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Vroege alcoholinitiatie en verhoogde
alcoholconsumptie op volwassen leeftijd;
oorzaak of indicator?

L.M. GEELS, J.M. VINK, J.H.D.A. VAN BEEK, G. WILLEMSEN, M. BARTELS,

D.I. BOOMSMA

ACHTERGROND  Vroege alcoholinitiatie hangt samen met verhoogde alcoholconsumptie
en met -misbruik onder volwassenen. Het is onduidelijk welke mechanismen deze samenhang
verklaren.

DOEL  Onderzoeken of er een oorzakelijk verband bestaat tussen vroege alcoholinitiatie en
latere alcoholconsumptie.

METHODE  Vragenlijstgegevens werden verzameld bij deelnemers (18-80 jaar) van
het Nederlands Tweelingen Register (NTR). De oorzaak van de samenhang tussen vroege
alcoholinitiatie en latere alcoholconsumptie werd onderzocht bij discordante tweelingen (co-twin
control design). Binnen eeneiige tweelingparen (tussen 82-143 paren) werden tweelingen die vroeg
waren begonnen met drinken vergeleken met hun broer of zus die later was begonnen. Vergeleken
werden: frequentie van alcoholgebruik, aantal glazen/week, aantal alcoholintoxicaties, overmatig
drinken, alcoholmisbruik/-afhankelijkheid en schadelijk drinken. Met deze vergelijking binnen
eenciige tweelingparen wordt gecorrigeerd voor effecten van gedeelde genen en omgeving
op alcoholconsumptie. Aanvullend werden effecten van sekse, leeftijd en in-/exclusie van
geheelonthouders onderzocht.

RESULTATEN  Binnen eeneiige tweelingparen verschilden de vroege drinkers niet significant
van hun broer/zus wat betreft alcoholconsumptie. De resultaten waren onafhankelijk van sekse,
leeftijd en in-/exclusie van geheelonthouders.

CONCLUSIE Vroege alcoholinitiatie lijkt geen causaal effect te hebben op latere
alcoholconsumptie en is mogelijk een indicator van aanleg voor alcoholgebruik. Campagnes
gericht op het verhogen van de minimumleeftijd voor alcoholgebruik hebben mogelijk slechts
beperkt effect op alcoholconsumptie op volwassen leeftijd.

[TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 55(2013)8, 585-597]

TREFWOORDEN alcoholafthankelijkheid, alcoholconsumptie, alcoholinitiatie,
alcoholmisbruik, discordant tweelingdesign

DeNederlandse overheid heeft gedurende de afge-
lopen decennia uitgebreid campagne gevoerd om
alcoholgebruik onder jongeren terug te dringen.
Daarnaast zijn controles op naleving van de mini-
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mumleeftijd voor het kopen van alcohol (16 jaar
voor zwak alcoholische dranken, 18 jaar voor sterk
alcoholische dranken) aangescherpt (ministerie
van VWS 2012b; Nederlands Instituut voor Alco-
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holbeleid (STAP) 2009). Op 1 januari 2013 is de
nieuwe Drank- en Horecawet ingegaan, waardoor
alcoholbezit onder de 16 jaar nu strafbaar is
(ministerie van VWS 2012a). Recente cijfers laten in
de periode 2003-2011 een afname zien in alcoholge-
bruik onder jongeren van 12-15 jaar, maar niet
onder jongeren van 16-18 jaar (Verdurmen e.a.
2012). Meerdere regeringspartijen stellen dan ook
voor de minimumleeftijd voor het kopen van zwak
alcoholische dranken te verhogen van 16 naar 18
jaar (Nederlands Instituut voor Alcoholbeleid
(STAP)2012).

Een belangrijke reden om ernaar te streven
dat jongeren later beginnen met drinken is dat
alcoholinitiatie op jonge leeftijd consistent
samenhangt met verhoogde alcoholconsumptie,
schadelijk alcoholgebruik, en alcoholafhankelijk-
heid onder volwassenen (bijv. Agrawal e.a. 2009;
Leee.a. 2012; Sartor e.a. 2011). Een mogelijke verkla-
ring voor deze samenhang is dat alcohol verande-
ringen teweegbrengt in de hersenen, die tijdens de
adolescentie mogelijk extra kwetsbaar zijn voor
schadelijke invloeden. Deze veranderingen, ver-
moedelijk in dopamine-/glutamaattransmissie en
epigenetische mechanismen, zouden verhoogd
alcoholgebruik en -afhankelijkheid tot gevolg
hebben (reviews door Bava & Tapert 2010; Guerri &
Pascual 2010; Witt 2010).

Eenalternatieve verklaring voor de samenhang
tussen alcoholinitiatie en latere alcoholconsumptie
is dat deze samenhang het gevolg is van een onder-
liggende aanleg voor alcoholgebruik, die bepaald
wordt door genen en/of omgeving. De mate waarin
deze factoren de samenhang tussen vroege alcoholi-
nitiatie en latere alcoholconsumptie verklaren, kan
worden bepaald door gegevens over alcoholinitiatie/-
gebruik van meerdere familieleden, met name van
tweelingen, te analyseren (Boomsma e.a. 2002). In
tweelingstudies heeft men vrijwel unaniem gecon-
stateerd dat ten minste een substantieel deel van de
samenhang tussen vroeg alcoholgebruik en latere
alcoholconsumptie/-athankelijkheid wordt ver-
klaard door genen en omgevingsfactoren die zowel
initiatie als consumptie beinvloeden (bijv. McGue
€.2.2001; Sartor e.a. 2009).
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Deze onderzoeken zijn echter niet eenduidig over
de vraag of vroege alcoholinitiatie daarnaast cau-
sale effecten heeft. Verschillende tweelingstudies
vonden geen causale effecten: Prescott en Kendler
(1999) zagen dat de samenhang tussen leeftijd bij
alcoholinitiatie en alcoholafthankelijkheid onder
volwassenen vrijwel geheel verklaard werd door
overlappende genen en omgeving. Vergelijkbare
resultaten zijn gevonden voor de samenhang tus-
sen alcoholinitiatie (< 14 jaar) en alcoholgebruik
als copingsmechanisme (Young-Wolff e.a. 2012).
King en Chassin (2007) onderzochten kinderen van
alcoholverslaafden en een controlegroep en von-
den datde samenhang tussen vroege alcoholiniti-
atie (< 13 jaar) en latere alcoholafthankelijkheid
niet significant was wanneer gecorrigeerd werd
voor alcoholisme van de ouders.

In een aantal andere tweelingstudies daaren-
tegen was de samenhang tussen vroege alcoholini-
tiatie en latere alcoholconsumptie nog steeds sig-
nificant na corrigeren voor invloeden van overlap-
pende genen en omgeving, wat suggereert dat
vroege alcoholinitiatie causale effecten heeft. In
een longitudinale studie van Buchmann e.a. (2009)
was leeftijd bij alcoholinitiatie gerelateerd aan
zwaar drinken bij jongvolwassenen, na correctie
voor genetische factoren, externaliserend gedrag,
en familieomgeving. Agrawal e.a. (2009) onder-
zochten de samenhang tussen vroege alcoholiniti-
atie (< 12 jaar) en alcoholafthankelijkheid met een
tweelingonderzoek en vonden een interactie-
effect tussen vroege alcoholinitiatie en genetische
invloeden, zodanig dat de invloed van genen gro-
ter was bij tweelingen die eerder waren begonnen
metdrinken.

Onderzoek bij discordante tweelingen

Een sterke onderzoeksmethode die het moge-
lijk maakt te corrigeren voor effecten van genen en
familieomgeving is het onderzoek onder discor-
dante tweelingen (co-twin control design). Bij deze
onderzoeksopzet maakt men gebruik van mono-
zygote (MZ) tweelingparen die discordant zijn
voor een bepaalde eigenschap, in dit geval vroege
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FIGUUR 1 Verwachte alcoholconsumptie in de populatie en onder mono-

zygote tweelingen onder causaal en non-causaal model
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alcoholinitiatie (de één is vroeg begonnen met
drinken en zijn/haar tweelingbroer of -zus is laat
begonnen). Binnen tweelingparen worden twee-
lingen die vroeg zijn begonnen, vergeleken met
hun broer of zus die later is begonnen wat betreft
alcoholconsumptie op volwassen leeftijd.

Figuur 1 laat zien wat de gevolgen zijn van
een samenhang tussen vroege initiatie en latere
alcoholconsumptie als die wordt veroorzaakt door
een causaal effect van vroege alcoholinitiatie, of
door omgevingsfactoren die de leden van een
tweelingpaar van elkaar doen verschillen. In dit
scenario zal ook binnen Mz tweelingparen vroege
initiatie samenhangen met verhoogde alcohol-
consumptie op volwassen leeftijd: degene die
vroeg is begonnen met alcohol zal later meer en
ook problematischer drinkgedrag laten zien dan
deandere tweelingbroer of -zus.

Als daarentegen de samenhang het resultaat
is van een onderliggende aanleg voor alcoholge-
bruik (non-causaal model), zal vroege initiatie op
populatieniveau samenhangen met latere alcohol-
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consumptie, maar binnen MZ tweelingparen zul-
len de vroege drinkers niet verschillen in latere
alcoholconsumptie van hun tweelingbroer of -zus
die later is begonnen. MZ tweelingen delen
immers 100% van hun genetisch materiaal en hun
familieomgeving; zij zijn dus onder het non-cau-
sale model in dezelfde mate blootgesteld aan risi-
cofactoren voor verhoogde alcoholconsumptie
(Kendler e.a. 1993; Ligthart & Boomsma 2012; Vink
€.2.2007).

Hierbij moeten wij opmerken dat er aanwij-
zingen zijn dat monozygote tweelingen nietaltijd
100% genetisch identiek zijn (bijv. van Dongen e.a.
2012), wat tot gevolg zou hebben dat verschillen
tussen discordante tweelingparen niet met zeker-
heid kunnen worden toegeschreven aan causale
effecten. De genetische verschillen binnen vrijwel
alle Mz paren zijn echter, voor zover we nu weten,
zeer klein tot afwezig.

Grant e.a. (2006) onderzochten bij 622 man-
nelijke discordante tweelingparen de samenhang
tussen regelmatig drinken op jonge leeftijd (< 16
jaar)en latere alcoholafhankelijkheid. De tweelin-
gendie op jonge leeftijd regelmatig dronken, had-
den een hoger risico op alcoholafthankelijkheid
dan degenen die later regelmatig waren gaan drin-
ken, wat een causaal effect van herhaaldelijke
blootstelling aan alcohol impliceert. Een Neder-
lands onderzoek onder discordante tweelingen
suggereerde dat cannabisinitiatie leidt tot gebruik
van harddrugs zoals cocaine (Vink e.a. 2007).

Doelvandestudie en verrichte analyses

Wij verrichten een studie gebaseerd op vra-
genlijstgegevens, cross-sectioneel —verzameld
onder deelnemers van het Nederlands Tweelingen
Register (NTR; Willemsen e.a. 2013). Daarbij
onderzoeken wij de samenhang tussen vroege
alcoholinitiatie en latere alcoholconsumptie in
een groep discordante monozygote tweelingen.
Tweelingen die vroeg waren begonnen met drin-
ken worden vergeleken met hun tweelingbroer of
-zus die laat was begonnen. Daarbij onderzoeken
wij frequentie van alcoholgebruik, wekelijks
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aantal glazen, aantal alcoholintoxicaties, overma-
tigdrinken, alcoholmisbruik/-afhankelijkheid en
schadelijk drinken.

Vervolgens verrichten wij een aantal aanvul-
lende analyses. In een eerdere studie onder Neder-
landse adolescenten werden alcoholinitiatie/
geheelonthouding en alcoholconsumptie door
verschillende mechanismen beinvloed (Geels e.a.
2012). De personen die nooit waren begonnen met
drinken houden wij daarom buiten de co-twin-
controleanalyses. Als daarentegen aangenomen
wordt dat levenslange geheclonthouding en
alcoholmisbruik/-afhankelijkheid uiteinden van
hetzelfde continuiim zijn, dan zou uitsluiten van
geheelonthouders de samenhang tussen alcoholi-
nitiatie en latere alcoholconsumptie onterecht
reduceren (Prescott & Kendler 1999). De co-twin-
controleanalyses worden nogmaals uitgevoerd,
met de geheelonthouders bij de late-initiatie-
groep.

Daarnaast testen we verschillen tussen
vroege en late alcoholinitiatie naar sekse, omdatin
de vroege adolescentie jongens eerder beginnen
met drinken dan meisjes, met name in oudere
cohorten (Geels e.a. 2012; van Laar e.a. 2011). Gedu-
rende de adolescentie bestaan er sekseverschillen
in tempo van hersenontwikkeling, waardoor
vroege blootstelling aan alcohol mogelijk verschil-
lende effecten heeft op jongens en meisjes (Daw-
son e.a. 2008). Ten slotte worden de analyses uit-
sluitend bij jongere deelnemers (< 45 jaar) uitge-
voerd, om mogelijke effecten van recallbias te
onderzoeken. Retrospectieve rapportage van leef-
tijd bij alcoholinitiatie kan leiden tot onnauwkeu-
righeden, met name onder oudere deelnemers,
omdatdie geneigd zijn een hogere leeftijd bij alco-
holinitiatie te rapporteren (Schwarz 2007).

METHODE
Steekproef
Het onderzoek werd uitgevoerd bij deelne-

mers aan het NTR, dat in 1987 werd opgericht aan
de Vrije Universiteit Amsterdam. Meerlingen en
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FIGUUR 2  Selectie van deelnemers voor de co-twin-controleanalyses
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hun familieleden worden ongeveer iedere 3 jaar
uitgenodigd om een enquéte in te vullen over
gezondheid, leefgewoonten en persoonlijkheid
(Boomsma e.a. 2006). Onze studie werd gebaseerd
op datavan deachtste enquéte, die verzameld wer-
den tussen 2009-2012 (Willemsen e.a. 2013). De
selectie van deelnemers voor de co-twin-controle-
analyses wordt geillustreerd in figuur 2.
Vragenlijstgegevens waren beschikbaar voor
16.587 deelnemers. Van hen waren 5392 individuen
lid van een compleet eeneiig tweelingpaar, trio
(drielingen), of compleet paar binnen een trio,
d.w.z. dat beide of alle drie de leden van het twee-
lingpaar/trio de vragenlijst hadden ingevuld (2696
paren/trio’s). Zygositeit was voor 55,3% van deze
paren/trio’s bepaald op basis van DNA-polymor-
fismen, en voor de overige paren op basis van vra-
gen over de gelijkenis tussen de leden van een paar.
In eerder onderzoek binnen het NTR kwamen
zygositeitsbepalingen gebaseerd op deze vragen
voor 97% overeen met bepalingen gebaseerd op
DNA-polymorfismen (Willemsen e.a. 2013).
Deelnemers werd gevraagd of ze ooit alcohol
hadden gedronken en als ze dit bevestigden, wer-
den vervolgvragen over alcoholgebruik gesteld.
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TABEL 1 Aantal concordante/discordante monozygote paren, naar definitie van vroege alcoholinitiatie en sekse
Initiatie < 15 vs. = 17 jaar Initiatie < 16vs. = 18 jaar
mannen vrouwen mannen vrouwen
Concordant vroeg 118 344 206 587
Concordantlaat 47 173 26 115
Matig discordant* 96 247 44 106
Concordant 16/17 jaar** 27 87 6 15
Zeer discordant 35 75 41 103

*Eén lid van het paar op 16/17-jarige leeftijd begonnen met drinken.

**Beide leden op 16/17-jarige leeftijd begonnen met drinken.

Tweelingparen van wie ten minste één van beiden
nooit was begonnen metdrinken, werden geéxclu-
deerd (101 paren) en 82 paren werden geéxcludeerd
omdat één van beiden geen leeftijd had ingevuld
waarop werd begonnen met drinken. Gegevens
over leeftijd bij alcoholinitiatie (retrospectief uit-
gevraagd) waren beschikbaar voor 1249 complete
monozygote paren (2498 individuen; figuur 2).
Binnen deze groep was de gemiddelde leeftijd bij
alcoholinitiatie 15,7jaar (SD 3,1).

Twee definities van vroege versus late alcoho-
linitiatie werden getest: initiatie op 15-jarige leef-
tijd of jonger versus op 17-jarige leeftijd of ouder,
enop 16-jarige leeftijd of jonger versus op 18-jarige
leeftijd of ouder. Tabel 1 laat de aantallen concor-
dante en discordante paren zien voor beide defini-
ties, onderverdeeld naar sekse.

Voor de co-twin-controleanalyses werden de
zeer discordante paren geselecteerd: bij de eerste
definitie van vroege/late initiatie (<15 vs. =17)
waren dit 110 paren (35 mannelijke paren). Twee-
lingparen van wie ten minste één van beiden op
16-jarige leeftijd alcoholgebruik had geinitieerd
(matig discordant/concordant voor alcoholinitia-
tie op 16-jarige leeftijd) werden geéxcludeerd (467
paren), om het contrast tussen vroege en late initi-
atie te verscherpen. Voor de tweede definitie (< 16
vs. = 18), waarbij tweelingparen van wie ten min-
ste één van beiden op 17-jarige leeftijd was begon-
nen metdrinken werden geéxcludeerd (171 paren),

waren er 144 zeer discordante paren (41 mannelijke
paren). De gemiddelde leeftijd bij het invullen van
de vragenlijst was ongeveer 43 jaar en onder beide
definities was het leeftijdsbereik 18-80 jaar (tabel

2).
Afhankelijkevariabelen

De frequentie van alcoholgebruik in het afge-
lopen jaar werd uitgevraagd in zes categorieén
(‘niet’, ‘maandelijks of minder’, ‘2-4 keer/maand’,
‘2-3 keer/week’, ‘4-5 keer/week’, ‘6 keer/week-dage-
lijks’). Deelnemers rapporteerden daarnaast hoe-
veel glazen bier/wijn/sterke drank ze per dag
dronken in een normale week over het afgelopen
jaar. Dit werd opgeteld tot een continue maat voor
wekelijks aantal glazen. Deze variabele werd van-
wege een scheve verdeling in categorieén inge-
deeld (‘= 3 glazen’,‘4-7 glazen’, ‘8-14 glazen’, ‘15-21
glazen’, en ‘> 21 glazen’), gebaseerd op het maxi-
mum aantal glazen per week in het advies van de
Gezondheidsraad (7 voor vrouwen, 14 voor man-
nen), en de criteria voor overmatig alcoholgebruik
(> 14 glazen/week voor vrouwen, > 21 glazen/week
voor mannen) (Gezondheidsraad 2006).

Aanvullend werd het wekelijks aantal glazen
gedichotomiseerd naar een maat voor overmatig
drinken, apart voor mannen en vrouwen (1 voor
mannen die wekelijks > 21 glazen dronken en vrou-
wen die wekelijks > 14 glazen dronken, anders o).

TABEL 2

Leeftijd en sekse van de zeer discordante monozygote tweelingparen, naar definitie van vroege alcoholinitiatie

Initiatie < 15 vs. = 17 jaar

Initiatie < 16 vs. = 18 jaar

Aantal mannelijke paren 35
Gem. leeftijd (SD); uitersten 41,8 (15,1); 18-80

41
42,8(13,8); 18-80
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Respondenten werd gevraagd hoe vaak ze dronken
of ergaangeschoten waren geweest (aantal alcoho-
lintoxicaties). Vanwege een scheve verdeling werd
deze variabele in categorieén ingedeeld, gebaseerd
op de steekproefverdeling (‘o intoxicaties’, ‘1-2
intoxicaties’, ‘3-5 intoxicaties’, ‘6-10 intoxicaties’,
‘11-25 intoxicaties’, en > 25 intoxicaties’).

Alcoholmisbruik/-afthankelijkheid ooit in
hetleven werd gemeten met de CAGE-vragenlijst,
die bestaat uit 4 vragen naar symptomen van
alcoholmisbruik/-afhankelijkheid, die niet tot een
DsM-diagnose leiden (‘Ever felt that you should Cut
downyour drinking?; Have people Annoyed you by criti-
cizing your drinking?; Ever felt bad or Guilty about your
drinking?; Ever had a drink in the morning to steady your
nerves or get rid of a hangover (‘Eye opener’)?’) (Ewing
1984). De antwoordcategorieén ‘nee’, ‘ja, niet in het
afgelopen jaar’ en ja, in het afgelopen jaar’ werden
samengevoegd naar ‘nee’/‘ja’. Itemscores werden
opgeteld en gedichotomiseerd (o versus 1-4 symp-
tomen) (van Beek e.a. 2012).

Schadelijk drinken werd gemeten door de 10
items van de ‘Alcohol Use Disorders Identification Test’
(AUDIT) te sommeren en te dichotomiseren
(Babor e.a. 2001). Hierbij werd voor mannen tot 65
jaar de afkapwaarde = 7 gebruikt en voor vrouwen
en mannen boven de 65 jaar van = 6. In een Neder-
landse steekproef had de AUDIT bij deze grens-
waarden een voldoende tot goede sensitiviteit en
specificiteit (0,57-1,00) om alcoholmisbruik/-
athankelijkheid te detecteren (Boschloo e.a. 2010).

Analyses

Verschillen tussen tweelingen die vroeg
waren begonnen en hun tweelingbroers of -zussen
die laat waren begonnen op de ordinale alcohol-
maten werden getoetst met de toets van Wilcoxon.
Voor de dichotome alcoholmaten werd de toets
van McNemar gebruikt (Van den Brink & Koele
2002). Daar de uitkomstvariabelen onderling
gecorreleerd waren, werd geschat voor hoeveel
onafhankelijke toetsen het significantieniveau (o)
moest worden gecorrigeerd (Nyholt 2004). Dit
werd geschat op 5,2; derhalve werd een significan-
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tieniveau van 0,05/5,2 = 0,01 gehanteerd. De co-
twin-controleanalyses werden uitgevoerd in SPSS
20(IBM 2011).

Subanalyses

Voor iedere co-twin-controleanalyse werd
met G*Power 3.1.4 (Faul e.a. 2009) post hoc de geob-
serveerde effectgrootte bepaald. Voor de ordinale
variabelen werd deze berekend met de gemiddel-
den, standaarddeviaties, en correlatie tussen de
vroege- en late-initiatiegroep. Voor de dichotome
alcoholvariabelen werd effectgrootte gedefinieerd
als de oddsratio (OR). Daarna werd geschat welke
minimale effectgrootte zou kunnen worden gede-
tecteerd bij een power van 80%, gegeven het aantal
observaties en significantieniveau.

Aanvullend werden de co-twin-controleana-
lyses nog 4 keer uitgevoerd: waarbij de geheelont-
houders bij de late-initiatiegroep werden gevoegd,
deelnemers ouder dan 45 jaar werden geéxclu-
deerd, en voor mannen en vrouwen apart. Voor
deze analyses werd een significantieniveau van
0,01/4=0,003 gehanteerd.

RESULTATEN

Figuur 3 toont de verdeling/prevalentie van
de uitkomstmaten voor de tweelingen die vroeg
waren begonnen en hun tweelingbroers of -zussen
die laat waren begonnen, onder de verschillende
definities van vroege versus late alcoholinitiatie.

Tweelingen die waren begonnen met drin-
ken op 15-jarige leeftijd of jonger scoorden enigs-
zins hoger op de uitkomstmaten dan degenen die
voor het eerst hadden gedronken op 17-jarige leef-
tijd of later, maar de verschillen waren niet signi-
ficant (p-waarden tussen 0,062 en 0,830). De alter-
natieve definitie van vroege/late alcoholinitiatie
(voor het eerst drinken op 16-jarige leeftijd of jon-
ger versus op 18-jarige leeftijd of later) leverde ver-
gelijkbare resultaten op. De verschillen tussen
tweelingen die vroeg waren begonnen en hun
tweelingbroers of -zussen die later waren begon-
nen, waren niet significant (p-waarden tussen
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FIGUUR 3 Verdeling vanalcoholconsumptie bij tweelingen discordant voor vroege alcoholinitiatie. Links in de figuren steeds initiatie op 15-jarige leeftijd

ofjonger versus op 17-jarige leeftijd of ouder, en rechts initiatie op 16-jarige leeftijd of jonger versus op 18-jarige leeftijd of ouder.
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60% H4-5 x per wk 60% - m(5.2]
®2.3 x per wk mg-14
40% - H2-4 x per mnd 40% 4-7
<1x per mnd <3
20% B piet 20%
op—HH__EN BN . 0% . . .
<15jr =217jr  <l6jr =18jr <15ir >17ir <16ir >18ir
Alcoholinitiatie Alcoholinitiatie
C Aantal intoxicaties D Overmatig drinken
<I5vs.>17 <Il6vs.>218 <I5vs.>17 <l6vs.>218

(85 paren; p=,062)

(113 paren; p=,011)

(82 paren; p=,727) (108 paren; p=1,000)

100% 1
80% I I I . >25 20
= 11-25
0, - -
60% 610 15
40% - m3-5 10 -
1-2
20% - L) 5 -
0% - T T T 0 -
<I5jr =17jr  <l6jr =18jr <15jr >17jr <16jr >18jr
Alcoholinitiatie Alcoholinitiatie
E Alcoholmisbruik/
-afhankelijkheid F Schadelijk drinken
<I5vs.>217 <lIl6vs.>218 <I5vs.>217 <lIl6vs.>218
’s (107 paren; p=,719) (141 paren; p=,123) (109 paren; p=,230) (143 paren; p=,078)
20 - 20 1
15 A 15 -
10 4 10 -
5 | 5 | l
0 - T T T 0 T T T
<15ir >17ir <16ir >18ir <15jr >17jr  <16jr  >18jr
Alcoholinitiatie Alcoholinitiatie
0,096 en 0,801), met uitzondering van aantal  Subanalyses

intoxicaties, dat de grens van significantie bereikte
(p=o0,011).
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Figuur 4 laat zien dat de geobserveerde
effecten van vroege alcoholinitiatie op latere alco-
holfrequentie en wekelijks aantal glazen triviaal
tot klein waren. De effecten op het aantal intoxica-
ties, overmatig drinken, alcoholmisbruik/-afhan-
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FIGUUR 4 Geobserveerde effectgrootte (EG) en geschatte effectgrootte benodigd voor een statistische power van 80%, naar definitie van vroege initiatie.
Links in de figuren steeds initiatie op 15-jarige leeftijd of jongerversus op 17-jarige leeftijd of ouder, en rechts initiatie op 16-jarige leeftijd of
jongerversus op 18-jarige leeftijd of ouder.

A Alcoholfrequentie B Aantal glazen per week
<I5vs. 217 <I6vs.>18 <I5vs.>17 <I6vs.>18
0,3 1 (106 paren) (140 paren) 0,3 1 (82 paren) (108 paren)
0,25 0,25
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o i I sos
o . , , o M .

geobs. EG gesch. EG  geobs. EG gesch. EG

geobs. EG  gesch. EG  geobs. EG  gesch. EG

C Aantal intoxicaties D Overmatig drinken

<I5vs.>17 <Il6vs.>18 <I5vs.>217 <Il6vs.>18
0,3 (85 paren) (113 paren) 7 (82 paren) (108 paren)
0,25 6 -
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3 -
0,1 5 -
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geobs. EG  gesch. EG  geobs. EG  gesch. EG geobs. EG  gesch. EG  geobs. EG  gesch. EG
E Alcoholmisbruik/
-afhankelijkheid D Schadelijk drinken
<I5vs.>17 <lI16vs.>18 <I5vs.>17 <I6vs.>18
77 (107 paren) (141 paren) 77 (109 paren) (143 paren)
6 6
5 5
4 4
3 3
2 1 2
, | [l '
0 - T T T 0 - T T T

geobs. EG  gesch. EG  geobs. EG  gesch. EG geobs. EG  gesch. EG  geobs. EG  gesch. EG

kelijkheid en schadelijk drinken waren klein tot
middelgroot, met name voor de definitie van initi-
atie < 16 vs. = 18 jaar (ordinale variabelen: r = 0,01:
klein effect; r = 0,03: middelgroot; r = 0,05: groot
effect; dichotome variabelen: OR =1,68: klein; OR =

3,47: middelgroot; OR =6,71: groot effect) (Chen e.a.
2010; Field 2009).

In geen van de aanvullende co-twin-contro-
leanalyses waren de verschillen tussen de tweelin-
gen die vroeg waren begonnen en degenen die
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later waren begonnen, significant (tussen 22-116
paren; p-waarden tussen 0,005 en 1,00).

DISCUSSIE

In deze studie onderzochten wij of het ver-
band tussen vroege alcoholinitiatie en latere alco-
holconsumptie causaal van aard is, of dat beide
worden veroorzaakt door een onderliggende aan-
leg voor alcoholconsumptie. Hiertoe werd alcohol-
consumptie op volwassen leeftijd vergeleken bin-
nen eeneiige tweelingparen van wie de één vroeg
was begonnen met drinken en de ander laat. De
vroege drinkers scoorden op de meeste alcoholcon-
sumptiematen iets hoger dan degenen die later
waren begonnen, maar één uitzondering daarge-
laten, waren deze verschillen niet significant. In de
Nederlandse bevolking is vroege alcoholinitiatie
gerelateerd aan verhoogde alcoholconsumptie en
-athankelijkheid (Geels e.a. 2013).

Deze bevindingen suggereren dat die samen-
hang verklaard wordt door overlappende genen of
omgeving. Voor vrijwel alle tests (met uitzonde-
ring van overmatig drinken) zou, gegeven het aan-
tal observaties, de statistische power om effecten
aan te tonen 80% zijn geweest bij kleine tot mid-
delgrote effecten van vroege alcoholinitiatie op
latere alcoholconsumptie. De resultaten waren
onafhankelijk van geslacht, Ieeftijd bij afname, en
in- of exclusie van geheelonthouders.

Implicaties voor alcoholbeleid

Voor hetalcoholbeleid in Nederland implice-
ren deze bevindingen dat het verhogen van de wet-
telijke minimumleeftijd voor het kopen van alco-
hol van 16 naar 18 jaar mogelijk slechts in zeer
beperkte mate alcoholconsumptie en -misbruik/-
afhankelijkheid onder volwassenen zal verminde-
ren. Het verband tussen vroege alcoholinitiatie en
latere alcoholconsumptie wordt immers verklaard
door een onderliggende aanleg voor alcoholge-
bruik en niet door causale effecten van vroege ini-
tiatie. Deze resultaten sluiten niet uit dat een
hogere wettelijke minimumleeftijd mogelijk
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effectief is in het verminderen van kortetermijn-
gevolgen van vroeg alcoholgebruik, die getmpli-
ceerd worden door dierstudies en hersenonder-
zoek onder jongeren (bijv. Bava & Tapert 2010).

Recente cijfers van het Trimbos-instituut
suggereren dat preventiecampagnes en strengere
handhaving van de minimumleeftijd van 16 jaar
hebben geleid tot een afname in alcoholgebruik
onder jongeren tussen 12-15 jaar (Verdurmen e.a.
2012). Derhalve zal een verhoging van de mini-
mumleeftijd wellicht alcoholconsumptie onder
oudere adolescenten, en daarmee mogelijke scha-
delijke kortetermijneffecten van alcohol, in die
leeftijdsgroep verminderen.

In tegenstelling tot wat deze bevindingen
impliceren, werd in een Amerikaanse studie
gevonden dat een lagere wettelijke minimumleef-
tijd significant gerelateerd was aan hogere preva-
lentie van alcoholmisbruik/-athankelijkheid
onder volwassenen. In dit onderzoek vergeleek
men alcoholmisbruik/-athankelijkheid op vol-
wassen leeftijd tussen deelnemers die waren
gehouden aan een wettelijke minimumleeftijd
van 21 jaar of aan een lagere wettelijke minimum-
leeftijd. Dit onderzoek impliceert een causaal
effect van leeftijd bij alcoholinitiatie (Norberg e.a.
2009). Niettemin zijn interventies zoals het verho-
gen van de alcoholaccijns of strengere bestraffing
van rijden onder invloed mogelijk effectiever in
het voorkomen of terugdringen van
alcoholmisbruik/-athankelijkheid onder volwas-
senen (Yortik & Yoriik 2011).

Beperkingen

Gezien de gemiddelde leeftijd bij hetinvullen
van de vragenlijst zat er ruim 25 jaar tussen het
invullen van de vragenlijst en leeftijd bij alcoholi-
nitiatie. Dit kan totrecallbias hebben geleid, omdat
oudere respondenten geneigd zijn een hogere leef-
tijd bij alcoholinitiatie te rapporteren (Schwarz
2007). Het is echter ook mogelijk dat dit een
cohorteffect is; d.w.z. dat jongeren tegenwoordig
eerder beginnen met drinken dan een aantal
decennia geleden. Effecten van recallbias kunnen
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leiden tot onderschatting van de samenhang tus-
sen alcoholinitiatie en latere alcoholconsumptie
(Schwarz 2007). Echter, een studie waarin men dit
specifiek heeft onderzocht voor alcoholgebruik
toonde dat bias in retrospectieve rapportage leidt
totoverschatting van de samenhang tussen vroege
initiatie en later gebruik. De verklaring hiervoor is
dat zware drinkers een lagere leeftijd bij
alcoholinitiatie rapporteren dan gematigde drin-
kers (Sartor e.a. 2011).

Tweelingen worden geboren in alle bevol-
kingsgroepen en het voorkomen van een tweeling
binnen een gezin is daardoor een geschikt uit-
gangspunt om een steekproef uit de algemene
bevolking te trekken (Martin e.a. 1997). Niettemin
is een punt van kritiek op tweelingstudies dat
tweelingzwangerschappen en -geboortes ver-
hoogde risico’s met zich meebrengen en tweelin-
gen veelal een lager geboortegewicht hebben (Levy
ea. 1996) en dat dit risicofactoren zijn voor
gedragsproblemen (Ernst e.a. 2001). Studies in
Nederlandse en Finse steekproeven hebben daar-
entegen tijdens dejeugd en adolescentie geen ver-
schillen gevonden tussen tweelingen en eenlingen
op externaliserende problemen, welke sterk
samenhangen metalcoholgebruik (Meyers & Dick
2010; Pulkkinen e.a. 2003; Robbers e.a. 2010).

CONCLUSIES

Samengevat, vonden wij dat samenhang tus-
sen vroege alcoholinitiatie (onder de gehanteerde
definities) en alcoholconsumptie onder volwasse-
nen niet verklaard wordt door significante causale
effecten van vroege alcoholinitiatie. De samen-
hang wordt vrijwel geheel verklaard door overlap-
pende genen en omgeving. Deze bevindingen
impliceren dat verhoging van de leeftijd bij alco-
holinitiatie mogelijk slechts in beperkte mate zal
leiden tot lagere alcoholconsumptie en
alcoholmisbruik/-athankelijkheid onder volwas-
senen.
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SUMMARY

Early alcohol initiation and increased adult alcohol consumption: cause or indicator?
- L.M. Geels, ].M. Vink, ].H.D.A. van Beek, G. Willemsen, M. Bartels, D.I. Boomsma -
BACKGROUND  Early alcohol initiation is strongly associated with increased alcohol
consumption and alcohol abuse/dependence in adulthood. The mechanisms that underlie this
association are unclear.

AIM  To examine whether there is a causal link between early alcohol initiation and later
alcohol consumption.

METHOD  Survey data were collected from twin pairs (age range 18-80) included in the
Netherlands Twin Register (NTR). A discordant twin design was used to examine the origin of
the link between early alcohol initiation and adult alcohol consumption. Within monozygotic
pairs (82-143 pairs), twins who started drinking early were compared to their brother/sister
who started drinking later, on frequency of alcohol use, weekly alcohol consumption, number of
alcohol intoxications, excessive drinking, alcohol abuse/-dependence, and hazardous drinking. By
drawing comparisons within monozygotic pairs, we were able to control for the effects of genes/
shared environment. Additional analyses examined the effects of age, sex, and in-/exclusion of
lifelong abstainers.

RESULTS  Within monozygotic twin pairs, the twin who had started drinking early did not
differ significantly from his/her brother/sister with respect to future alcohol consumption. Results
were independent of age, sex, and in-/exclusion of lifelong abstainers.

CONCLUSION  Early alcohol initiation did not have significant causal effects on subsequent
alcohol consumption in adulthood and may be an indicator of a predisposition for alcohol
consumption. Campaigns aimed at raising the minimum age for alcohol initiation will possibly
have only a limited effect on adult alcohol consumption.

[TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 55(2013)8, 585-597]

KEY WORDS alcohol abuse, alcohol consumption, alcohol dependence, co-twin
control design, early alcohol initiation
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