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Was erwartet Sie

Fakten: Verbreitung, Auswirkungen & Grenzen 

Kontext: Dynamische Arbeitswelt 

Exkurs: Psychische Erkrankungen und Alkoholkonsum

Betriebliche Alkoholsuchtprävention: Grundlagen und Ansätze

Aktivitäten der Sozialversicherung: Ausgewählte Beispiele

Ihre Fragen



Fakten    

Verbreitung, Auswirkungen & 

Grenzen



Alkoholkonsum in den OECD-Ländern
Liter Reinalkohol pro Jahr 2019

Fakten: Verbreitung

https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/total-(recorded-unrecorded)-alcohol-per-capita-(15-)-consumption

https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/total-(recorded-unrecorded)-alcohol-per-capita-(15-)-consumption


Alkoholkonsum in CH, DE und AT
Liter Reinalkohol pro Jahr 2019

Fakten: Verbreitung

https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/total-(recorded-unrecorded)-alcohol-per-capita-(15-)-consumption

https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/total-(recorded-unrecorded)-alcohol-per-capita-(15-)-consumption


Alkoholkonsum in Österreich

Fakten: Verbreitung

• 1 Million Österreicherinnen und Österreicher haben 

ein problematisches Trinkverhalten

• 5 % der Bevölkerung ab 15 Jahren gelten als 

alkoholabhängig (2,5 % Frauen und 7,5 % Männer) 

• Das sind ungefähr 370.000 Menschen

• pro Kopf und Tag werden im Alter zwischen 15 und 

99 Jahren 26,4 g Reinalkohol konsumiert

• Frauen sind fast doppelt so häufig abstinent wie 

Männer. Männer hingegen haben nahezu doppelt so 

häufig einen problematischen Konsum wie Frauen



Alkohol im (Beruf-)Leben

Fakten: Auswirkungen

• Mehr als sechzig Krankheiten sind nachweislich mit regelmäßig 

erhöhtem Alkoholkonsum assoziiert.

• Tumore, Probleme mit dem Kreislaufsystem, höheres Infektionsrisiko, 

Entzündungen der Bauchspeicheldrüse oder der Magenschleimhaut 

usw. 

• Riskanter/problematischer Alkoholkonsum kann bei Betroffenen zudem 

zu mehr Fehlzeiten und häufigeren Arbeitsunfälle führen.

► Die Folgen von Alkoholmissbrauch oder Alkoholabhängigkeit 

sind damit kein ausschließlich privates Problem.



„Harmlosigkeitsgrenze“ vs. „Gefährdungsgrenze“

Fakten: Grenzen



www.shutterstock.com

Welche Alkoholmenge würden Sie als risikoarmen Konsum 

bezeichnen? 

Treten 

Sie...

in den 

Dialog!



„Harmlosigkeitsgrenze“ vs. „Gefährdungsgrenze“

Fakten: Grenzen

► Das Schädigungspotential ist immer auch von                               

individuellen Faktoren abhängig. Der Begriff „harmlos“ 

ist mit Vorsicht zu genießen.

Gesundheitsrisiko Männer Frauen

Harmlosigkeitsgrenze

bis 24g reiner 

Alkohol/Tag
• 0,6l Bier

• 0,3l Wein

bis 16g reiner 

Alkohol/Tag
• 0,4l Bier

• 0,2l Wein

Gefährdungsgrenze

ab 60g reiner 

Alkohol/Tag
• 1,5l Bier

• 0,75l Wein

ab 40g reiner 

Alkohol/Tag
• 1l Bier

• 0,5l Wein



Kontext

Dynamische Arbeitswelt



Alkohol: Risikobereitschaft und Stimmung steigen | enthemmende 

Wirkung | intensive Gefühlsabläufe (Wut, Freude, Trauer)…

Kontext: Dynamische Arbeitswelt 

Selbstoptimierung –
Hirndoping in der 

Arbeitswelt



Exkurs

Psychische Erkrankungen und 

Alkoholkonsum 



Beispiel Depression
Aus dem Depressionsbericht Österreich 2019 

Exkurs: Psychische Erkrankungen und Alkoholkonsum 

• Personen mit affektiven Störungen (z.B. Depressionen oder Angsterkrankungen) 

erleben vermehrt Belastungen und negative Emotionen. Alkohol wird dabei häufig 

zur Selbstmedikation und Bewältigung eingesetzt.

• Neben Angststörungen ist Alkoholkrankheit die häufigste Komorbidität 

(Begleiterkrankung) von Depression, gefolgt von Medikamentenabhängigkeit und 

Abhängigkeiten von illegalen Substanzen. Umgekehrt sind Depressionen auch bei 

suchtkranken Menschen sehr häufig. 

• Die Komorbiditätsrate zwischen Depressionen und Angststörungen einerseits und 

Alkoholabhängigkeit andererseits beträgt bis zu 70 Prozent. 

► Psychische Erkrankungen und problematischer Alkoholkonsum 

stehen damit in einer engen Beziehung zueinander. 



Betriebliche 

Alkoholsuchtprävention

Grundlagen und Ansätze



Warum im Setting Betrieb ansetzen?
Uhl et al. 2009 | Fehlzeitenreport, 2016 | Feselmayer, Beiglböck & Musalek, 2012

Betriebliche Alkoholsuchtprävention: Grundlagen

• 5 bis 10% aller Beschäftigten in österreichischen Unternehmen leiden unter 

Alkoholabhängigkeit oder konsumieren Alkohol in einem riskanten Ausmaß.

• Alkohol verursacht hohe substantielle Kosten am Arbeitsplatz. Negative Effekte auf 

Fehlzeiten, Produktivität, Arbeitsunfälle sind vielfach belegt.  

► ab 0,2‰ Risikobereitschaft ↑

Aktivitätsniveau ↑

► ab 0,3‰ Aufmerksmkeit ↓

Konzentrationsfähigkeit ↓

Unfallwahrscheinlichkeit ↑

► ab 0,5‰ Wahrnehmungsfähigkeit ↓

Reaktionsfähigkeit ↓

Tunnelblick mit Einschränkung des Gesichtsfeldes

► ab 0,8‰ Reaktionsfähigkeit stark beeinträchtigt

Reaktionszeit um ca. 1/3 verlängert



Rechtliche Grundlagen
§3 (1), §12 (1) & §15 (4) ASchG

Betriebliche Alkoholsuchtprävention: Grundlagen

Sowohl Arbeitgeber*innen als auch Arbeitnehmer*innen haben in Bezug auf 

Alkoholmissbrauch Pflichten, die im Gesetz festgeschrieben sind

• Arbeitgeber*innen sind verpflichtet, für Sicherheit und Gesundheitsschutz der 

Arbeitnehmer*innen in Bezug auf alle Aspekte, die die Arbeit betreffen, zu sorgen.

• Arbeitgeber*innen sind verpflichtet, für eine ausreichende Information der 

Arbeitnehmer*innen über die Gefahren für Sicherheit und Gesundheit sowie über 

die Maßnahmen zur Gefahrenverhütung zu sorgen.

• Arbeitnehmer*innen dürfen sich nicht durch Alkohol, Arzneimittel oder Suchtgift in 

einen Zustand versetzen, in dem sie sich und andere Personen gefährden 

können. 



Was kann/sollte der Betrieb tun?

Betriebliche Alkoholsuchtprävention: Ansätze

Innerbetriebliche Suchtpräventionsprogramme initiieren, die

• auf Prävention setzen

• in BGF und BGM eingebettet sind

• sich an alle Mitarbeitenden richtet

• klare Regelungen und verbindliche Handlungsanweisungen (z.B. Stufenpläne) haben

• gesundheitsfördernde Arbeitsbedingungen und Angebote schaffen

• suchtfördernde Arbeitsbedingungen abbauen

• Schulungsmaßnahen für Führungskräfte anbieten

• zum Thema informieren und kommunizieren 

• in einer Betriebsvereinbarung verankert sind

• schnelle Hilfe für suchtkranke Mitarbeiter*innen bieten



Wann darf bzw. muss die/der Vorgesetzte einschreiten? 

Betriebliche Alkoholsuchtprävention: Ansätze

Vorgesetzte benötigen ein hohes Maß an Feinfühligkeit, da vermeintlich 

alkoholinduziertes Verhalten nicht immer auf Alkohol zurückzuführen ist. Außerdem 

besteht die Aufgabe einer Führungskraft nicht darin, Alkoholismus zu diagnostizieren 

oder zu behandeln, sondern in der Beurteilung der Arbeitsfähigkeit und der 

Unfallgefährdung.

Einzuschreiten sollte man, wenn...

• Arbeitnehmer*innen bei der Ausübung ihrer Tätigkeit eine Gefahr für sich und 

andere darstellen

• der Arbeitsablauf gestört wird

• arbeitsvertragliche oder dienstrechtliche Pflichten verletzt werden

• mehrere Hinweise den Verdacht auf eine vermeintliche Alkoholkrankheit 

nahelegen



Aktivitäten der 

Sozialversicherung 

Ausgewählte Beispiele



Betriebliche Alkoholsuchtprävention im Netzwerk-BGF
Schulung, Leitfaden, Factsheet, Folder & Checkliste, 

Aktivitäten der Sozialversicherung: Ausgewählte Beispiele



Alkcoach
Schweiz & Österreich

Aktivitäten der Sozialversicherung: Ausgewählte Beispiele



Dialogwoche Alkohol 
Schweiz, Deutschland & Österreich

Aktivitäten der Sozialversicherung: Ausgewählte Beispiele

Die „Österreichische Dialogwoche Alkohol“ will 

sachlich informieren und dazu motivieren, über den 

eigenen Alkoholkonsum nachzudenken und ins 

Gespräch zu kommen: 

Das Motto 2023 lautet:

Wie viel ist zu viel?
www.dialogwoche-alkohol.at 



Alkoholkonsum in Österreich
Schweiz & Deutschland

Aktivitäten der Sozialversicherung: Ausgewählte Beispiele

DE AT?!



Ihre Fragen



Besten Dank!
Wenn Sie sich über Ihre Sozialversicherungen auf dem Laufenden halten möchten, können Sie uns folgen auf:

https://www.facebook.com/dachverbanddersvtraeger/
https://www.linkedin.com/company/dachverband-der-sozialversicherungstr%C3%A4ger/?viewAsMember=true
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