Replik auf die Gegendarstellung von Herrn Dr. Gerhard Gmel und Herrn Dr. Richard
Miller zu dem Gutachten von Herrn Univ.-Prof. Dr. Reinhold Bergler zu dem
SFA-Forschungsbericht Nr. 38: ,,Veranderungen des Konsums und Kaufs von Spiri-

tuosen zwischen Friihling 1999 und Herbst 2001“

Vorbemerkung

Kritische Analyse und sachlicher Dialog sind die Grundlage wissenschaftlichen Arbeitens;
sie sind die Motivation aller Evaluation. Die Kriterien zur Begutachtung von Theorie, Me-
thodik und Analyse einer Arbeit der empirischen Umfrageforschung dirften ebenfalls un-
bestritten sein. Sie gelten infolgedessen auch fur Arbeiten der SFA. Selbstattribuierte Un-
fehlbarkeit und Benennungen von Referenzadressen kdonnen eine winschenswerte Aus-
einandersetzung nicht ersetzen, sondern machen diese umso dringlicher. Affektive Reak-
tionen, Unterstellungen, Beleidigungen und andere Verhaltensweisen dokumentieren nur,
dass den Autoren das, was Bollnow ,die einfache Sittlichkeit® im Umgang mit Menschen,
also auch mit Kritikern genannt hat, anscheinend unbekannt ist; solche Verhaltensweisen
widersprechen einer sachliche Auseinandersetzung. Vielleicht ist es den Kritikern der Kritik
doch einmal — im Interesse ihrer von ihnen selbst als wissenschaftlich deklarierter Arbeit —
moglich, zur Sachlichkeit zurlickzukehren und damit affektive Reaktionen als Symptom
von Schwache zu Uberwinden. Ich mochte mit der folgenden Entgegnung die Diskussion
als abgeschlossen betrachten, aber vielleicht lohnt sich auch fur die SFA noch etwas mehr
Nachdenklichkeit.

Univ.-Prof. (em.) Dr. Reinhold Bergler




Grundsatzliche Hinweise:

Entgegen |hrer AuRerung im Anschreiben an Herrn Prof. Dr. Scholz bezog sich unser
Gutachten ausschlie8lich auf den Forschungsbericht Nr. 38: ,Veranderungen des Kon-
sums und Kaufs von Spirituosen zwischen Frihling 1999 und Herbst 2001. Begleitfor-
schung zur Einfihrung eines Einheitssteuersatzes flir Spirituosen in der Schweiz am 1.
Juli 1999* (Heeb & Gmel, 2003). Der Seite 2 unseres Gutachtens ist dieser Hinweis
eindeutig zu entnehmen; es erfolgte keinerlei Bezug auf die von der WHO unterstutz-

ten Studie, die uns nicht vorlag und die auch nicht zu Begutachtung stand.

Ihre Stellungnahme basiert lediglich auf den Notizen zu dem Pressegesprach am
27.05.2003 in Bern entsprechend der vorgenommenen Nummerierung lhrer einge-
reichten Stellungnahme — jedoch offensichtlich nicht auf unserem ausfuhrlichen Gut-
achten. Eine intensivere Auseinandersetzung mit den sachlichen Kritikpunkten unseres

Gutachtens wurde lhrerseits offensichtlich also nicht vorgenommen.

Ihr Hinweis auf namhafte Alkoholforscher und den die Studie unterstitzenden Institute
ist sicherlich fur die Untersuchungsautoren ehrenhaft. Daraus ist aber wohl kaum abzu-
leiten, dass eine Kritik an Methodik und Interpretation der Studie gar nicht oder aber
nur von solchen Wissenschaftern erlaubt sei, die diesem Kreis angehoéren. Gerade die
Offenheit fur sachliche Kritik und Anregungen interdisziplinarer Kollegen sollte zur Wei-
terentwicklung der eigenen methodischen wie auch inhaltlichen Vorgehensweisen bei-
tragen konnen wie auch vor allem die personliche Kompetenz zur Auseinandersetzung

und Kritikfahigkeit als renommierter Wissenschaftler belegen.



Zu Ihren einzelnen Kritikpunkten Abschnitt ,,Gesamtbewertung*:

zu 1) und 2):

Um Ihnen unsere Kritik an der angeblichen Reprasentativitat der Untersuchungsstichprobe
von Heeb und Gmel (2003) zu verdeutlichen, zitieren wir hier unser Gutachten (vgl. S. 12

ff. unseres Gutachtens):

~Auch die Stichprobenzusammensetzung bleibt unklar: Einerseits wird betont, dass ,wéh-
rend der ganzen Studie [...] ein und dieselbe im Friihling 1999 gebildete Stichprobe befragt®
(Seite 8) wurde, andererseits wird im spéteren Berichtsverlauf auf die hohen Ausfallquoten
Uiber die verschiedenen Erhebungszeitpunkte hingewiesen (Seite 12/13: Stichprobe im Friih-
ling 1999 = 4007 Personen, Stichprobe im Herbst 2001 = 2923). Es wird also entgegen der
eigenen Angaben der Autoren im Studienverlauf nur eine zahlenméBlig deutlich reduzierte
Stichprobe und nicht mehr die Gesamtheit befragt.

Hinzu kommt die Frage nach der demographischen Reprédsentativitdt der Stichprobe: Die
Autoren argumentieren, dass ,der Hauptnachteil von Léngsschnittstudien im Vergleich zu
wiederholten Querschnittstudien ist, dass Aussagen (ber die Gesamtbevélkerung zum je-
weiligen Messzeitpunkt nur eingeschrénkt méglich sind” (Seite 8). Dann stellt sich allerdings
die Frage nach der Aussagekraft der vorliegenden Studie, wenn sie nicht als reprédsentativ
fuir die Schweizer Bevélkerung gelten kann. Zudem mlisste angesichts der Gréf3e der Stich-
probe sehr wohl der Anspruch nach demographischer Repréasentativitdt von den Autoren
durch die Anlage der Untersuchungskonzeption gewéhrleistet werden — eine Beurteilung
wird hier jedoch nicht erméglicht, da die Autoren nur unzureichende Angaben zu den demo-
graphischen Merkmalen der Stichprobe machen. Dass die demographische Représentativi-
tét — und damit die Ubertragbarkeit der Studienergebnisse auf die schweizerische Gesamit-
bevélkerung — ein Kritikpunkt an der vorliegenden Studie darstellt, wird auch in einem weite-
ren Beispiel deutlich: Die Autoren verweisen auf die disproportionale regionale Verteilung
der Stichprobe im Vergleich zu der Gesamtsstichprobe (Uberproportionalitét von franzé-
sisch- bzw. italienischsprachigen Teilnehmern; vgl. Seite 10) und geben an, dass diese feh-
lende demographische Représentativitdt ,nachtraglich anhand geeigneter Gewichtungen
ausgeglichen” (Seite 10) worden seien — wie diese Gewichtungen methodisch vorgenommen
wurden, wird allerdings wiederum nicht versténdlich dargestellt. Auch wenn in der Marktfor-
schung derlei Verfahren angewandt werden, kénnen daraus noch lange keine wissenschaft-

lich haltbaren Ergebnisse abgeleitet werden.



Eine nachtragliche Bereinigung der fehlenden demographischen Reprasentativitat der
Stichprobe ,anhand geeigneter Gewichtungen® (Heeb & Gmel, 2003, 10) ist — wenn auch
in der Marktforschung ublich — wissenschaftlich nicht vertretbar; ausschlie3lich beobachte-

te bzw. erhobene Daten sind wissenschaftlich relevant.

Entgegen lhrer Angaben in lhrer Stellungnahme (,bei unter 20%") liegen die Stichproben-
ausfalle laut dem Forschungsbericht Nr. 38 (Heeb & Gmel, 2003, 46) ,bei rund einem Vier-
tel der eingangs befragten Personen (27,1 %)“. Die Reprasentativitat der Stichprobe ist
aufgrund unterschiedlich verteilter Stichprobenausfalle in Subgruppen gefahrdet; es liegen
entgegen lhrer Meinung sehr wohl Verzerrungen der befragten Stichprobe vor, die Sie
selbst Ihrer Analyse der ,Stichprobenausfalle und durchschnittlicher Alkoholkonsum nach
Sprachregion® bzw. ,Stichprobenausfalle und durchschnittlicher Alkoholkonsum nach Ge-
samtkonsum® (Heeb & Gmel, 2003, 49/50) entnehmen kdnnen; hier sei wieder unser Gut-

achten zitiert (vgl. S. 28 unseres Gutachtens):

Die ohnehin schon zu Beginn bestandene Problematik der fehlenden Représentativitdt der
Studienergebnisse fiir die Gesamtbevélkerung der Schweiz wird dadurch [durch die Stich-
probenausfélle] nochmals deutlich verstérkt. Zwar geben die Autoren an, dass bei den Aus-
gangswerten des Spirituosen- und Weinkonsums keine signifikanten Unterschiede zwischen
verbliebenen und ausgeschiedenen Probanden festzustellen sind; verbleibende Teilnehmer
und ausgeschiedene Teilnehmer unterscheiden sich jedoch im Bier- und im Gesamtalkohol-
konsum: ,Dabei weisen Personen, die aus der Untersuchung ausgeschieden sind, einen hé-
heren Konsum auf, als die Personen, die weiter befragt worden sind“ (Seite 48). Das heif3t:
Es liegt zunédchst eine Gesamtstichprobe zum ersten Erhebungszeitpunkt vor, die ohnehin
einen geringen Alkoholkonsum aufweist (vgl. Seite 19 unseres Gutachtens); in der letzten
Erhebungswelle befinden sich dann vor allem solche Probanden in der Stichprobe, die sich
durch einen noch geringeren Alkoholkonsum auszeichnen — eine schon zu Beginn fragw(ir-
dige Représentativitét der Ergebnisse (ber die Alkoholkonsummengen ist mit dieser extrem
selektiven Stichprobe zur letzten Erhebungswelle nicht mehr gegeben, die Aussagekraft der
Ergebnisse also lediglich beschrdnkt auf die vorliegende Stichprobe der gering Konsumie-

renden und nicht gliiltig fir die Gesamtbevélkerung der Schweiz.

Heeb und Gmel (2003, 47) fuhren ihre Diskussion der Stichprobenausfalle an mit der Be-
merkung ,Kann zum ersten Messzeitpunkt davon ausgegangen werden, die erhobenen
Daten seien reprasentativ fir die Verhaltnisse in der Grundgesamtheit, so fihren Ausfalle

spater zu Verzerrungen und gefahrden die Reprasentativitat der Ergebnisse. In der vorlie-



genden Studie waren Ausfalle dann besonders gravierend, wenn diese andere Konsum-
muster aufwiesen als in der Studie Verbliebene.“ (vgl. hierzu auch die AuBerungen von
Heeb & Gmel im Interview mit communica ' ). Da genau dies der Fall in der vorliegenden
Studie (vgl. Heeb & Gmel, 2003, 50), namlich bezuglich des Spirituosen- und Bierkon-
sums, sind Zweifel an der reprasentativen Aussagekraft der vorliegenden Studie mehr als

angebracht.

Die in Fragestellung der Reprasentativitat wird zudem auf dem Hintergrund der Einschat-
zung von Heeb und Gmel selbst deutlich: Die konsumierten Alkoholmengen liegen in der
Studie deutlich niedriger als in den reprasentativen Ergebnissen der EAV, sind also fiur die
Gesamtbevolkerung der Schweiz nicht reprasentativ (,relativ geringe Abdeckung des Al-
koholkonsums in der Schweiz durch die Stichprobe — der durchschnittliche Konsum in der
Stichprobe macht nur knapp 31 Prozent des Verbrauchs gemass den Besteuerungsdaten
aus“; Heeb & Gmel, 2003, 52).

zu 3):

Ein Nachweis, dass der von den Untersuchungsautoren angegebene Anstieg des Spiritu-
osenkonsums kein Artefakt des Alterungsprozesses ist, ist unsererseits aus dem For-

schungsbericht Nr. 38 absolut nicht ersichtlich.

Heeb und Gmel (2003) fihren auf Seite 16/17 ihres Forschungsberichtes aus, warum ihrer
Meinung und Interpretation nach Veranderungen des Spirituosenkonsums nicht auf den
Alterungsprozess in der Stichprobe zurtickzuflhren ist; benannt werden hier:
- die Annahme, dass der Alterungseffekt ,vermutlich fir den Anstieg im Wein- und
Bierkonsum in der vorliegenden Studie bedeutsamer als flir den Anstieg im Spiritu-
osenkonsum® ist (Heeb & Gmel, 2003, 17),

AuRerungen von Heeb & Gmel im Interview mit communica (Internetseite der EAV,
http://www.eav.admin.ch/d/n_etude d.htm vom 21.7.2003):

Heeb / Gmel: ,Reprasentativ bedeutet hier, dass die befragten Personen die gesamte Bevdlkerung
hinsichtlich der Konsumgewohnheiten gut vertreten. Dies wird durch eine zuféllige Auswahl der Be-
fragten gewahrleistet. Damit die Befragung reprasentativ bleibt, ist es entscheidend, dass auch die
Ausfalle zufallig sind, das heisst, dass kein Zusammenhang zwischen den Konsumgewohnheiten
und den Ausfallen besteht. Schlimm ware zum Beispiel, wenn die Ausfalle bei stark Konsumierenden
hoher waren als bei schwach Konsumierenden, da sich der Konsum in diesen Gruppen unterschied-
lich entwickeln kann. Treffen aber die Ausfalle beide Gruppen in gleichem Masse, so kann die Kon-
sumentwicklung — zumindest bezlglich der Konsummenge — als reprasentativ bezeichnet werden.*
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- die Annahme stichprobenbedingter Schwankungen oder Lerneffekte bei wiederhol-
ten Befragungen,

- die Annahme, es ,scheinen Stichprobenausfalle zwischen den Befragung Fruhling
1999 und Herbst 2001 den Anstieg im Bier- und Weinkonsum, jedoch nicht den Spi-
rituosenkonsum mitbedingt zu haben® (Heeb & Gmel, 2003, 17).

Die Untersuchungsautoren schreiben im Weiteren, dann aber ganz im Sinne unserer Kri-
tik: ,Samtliche Studien zur Verbreitung des Alkoholkonsums in der Schweiz zeigen, dass
der Alkoholkonsum mit dem Alter steigt, und dies insbesondere in der Jugend- und frihen
Erwachsenenphase bei jungen Mannern der Fall ist. Der starke Anstieg im Spirituosen-
konsum ist deshalb wohl auch durch einen Alterungseffekt bedingt. Dieser Effekt erklart
jedoch nur einen kleinen Anteil der Konsumsteigerung.” (Heeb & Gmel, 2003, 21). Da der
angegebene Anstieg des Spirituosenkonsums zu einem wesentlichen Anteil auf Verande-
rungen des Trinkverhaltens bei jingeren Mannern zurickgeht — auf die ja auch laut Heeb
& Gmel der Alterungseffekt am ehesten zutrifft—, ist die Schlussfolgerung der Untersu-
chungsautoren, dass ,weder der Alterungseffekt noch potenzielle andere Verzerrungen
den starken Anstieg im Spirituosenkonsum® (Heeb & Gmel, 2003, 17) nicht erklaren, unse-
rerseits — angesichts der von den Untersuchungsautoren selbst benannten Fehlerquellen
— so nicht nachvollziehbar; ein statistischer Nachweis mittels differenzierter Analyseme-
thoden fehlt hier.

zu 4):

Die Zunahme des Spirituosenkonsums ist nach dem Forschungsbericht Nr. 38 statistisch
hochsignifikant. Auf unsere Kritik an der ausschliel3lichen Verwendung der statistischen
Signifikanz unter Vernachlassigung der praktischen Signifikanz gehen die Autoren auch in
ihrer Stellungnahme wiederum nicht ein, daher sei nochmals unser Gutachten (S. 18) zi-
tiert:

Neben der Vielfalt der kritisierten Einwédnde zu den Erhebungsmethoden ergeben sich auch
Probleme durch das statistische Vorgehen der Autoren: Alle Berechnungen beruhen auf
der Angabe der statistischen Signifikanz. Angesichts der Stichprobengréf3en sind dann die
ermittelten statistischen Signifikanzwerte kaum verwunderlich: Je gréBer ndmlich eine
Stichprobe ist, desto eher treten statistische Signifikanzen auf, unabhéngig von einem tat-

séchlich vorhandenen oder fehlenden Befund in der Bevélkerung. Bei groBen Stichproben
6



wie der hier befragten ist deshalb die Berechnung der praktischen Signifikanz erforderlich,
die unabhéngig von der Stichprobengréf3e angibt, ob tatsédchlich ein Zusammenhang zum
Beispiel zwischen Preisreduktion und Alkoholkonsum besteht. In der vorliegenden Studie
werden jedoch keinerlei Aussagen zur praktischen Signifikanz (z.B. iiber eta? oder den

Kontingenzkoeffizienten CC) der ermittelten Signifikanzwerte gemacht.

Die Interpretation statistisch signifikanter Ergebnisse ist aufgrund der vorliegenden Stich-
probengrofRe also mehr als problematisch. Wird das Ergebnis einer Berechnung signifi-
kant, so weist dieser Sachverhalt zwar auf einen rechnerischen Zusammenhang hin, er
sagt jedoch wenig Uber die tatsachliche empirische Beziehung zwischen zwei Variablen
und deren GrofRe aus. MalRe der praktischen Signifikanz geben demgegentber Auskunft

Uber die GrofRe eines Zusammenhangs unabhangig von der Stichprobengrol3e:

.Im Anschluss an einen statistischen Signifikanztest hat der Experimentator die Méglichkeit,
die praktische Signifikanz zu ermitteln. Ein statistisch signifikantes Ergebnis besagt noch
nichts Uber die relative Grolie des gefundenen Effektes. So ist es durchaus mdglich, dass,
obwohl die Mittelwerte statistisch signifikant verschieden gro3 sind, nur 1 % der gesamten
Datenvarianz durch die Variation der experimentellen Bedingungen determiniert ist, wah-
rend in einem anderen Experiment trotz der statistischen Insignifikanz 20 % der gesamten
Variation durch die Manipulation der experimentellen Bedingungen erklarbar sind. Auf je-
den Fall sollte sich ein Experimentator deshalb nicht mit der Berechnung eines Signifikanz-
tests begnilgen, sondern zusatzlich die praktische Bedeutsamkeit seiner Ergebnisse ab-
schatzen” (Bredenkamp, 1970, 310 2, vgl. u.a. auch Carver, 1978; Chow, 1988; Cook et al.,
1979; Folger, 1989; Greenwald, 1975; Harnatt, 1975; Lane & Dunlap, 1978; Wite, 1980 3).
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Da Malde der praktischen Signifikanz in der vorliegenden Studie nicht angegeben werden,
ist als Kriterium der praktischen Relevanz der Ergebnisse die Betrachtung der absoluten
Veranderungen des Spirituosenkonsums notwendig. Wie an verschiedenen Stellen unse-
res Gutachtens erlautert, stellt sich unserer Ansicht nach — auch im Hinblick auf die aktuel-
len WHO-Grenzwerte flr einen risikoarmen oder aber gesundheitsschadlichen Alkohol-
konsum — der Anstieg des Spirituosenkonsums hinsichtlich seiner praktischen Relevanz
als gering dar (vgl. S. 19 ff. unseres Gutachtens; vgl. auch die AuRerungen von Heeb &

Gmel im Interview mit communica *: )

Die Autoren berichten liber Verdnderungen im Spirituosenkonsum in der Schweiz, die —
prozentual ausgedriickt — exorbitant zu sein scheinen (38,8 Prozent mehr Spirituosenkon-
sum). Betrachtet man jedoch einmal die absoluten Zahlen, so sprechen wir Uber einen
Mehrkonsum von Alkohol in Form von Spirituosen, der insgesamt sehr gering ausféllt; er
betrégt gerade 0,27 Gramm reinen Alkohol pro Kopf pro Tag. Die Angabe des vermeintlich
hohen prozentualen Anstiegs verzerrt also fiir den Laien deutlich das tatsdchliche Ausmal3
des Konsumanstiegs. [...]

Die tatsdchlich zu vernachldssigende Steigerung des Alkoholkonsums zeigt sich auch,
wenn man sich beispielsweise die Zahlen zum Kauf von Spirituosen pro Haushalt anschaut
(vgl. Seite 43: zu Beginn der Studie werden pro Jahr 1,13 Flaschen Spirituosen pro Jahr
gekauft, zum Ende der Studie 1,31 Flaschen). In diesem Zusammenhang erscheint uns die
AuBerung der Autoren auf Seite 52 (vierter Absatz) interessant: Dort geben sie die Ergeb-
nisse der Eidgendssischen Alkoholverwaltung (EAV) an, nach denen sich der Alkoholkon-
sum pro Kopf in der Schweiz im Zeitraum 1998 bis 2001 insgesamt nicht verdndert hat und
stabil bei 11,1 Litern Reinalkohol pro Kopf geblieben ist. Das heil3t: Insgesamt ist keinerlei
Hinweis auf einen Mehrkonsum in der Schweiz gegeben, auch nicht nach der Preisredukti-
on im Jahr 1999. Zwar ist der Anteil der konsumierten Spirituosen gestiegen, dieser aber
wird durch einen Minderkonsum an Bier ausgeglichen. Dariiber hinaus zeigt sich, dass der

Anstieg an konsumierten Spirituosen in der Untersuchungsstichprobe lediglich darauf hin-

AuRerungen von Heeb & Gmel im Interview mit communica (Internetseite der EAV,
http://www.eav.admin.ch/d/n_etude d.htm vom 21.7.2003):

communica: ,Im Vergleich mit beispielsweise skandinavischen Landern erfolgt der Spirituosenkon-
sum in der Schweiz recht unregelmassig. Wie wirkt sich dies auf die Resultate der Studie aus?*
Heeb / Gmel: ,In der Schweiz sind Spirituosen verhaltnismassig gering in die Trinkkultur eingebun-
den. Der Anteil am Gesamtkonsum alkoholischer Getranke betragt nur etwa 15 Prozent. Es ist un-
wahrscheinlich, dass Preisreduktionen kurzfristig die Konsumgewohnheiten einer Bevélkerung kom-
plett auf den Kopf stellen, also etwa aus einem Weinland ein Spirituosenland machen. Entsprechend
sind die mengenmassigen Zunahmen des Spirituosenkonsums — trotz eines prozentual recht starken
Anstieges — relativ gering.”
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deutet, dass sich die Stichprobe den generellen Trinkgewohnheiten in der Schweiz anzu-
passen scheint (der Anteil der Spirituosen am Gesamtalkoholkonsum in der Schweiz be-
tragt laut EAV 17 Prozent, in der untersuchten Stichprobe steigt er von 9,6 Prozent in 1999
auf 12 Prozent in 2001 und liegt damit also noch weit unter dem Gesamtdurchschnitt). Es
ist zu vermuten, dass die untersuchte Stichprobe nur deswegen — wenn auch geringe —
Zuwéchse zu verzeichnen hat, weil sie zuvor ein fiir die Schweiz nicht typisches Konsum-
verhalten bzgl. Spirituosen gezeigt hat und insofern fiir Preissenkungen und damit sicher-
lich auch verbundene werbliche Aktivitdten aufgeschlossener war. Entscheidend ist aber,

dass es nicht zu einem generellen Alkoholkonsumanstieqg gekommen ist.

Zwar wird auf Seite 18 davon gesprochen, dass eine Konsumzunahme von 100 Gramm
reiner Alkohol pro Kopf pro Jahr festzustellen ist (dies gilt aber nur fiir die Untersuchungs-
stichprobe, da ja bekanntlich in der Gesamtbevélkerung der Schweiz KEIN solcher Zu-
wachs zu verzeichnen war). Wenn man jedoch einmal umrechnet, was dies in Trinkeinhei-
ten bedeutet, so zeigt sich: 100 Gramm reiner Alkohol sind etwa in 12 Glas Bier a 0,2 Liter,
oder in 12 Glas Wein a 0,1 Liter, oder in 12 Glas Schnaps a 0,02 Liter enthalten. Mit ande-
ren Worten: Der Anstieg wiirde sich in einer zusétzlichen Trinkeinheit pro Monat du3ern.
Daraus auch bei der moderat trinkenden Bevélkerung eine gravierende Gesundheitsge-
féhrdung — und dann auch daraus einen politischen Handlungsbedarf — abzuleiten, ist nicht
zuldssig. Dass die befragte Stichprobe aber genau aus jenem Bevélkerungssegment zu
stammen scheint, belegt die Aussage der Autoren, dass ,der aufgrund der Befragung er-
rechnete Gesamtkonsum [...] nur einem Drittel des auf der Basis der Verkaufs- und Produk-
tionszahlen ermittelten Gesamtverbrauchs entspricht.” (Seite 18). Dies lasst sich nur da-
durch erklédren, dass die Befragungspopulation entweder tatséchlich (iberproportional mit
unterdurchschnittlichen Trinkern bestiickt ist, oder aber dass die Befragten keine aufrichti-

gen Antworten gegeben haben.

Die Argumentation fiir oder gegen steuerrechtliche Anderungen der Spirituosensteuer —
und hierum ging es wesentlich in unserem Gutachten — ist auf Basis der angegebenen
Veranderungen der Durchschnittswerte und deren fraglicher praktischer Signifikanz nicht
vertretbar. Dass einzelne Risikogruppen starker auf eine Preisreduktion reagieren mogen,
wird hier nicht bestritten, daraus jedoch gesetzesrelevante Aussagen fur die Gesamtbe-

volkerung der Schweiz abzuleiten, ist nicht zulassig.



zu 5):

In vorangegangenen Kritikpunkt 4) lhrer Stellungnahme argumentieren Sie zur Verwen-
dung der Durchschnittswerte, dass ,selbst 0,27 Gramm im taglichen Durchschnitt gemes-
sen Uber die gesamte Stichprobe mit einer recht problematischen Konsumerhdhung in
einzelnen Risikogruppen einher gehen kann®“. Wenn dem so ist, dann stellt sich die Frage,
warum genau dies in der vorliegenden Studie mit einer zu Anfangs gro3en Stichprobe
nicht untersucht wurde. Aussagen Uber einen schadlichen oder unschadlichen Gebrauch
in verschiedenen Subgruppen sind aber auf Basis des Forschungsberichtes Nr. 38 nicht
moglich. Mdchte man effektive praventive MalRnahmen zur Bekdmpfung von mit Alkohol
assoziierten Storungen durchfuhren (und hierzu gehort auch eine sachliche Auseinander-
setzung Uber die Sinnhaftigkeit steuerrechtlicher Anderungen), so ist die Frage nach der
Notwendigkeit wie auch der Wirkung solcher Malinahmen bei verschiedenen Subgruppen
und vor allem bei Risikogruppen relevant — auch wenn dies nicht vorrangiges Ziel der Stu-
die von Heeb & Gmel war (entgegen ihrer selbst gedul3erten Relevanz des Binge-Trinkens

im Zusammenhang mit den Untersuchungsergebnissen im Interview mit communica °).

Zu unserer Kritik an den Ergebnissen zu Konsumveranderungen bei den so genannten

Binge-Trinkern sei nochmals aus unserem Gutachten (S. 25) zitiert:

AuRerungen von Heeb & Gmel im Interview mit communica (Internetseite der EAV,
http://www.eav.admin.ch/d/n_etude d.htm vom 21.7.2003):

communica: ,Nach den ersten beiden Erhebungswellen drei Monate vor und nach Einfiihrung des
Einheitssteuersatzes lasst sich eine Zunahme des Spirituosenkonsums von rund 25 Prozent feststel-
len. Drickt man diesen Konsumanstieg in Mengen aus, so haben die Befragten nach dem 1. Juli
1999 ein Glas Spirituosen pro Monat mehr getrunken? Ist diese Zunahme nicht rein zufallig?*
Heeb / Gmel: ,Statistisch gesehen ist die Zunahme bedeutsam. Die Annahme drangt sich auf, dass
sich der Spirituosenkonsum nicht nur in der untersuchten Stichprobe, sondern auch in der gesamten
Bevolkerung geandert hat. Eine andere Frage ist die nach der gesundheitlichen Auswirkung dieses
Anstiegs. Auf den ersten Blick scheint die Zunahme unbedenklich, zumal ein Glas Spirituosen etwa
vier Prozent des gesamten monatlichen Alkoholkonsums einer Person ab 15 Jahren ausmacht. Es
muss aber berilicksichtigt werden, dass es sich um einen durchschnittlichen Wert handelt. Eine Auf-
schlisselung nach Alter zeigt zum Beispiel, dass sich der Anstieg im Spirituosenkonsum bei jungen
Erwachsenen beinahe verdoppelte. Es kann also nicht davon ausgegangen werden, dass sich der
Mehrkonsum gleichmassig in der Bevdlkerung verteilt. Vielmehr gibt es Konsumenten, bei denen der
Mehrkonsum mit gesundheitsschadlichen oder risikoreichen Verhaltensweisen verbunden ist. In die-
sem Zusammenhang missen sowohl der in jungen Jahren beginnende, regelmassige als auch der
sporadisch-exzessive Alkoholkonsum neu ausgeleuchtet werden. Spezielle Befragungen bei Ju-
gendlichen weisen deutlich darauf hin, dass das Rauschtrinken in den letzten Jahren zugenommen
hat.”
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Deutliche Schwéchen in der methodischen Vorgehensweise, die dann die Aussagekraft der
vorliegenden Ergebnisse massiv beeintrdchtigen, zeigen sich auch in den angefiihrten Da-
ten zu sporadisch exzessivem Alkoholkonsum (Seite 33 ff.): Die Definition von ,,Rauschtrin-
kern“ (Seite 33: mindestens einmal monatlich ein Konsum von 6 Glas Alkohol, zum Bei-
spiel: 6 Glas Bier a 0,275 | -> entspricht 1,65 | Bier = ca. 3 Flaschen & 0,5 |) erscheint hier
sehr strikt: Drei Flaschen Bier & 0,5 enthalten tatsdchlich ca. 60 Gramm reinen Alkohol.
Wie bereits angefiihrt gibt die WHO an, dass bei einem TAGLICHEN (!) Alkoholkonsum von
bis zu 40 Gramm bei Mdnnern bzw. 20 Gramm bei Frauen mit dem Risiko des Auftretens
alkoholbezogener Schdden zu rechnen ist. Insofern ist die Festlequng, schon bei einem
einmal monatlichen Alkoholkonsum von 60 Gramm von einem ,Rauschtrinker” zu sprechen,

sehr gewagt.

Zu der Analyse der Konsumveranderungen bei Binge-Trinkern ist zudem festzuhalten,
dass in der jungeren Altersgruppen gerade solche Probanden, die einen nach der vorlie-
genden Einteilung haufigeren sporadisch exzessivem Alkoholkonsum vorweisen, also
dementsprechend eher zu einer Risikogruppe gehoren, ihren Spirituosenkonsum nicht
gesteigert, sondern sogar reduziert haben (vgl. Heeb & Gmel, 2003. 34). Risikogruppen
wie Binge-Trinker werden nach den Untersuchungsautoren ,zum grossten Teil nicht durch
die attraktiveren Preise bewogen, dieses Konsummuster mit Spirituosen zu befriedigen®
(Heeb & Gmel, 2003, 34). Gerade solche Personen mit Konsummustern, die einen Risiko-
faktor bei der Entstehung von Alkoholproblemen darstellen, reagieren also nicht mit einem
gesteigerten Alkohol- bzw. Spirituosenkonsum auf eine Preisreduktion. Entsprechend ist
auch nicht abzuleiten, das gefahrdete Risikogruppen auf eine Preiserhbhung mit einer
Verminderung ihres Alkoholkonsums reagieren. Der Anstieg im Spirituosenkonsum ist ,in
erster Linie auf vormals Nicht-Bingende zurtckzufuhren® (Heeb & Gmel, 2003, 34), also
solche Probanden, die seltener als einmal monatlich oder nie 6 Glas Alkohol oder mehr

bei einer Trinkgelegenheit konsumieren.

Auch eine Erhdhung des Anteils der Binge-Trinker — also eine Vergroferung der Risiko-
gruppe — ist im Anschluss an die Preisreduktion von Spirituosen nicht festzustellen: ,Die
Preisrickgange bei den Spirituosen flihrte aber zu keiner nennenswerten Erhéhung der
Anteile der sporadisch exzessiv Konsumierender insgesamt® (Heeb & Gmel, 2003, 37).
Solche Probanden, die im Untersuchungszeitraum zu Bingern geworden sind, haben zu-
dem ,ihren Alkoholkonsum generell erhdht und dies, gemessen in Gramm pro Tag, we-
sentlich starker als den Spirituosenkonsum. Mit anderen Worten: ,Neu-Binger’ sind eher
durch den verstarkten Gebrauch anderer alkoholischer Getranke zu Bingern geworden als
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durch den erhdhten Spirituosengebrauch® (Heeb & Gmel, 2003, 35). Eine durch die Preis-
reduktion der Spirituosen verstarkten Gefahrdung von solchen Personengruppen, die be-
reits aufgrund ihres Konsummusters Risikofaktoren fur alkoholassoziierte Krankheiten

aufweisen, ist also nicht festzustellen.

Die Ergebnisse zum Binge-Trinken, zeigen keinen Einfluss auf Personengruppen mit risi-
koreichen Konsummustern; fur eine differenzierte Aussage uber die Wirkung der Spirituo-
senpreisveranderung auf weniger risikoreiche Konsummuster — und dies betrifft 87 % der
Stichprobe bei Heeb & Gmel — ware hier aber auch eine Unterscheidung zum Beispiel in

gelegentliche und regelmaflige Alkoholkonsumenten notwendig gewesen.

Zu Ihren einzelnen Kritikpunkten Abschnitt ,,Methodenkritik“:

zu 2):

Unsere diesbezugliche Position hatten Sie bereits unserem Gutachten (S. 17) entnehmen

kdbnnen:

Die Erhebung des retrospektiven Konsummalies am letzten Messzeitpunkt ,zu einem der
vorigen Messzeitpunkte” (vgl. Seite 11) birgt durch einen mindestens halbjéhrigen und da-
mit sehr langen Zeitraum eine erhebliche Gefahr schwer zu kontrollierender Erinnerungs-
verzerrungen bei den Probanden in sich; dies wird von den Autoren selbst einige Seiten
zuvor kritisiert, dann jedoch in der eigenen Methodik angewandt (vgl. Seite 8: ,In retrospek-
tiven Untersuchungsanlagen miissen die Befragten riickwértsgerichtet zu ihrem Konsum
vor der Preisénderung befragt werden. Solche Untersuchungsanlagen sind aufgrund vieler
moglicher Fehlerquellen — z.B. Erinnerungsfehler — nicht empfehlenswert). Hinzu kommt
die Unklarheit, warum ein zentrales Mal3 der vorliegenden Studie, nédmlich das Ausmal3 des
Trinkverhaltens nicht von Anfang an in allen Erhebungszeitpunkten, sondern retrospektiv

am letzten, zundchst gar nicht vorgesehenen Messzeitpunkt erhoben wurde.
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zu 3):

Bei genauerem Lesen lhrerseits sowohl der Notizen fur das Pressegesprach als auch vor
allem des Gutachtens werden Sie feststellen, dass entgegen lhrer Stellungnahme sehr
wohl von uns Trinkmengen angegeben werden; daher ist Ihre Aussage zu den angeblich

unsererseits fehlenden Angaben flr uns nicht verstandlich.

Der zu begutachtende Forschungsbericht Nr. 38 von Heeb und Gmel macht hingegen we-
der Angaben Uber die Erhebung der fur die Berechung des Alkoholkonsums notwendigen
Daten noch Angaben zu der vorgenommene Berechnung des Konsumindexes. Aus-
schlieBlich auf das Forschungsrenommee und den ,Namen® eines Wissenschaftlers bei
der Begutachtung von Studien zu vertrauen, widerspricht — sicherlich auch in Ihrem Ver-

standnis — jeglicher wissenschaftlich kompetenter Auseinandersetzung und Kritikfahigkeit.

Zu unserer Kritik an der Erhebungsmethodik in der Studie von Heeb und Gmel sei wieder-

um aus unserem Gutachten (S. 11 und 15 ff.) zitiert:

Neben der unzureichenden Stichprobenauswahl sind aber vor allem auch die Erhebungs-

methoden der vorliegenden Studie zu kritisieren und zwar unter folgenden Aspekten:

O Die Konzeption der Erhebungsmethoden wird nicht begriindet: Es bleibt unklar, wa-
rum Uberhaupt sowohl schriftliche als auch telefonische Befragungen erhoben wur-
den und welchen zusétzlichen Aussagewert die schriftlichen Befragungen erbrach-
ten.

@) Methodisch problematisch ist sicherlich auch die telefonische Befragung bei einem
relativ heiklen Untersuchungsthema wie dem eigenen Alkoholkonsum. Persénliche
Interviews wéren hier eher indiziert, um valide Daten vor allem zur konsumierten Al-
koholmenge zu erhalten.

@) Als Befragungsinstrument der telefonischen Erhebung, deren Ergebnisse im vorlie-
genden Bericht dargestellt werden, wurde ein standardisierter Fragebogen einge-
setzt. Dessen Konzeption wird nicht erldutert, so dass anzunehmen ist, dass er
nicht auf einer empirisch geleiteten Entwicklung, sondern auf den subjektiven Uber-
legungen der Autoren beruht. Wissenschaftlich erforderlich ist jedoch die empiri-
sche Herleitung und Uberpriifung des sogenannten repréasentativen Itempools, das
hei3t: Alle Aussagen, die in einem angewandten standardisierten Fragebogen ste-
hen, miissen zuvor in einer Pilotstudie empirisch qualitativ ermittelt werden. Diese
aus der Pilotstudie gewonnenen Daten sollten dann als Basis fiir die Konstruktion

eines differenzierten standardisierten Fragebogens dienen. Es muss also sicherge-
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stellt sein, dass die theoretischen Konstrukte einer Studie — die unterschiedlichen
Einstellungs-, Bewertungs- und Verhaltensmuster, die mit dem Trinkverhalten in ei-
nem direkten oder indirekten Zusammenhang stehen — zunéchst auch empirisch
gewonnen wurden, damit eine hinreichend empirisch begriindete Aussage- und In-
terpretationskraft der Ergebnisse (berhaupt gewéhrleistet ist. Dies scheint in der
vorliegenden Studie nicht der Fall zu sein.

Eine entscheidende KenngréBe in den Ergebnissen des vorliegenden Berichts ist
die Konsummenge in Gramm pro Tag. Die Messung des tdglichen Alkoholkonsum
in reinem Alkohol stellt jedoch ein erhebliches messtheoretisches Problem dar, da
man von den Probanden sehr genaue Angaben sowohl zur Art des konsumierten
Alkohols, der Menge (Glasgréf3e und Gldseranzahl) als auch zur Konsumhéufigkeit
dieser Menge benbtigt.

Als Beispiel geben wir hier die Berechnung des Pro-Kopf-Alkoholkonsums unserer reprdsen-
tativen Jugendstudie (Bergler et al. 2000) an; hierbei wurde der Alkoholkonsum folgender-
maflen ermittelt: Die Jugendlichen mussten differenziert angeben, welche Alkoholart sie
meistens trinken, welche Trinkmengen sie durchschnittlich zu sich nehmen (Glasgrél3e) und
wie oft sie diese fiir sie durchschnittliche Menge trinken (z. B. 3 — 4 Mal pro Woche). Die ge-
trunkenen Mengen an Reinalkohol in Gramm sowohl die Anzahl der Tage, an denen Alkohol
konsumiert wurde, wurde berechnet (Basis: 0,2 Liter Bier = 8 Gramm Reinalkoholgehalt; 0,1
Liter Wein = 9 Gramm Reinalkoholgehalt; 0,1 Liter Sekt = 9 Gramm Reinalkoholgehalt; 0,02
Liter Spirituosen = 7 Gramm Reinalkoholgehalt). Diese beiden Werte wurden miteinander
multipliziert und durch 365 Tage dividiert. So ergab sich fiir jeden befragten Jugendlichen
der durchschnittliche Konsumwert reinen Alkohols pro Tag in Gramm.

Ob diese differenzierten Angaben in der vorliegenden Studie erhoben wurden und
welcher Berechnungsweg hier dem Mal3 ,Konsummenge in Gramm pro Tag“
zugrunde liegt, wird anhand der vorliegenden Berichtserstattung nicht deutlich. An-
gesichts einer sehr kurzen Befragungsdauer (vgl. Seite 12) und den zusétzlich er-
hobenen Daten muss jedoch erfahrungsgemél angenommen werden, dass eine dif-
ferenzierte Erhebung der konsumierten Alkoholmenge in der vorliegenden Studie
nur eingeschréankt méglich war.

Zwar werden ,spezifische Fragen zu Konsumgewohnheiten, zu Trinkmotiven und
Konsumproblemen sowie zu Konsumpréferenzen® (Seite 11) erhoben, deren Er-
gebnisse und auch deren mdgliche zusétzliche oder alleinige Einflussnahme auf
Verédnderungen des Alkoholkonsums der Stichprobe jedoch nicht dargestellt. [..]
Insbesondere zu kritisieren ist, dass Probanden mit einem ,geringen Alkoholkon-
sum* (Seite 11) nicht detailliert zu ihrem Alkoholkonsum befragt wurden. Kriterium
war fiir die Autoren ein Alkoholkonsum, der mindestens einmal monatlich stattfand.
Hier ist aber zu kritisieren, dass Personen, die nur alle sechs Wochen Alkohol, dann

aber in einem erheblichen Ausmal3 (z. B. drei Flaschen Wein) trinken, sehr schnell
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einen deutlich hbheren Konsum reinen Alkohols pro Tag erreichen kénnen als Per-
sonen, die beispielsweise alle drei Wochen ein kleines Glas Wein trinken. Entschei-
dend flir eine Unterteilung der Probanden in Personen mit hbherem oder geringe-
rem Alkoholkonsum hétte hier die berechnete Konsummenge Alkohols und nicht
nur die Konsumhé&ufigkeit sein miissen. Das heif3t: Fiir differenzierte Ergebnisse ist
bei einer Kategorisierung der Probanden ein deutlich differenzierteres, trennschér-
feres Kriterium notwenig als das hier angewandte.

Betrachtet man die Vielfalt der Daten, die mit dem standardisierten Fragebogen er-
hoben wurden (vgl. Seite 11, erster und zweiter Absatz) unter dem Aspekt der mitt-
leren Gesprdchsdauer zwischen 14,8 und 18 Minuten (vgl. Seite 12), so stellt sich
die Frage, inwiefern innerhalb einer so kurzen Befragungszeit die Erhebung diffe-
renzierter Daten mdglich war. Zum Vergleich: Standardisierte Fragebégen unserer
kausalanalytischen, fiir Deutschland reprdsentativen Studien beanspruchen die
Probanden fiir anderthalb bis zwei Stunden (vgl. Bergler et al., 1995, 2000, 2002).

Unsere Einwande gegenuber der Erhebungsmethode der zu begutachtenden Studie dirf-

ten anhand dieses Zitates ausfiihrlich erklart sein.

zu 4):

Um lhrerseits die Korrektheit unserer Daten Uberprufen zu kdnnen, sei hier auf W. Feuer-
lein, H. Kiifner & M. Soyka (1998): Alkoholismus — Missbrauch und Abhéangigkeit. 5. (iber-

arbeitete und erweiterte Auflage. Stuttgart: Thieme verwiesen, auf deren Angaben unsere

Berechungen beruhen.

zu 5):

Die Diskussion uber statistische versus praktische Signifikanz wurde bereits von uns im

Vorangegangenen erlautert, daher sei an dieser Stelle dies nicht erneut kommentiert.
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zu 6):

Hierzu sei erneut aus unserem Gutachten zitiert (S. 7/8):

Die Aufgabenstellung des Forschungsvorhabens war die Untersuchung der Auswirkungen
der steuerlich bedingten Preisreduktionen bei ausldndischen Spirituosen auf das Konsum-

verhalten der Schweizer Bevélkerung (vgl. Seite 1).

Untersuchungen der ,Auswirkungen® von MalBnahmen, Ereignissen u.&. sind letztlich Ursa-
chenforschung: Man geht von einem urséchlichen Zusammenhang zwischen einem Ereig-
nis und daran anschlieBenden Verdnderungen aus. Allerdings bedarf es hierzu einer um-
fassenden und differenzierten Analyse mdglicher anderer Einflussvariablen. Ziel einer wis-
senschatftlich fundierten Ursachenforschung muss also immer eine multidimensionale Er-
kldrung des Alkoholkonsumverhaltens sein: Nicht eine einzelne Variable — hier die Preisre-
duktion — vermag als singuldre Ursache mégliche Verdnderungen zu erkldren, sondern im-
mer nur die gleichzeitige, komplexe Untersuchung zentraler Bewertungs-, Einstellungs- und
Orientierungsmuster ermdglicht eine hinreichende Verhaltenserkldrung und -vorhersage
des Alkoholkonsums. Dies ist in der vorliegenden Studie nicht geschehen, sondern es wur-
de lediglich ein Zusammenhangsmall zwischen zwei Zeitpunkten (vor und nach der Preis-
reduktion) und der jeweils konsumierten Alkoholmenge berechnet, das keinerlei kausalana-
lytische Aussagen erlaubt. Die Annahme eines Zusammenhangs zwischen Preisreduktion
und Alkoholkonsum ohne die Kontrolle soziologischer und psychologischer Einfliisse ist je-
doch aus wissenschaftlicher Sicht in keiner Weise hinreichend fiir eine theoretisch fundierte
Erkldrung moéglicher Verhaltensdnderungen oder -stabilisierungen des Alkoholkonsums.
Die Argumentation, dass ,davon ausgegangen werden [kann], dass andere, den Konsum
beeinflussende Faktoren in der Zeit vor und nach dem Preisriickgang wegen des knappen
Zeitrahmens der Studie unverdndert geblieben sind“ (Seite 7) und es sich somit bei der vor-
liegenden Studie um ein quasi-kontrolliertes Feldexperiment (Seite 7) handelt, bei dem
Verdnderungen des Trinkverhaltens ausschlie8lich auf die Preisreduktion von Spirituosen
zurtickzuftihren ist, ist aus wissenschaftlicher Sicht unhaltbar: Ebenso wie das Alkoholkon-
sumverhalten unterliegen auch menschliche Einstellungs- und Bewertungsmuster, die ein
spezifisches Verhalten begriinden, vielféltigen Einfllissen der individuellen Lebenssituation
von Personen (z. B. Verdnderungen des sozialen Umfeldes im Privat- oder Berufsleben,
kritische Lebensereignisse, Qualitét der sozialen Beziehungen und Einflliisse von zentralen
Bezugspersonen, aber auch Attraktivitdt von Marken und deren persénlicher Interesswert
flr den Einzelnen). Davon auszugehen, dass sich individuelle Einstellungs-, Bewertungs-
und Orientierungsmuster in einem Zeitraum von zweieinhalb Jahren (also dem vorliegen-

den Erhebungszeitraum der vorliegenden Studie) nicht verdndern und damit als Begriin-
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dung fiir Verdnderungen im individuellen Verhalten nicht in Frage kommen, zeugt von einer
Missachtung herkémmlicher und hinreichender wissenschaftlicher Erkenntnisse (lber die
Entwicklung- und Sozialpsychologie des Menschen. So merken die Autoren dann auch an:
~Sowohl verédnderte Lebensstile wie das Streben nach gesundheitsbewussteren Verhal-
tensweisen und die wachsende Individualisierung der Gesellschaft mit einhergehender Zer-
splitterung von sozialen Normen [...] mégen Konsumgewohnheiten entscheidend beein-
flusst haben” (Seite 6) — leider werden aber genau diese Sachverhalte dann auf die einfa-

che Formel ,Preisreduktion = Steigerung des Alkoholkonsums’ reduziert.

Die Uberschétzung der eigenen Untersuchungskonzeption und der eigenen Untersu-
chungsergebnisse spiegelt sich auch in der Aussage ,Auf einer genauen Kenntnis der Zu-
sammenhédnge zwischen Preisen und Konsumverhalten fusst insbesondere die sachge-
rechte Formulierung préventiver und gesundheitsférdernder MalBnahmen, um negative Fol-
gen des Alkoholkonsums abzuwenden* (Seite 3) wider: Man misst hier den volkswirtschafft-
lichen Grundlagen des Alkoholkonsumverhaltens unter dem Aspekt der Preiselastizitat —
und damit auch der Zielsetzung der vorliegenden Studie — eine deutlich zu grofe Bedeu-
tung im Rahmen gesundheitspolitischer Uberlegungen und MaBnahmen bei. Um préventiv
problematischem Alkoholkonsum entgegenwirken und Betroffenen wirksam helfen zu kén-
nen, ist eine wesentlich differenziertere und stéarker sozialpsychologische, weniger wirt-

Schaftstheoretische Erklérung von Konsumverhalten notwendig.

Wenn man tatsachlich nur die Preisreduktion und ihren Zusammenhang mit Konsumver-
anderungen untersuchen wollte und psychologische Variablen als irrelevant betrachtet
werden, dann stellt sich die Frage, warum Heeb und Gmel (2003, 11) weitere Daten zu
Konsummotiven, -problemen, Gesundheitsdaten usw. erhoben haben. Da Uber die Hypo-
these der Preiselastizitat des Spirituosenkonsums kein theoretisch differenziertes Modell
entwickelt wurde, ist davon auszugehen, dass das Studiendesign von Heeb und Gmel —
wie Sie in lhrer Stellungnahme formulieren — ,nur eine Aneinanderreihung von Daten und
keine Theorie“ darstellt (vgl. hierzu im Gegensatz unsere vorliegenden Untersuchungen zu
gesundheitlichem Fehlverhalten (Nikotin, Alkohol) bei Jugendlichen: Bergler et al., 1995,
2000 ©). Auch hierzu nochmals unser Gutachten (S. 10/11):

Bergler, R., Haase, D., Humburg, S., Steffens, M. & Noelle-Neumann E. (1995): Ursachen gesund-
heitlichen Fehlverhaltens im Jugendalter. Eine empirische Analyse am Beispiel des Zigarettenkon-
sums — Einstieg und Gewohnheitsbildung. Koln: div

Bergler, R., Haase, D., Poppelreuter, S., Schneider, B. & Wemhoff, M. (2000): Ursachen des Alko-
holkonsums Jugendlicher. Eine sozialpsychologische Grundlagenstudie. KéIn: div
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zu 7):

Ergénzend zu den Méngeln in der Darstellung des Forschungsstandes erfolgt im vorliegen-
den Bericht keine Ableitung eines theoretischen Modells auf Basis des referierten wissen-
schaftlichen Forschungsstandes. Das heil3t: Es erfolgt keine Ableitung zentraler Erklérungs-
und/oder Einflussvariablen eines méglichen Zusammenhangs zwischen Spirituosen-
Preisreduktion und Trinkverhalten und auch keine Analyse méglicher Auswirkungen eines
verédnderten Alkoholkonsums (z. B. ist ein steigender Alkoholkonsum angesichts des nied-
rigen Ausgangsniveaus und der tatsédchlich zu vernachldssigenden Steigerung wirklich ge-
sundheitsgefédhrdend? / vgl. dazu auch Seite 17 / 18 unseres Gutachtens). Am Anfang ei-
ner jeden wissenschaftlichen Arbeit muss jedoch ein theoretisches Modell stehen, das ei-
nen sinnvollen, dann aber zu (iberpriifenden Zusammenhang zwischen zu erhebenden Da-
ten herstellt. Ein solches Modell fehlt in der vorliegenden Studie, so dass sich dann auch im
methodischen Teil die Frage stellt, warum neben Konsummenge und demographischen
Daten auch Daten zu Konsummotiven, -problemen, Gesundheitsdaten etc. erhoben wurden
(vgl. Seite 11), die in keinem ersichtlichen Zusammenhang zu der Untersuchung der Preis-
elastizitét stehen. Die Autoren stellen lediglich Behauptungen lber den Zusammenhang
zwischen Preiselastizitdt und dem Trinkverhalten an — die Annahme eines Zusammen-

hangs macht aber noch lange keine wissenschaftliche Theorie aus.

Hinzu kommt, dass zwar theoretische Ziele formuliert werden, deren empirische Umset-
zung aus wissenschaftlich-methodischer Sicht dann aber gravierende Méngel aufweist: So
verweisen die Autoren beispielsweise auf empirische Befunde, ,dass unterschiedliche Kon-
summuster mit differenzierten Reaktionen auf Preisverdnderungen zusammenhéngen®
(Seite 6). Die vorliegende Studie hat sich daran anschlieBend auch die Aufgabe gestellt,
Ladurch die Untersuchung des gruppenspezifischen Konsums die Gliltigkeit der Konsumver-
teilungstheorie zu lberpriifen” (Seite 6). Es wird jedoch nicht klar differenziert, welche theo-
retischen Annahmen/Hypothesen die Autoren zur Uberpriifung dieser Theorie — abgesehen
von deren mangelhafter Darstellung — setzen. Wissenschaftlich seribse Untersuchungen
postulieren hingegen klare, gerichtete Annahmen, die in eine umfassende Theorie einge-
bettet sind, empirisch lberpriift werden und dann als richtige oder aber nicht bestétigte
Hypothesen bewertet werden kénnen. Hinzu kommen methodische Méngel in der Operati-
onalisierung des gruppenspezifischen Konsums (vgl. Seite 22 / 23 unseres Gutachtens),
die eine differenzierte und aussagekréftige Beantwortung der gestellten Frage nach der

gruppenspezifischen Giiltigkeit der Konsumverteilungstheorie verhindern.

entfallt, weil bereits auf Seite 5 bis 8 dargestellt
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zu 8):

Ihre Stellungnahme ,An keiner Stelle im Bericht wird von ,grossen’ und ,bescheidenen’
Verbrauchern geredet” bleibt fur uns unverstandlich, da Heeb und Gmel auf Seite 26 des
Forschungsberichtes Nr. 38 schreiben: ,Aus praventiver und alkoholpolitischer Sicht ist es
bedeutsam zu wissen, wie unterschiedlich stark Spirituosen Konsumierende auf die Preis-
reduktion reagiert haben: Ist der Verbrauch von Spirituosen mehr bei jenen Befragten an-
gestiegen, die vor der Steuererh6hung zu den bescheidenen oder mehr bei jenen, die zu

den grossen Verbrauchern gehort haben?*.

Zu der vorgenommenen Unterteilung der Stichprobe in wenig und starker Konsumierende
anhand des Median-Splits ist festzuhalten, dass die gesundheitspraventiv und dann auch
gesundheitspolitisch relevante Frage, wie sich Alkoholkonsum in unterschiedlichen Kon-
sumgruppen unter spezifischen Einflissen entwickelt und verandert, eine Frage nach Ver-
anderungen des Alkoholkonsums in Form von Unter- oder Uberschreitungen der Tole-

ranzwerte und nicht die Frage einer mdglichen statistischen Einteilung der Stichprobe ist.

Zu Ihren einzelnen Kritikpunkten Abschnitt ,,Konsumentwicklung“:

lhre AuBerungen zu Punkt 1 bis 3 dieses Abschnittes sind bereits durch unsere vorange-

gangenen Anmerkungen beantwortet.

Die Einschatzung der Bedeutung fiskalischer Steuerungselemente fur Praventivmalinah-
men im Gesundheitssystem stellt eine anhaltende politische wie auch wissenschaftliche
Diskussion dar — diese spiegelt sich in der vorliegenden Auseinandersetzung letztlich nur
wider. Das Kernproblem der so genannten Preiselastizitat ist die Reduzierung des Kon-
sumverhaltens auf wenige Marktparameter (Preis, Werbung, Einkommen), aus denen
Schatzungen erfolgen, in welchem Ausmal} Veranderungen dieser Parameter mit Nach-
frageveranderungen einhergehen. Die Vernachlassigung von entscheidenden psychologi-

schen Motivationsfaktoren kann jedoch Nachfrageverhalten weder erklaren noch vorher-
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sagen. Eine Schlussfolgerung vom Typ ,eine Preiserhdhung von Spirituosen in Héhe von
...% erbringt eine Reduzierung des Konsums von ...%" ist unzulassig, weil sie die vorhan-
denen Marktmodelle sprengt. Elastizitatsmale fur Preise sind auRerdem historisch veran-
derlich und abhangig vom landesspezifischen Pro-Kopf-Einkommen (u.a. Duffy, 1996;
Andrew & Franke, 1991; Bergler et al., 1995, 2000). Die Nichtbeachtung gegenteiliger Da-
ten zur Preiselastizitat und Ineffektivitat der Preiserhhung von Genussmitteln generell
(hier am Beispiel aktueller Ergebnisse zum Tabakkonsum in Deutschland) bleibt Ihnen
Uberlassen; fur eine sachliche Auseinandersetzung auch als Basis zu treffender sinnvoller
politischer Entscheidungen in der Schweiz — und hierzu wird ja die SFA herangezogen —

bedarf es jedoch wohl einer groReren Offenheit gegenlber gegenteiligen Befunden.

Zu Ihren einzelnen Kritikpunkten Abschnitt ,,Ursachen des Alkoholkonsums*“:

Die vorliegende Studie versucht — unabhangig von den statistischen Problemen — Veran-
derungen des Alkoholkonsums lediglich durch eine Preissenkung der Spirituosen zu erkla-
ren. Die Entwicklung des Alkoholkonsums ist jedoch durch ein komplexes Bedingungsge-
fluge begrindet. Eine Studie, die Veranderungen des Alkoholkonsums hinreichend unter-
suchen mdéchte, muss also auf einer Theorie griinden, die es mdglich macht, die Frage zu

beantworten, welches Gewicht welchen jeweiligen sozialen, psychologischen und ggf.

auch wirtschaftlichen Faktoren bei der Erklarung der Konsumveranderungen zukommt.

Wenn die Preissteigerung lhrer Meinung nach die effektivste Form der Praventionsmal}-
nahmen zur Reduktion alkoholbedingter Probleme darstellt, dann stellt sich allerdings die
Frage nach der Sinnhaftigkeit der vielfaltigen Bemuhungen der SFA zu sozialen und psy-
chologischen PraventionsmafRnahmen im Umfeld Alkohol- und Drogenkonsum — vgl. hier-

zu z.B. die Internetseite der SFA:
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,,Die verschiedenen Strategien der Pravention

Praventionsprogramme lassen sich gemass zweier Grundprinzipien einteilen, so zum einen in all jene Mass-
nahmen, die auf Personen ausgerichtet sind, und zum anderen in jene, welche die sozialen Umweltbedin-
gungen anvisieren.

Hinsichtlich personenbezogener Massnahmen lassen sich 5 Programmtypen unterscheiden:

a) Programme, die auf den Prinzipien der affektiven Erziehung aufbauen

b) Programme, die versuchen, Resistenztechniken zu vermitteln (Inokulationsmethode)

c) Programme, die personale und soziale Fahigkeiten lehren (Lebensbewaltigungstechniken)

d) Programme, die sich darauf konzentrieren, zu Drogen alternative Verhaltensweisen anzubieten

Selbstverstandlich bestehen auch Mischtypen.

Informationsprogramme

Die Wirkung von Informationsprogrammen auf die Wissensebene ist klar erwiesen: bereits kurze Informati-
onsprogramme vermogen den Wissensstand Gber Drogen zu heben. Der Effekt solcher Programme auf die
Einstellungsebene ist kontrovers. Auf der Verhaltensebene zeigen sie kaum de erwarteten Effekte. Zuweilen
lassen sich auch Bumerang-Effekte feststellen.

Es besteht weitgehende Ubereinstimmung darin, dass Informationen iiber Drogen zwar keine hinrei-
chende, jedoch eine notwendige Bedingung fiir eine rationale Entscheidung darstellen. Eine adaquate
Informierung ist um so wichtiger, als Jugendliche einer Vielzahl, teilweise zweifelhafter informeller Informati-
onsquellen ausgesetzt sind.

Befunde deuten darauf hin, dass sich die symbolische Bedeutung der Drogen gewandelt hat: Drogenkonsum
wird heute viel mehr als zuvor mit Leid und mit Krankheit assoziiert und weniger mit Rebellion. Die Glaub-
wirdigkeit von Erwachsenen (Eltern, Lehrer, Arzte) durfte damit auch gestiegen sein.

Die Wirkung von Furchtappellen in der Pravention wird von vielen Padagogen bestritten. Die wissenschaftli-
che Literatur spricht eher fiir als gegen den Einsatz von Furchtbotschaften, insbesondere wenn es sich dabei
um die Aufrechterhaltung einer legitimen Angst handelt. Die Furcht vor den gesundheitlichen Konsequenzen
ist fir Jugendliche starkstes Nicht-Konsummotiv fur Drogen. Im Gbrigen beruhen die Erfolge in der Rauch-
und AIDS-Pravention nicht zuletzt auch auf der Furcht vor Konsequenzen. Es durfte indessen unglinstig
sein, Drogenpravention auf die Vermittlung von Abschreckungswissen zu beschranken. Das Interesse an
Drogen ist vor allem bei jenen Jugendlichen kognitiv motiviert, die Gber keine Drogenerfahrungen verflgen,
d.h. solche Jugendliche wollen tber Wirkungen, Ursachen und Formen des Drogengebrauchs informiert
werden. Jugendliche mit Drogenerfahrungen sind weniger an faktischem Wissen interessiert.

Affektive Erziehung

Affektive Erziehung zielt darauf ab, durch die Bewusstmachung individueller Werte und Bediirfnisse sowie
deren Rolle im Entscheidungsprozess ein verantwortungsbewusstes Handlen zu férdern. Spezifische Tech-
niken dieser Programme beinhalten: Wertklarifikation, Analyse der Konsequenzen von Entscheiden, Identifi-
zierungen von alternativen Verhaltensweisen, die mit den Werten und Ermittlungen des Jugendlichen kon-
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gruent sind. Die vorliegenden Evaluationen lassen den Schluss nicht zu, dass entsprechende Programme im
Verhiiten des Drogengebrauchs sehr effektiv sind.

Inokulationsmethode

Die Inokulationsmethode stellt den vielleicht klarsten Durchbruch in der Drogenpravention dar. Die entspre-
chenden Programme versuchen

a) Adoleszenten zu lehren, warum man raucht, exzessiv Alkohol oder Drogen konsumiert

b) zu vermitteln, wie die Bedeutung dieser Substanzen durch die Gleichaltrigen, altere Rollenmodelle und
die Werbung gepragt werden und

c) aufzuzeigen und einzuliben, wie den sozialen Beeinflussungsversuchen erfolgreich widerstanden werden
kann.

Die vorliegenden sorgfaltigen Evaluationen dieses Programmtypus geben Anlass zu Optimismus. Besonders
im Falle des Rauchens und des Marihuanakonsums erweist sich das Vermitteln von Resistenztechniken
gegeniber der sozialen Beeinflussung als erfolgreiche Methode der Pravention.

Praventionsprogramme, die auf der Inokulationsmethode beruhen, verwenden h&ufig und mit Erfolg Peer
leaders als Programmvermittler. Diese Peer leaders werden fur ihre Aufgabe speziell geschult.

Lebenbewaltigungstechniken

Verschieden Programme haben versucht, die Inokulationsmethode auf eine breitere Basis zu stellen und
Jugendliche allgemein zu lehren, ihre Bedurfnisse und Praferenzen gegenuiber ihrer sozialen Umwelt auszu-
driicken (Assertiveness training = Fahigkeit, Nichteinverstandensein auszudriicken etwas zurlickzuweisen,
etwas zu verlangen, Gesprache zu initiieren). Solche Programme vermdégen in der Tat, die soziale Kompe-
tenz von Jugendlichen zu verbessern. Evaluationsresultate zeigen, dass sie potentiell den Drogenkonsum zu
verhiten vermdgen.

Programme, die auf der kognitiven Ebene Problemlésungstechniken und Entscheidungshilfen vermitteln, um
besser mit dem Gruppendruck von Gleichaltrigen umzugehen und auf der Verhaltensebene Stressbewalti-
gungstechniken anbietet, haben sich ebenfalls besonders in der Raucherpravention als erfolgreich erwiesen.

Praventionsprogramme, die nicht das Individuum, sondern dessen soziale Umwelt anvisieren, lassen sich
nach der institutionellen Ebene gruppieren, auf die sie sich beziehen:

a) Elternhaus und Schule
b) die Gemeinde
c) die Gesamtgesellschaft

Informationelle Massnahmen haben sich bei Eltern und Lehrer auf der Wissensebene als wirksam erwiesen,
nicht aber auf der Verhaltensebene.

Die Vermittlung von Fahigkeiten dagegen erweist sich teilweise als erfolgreich im Hinblick auf Eltern und
Lehrer; die Wirkung auf die Kinder dagegen ist offen. Allerdings sind die Befunde nicht einheitlich.

Als schwierigstes Problem bei der Schulung der Eltern erweist sich deren Erreichbarkeit.
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Im Bereiche der Verhitung der Herz-Kreislaufkrankheiten liegen Giberzeugende Befunde vor, dass gemein-
denahe Pravention wirksam sein kann (Raucherpravention). Uber die Dauerhaftigkeit der erzielten Effekte
I&sst sich indes kaum etwas aussagen. Evaluationen von gemeindebezogenen Ansatzen, mit dem Ziel, den
Substanzgebrauch zu verhiten, bestehen nur wenige. Eines der hervorragenden Beispiele ist das STAR-
Projekt, das unter anderem einen gemeindebezogenen Ansatz miteinschliesst. Die Evaluation diese Projek-
tes zeigt einen klaren Effekt des Programms auf den Drogenkonsum von Schdlern.

Auch fiir die Wirksamkeit strukturpolitischer Massnahmen auf der Ebene der Gesamtgesellschaft bestehen
keine Evaluationsuntersuchungen, auch ist die Durchsetzungschance solcher Massnahmen fraglich. Zudem
ist die prognostische Bedeutsamkeit von Befunden, welche diese Ansatze stltzen, beschrankt. Diese Aus-
sagen entbinden nicht von der Verpflichtung, vor allem jugendpolitische Uberlegungen anzustellen.®
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Zu Ihren einzelnen Kritikpunkten Abschnitt ,,Alcopops bei Jugendlichen*:

Da der Forschungsbericht Nr. 38 von Heeb und Gmel (2003) in der ,Botschaft betreffend
die Einfuhrung einer Sondersteuer auf Alcopops® als Argumentation fur die Hoherbesteue-
rung von Alcopops verwendet wird, ist die Diskussion des wissenschaftlichen Erkenntnis-
standes Uber Alcopops auch relevant fiur das durchgefiihrte Pressegesprach gewesen: Um
nicht nur eine einseitige Darstellung Ihrer Ergebnisse, sondern eine notwendige offene
Diskussion uber die Sinnhaftigkeit steuergesetzlicher MalRnamen und deren neutrale Be-
richterstattung in der Presse zu gewahrleisten — die ja nicht von uns initiiert wurde, son-
dern in der Schweiz bereits begonnen hatte —, bedurfte es einer differenzierten Darlegung
der Ergebnisse zu Alcopops auch im Rahmen des Pressegesprachs uber den For-
schungsbericht Nr. 38 der SFA.

Zu Ihren Bemerkungen Abschnitt ,,Schlussfolgerungen*:

Um Ihnen eine offensichtlich lhrerseits nicht korrekte weitere Literatursuche zu ersparen:
Das Buch ,Ursachen des Alkoholkonsums Jugendlicher — eine sozialpsychologische Stu-
die“ (R. Bergler, D. Haase, S. Poppelreuter, B. Schneider & M. Wemhoff, 2000) ist nicht im

Deutschen Internet Verlag, sondern im Deutschen Instituts Verlag erschienen.
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