Indikator 4.6 (B/L)
Mittlerer taglicher Alkoholkonsum in Gramm (Alkohol ) nach Alter, Sozialschicht und Geschlecht, Deutseh
land/Land, 1998

Definition

Alkohol stellt hierzulande neben Tabak das Suclitiero Nr. 1 dar. Gesteigerter und chronischer Allotxasum kann
zu einer Vielzahl von Gesundheitsstérungen und Kraiten fihren. Die Gefahrdung ist im wesentlickieer den
Alkoholmissbrauch gegeben, der Uber eine akuteiffeng hinausgeht. Bei der Alkoholabhangigkeit meissach-
weisbare Symptome hinzukommen (1). Als Folge eitrsmafigen, chronischen Alkoholkonsums tretersolige-
nannten klassischen Alkoholkrankheiten (u. a. Atdpeychosen, Leberzirrhose) auf. Gleichzeitig tidegt Alkohol-
konsum zur Entstehung anderer Krankheiten bei. (Kirebserkrankungen der oberen Verdauungswege)ARehol-
konsum ist alters-, geschlechts- und sozialschittéagig.

Alle Teilnehmer wurden gefragt, wie haufig (an wielen Tagen) sie in den letzten 12 Monaten Biegjiwind hoch-
prozentige alkoholische Getranke zu sich genomnadem und wie viel an solchen Tagen Ublicherweiseden Ge-
tranken konsumiert wurde. Der Umrechnung der Zahumkener Glaser alkoholischer Getranke in Grantkool
liegen Standardeinheiten zugrunde. Fur den durditsiathen Alkoholgehalt von Bier werden fur die Wechnung 4,8
Vol. %, von Wein und Sekt 11 Vol. % und von Spioisen 33 Vol. % angenommen (Standardeinheiten) (2).

Datenhalter

* Robert Koch-Institut (RKI)

« Gesundheitsministerium Bayern

*  Gesundheitsministerium Nordrhein-Westfalen

Datenquelle
Bundes-Gesundheitssurvey 1998, ZusatzstichproberBajordrhein-Westfalen

Periodizitat
Mehrjéahrig

Validitat

Die Daten des Bundes-Gesundheitssurveys 1998 beaulesiner fir Deutschland représentativen Wohalkey
rungsstichprobe fur die Altersgruppe 18 — 79 Jdsewurden 7 124 Personen befragt und untersuahtv&thodik
siehe (1). Die von den Befragten selbst gemachtezaBen sind nicht sehr zuverlassig, die angegebEmekmengen
sind eher zu niedrig ausgewiesen (underreporting).

Kommentar

Das Merkmakozale Schicht ist entsprechend der Empfehlung der Deutschenitddmmeinschatft fiir Epidemiologie
(DAE) aus den Merkmalen Einkommen, Bildung und Besher Position zusammengesetzt (3).

Mittlerer taglicher Alkoholkonsum in Gramm (Alkohalach Alter und Geschlecht wird als Bundes-/Laimdigkator
gefihrt. Die additive Menge reinen Alkohols wirdf die mittlere Bevoélkerung bezogen.

Folgende Publikationen wurden fur die Auswahl umgpretation des Indikators zu Grunde gelegt:

(1) Das Gesundheitswesen 60 (1998) undas Gesundheitswesen 61 (1999); jeweils Sonderheft 2 — Schwerpunktheft
Bundes-Gesundheitssurvey.

(2) Bundesministerium fur Gesundheit (Hrsg.) (20@0koholkonsum und alkoholbezogene Stérungen intBehland.
Nomos Verlagsgesellschaft. (Schriftenreihe des Banmdnisteriums fur Gesundheit; Band 128) Baden-Bade

(3) Ahrens, W., Bellach, B.M., Jockel, K.H. (Hrs¢lp98): Messung soziodemographischer MerkmaleirEgide-
miologie.RKI Schriften (1).

Der Indikator zahlt zur Gruppe der Gesundheitsdeteanten.

Vergleichbarkeit

Keine Vergleichbarkeit mit WHO-Indikator 3054 99 #/8nnual pure alcohol consumption, litres/person 15+, da der
Bundes-Gesundheitssurvey nur die 18- bis 79-JamBgmsst. Die Angaben im WHO-Indikator beruhenderf
Verbrauchsstatistik. Geringe Vergleichbarkeit ngtrdindikator der OECIAlcohol comsumption in litres per capita
(+15 years) und dem EU-Indikatofotal alcohol consumption. Die Berechnungen werden fir Deutschland von der
OECD vorgenommen. Das Trinkerverhalten konnte ishéiigen Indikatorensatz als fakultativer Indikadroben
werden.

Originalquellen

e Public Use File BGS98 des Robert Koch-Instituts.

e Informationssystem fir die Gesundheitsberichtexstgtdes Bundes (IS-GBE): http://www.gbe-bund.de.
e Publikationen der Lander Bayern und Nordrhein-W\adstf.
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