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Kennzeichnung und Regulierung

Welche Alkohol-Warnhinweise von Konsumenten
als besonders wirksam wahrgenommen werden -
und den Druck auf Europas Kennzeichnungs-
pflicht erhohen

Guido DeuBing

Neue Warnhinweise auf alkoholischen Getranken werden von Konsumenten als informativer
wahrgenommen und erhéhen die Motivation, den Alkoholkonsum zu reduzieren. Besonders wirk-
sam erscheinen einer aktuellen US-amerikanischen Studie zufolge Hinweise auf alkoholbedingte
Krebserkrankungen - Risiken, tiber die groBe Teile der europaischen Bevolkerung bislang nur un-
zureichend informiert zu sein scheinen. Die Ergebnisse erscheinen zu einem Zeitpunkt, an dem
Irland als erstes EU-Land Krebswarnhinweise auf Alkohol beschlossen hat und die WHO eine ver-
pflichtende Kennzeichnung alkoholbedingter Gesundheitsrisiken fordert.

Mit einem Bier in den Feierabend, Prosecco
zum Partyauftakt, Wein zum Essen, einen Di-
gestif zur Verdauung - Alkohol ist fur viele
Menschen eine feste GroBe in ihrem Alltags-
leben. Alkohol entspannt bekanntermalen,
fordert die Redselig- und Geselligkeit und
lasst uns mitunter Dinge tun, an die niichtern
kaum zu denken ware. Wen wundert’s, wenn
aus regelmaBigem Genuss unkontrolliertes
Verlangen wird? - Unwahrscheinlich? Welche
Griinde auch immer dahinterstehen: Rund
2,2 Millionen Personen hierzulande sind al-
koholabhdngig, und das Konsumverhalten
weiterer 1,7 Millionen wird als gesundheit-
lich riskant oder gar schédlich eingestuft
[1,2]; die Dunkelziffer dirfte weit groBer sein.

JAlkoholmissbrauch und -abhéngigkeit ver-
ursachen hohe Kosten im Wirtschafts- und
Sozialsystem. Sie kénnen gesundheitliche,
private und finanzielle Probleme verursachen
oder verschlimmern. Die resultierenden

Schéden erstrecken sich nicht nur auf die
konsumierende Person, sondern auch auf
das soziale Umfeld: Alkohol ist ein wesentli-
cher Risikofaktor fiir viele schwere Verkehrs-
unfélle und tragt zu Gewalt und Leid im fami-
lidren und geselfschaftlichen Umfeld bel. “[3]

Alkoholprodukte genieBen in puncto Deklarationspflicht einen Sondersta-

tus gegenliber anderen Lebensmitteln.
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)) Laut WHO ist
Deutschland in
Sachen Alkohol ein
Hochkonsumland. {{

Gesundheitsschadlicher Alkohol

Seit Jahren ist der Alkoholkonsum in
Deutschland riickldufig. Dessen ungeachtet
hat die Weltgesundheitsorganisation (WHO)
offenkundig ihre Grlinde, Deutschland mit
einem jéhrlichen Pro-Kopf-Verbrauch (Per-
sonen ab 15 Jahre) von durchschnittlich
10,5 Litern Reinalkohol unverédndert als
Hochkonsumland einzuordnen [4]. Deutsch-
land liegt damit knapp tber dem EU-Durch-
schnitt von zehn Litern. Beim Bierkonsum
rangieren wir mit durchschnittlich 5,6 Litern
Reinalkohol pro Kopf auf Platz vier [3,5]. Das
Robert Koch-Institut (RKI) hat zudem fest-
gestellt: 44,3 Prozent der Mé&nner und 21,4
Prozent der Frauen in Deutschland konsu-
mieren (Stand 2025) Alkohol in einem MaB,
das gesundheitlich riskant oder schéadlich
ist. Bereits der Konsum von drei bis sechs
alkoholischen Getrédnken pro Woche ist
demnach moderat riskant [6].

Was  Alkohol
macht? Ein Blick in unseren Stoffwechsel

gesundheitsschadlich

schafft Klarheit: Der Uberwiegende Teil des

Methanol - der Volistandigkeit halber

Methanol ist der einfachste Vertreter aus der chemischen Stoffgruppe
der Alkohole, anders als Ethanol aber hochtoxisch. In fir den mensch-
lichen Konsum vorgesehene Getrénke gelangt Methanol auf zwei We-
gen: natlirlich, in geringen Spuren, als Nebenprodukt des enzymatischen
Pektinabbaus wahrend der Garung, insbesondere bei pektinreichen Roh-
stoffen wie Obst, und, weil es fliichtiger ist als Ethanol, in konzentrier-
terer Form wéhrend der Destillation. Weitaus gefahrlicher ist illegal ge-
streckter Alkohol, dem Methanol als billiger Ethanolersatz zugesetzt
wird: Die schwersten Methanolvergiftungen weltweit gehen praktisch
immer auf diesen Weg zuriick, von Schwarzbrennereien bis zu gefélsch-
ten Spirituosen auf dem Schwarzmarkt. Methanol wird wie Ethanol in
der Leber enzymatisch verstoffwechselt [46]. ADH macht daraus Form-
aldehyd, das zwar giftig ist, sich aber nicht anreichert. ALDH baut es
rasch zu Ameisensaure ab - sie ist das eigentliche Problem. Ameisen-
sadure wird nur sehr langsam eliminiert. Sie reichert sich im Blut an und
I5st eine metabolische Azidose (Uberséuerung) aus. Sie stdrt grundle-
gende biochemische Prozesse und schadigt auch lebenswichtige Or-
gane: Sehnery, Gehirn, Nieren und Herz kénnen irreversibel geschédigt
werden. Sieben bis zehn Gramm Methanol - je nach Kérpergewicht -
geniigen. Schon 25 Gramm Methanol konnen letal sein [10-12].

konsumierten Alkohols - wir reden hier, der
Vollsténdigkeit halber, von Ethanol - wird
aus dem Diinndarm Uber die Darmwand ins
Blut aufgenommen und mit dem Blutstrom
zur Leber transportiert. Dort wird das Etha-
nol enzymatisch, zundchst mittels der Alko-
holdehydrogenase (ADH) zu Acetaldehyd
und weiter mithilfe der Aldehyddehydroge-
nase (ALDH) in Acetat umgewandelt [7,8].
Wahrend Acetat gesundheitlich weitgehend
unproblematisch ist, besitzt Acetaldehyd
zelltoxische Eigenschaften. Die Internatio-
nale Agentur flr Krebsforschung (IARC)
stuft Acetaldehyd, das beim Konsum alko-
holischer Getrdnke entsteht, als karzinogen
ein [9]. Heute ist es wissenschaftlicher Kon-
sens, ,dass kein Grenzwert fir einen risiko-
freien Alkoheolkonsum existiert” [4].

Alkohol wird laut Deutschem Krebsfor-
schungszentrum (DKFZ) mit mehr als 200
Erkrankungen in Verbindung gebracht [2],
darunter verschiedene Krebsarten, Herz-
Kreislauf-Erkrankungen, Lebererkrankun-
gen, Stoffwechselerkrankungen wie Typ-
2-Diabetes, neurologische Schiden und
psychische Erkrankungen. Das individuelle
Gesundheitsrisiko steigt mit der Menge und
Haufigkeit des Konsums. Nach Angaben der
Deutschen Hauptstelle fir Suchtfragen
(DHS) sterben in Deutschland jahrlich rund
44000 Menschen vorzeitig an den Folgen
ihres Alkoholkonsums [5]. Rund 13000 die-
ser Todesfélle stehen nach Angaben der
DHS im Zusammenhang mit Alkoholkon-
SUmstérungen und alkoholischer Leberzir-
rhose [5]. Damit entfallt nahezu jeder dritte
alkoholbedingte Todesfall auf Erkrankungen,
bei denen schwere alkoholbedingte Leber-
schdden eine zentrale Rolle spielen. Auch
22000 Krebsneuerkrankungen im Jahr
2020 fihrt das DKFZ auf Alkohol zuriick
[2,13].

Im Jahr 2024 starben infolge des Kon-
sums von Alkohol 198 Menschen im Stra-
Benverkehr, weitere 17 800 wurden, wie die
Zahlen des Statistischen Bundesamtes (De-
statis) belegen, verletzt [14]. Weniger sicht-
bar sind die Leiden, die Alkohol am Lebens-
anfang verursacht: Laut Bundeszentrale fur
gesundheitliche Aufklarung kommen in
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Schematische Darstellung der Verstoffwechselung von Ethanol und Methanol in der Leber.
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Deutschland jahrlich rund 10000 Neugebo-
rene mit einer fetalen Alkoholspektrumsté-
rung (FASD), einer vermeidbaren, meist le-
benslangen Behinderung, zur Welt [15].
3000 Kinder sind von der schwersten Form,
dem Fetalen Alkoholsyndrom (FAS), betrof-
fen. Die méglichen Folgen sind oft unheil-
bar: Fehlbildungen des Skeletts, der Extre-
mitdten, des Gehirns, des Gesichts,
Nierenschéden, Herzfehler, neurologische
Storungen [16].

Ziehen wir den Zoom auf: In Deutschland
wird vergleichsweise viel Alkohol getrunken.
Alkohol ist jedoch kein urdeutsches, son-
dern ein globales Problem. Wobei acht der
zehn Lander mit dem weltweit héichsten Pro-
Kopf-Alkoholkonsum zur WHO-Europaregion
[17] gehéren - einer von sechs Weltregio-
nen der Weltgesundheitsorganisation; die
Europaregion umfasst 53 Mitgliedstaaten.
Jahr flr Jahr sterben in der WHO-Europa-
region rund 800 000 Menschen an den Fol-
gen ihres Alkoholkonsums [18]; jeder elfte
Todesfall hangt mit Alkohol zusammen. Die
WHO-Europaregion weist weltweit, bezogen
auf die Gesamtsterblichkeit, den hdchsten
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Anteil an alkoholbedingten Todesfallen auf
[17,18]. Und allein 2019 wurden in der
WHO-Europaregion rund 180000 alkohol-
bedingte Krebsneuerkrankungen sowie
85000 krebsbedingte Todesfille registriert
[13]. Alkohol z&hlt damit zu den bedeutends-
ten, jedoch vermeidbaren Krebsrisikofakto-
ren.

Mangelndes Wissen und die
Folgen

Obwohl das Thema Alkohol auf dem Lehr-
plan in der Schule stehen sollte, weiR ein
GroBteil der Bevélkerung erstaunlich wenig
lber die weitreichenden Folgen und Gesund-
heitsrisiken, die mit dem Konsum von Alko-
hol verbunden sind - auch das ist kein rein
deutsches Phanomen. Beleg fiir diese These
lieferte eine 2025 vom WHO-Regionalbiiro
fir Europa in 14 europdischen Lindern
durchgeflihrte représentative Erhebung
[19,20]: Nur 15 Prozent der Befragten wuss-
ten, dass Alkohol das Risiko fiir Brustkrebs
erhoht. Der Zusammenhang von Alkehol und

)) In Deutschland
sterben pro Jahr
44 000 Menschen
vorzeitig an den
Folgen des Alkohol-
konsums. {{



290 Nachgeforscht «

EU27
27 Mitgliedstaaten

Deutschland, Frankreich
ltalien; Spanien; Polen
Niederlande,-Belgien:
Schweden. Osterreich
Irland, Finnland u.a.

53 ~920 Mio.
Mitgliedstaaten gesamt Einwohner
(EU: 27) (EU: ~450 Mio.)

Quellen: WHO/Europe, Alcohol use

WHO-Europaregion: Abgrenzung und Kennzahlen

83 ten — deutlich mehr als die EU (27 Staaten)

el

024:46:101119

nhagen 2025 - Lancet Reg Health Eur

~ ~800.000

~ Alkoholiote/Jahr
vor 11 Todesfallen

Ubersicht {iber die zur WHO-Europaregion gehdrende Lander. [Quelle: Guido DeuBing]

Darmkrebs war lediglich 39 Prozent bekannt
[19,20]. Diese offenkundige Wissenslicke
iberrascht, ist es doch seit Jahren wissen-
schaftlich evident, dass Alkohol ein wichti-
ger Risikofaktor nicht nur fir Erkrankungen
der Leber ist, sondern auch fiir verschiedene
Krebserkrankungen im Bereich der Mund-
hohle, des Rachens, des Kehlkopfs, der Spei-

)) Die Bevélkerung
weiB erstaunlich
wenig lber die weit-
reichenden Folgen
und Gesundheitsri-
siken des Alkohol-
konsums. {{

seréhre, der Leber, des Darms und der weib-
lichen Brust [9].

Was ist der Grund fiir diese Unwissenheit
- mangelnde Bildung? Die Vermutung
scheint naheliegend: Epidemiologische Un-
tersuchungen zeigen, dass sich Personen
mit einem hdheren Bildungsniveau statis-
tisch gesehen gehaduft gesundheitsbewuss-
ter verhalten, wahrend Personen mit einem
niedrigen Bildungsabschluss statistisch ge-
sehen hiufiger mit einem riskanten Gesund-
heitsverhalten assoziiert werden [6,21].
Also doch eine Bildungsmisere? Der Ge-
danke greift zu kurz. Darauf deuten statisti-
sche Daten der deutschen Suchthilfe. Dem-
nach treten alkoholbezogene Storungen
keineswegs nurin sozial benachteiligten Be-

vilkerungsgruppen auf. Unter den Betroffe-
nen findet sich nicht selten ein iberdurch-
schnittlich groBer Anteil an Personen mit
hohem Bildungsabschluss [21].

Warnhinweise als Bildungs-
maBnahme

Wenn es dem Bildungssystem nicht gelingt,
die Bevdlkerung in Sachen alkoholbedingter
Gesundheitsrisiken klug zu machen, was ist
dann die Ldsung? An diesem Punkt setzt die
Diskussion Gber Warnhinweise auf alkcholi-
schen Getrénken an: Seit Jahrzehnten gehé-
ren gesundheitsbezogene Warnhinweise auf
Tabakprodukten zum gewohnten Erschei-
nungsbild. Auf alkoholischen Getrénken hin-
gegen finden sich bislang in Europa kaum
vergleichbare Informationen zu Gesund-
heitsrisiken. Warum eigentlich nicht? Aktu-
elle wissenschaftliche Erkenntnisse deuten
doch daraufhin, gut ausgestaltete Warnhin-
weise kdnnen einen wertvollen Beitrag leis-
ten, Wissenslicken zu schlieBen und die
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Grummon et al. haben mehr als 1000 Studienteilnehmenden neue Warnhinweisetiketten fir

Alkoholprodukte vorgelegt und deren Wirkung abgefragt. Hinweise auf das Risiko an Darm-

und Brustkrebs zu erkranken, hatten den gréBten Einfluss auf die Motivation, weniger zu

trinken. [Quelle: Guido DeuBing]

Wahrnehmung gesundheitlicher Risiken zu
verbessern [20,24,25].

In den Vereinigten Staaten sind Warnhin-
weise auf alkoholischen Getranken seit
1988 gesetzlich vorgeschrieben. Allerdings
beschrénken sich diese Hinweise vorwie-
gend auf Schwangerschaftsrisiken und Fol-
gen flr die Verkehrssicherheit. Krebsrisiken
bleiben in aller Regel unerwéhnt. Eine Aus-
nahme bildet Kalifornien. Im bevdlkerungs-
reichsten Bundesstaat der USA verpflichtet
der Proposition 65 Act Hersteller bereits
seit 1986, Verbraucher vor krebserzeugen-
den Stoffen zu warnen - darunter auch vor
Alkohol [23]. Das Konzept zeigt Wirkung:
Untersuchungen belegen, die Bevilkerung
Kaliforniens ist heute besser iiber den Zu-
sammenhang zwischen Alkohol und Krebs
informiert als die Menschen in anderen Bun-
desstaaten [24]. Zwar l3sst sich daraus kein
direkter Zusammenhang zwischen Ursache
und Wirkung ableiten. Die Befunde sprechen
jedoch dafiir, dass langfristig sichtbare
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Warnhinweise das Gesundheitswissen in
der Bevdlkerung beeinflussen kdnnen.

Mit Nachdruck empfohlene
Handlungsanweisung

Am 3. Januar 2025 empfahldérsoheidende
US Surgeon General Vivek Murthy, alkoho-
lische Getranke kiinftig mit Krebswarnhin-
weisen zu versehen [22]. Der Surgeon Ge-
neral gilt als oberster medizinischer Berater
der US-Regierung in Fragen der &ffentli-
chen Gesundheit. Murthy begriindete seine
Empfehlung damit, dass Alkohol in den USA
jahrlich fiir rund 100 000 Krebsneuerkran-
kungen und 20000 krebsbedingte Todes-
falle verantwortlich sei und damit nach
Tabak und Adipositas zur drittgréBten ver-
meidbaren Krebsursache zdhle [22]. Da
die Empfehlungen des US Surgeon Gene-
ral rechtlich nicht bindend sind und der
US-Kongress, der fiir Anderungen der

)) Die Befunde
sprechen dafiir, dass
langfristig sichtbare
Warnhinweise das
Gesundheitswissen
in der Bevdlkerung
beeinflussen kén-

nen. {{
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)) Als besonders gut
bewertet wurden
Hinweise auf alkohol-
bedingte Krebserkran-
kungen, allen voran
Warnungen vor
Darmkrebs und
Brustkrebs. {{

Kennzeichnungsvorschriften verantwort-
lich zeichnet, daraus keine Verpflichtung
zum Handeln ableitete, &nderte sich nichts
am Status quo.

Einen Monat, nachdem Murthy seine
Empfehlung ausgesprochen hatte, erfuhr
die Diskussion um das Thema neuen Auf-
trieb: Auch das WHO-Regionalbtro fur Eu-
ropa sprach sich nachdriicklich fir verpflich-
tende Krebswarnhinweise auf alkoholischen
Getranken aus. Vor diesem Hintergrund ge-
winnt eine Untersuchung von Forschenden
der Stanford University School of Medicine
und der University of North Carolina at
Chapel Hill besondere Bedeutung. Die Wis-
senschaftlerin Anna Grummon und ihre
Arbeitsgruppe wollten wissen, welche Warn-
hinweise Verbraucher als besonders infor-
mativ wahrnehmen und welche Botschaften
am ehesten geeignet sind, die Motivation zu
stérken, weniger Alkohol zu trinken [25].

Warnhinweise auf dem
Priifstand

Fiir ihre Studie entwarfen die Forschenden
zehn Etiketten mit unterschiedlichen Auf-
drucken. Abgebildet war der seit 1988 un-
veranderte US-Pflichthinweis auf Schwan-
gerschaftsrisiken und Fahrtiichtigkeit sowie
acht neu entwickelte Botschaften zu kon-
kreten Krankheitsbildern wie Dickdarm-
krebs, Brustkrebs, Lebererkrankung, Blut-
hochdruck und Demenz. Das zehnte Etikett
war mit einem neutralen Text ohne Gesund-
heitsbezug versehen.

1036 Studienteilnehmende, alle &lter als
21 Jahre und, nach eigenen Angaben, regel-
mé&Bige Alkoholkonsumenten, waren aufge-
fordert, die zehn Etiketten anhand einer
flinfstufigen Skala zu bewerten, unter ande-
rem, wie stark der jeweilige Hinweis dazu
motivierte, weniger zu trinken. Die Studie
untersuchte keine Verdnderung des tatsach-
lichen Konsumverhaltens. Die Forschenden
richteten ihr Augenmerk allein auf die Wir-
kung der Etiketten sowie die Wahrnehmung
und Motivation der Teilnehmenden. Uber
ihre Ergebnisse publizierten Grummon et al.

im Journal of Studies on Alcohol and Drugs
[25].

Krebswarnhinweise fallen
besonders auf

Grummon et al. berichten, alle neu entwickel-
ten Warnhinweise hatten in ihrer Wirkung
besser abgeschnitten als der seit 1988 un-
verdnderte US-Pflichthinweis, und zwar so-
wohl was ihren Informationswert betréfe als
auch in Bezug auf die Motivation der Studi-
enteilnehmenden, ihren Alkoholkonsum zu
reduzieren [25]. Als besonders gut bewertet
wurden demnach Hinweise auf alkoholbe-
dingte Krebserkrankungen, allen voran War-
nungen vor Darmkrebs und Brustkrebs. Die
Forschenden fiihren dieses Ergebnis darauf
zurlick, dass die Zusammenhéange zwischen
Alkoholkonsum und der Entstehung von
Krankheiten vielen Studienteilnehmenden
bislang nicht bekannt gewesen seien - ein
Befund, der sich mit den Ergebnissen der
WHC—Befragungin 14 europdischen Landern
deckt [19,20]. Aus Sicht von Grummon et al.
eine wertvolle Schlussfolgerung: Informa-
tionen werden eher beachtet, wenn sie
bislang unbekannte Risiken sichtbar ma-
chen.

Uberdies lieferte die Studie den For-
schern zufolge wertvolle Erkenntnisse dar-
iiber, wie Warnhinweise grafisch zu gestal-
ten sind: Symbole in Form eines Dreiecks
oder Achtecks erzeugten demnach mehr
Aufmerksamkeit als zum Beispiel ein Lupen-
symbol oder rein textbasierte Hinweise [25].
Auch diese Erkenntnis kdénnte von groBer
praktischer Bedeutung sein, schlieBlich kén-
nen Gesundheitsinformationen erst dann
ihre Wirkung entfalten, wenn sie wahrge-
nommen werden. Sichtbarkeit erweist sich
als eine Grundvoraussetzung flir erfolgrei-
che Risikokommunikation. Grummon et al.
leiten aus dieser Feststellung einen wichti-
gen Hinweis fiir kiinftige Kennzeichnungs-
vorschriften ab: Nicht die Botschaft allein
entscheidet Gber ihre Wirkung, es ist ebenso
ihre Platzierung, ihre GroBe und ihre Gestal-
tung.
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Von der Theorie in die Praxis

Im Rahmen ihrer Studie war es Grummon
et al. moglich, das MaB der Motivation zu
erfragen, die von den neuen Etikettenin den
Studienteilnehmenden geweckt wurde, we-
niger Alkohol zu konsumieren, nicht aber
den tatsdchlichen Einfluss auf das Trinkver-
halten. Im Rahmen einer weiterfithrenden
randomisierten Studie wollen die Forschen-
den nun untersuchen, ob die neuen Warn-
hinweise den realen Alkoholkonsum tat-
sachlich messbar beeinflussen [25]. Bis
Ergebnisse vorliegen, bleibt die Arbeit von
Grummon et al. eine, wenn nicht die gar be-
lastbarste Arbeit, um die Frage nach einer
Neuregelung der Alkoholkennzeichnung auf
die politische Agenda zu setzen - auch in
Deutschland und Europa.

Die Kennzeichnung von Lebensmitteln
und alkcholhaltigen Getranken wird in der
EU grundsétzlich durch die Lebensmittel-
informationsverordnung (LMIV), Verord-
nung (EU) Nr. 1169/2011, geregelt [26].
Schaut man genau hin, |dsst sich darin eine
gewisse regulatorische Schieflage erken-
nen: Wahrend fiir die meisten verpackten
Lebensmittel eine vollstdndige Zutatenliste
sowie eine Nahrwertdeklaration vorge-
schrieben sind, gelten fur alkoholische Ge-
tranke mit mehr als 1,2 Volumenprozent Al-
kohol bis heute weitreichende Ausnahmen.

Der Alkoholgehalt muss zwar deklariert
werden; verpflichtende Angaben zu Zutaten,
Nahrwerten oder gesundheitlichen Risiken
waren jedoch lange Zeit nicht erforderlich
beziehungsweise kdnnen teilweise Uber di-
gitale Informationsangebote bereitgestellt
werden. Diese Sonderstellung wird seit Jah-
ren kritisch diskutiert, nicht zuletzt deswe-
gen, weil ausgerechnet ein Produkt mit
nachgewiesenen Gesundheitsrisiken weni-
ger umfassend gekennzeichnet ist als zahl-
reiche andere Lebensmittel. Bereits 2017
stellte die Europdische Kommission fest,
dass sich flir die unterschiedliche Behand-
lung alkoholischer Getrénke gegeniiber an-
deren Lebensmitteln keine iberzeugenden
sachlichen Griinde erkennen lassen [27].
Rechtliche Konseguenzen sind bis heute
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nicht gezogen worden. Verpflichtende Warn-
hinweise auf Krebsrisiken, Leberschaden
oder Schwangerschaftsgefahren fehlen bis-
lang in nahezu allen EU-Mitgliedstaaten
[19].

Fokus auf Deutschland und
Europa

In Deutschland beschrankt sich die einzige
spezifische nationale Warnhinweispflicht
auf Alcopops: Seit Inkrafttreten des Alko-
popsteuergesetzes im Juli 2004 missen
diese alkoholhaltigen StBRgetranke den Hin-
weis , Abgabe an Personen unter 18 Jahren
verboten, § 9 Jugendschutzgesetz® tragen
[28,29]. Genau genommen handelt es sich
um einen Jugendschutzhinweis und nicht um
einen Gesundheitshinweis. Fir Bier, Wein
und Spirituosen gilt ausschlieBlich die EU-
Pflicht zur Angabe des Alkcholgehalts in Vo-
lumenprozent (ab mehr als 1,2 Vol.-%); eine
dariiber hinausgehende nationale Kenn-
zeichnungspflicht existiert nicht. Schon
2021 hatte die EU-Koemmission im Rahmen
ihres Europe’s Beating Cancer Plan ange-
kiindigt [30], bis Ende 2022 ein verpflich-
tendes Zutatenverzeichnis und eine N&hr-
wertdeklaration flr alkoholische Getrénke
vorzuschlagen. Geschehen ist seither
nichts. Freiwillige Hinweise auf Krebsrisiken
oder Schwangerschaftsgefahren bleibenim
deutschsprachigen Raum die Ausnahme.
Auf europdischer Ebene setzt Irland ein
Zeichen: Bereits 2018 schuf der Public
Health (Alcohol) Act die gesetzliche Grund-
lage; die Public Health (Alcohol) (Labelling)
Regulations 2023 (S.1. No. 249 /2023) kon-
kretisierten die Pflicht, alle Alkoholerzeug-
nisse mit Hinweisen auf Schwangerschafts-
risiken, Lebererkrankungen und das Risiko
tédlicher Krebserkrankungen zu versehen
[31,32] - ein Schritt, der international Auf-
merksamkeit erregte und auch in der wis-
senschaftlichen Literatur als richtungswei-
send flr Europa diskutiert wird [33].
Obgleich die Umsetzungsfrist inzwischen
auf September 2028 verschoben wurde
[37-39], ist Irland das erste und einzige EU-

)) Nicht die Botschaft
allein entscheidet
liber ihre Wirkung,

es ist ebenso ihre
Platzierung, ihre
GroBe und ihre
Gestaltung. {(
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. Krebswarnung gesetzlich {ab 2028) . Schwangerschafishinweis verpflichtend Kein Hinweis
Irland Frankreich [} Deutschland f§ Litauen " . : .
i e S S Osterreich Belgien Bulgarien
Krebs ab 2028 -Schwangerschaft: -Schwangerschait-— - -Schwange_r_schaft
Danemark Estland Finnland Griechenland Italien Kroatien Lettland
Luxemburg Malta Niederlande Polen Portugal Rumanien Schweden
Slowakei Slowenien Spanien Tschechien Ungarn Zypemn
1 von 27 -~ 3von27 23 von 27
mit Krebswarnung (Irland) = r_nit_'S_éhwangérschaﬂShin'Wéis' ! ohne Gesundheitshinweis
Quelle: WHO/Europe, Februar 2025 - Lancet Regional Health — Europe 2024, DOI: 10.1016/j.lanepe.2024.101119
“ Deutschiand: Schwangerschaftshinweis auf Alcopops (§ 9 JuSchG) — kein allgemeiner Gesundheitshinweis auf Bier. Wein oder Spirituosen

Nur wenige der 27 EU-Mitgliedsldnder weisen auf Alkoholprodukten auf Gesundheitsrisiken hin. Auf einen moglichen Zu-

sammenhang mit der Entstehung einer Krebserkrankung weist absehbar Irland hin. [Quelle: Guido DeuBing]

}) Im EU-Notifizie-
rungsverfahren nach
Richtlinie (EU)
2015/1535 (TRIS)
legten neun Mitglied-
staaten formliche
Stellungnahmen
gegen die irischen
Regelungen ein. {{

Mitglied mit einer entsprechenden Rechts-
pflicht. Dennoch gilt es zu bedenken: Das
WHO-Regionalbliiro fir Europa hatte bereits
im Februar 2025 eine obligaterische, stan-
dardisierte Kennzeichnung mit Krebswarn-
hinweis fiir alle EU-Mitgliedstaaten gefor-
dert [19].

Gesundheitspioniere unter
Druck

Eine umfassende Alkoholkennzeichnungs-
pflicht ist innerhalb der EU rechtlich also
moglich. Das irische Beispiel zeigt aber
auch, welche Kréfte einer solchen Regulie-
rung entgegenwirken: Der Public Health (Al-
cohol) Act wurde nach jahrelangem politi-
schen Ringen 2018 verabschiedet [31] - als
erstes Gesetz in Europa, das Krebswarnun-
gen auf Alkoholerzeugnissen verbindlich
vorschreibt. Die Labelling Regulations 2023
legten die konkreten Anforderungen fest:
Warnhinweise in roter Schrift (GroBbuchsta-
ben) auf weifem Grund, ein Schwanger-
schaftspiktogramm, der Hinweis ,Es be-

steht ein direkter Zusammenhang zwischen
Alkohol und tédlichen Krebserkrankungen®
sowie der Hinweis ,Alkoholkonsum verur-
sacht Lebererkrankungen® - jeweils mit vor-
geschriebener MindestgréBe und Farbge-
staltung [32].

Im EU-Notifizierungsverfahren nach
Richtlinie (EU) 2015/1535 (TRIS) legten
neun Mitgliedstaaten, darunter Frankreich,
Italien, Spanien, Portugal und Deutschland,
formliche Stellungnahmen gegen die iri-
schen Regelungen ein [34,35]; mehrere Mit-
gliedstaaten erhoben zudem Einwénde bei
der Welthandelsorganisation (WTO). Der Wi-
derstand richtete sich formell gegen ver-
meintliche VerstéBe gegen Binnenmarkt-
prinzipien, faktisch aber gegen die
regulatorische Prézedenzwirkung: Ein iri-
sches Etikett mit Krebswarnung auf einer
Flasche Bordeaux oder Chianti hatte politi-
schen Druck auf andere Mitgliedstaaten
ausgelibt. Das Notifizierungsverfahren en-
dete am 22. Dezember 2022 chne Kommis-
sionseinspruch [36].

Im Juli 2025 gab die irische Regierung
schlieBlich dem Druck nach: Per Statutory

M juii 2026 | DLR



Instruments 422/2025 und 423/2025
wurde die Umsetzungsfrist auf den 3. Sep-
tember 2028 verschoben. Offiziell wurden
wirtschaftliche Umsténde als Begriindung
angefihrt - insbesondere der Druck durch
US-Zélle auf irische Alkoholexporte; inves-
tigative Recherchen auf Basis von Dokumen-
ten nach dem Freedom of Information Act
legen jedoch nahe, dass der Schritt auf den
Druck einer konzertierten Lobby- und Di-
plomatie-Kampagne zuriickzufiihren ist
[37-39]. Ander grundsétzlichen Rechtslage
andert die Verschiebung jedoch nichts.

Kein Zweifel an den
Gesundheitsrisiken

Irland ist bis dato das erste und einzige EU-
Mitglied mit einer gesetzlichen Krebswarn-
pflicht auf Alkohol. Der Termin 2028 steht.
Doch die Kritiker gesundheitsbezogener
Warnhinweise schweigen nicht. Sie fiihren
ins Feld, die Konsumenten kdnnten sich
moglicherweise an die Warnhinweise ge-
wohnen - ein sogenannter Wear-out-Effekt,
der fur Tabakwarnungen mehrfach doku-
mentiert ist [41]. In der Tat mogen Zweifel
an der Annahme berechtigt sein, langjéh-
rige Raucher wiirden sich ernsthaft von den
Aufdrucken auf Zigarettenschachteln beein-
flussen und vom Rauchen abbringen lassen.
Der Einwand ist nicht ganz von der Hand zu
weisen. Doch die Befiirworter halten dage-
gen: Warnhinweise seien sicherlich kein al-
leiniges Allheilmittel. Vielmehr seien sie ein
wichtiger, wohl aber auch nur ein Baustein
neben anderen, wie Preispolitik, Werbebe-
schrankungen, Aufklarungsarbeit [40]. Will
man den Alkoholkonsum in der Gesellschaft
erfolgreich senken, brauche es ein Zusam-
menwirken aller Optionen.

Die Fakten sprechen fiir sich

Ein irisches Gesetz, ein WHO-Bericht, eine
amerikanische Studie - der Druck wéchst.
Auch das Vereinigte Kénigreich kiindigte im
Juli 2025 an, die bislang freiwilligen Kenn-
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zeichnungsrichtlinien durch verpflichtende

Gesundheitswarnhinweise zu ersetzen, und

verwies dabei ausdriicklich auf Irland als

Vorbild; ob und wann daraus verbindliches

Recht wird, ist allerdings noch offen [47].

Fir Alkoholhersteller und -abfiiller im

deutschsprachigen Raum mag das Thema

gesundheitsbezogener Warnhinweise noch
von nachrangiger Bedeutung sein. Einiges
deutet jedoch darauf hin, dass eine Ver-
schéarfung der Kennzeichnungsanforderun-
gen auch in Deutschland, Osterreich und der

Schweiz mittelfristig nicht ausgeschlossen

werden kann:

*+ Die EU-Kommission hat mit dem Europe’‘s
Beating Cancer Plan (2021) Alkohol aus-
driicklich als vermeidbaren Krebsrisiko-
faktor benannt und Kennzeichnungs-
maBnahmenalsInstrumente der Krebspra-
vention vorgesehen, und zwar urspriing-
lich mit der Zusage, noch vor Ende 2023
einen Vorschlag fiir Gesundheitswarnhin-
weise vorzulegen [30]. Der WHO Global
Alcohol Action Plan 2022-2030 enthilt
explizite Handlungsaufrufe zur Einfiihrung
von Kennzeichnungsanforderungen fir al-
koholische Getranke [40]. Trotz dieser Pri-
oritdten und der eigenen Fristsetzung blei-
ben Warnhinweise in der Mehrzahl der
EU-Mitgliedstaaten mangelhaft umgesetzt
[17]. Sollte die EU-Kommission tétig wer-
den, wére eine harmonisierte EU-Kenn-
zeichnungsverordnung fiir alle Marktteil-
nehmer unmittelbar verbindlich.

¢ Konsumtrends zeigen, dass insbeson-
dere jingere Altersgruppen in Deutsch-
land, Osterreich und der Schweiz lang-
fristig weniger Alkohol trinken als friihere
Generationen; wenngleich der Riickgang
zuletzt in mehreren Landern stagniert,
in Deutschland begleitet von einer Zu-
nahme des Rauschtrinkens auf Vor-
Corona-Niveau [42-44]. Unternehmen,
die proaktiv auf transparente Kennzeich-
nung setzen, positicnieren sich glaubwiir-
diger als solche, die auf regulatorischem
Minimalstandard verharren.

* Die Studie von Grummon et al. liefert kon-
krete Gestaltungshinweise fir die Etiket-
tenentwicklung: Krankheitsspezifische

Dipl.-Ing.

Guido DeuBing
Redaktionsbiiro, Neuss
guido.deussing@
pressetextkom.de
www.pressetextkom.de

)) Widerstand
richtete sich formell
gegen vermeintliche
VerstoBe gegen
Binnenmarktprin-
zipien, faktisch aber
gegen die regulato-
rische Prazedenz-
wirkung. {{
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)} Irland ist bis dato
das erste und einzige
EU-Mitglied mit einer
gesetzlichen Krebs-
warnpflicht auf
Alkohol. {{

Botschaften mit Krebsbezug sind signifi-
kant wirksamer als allgemeine Risiko-
formulierungen; Warndreiecke und Acht-
ecke erhdhen die Aufmerksamkeit mess-
bar [25]. Unternehmen, die sich heute
mit wissenschaftlich fundierten Warnbot-
schaften befassen, sind einer moglicher-
weise kurzfristig kommenden Regulie-
rung besser aufgestellt als jene, die das
Thema bis zur Pflichteinfihrung verta-
gen.

Das Etikett der Zukunft

Mehrere Entwicklungen sprechen dafiir,
dass die Diskussion lber verpflichtende Ge-
sundheitswarnhinweise auf alkoholischen
Getranken in Europa eher an Dynamik ge-
winnt als abzuflauen. Dass Warnhinweise
Aufmerksamkeit erzeugen und Wissen tber
Alkoholrisiken verbessern, dirfte wissen-
schaftlich belegt sein. Ob sie am Ende tat-
séchlich Verhaltensdnderungen bewirken,
wird die laufende Interventionsstudie von
Grummon und Hall zeigen missen. Bis Er-
gebnisse vorliegen, bleibt ihre Survey-Stu-
die von 2026 der methodisch stérkste di-
rekte Vergleich zwischen Status quo und
alternativen Warnformaten [25]. Auf der re-
gulatorischen Ebene jedenfalls verdichten
sich die Signale, dass die Warnhinweis-
pflicht kommt:
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