A=
9 15 | KOR’ S ~ @ PRT
PoL & DNK &g @ ’AUT
10 GBR’/QITA * ® o
8 SWECA'\%JSA/:,AUS R
5 | A/‘/JP,C'LD ’0\0 IRL
NOR 9 \GRC
0 ISL L L NLZ 1 J
7 L 1 1 1 L 1 1 1 L 1 Il 1 L 1 L 1 L 1 L 1 L 1 L 1 1 1 L J
1980 1985 1990 1995 2000 2005 0 5 10 15 20
Alkoholkonsum (Liter pro Kopf)
Quelle: OECD-Gesundheitsdaten 2009. Statlink sz=m http://dx.doi.org/10.1787/803317770724

GESUNDHEIT AUF EINEN BLICK 2009: OECD-INDIKATOREN © OECD 2009 55



From:

Eiafinata Gices Health at a Glance 2009

OECD INDICATORS

OECD Indicators

Access the complete publication at:
https://doi.org/10.1787/health_glance-2009-en

Please cite this chapter as:

OECD (2010), “Alkoholkonsum von Erwachsenen”, in Health at a Glance 2009: OECD Indicators, OECD
Publishing, Paris.

DOI: https://doi.org/10.1787/soc_glance-2009-21-de

Das vorliegende Dokument wird unter der Verantwortung des Generalsekretars der OECD verdffentlicht. Die darin zum
Ausdruck gebrachten Meinungen und Argumente spiegeln nicht zwangslaufig die offizielle Einstellung der OECD-
Mitgliedstaaten wider.

This document and any map included herein are without prejudice to the status of or sovereignty over any territory, to the
delimitation of international frontiers and boundaries and to the name of any territory, city or area.

You can copy, download or print OECD content for your own use, and you can include excerpts from OECD publications,
databases and multimedia products in your own documents, presentations, blogs, websites and teaching materials, provided
that suitable acknowledgment of OECD as source and copyright owner is given. All requests for public or commercial use and
translation rights should be submitted to rights@oecd.org. Requests for permission to photocopy portions of this material for
public or commercial use shall be addressed directly to the Copyright Clearance Center (CCC) at info@copyright.com or the
Centre frangais d’exploitation du droit de copie (CFC) at contact@cfcopies.com.

&) OECD


https://doi.org/10.1787/health_glance-2009-en
https://doi.org/10.1787/soc_glance-2009-21-de



