w Forum

Vortragsreihe des Instituts der deutschen Wirtschaft K6In, Nr. 10 / Mai 2009

Joachim H. Knoll

Uber 99 Prozent spielen ohne Probleme

»Nicht erst im 20. oder 21. Jahrhundert stellt sich die Frage nach der Regelung des Gewinnspiels und
bestimmter Spielformen, der Limitierung von Einsitzen und Gewinnen oder gar von vollstindigen Ver-
boten®, sagte Prof. Dr. Dr. h.c. Joachim H. Knoll, emeritierter Professor fiir Erwachsenenbildung und
aullerschulische Jugendbildung an der Ruhr-Universitit Bochum, am 12. Januar 2009 in Diisseldorf. Vor
Vertretern der Automaten-Selbst-Kontrolle (ASK), eines Selbstkontrollgremiums der Verbinde der deut-
schen Unterhaltungsautomatenwirtschaft, referierte er Zusammenhinge und Zahlen zum Thema Gliicks-
und Geldgewinnspiele in Deutschland, die er gemeinsam mit Ute Dorfler vom Verband der Deutschen
Automatenindustrie e.V. (VDAI) in einem Aufsatz dargestellt hat. Knoll machte deutlich, dass 0,2 Prozent
der erwachsenen Deutschen — etwa 104.000 Menschen — als pathologische Spieler gelten. ,,Dabei ist es al-
lerdings unrichtig, wenn diese pathologischen Spieler iiberwiegend oder sogar ausschliefSlich dem Terrain

der gewerblichen Automatenwirtschaft zugeordnet werden.*

P> Das Spiel hat in der Menschheits- und in der Kulturge-
schichte eine lange Tradition. Der spielende Mensch, homo
ludens, und der arbeitende Mensch, homo faber, sind kein
Widerspruch. Ob Geschicklichkeitsspiele, Sportspiele oder
Gliicksspiele — in allen Zeiten und in allen Kulturkreisen
wurde und wird gespielt. Im Kindesalter dient das Spiel u. a.
dem Uben und Trainieren von Fihigkeiten und Fertigkeiten
sowie der Erfahrung von Form und Farbe. Heranwachsende
erproben spielerisch den Raum ihrer sich
entfaltenden Kompetenzen und streben
nach Rang und Ansehen unter ihren Al-
tersgefahrten. Im Erwachsenenalter ist
das Spiel haufig ein Teil der Freizeitge-
staltung — sei es allein oder auch in der
Gruppe. Es dient der Entspannung von
der Arbeit, der Unterhaltung und der
Kommunikation.

Hiufig sind soziale Anerkennung, das
Siegenwollen und der Gewinn mit ,,im
Spiel“. Gewinne stellen sich bei moder-
nen Spielformen hdufig materialisiert in Geld dar. Dies gilt
zum Beispiel fiir Pramien beim FuBballspiel, fiir Kartenspiele
im privaten Bereich, fiir staatliche und staatlich konzessio-
nierte Gliicksspiele sowie fiir gewerbliche Unterhaltungs-
spiele mit Geldgewinnmdglichkeit.

Der Gewinn bei Spielen hat Anreizfunktion. Die Gewinn-
moglichkeit beinhaltet den Aufbau einer gewissen Spannung
und spornt den Ehrgeiz an. Die Mehrheit aller Spieler erlebt
dies Ergebnis positiv. Nur bei einer Minderheit von Spielern

» Die Erfahrung zeigt, dass
Verbote beim Spiel nur sehr
begrenzt wirksam sind,
vielmehr in den meisten
Féllen iiberhaupt keine Wir-
kungen zeigen. Sie werden
umgangen. <

ergeben sich personliche, soziale, psychologische und/oder
materiell nachteilige und verhaltensauffallige Konsequenzen.
Dies ist kein neues Phdnomen. Wer kennt nicht, zumindest
dem Titel nach, das Buch ,,Der Spieler” von Dostojewski.

Regelungen des Spiels

Nicht erst im 20. oder 21. Jahrhundert stellt sich die Fra-
ge nach der Regelung des Gewinnspiels und bestimmter
Spielformen, der Limitierung von Ein-
sdtzen und Gewinnen oder gar von voll-
stindigen Verboten. Um beim Letzten
anzufangen — die Erfahrung zeigt, dass
Verbote beim Spiel nur sehr begrenzt
wirksam sind, vielmehr in den meisten
Fillen iiberhaupt keine Wirkungen zei-
gen. Sie werden umgangen. Das Spiel
zieht sich in Hinterzimmer oder in die
private Sphére zurtick. Es entwickelt sich
eine Subkultur, wobei die Grenzen zur
Umfeldkriminalitidt nicht selten iiber-
schritten werden.

Ebenfalls nicht iiberzeugen konnen Diskussionen iiber
eine Verstaatlichung des Spiels. Staatliche Monopole sind
nur insoweit sinnvoll und rechtens, wie sie zur Abwehr nach-
weisbarer oder hdchstwahrscheinlicher Gefahren fiir ein
iiberragend wichtiges Gesellschaftsgut notwendig sind und
wenn es keine weniger einschrinkenden MaBnahmen mit
gleicher Wirkung gibt. In der Tat sind die Gesundheit und
der Schutz der Biirger wichtige gesamtgesellschaftliche
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Ziele. Wie aber stellt sich die Gefahr, die vermeintlich nur
durch ein staatliches Monopol bekdmpft werden kann, im
Einzelnen dar und wie groB ist sie?

Nach aller Erfahrung funktionieren staatliche Monopole
schlechter als marktwirtschaftliche Regelungsmechanismen,
wobei mit dieser Einsicht nicht einer vollstindigen Rege-
lungsfreiheit das Wort geredet werden soll. Wer wolle ernst-
haft behaupten, dass ein staatliches Gliicksspiel im Vergleich
zum privat organisierten oder veranstalteten Spiel weniger
gefahrlich ist? Und geht es bei der vermeintlichen Notwen-
digkeit des staatlichen Handelns, das heif3t bei der sogenann-
ten ,,Kanalisierung des Spieltriebs*, in Wahrheit nicht — oder
zumindest nicht auch — um viel Geld?

Warum sonst wurde, bis der Gliicksspielstaatsvertrag hier
einen Riegel vorschob, fiir Spielbanken, fiir Lotto oder fiir
Oddsetwetten intensiv geworben? Bessere Erfahrungen als
mit Monopolisierungen werden mit moderaten Regulie-
rungen des Spiels gemacht, zum Beispiel durch Begren-
zungen der Einsédtze und Gewinnmoglich-
keiten. Dies geschieht weltweit in den ein-
zelnen Landern auf sehr unterschiedliche
Weise.

auf das Glticks- und

Gliicksspiel versus gewerbliches Geldge-

» Insgesamt kann in
Deutschland bezogen

Gewinnspiel von einem

Nr. 10 / Mai 2009

festgelegt. Auch die Gewinn- sowie Verlustsummen sind
begrenzt. Im Ergebnis sind unangemessen hohe Verluste in
kurzer Zeit bei gewerblich betriebenen Geldgewinnspiel-
Geréten ausgeschlossen.

Uber 99 Prozent spielen ohne Probleme

Insgesamt kann in Deutschland bezogen auf das Gliicks-
und Gewinnspiel von einem sehr eng gekniipften Regelwerk
gesprochen werden. Trotzdem gibt es in Ausnahmefillen
Formen des exzessiven Spiels, das pathologische Ziige zeigt.
Aktuelle wissenschaftlich fundierte Untersuchungen der
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA) aus
dem Jahr 2008 und des Instituts fiir Therapieforschung (IFT)
aus dem Jahr 2007 belegen, dass bezogen auf die erwachse-
ne Bevolkerung — insgesamt circa 54 Millionen Menschen
— knapp 0,2 Prozent oder 104.000 Personen als ,,krankhafte
Spieler* bezeichnet werden miissen.

Sie spielen libermifBig und vernachldssigen hiufig ihr
privates bzw. berufliches Umfeld. Damit
verschlimmern sie im Ergebnis ihre Pro-
bleme, fiir die sie vielleicht auch mithilfe
des Spiels Abhilfe oder Ablenkung suchten.
Einige Wissenschaftler bezeichnen dieses
selbsttduschende Verhalten als den von

winnspiel vornherein zum Scheitern verurteilten Ver-

In Deutschland gibt es die historisch sehr eng geanpf ten such einer Selbstheilung von privaten oder

begriindete Trennung zwischen dem staat- Regelwerk gesprochen beruflich verursachten Versagensingsten.

lich betriebenen bzw. lizenzierten Gliicks- Indes: Mehr als 99 Prozent der Bevolkerung
werden. <«

spiel einerseits und dem gewerblichen Geld-

gewinnspiel andererseits. Gliicksspiele sind

grundsétzlich verboten — es sei denn, sie sind erlaubt. Er-
laubnisse werden durch die Lander ausgesprochen. Dies gilt
zum Beispiel fiir Spielbanken, Lotto, Toto, die Gliicksspira-
le, Keno, Oddsetwetten usw. Der am 1. Januar 2008 in Kraft
getretene Gliicksspielstaatsvertrag hat Anderungen gebracht.
So sind seit dem Inkrafttreten des Gliicksspielstaatsvertrags
Zugangskontrollen auch flir Automatenséle der Spielbanken
vorgeschrieben.

Die sonstigen Regelungen sind jedoch nach wie vor du-
Berst groBziigig. Die Zahl der Tische und Geréte in Spiel-
banken unterliegt keiner Begrenzung. Einsdtze und Gewinn-
moglichkeiten sind nach oben offen. Jackpots in Millionen-
hohe sind moglich. In kurzer Zeit kdnnen Haus und Hof
verloren werden. Beim gewerblichen Spiel, wie es in Gast-
statten und in Spielstitten an Geldgewinnspiel-Geréten an-
geboten wird, gibt es dagegen sehr restriktive Vorschriften.
So ist die Zahl der in Gaststitten und in Spielhallenkonzes-
sionen aufstellbaren Geriéte auf drei bzw. zwolf beschrinkt.
Weiterhin ist die maximale Hohe der Einsdtze und Gewinne
in einer definierten Mindestspieldauer — fiinf Sekunden —

spielen ohne derartige Probleme. Sicherlich

gibt es unter den Spielern auch sogenannte
,»Vielspieler”, die mehrere Stunden in der Woche spielen.
Ein Vielspieler ist aber nicht sogleich schon ein patholo-
gischer Spieler. Die iiberwiegende Mehrzahl der Vielspieler
kann ihren Geldbedarf ihren finanziellen Moglichkeiten nach
durchaus angemessen steuern und erlebt keine wesentlichen
negativen Auswirkungen des Spiels.

Nicht das Spiel fiir sich macht abhidngig oder verursacht
Probleme. Manche Personen unterliegen einer Risikodispo-
sition, durch die sich im Zusammenhang mit dem Spiel
Storungen entwickeln kdnnen oder bereits vorhandene St6-
rungen verstirkt werden. Ein groBer Teil der exzessiven
Spieler hat Probleme in Beruf, Familie oder in der Partner-
schaft. Aussagen zur Kausalitit wiren allenfalls in der
Einzelanamnese gestattet. Ein grofler Teil der Spieler, die
eine gewisse Zeit exzessiv gespielt haben, erkennt durch die
Mithilfe von Angehorigen oder Freunden ihr problematisches
Spielverhalten und findet zur Selbststeuerung ihrer Spielfre-
quenz zurlick.

Es bleibt allerdings die Tatsache, dass 0,2 Prozent, in
absoluten Zahlen circa 104.000 erwachsene Personen, als
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krankhafte Spieler zu bezeichnen sind. Damit liegt Deutsch-
land, das sollte bei allem Alarmismus iiber Suchtgefahren
nachdriicklich bewusst sein, am unteren Ende des in wissen-
schaftlichen Studien fiir Europa festgestellten Spektrums
von 0,2 bis 2 Prozent krankhafter Spieler. Von daher kann
festgestellt werden, dass der Spielerschutz in Deutschland
im Gesamtsaldo Wirkung zeigt.

Sammelbegriff ,Sucht”

Wiederkehrend wird im Zusammenhang mit dem exzes-
siven Spiel der Begriff ,,Sucht* gebraucht, und zwar nicht
nur bezogen auf Gliicks- und Gewinnspiele, sondern neuer-
dings auch auf Computerspiele und auf das Internet. Der
hiufige Gebrauch erhoht jedoch nicht die Richtigkeit des
Begriffs. Es fillt auf, dass die von Johannes C. Brengelmann
und Mitarbeitern benutzte Unterscheidung von stoffgebun-
denen und nicht stoffgebundenen Siichten aus der Diskussi-
on zugunsten eines unspezifischen Suchtbegriffs ausgeson-
dert wurde. Im internationalen Klassifizierungssystem fiir
Krankheiten — ICD-10 bzw. DSM-IV —
kommt der Begriff ,,Spielsucht* nicht vor.
Die korrekte Bezeichnung lautet ,,patholo-
gisches Spielen und wird unter Stérungen
der Impulskontrolle subsumiert.

Doch der Begriff ,,Sucht* ist umgangs-
sprachlich leichter zu vermitteln und ver-
kauft sich offenbar besser. Die Behandlung
von Storungen zeigt tendenziell eine Entwicklung hin zu
einer auch um Finanzmittel ringenden Inflationierung von
therapeutischen Modellen, derweilen die Pravention geringer
veranschlagt zu werden scheint. Insgesamt wird der Sucht-
begriff zunehmend zu einem Sammelbegriff, unter dem sehr
unterschiedliche Formen von Verhaltensauftilligkeiten sub-
sumiert werden: Alkoholsucht, Nikotinsucht, Drogensucht,
Arbeitssucht, Sexsucht, Kaufsucht, Spielsucht und Internet-
sucht — man mochte die Vermutung nicht unterdriicken: Je
mehr Siichte es gibt, desto mehr Arbeit gibt es fiir echte und
selbsternannte Therapeuten .... Bodo Pieroth hat jiingst in
einer grofen deutschen Tageszeitung die Massenhaftigkeit
des Suchtbegriffs so charakterisiert: ,,Von den klassischen
sieben Todstinden fallen immerhin sechs unter diesen Begriff:
Ruhmsucht, Habsucht, Genusssucht, Rachsucht, Selbstsucht
und Eifersucht.

Eine einfache Wahrheit darf an dieser Stelle ausgespro-
chen werden: Sucht ist nicht gleich Sucht und Spiel ist nicht
gleich Spiel. Zunidchst einmal muss zwischen Spielen mit
Gewinnmoglichkeit und solchen ohne Gewinnmoglichkeit
unterschieden werden. Sodann: Bei den Spielen mit Gewinn-
moglichkeit unterscheidet man Gliicksspiele und Geschick-
lichkeitsspiele. Bei Gliicksspielen hangt die Entscheidung

» Probleme mit dem
Spiel konnen sich an
verschiedenen Spielfor-
men manifestieren. <«
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iiber Gewinn und Verlust iiberwiegend vom Zufall ab. Aber:
Jedes Gliicksspiel ist ein Zufallsspiel, nicht jedes Zufallsspiel
jedoch ist ein Gliicksspiel.

Der Unterschied liegt in der Gefahr von Vermdgensver-
lusten in kurzer Zeit als ein entscheidendes Merkmal von
Gliicksspielen gemif der stindigen Rechtsprechung zu Pa-
ragraf 284 des Strafgesetzbuchs. Im Unterschied zu Gliicks-
spielen sind bei gewerblich betriebenen Geldgewinnspiel-
Geriten die Gewinn- und Verlustmdglichkeiten durch die
Regelungen der Gewerbeordnung (GewO) und der Spielver-
ordnung (SpielV) eng begrenzt: Die Mindestspieldauer be-
tragt fiinf Sekunden, wobei der Einsatz 0,20 Euro und der
Gewinn 2 Euro nicht iibersteigen darf. In einer einzelnen
Stunde kdnnen maximal 80 Euro dauerhaft eingesetzt werden.
Im léngerfristigen Durchschnitt diirfen die Verluste fiir den
Spieler maximal 33 Euro pro Stunde nicht iberschreiten. Bei
modernen Geriten liegt der Verlust in der Praxis im Durch-
schnitt in einer Stunde zwischen 12 und 15 Euro.

Die Gewinnsumme — abziiglich der Einsétze — in einer
einzelnen Stunde ist auf maximal 500 Euro
begrenzt. Zudem ist fiir gewerbliche Geld-
gewinnspiel-Gerdte nach einer Stunde
Spielbetrieb eine Spielpause von mindes-
tens fiinf Minuten vorgeschrieben. Anders
ist die Sachlage bei Slotmachines, die in den
Automatensilen der Spielbanken aufgestellt
sind. Dort unterliegen die Einsitze, die
Gewinne und Jackpot-Angebote keinerlei Beschrankungen.
Wenn im Jackpot sechsstellige Eurobetrdge zugunsten des
Spielers ausgelobt werden, so darf dies nicht {iber die mit
einer Vermogensverschiebung insgesamt verbundene Kehr-
seite hinwegtduschen, ndmlich die Moglichkeit von hohen
Verlusten in kurzer Zeit.

Wissenschaftliche Untersuchungen

Probleme mit dem Spiel konnen sich an verschiedenen
Spielformen manifestieren. Dazu vermitteln jetzt die zwei
bereits angesprochenen, umfangreichen, empirisch fundierten
Studien, die das pathologische Spielverhalten quantitativ
erfassen, exakte Daten und vertiefte Erkenntnisse fir eine
weitere Diskussion. In der Repréisentativbefragung der BZgA
wurden 10.001 erwachsene Bundesbiirger interviewt und
dabei 19 verschiedene Spielformen untersucht. Das Ergebnis:
Als pathologische Spieler werden ungeféhr 104.000 Personen
bezeichnet.

Ein nahezu identisches Ergebnis liefert eine Studie des
Instituts fiir Therapieforschung Miinchen, die im Auftrag des
Bundesministeriums fiir Gesundheit durchgefiihrt wurde.
Befragt werden 7.817 Respondenten. Es ergibt sich eine Zahl
von knapp 103.000 pathologischen Spielern bei allen Spiel-
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formen. Nach dieser Studie entfallen 31.304 pathologische
Spieler — also circa 30 Prozent — auf gewerblich betriebene
Geldgewinnspiel-Gerite.

Die spezifische Vorgehensweise von Gerhard Meyer von
der Universitdt Bremen hingegen muss aus wissenschaft-
licher Sicht als eher problematisch bezeichnet werden. So
hat Meyer bis in das Jahr 2008 hinein die Therapienachfrage
von Spielern in ambulanten Suchtberatungsstellen mit der
Therapienachfrage von Alkoholabhéingigen verglichen und
daraus eine Gesamtzahl von beratungs- und behandlungsbe-
diirftigen Spielern errechnet — wie im Jahrbuch Sucht 2008
auf Seite 134 zu lesen ist. Erst im Jahrbuch Sucht 2009 be-
zieht sich Meyer auf die Untersuchungen der BZgA, des
Instituts fiir Therapieforschung sowie von Heino Stéver von
der Universitdt Bremen. Letzterer kommt zu geringfiigig
hoéheren Belastungswerten.

Die Pravention zeigt Wirkung

Mit vertretbarem Aufwand ist es nur schwer moglich, das
pathologische Spielverhalten, insbesondere auch wegen der
Vielschichtigkeit der Problematik, in einer biindigen Zahl
zusammenzufassen. Aus den genannten Untersuchungen
kann aber inzwischen als gesichert gelten, dass circa 104.000
Bundesbiirger Probleme mit ihrem Spielverhalten haben.
Dabei ist es allerdings unrichtig, wenn diese pathologischen
Spieler iiberwiegend oder sogar ausschlielich dem Terrain
der gewerblichen Automatenwirtschaft zugeordnet werden.
Oder geschieht dies vielleicht bisweilen mit Absicht?

Nach der genannten Untersuchung der BZgA verteilen
sich die circa 104.000 pathologischen Spieler auf 19 ver-
schiedene Spielformen. Nach Biihringer — wie zuvor ausge-
fiihrt — spielen 30 Prozent der pathologischen Spieler an
gewerblich betriebenen Geldgewinnspiel-Geréten. In den
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Einrichtungen der Suchtkrankenhilfe sind Spieler an gewerb-
lichen Geldgewinnspiel-Geriten allerdings iiberproportional
vertreten. Der Anteil liegt bei 70 bis 80 Prozent.

Insgesamt fragen bundesweit aber nur circa 6.000 Per-
sonen bei den Therapieeinrichtungen an. Mogliche Hinwei-
se auf Griinde fiir die tiberproportionale Therapienachfrage
von Spielern an gewerblichen Geldgewinnspiel-Geriten sind
in der Literatur zu finden.

Danach ist es moglich, dass Spieler unterschiedlicher
Gliicks- und Gewinnspiele auch verschiedene Behandlungs-
moglichkeiten wahrnehmen, subjektiv ihren Behandlungs-
bedarf geringer einschitzen oder dass die Differenzialdia-
gnose nach der Art des dominierenden Spiels in den Thera-
pieeinrichtungen nicht prézise genug erfolgt. Hinzu kommt,
dass gerade durch die seit 1995 liickenlos und unauswech-
selbar in die Frontscheiben aller in Deutschland aufgestell-
ten 225.000 Geldgewinnspiel-Geréte eingedruckte Info-
Telefonnummer Spieler, die Probleme mit ihrem eigenen
Spielverhalten haben, auf die Therapieangebote aufmerksam
gemacht werden.

Prof. Dr. Dr. h.c. Joachim H. Knoll

Joachim H. Knoll, 1932 in Freystadt (Schlesien) geboren,
studierte Geistesgeschichte, Geschichte, Germanistik und
Volkswirtschaftslehre in Erlangen und Miinchen. Nach
dem Studium arbeitete er zunachst zwei Jahre als Wissen-
schaftsjournalist fiir den Stidwestfunk Baden-Baden. :
Danach war der renommierte Erwachsenenbildner im Hochschuldienst
tatig — zunachst in Hamburg und Bonn, ab 1964 in Bochum an der
Ruhr-Universitat. Hier iibernahm er den Lehrstuhl fiir Erwachsenenbildung
und auBerschulische Jugendbildung. Seine Arbeitsschwerpunkte sind u.a.
die internationale und vergleichende Erwachsenenbildung, der Jugend-
medienschutz sowie neue Unterhaltungs- und Bildungstechnologien.
Joachim H. Knoll ist Beisitzer bei der Bundespriifstelle fir jugendgefahr-
dende Medien (BPjM) sowie stellvertretender Vorsitzender der Automaten-
Selbst-Kontrolle (ASK).
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