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Samenvatting

Vooru ligt hetresultaat van een literatuuronderzoek naar de preventievan kansspelverslaving .
Hoofddoel van het onderzoek was omin eenoverzichtte voorzien van de huidige status van
onderzoek naarde preventie van kansspelverslaving en daarmee de Kansspelautoriteit een basis te
verschaffen om haartaken (nog) beteruitte voeren. De hoofdvragen bij dit onderzoek waren: 1) wat
zijn de risico’s van kansspelen, 2) op welke manieren kunnen deze worden gemitigeerd enin het
bijzonder, 3) watis de effectiviteit van preventieve maatregelen en interventies. De focus van dit
onderzoek ligt op preventie van kansspelverslaving en niet op de behandeling ervan.

Deze literatuurstudie beschrijft een groot aantal relevante onderzoeken enreview artikelen meteen
zeerdivers karakter. Vanuit het perspectief van de biologie en psychofysiologie zijn bijvoorbeeld
onderzoeken uitgevoerd naar het functionerenvande hersenenende rol die ditspeelt bij het
deelnemen aan kansspelen en het ontstaan van kansspelverslaving. Onderzoeken vanuit
psychologisch, sociologisch en culturele antropologisch perspectiefrichtten zichmetname op de
aard en risico’s van kansspelverslaving. Vanuit bedrijfskundige hoek is gekeken naar de impactvan
eenresponsible gambling beleid op de (financiéle) resultaten van het bedrijfen de
medewerkerstevredenheid. Ook wat betreft de gebruikte methode laten de verschillende
onderzoeken een grote diversiteit zien, het betreffen (dier)experimentele studies, beleidsevaluaties,
kwalitatieve studies, laboratorium onderzoek maar ook onderzoek datin het ‘echte leven’, op locatie
of onlineis uitgevoerd. Dit rapport heeft als doel een bruikbare synthese van de stand van onderzoek
tenaanzienvan preventie van kansspelverslaving weer te geven.

Drie modellen
Uit hetliteratuuronderzoek komen drie gangbare preventiemodellen naarvoren.

1) Het modelvanrisico- en beschermendefactoren, datgebaseerdis op de alcohol-en
drugpreventie, en gerichtis op hetelimineren of minimaliseren vanrisicofactorenen het
versterkenvan beschermende factoren.

2) Het modelvan ‘niveausvan preventie’. In deze aanpak staan hetwegnemenvan de
oorzaken van kansspelverslaving (primaire preventie) en de screening entoeleiding naar hulp
(secundaire preventie) centraal, en/of worden specifieke doelgroepen (universeel, selectief
of indicatief) als uitgangspunt voor preventieve interventies genomen.

3) Het Public Health model, dat wordt gebruikt om het preventiebeleid van de
kansspelindustrie vorm te geven. In deze visievormen begrippen als harm reduction en
responsible gambling de centrale kenmerken. Vanuit dit Public Health perspectief wordt
gokkenineen continulim geplaatst van niet-gokken, gezond gokken naar probleemgokken.
Gezond gokken wordt als een plezierige vrijetijdsbesteding beschouwd, spelers hebben een
weloverwogen en goed geinformeerde keuze gemaakt overhun winkansen, lopen geen
persoonlijke of financiélerisico’s en spenderen bescheiden bedragen aan kansspelen. Aan de
andere kantvan hetcontinulim vinden we de probleemspelers terug—die weliswaareen
minderheid uitmaken—maar een diversiteitaan financiéle, relationele en werk of school
gerelateerde problemen laten zien.




Risico’s; karakteristieken van spelers

In ditliteratuuronderzoek worden de drie preventiemodellen toegelicht en nader uitgewerkt. Eerst
behandelen we de risico’s van deelnameaan kansspelen en de daarmee samenhangende
beschermendefactoren. Daarbij zijn drie typen risicofactoren onderscheiden: risicofactoren die
gelegenzijnin kenmerkenvan de persoon, zijn (sociale) omgeving en in het kansspel zelf.

Belangrijke risicofactoren die uit de literatuur naarvoor komen, hebben betrekking op
demografische kenmerken van spelers zoals leeftijd en gender. Jonge en adolescente mannen komen
daarbij vaak als risicogroep naarvoren. Niet alleen omdat zij vatbaarderzijn voor gokverslaving maar
ook omdat er een correlatie lijkt te zijn tussen het op jonge leeftijd beginnen met spelen enhetop
latere leeftijd ontwikkelen van problemen met kansspelen. Hoewel kansspelproblematiek onder
vrouwen en ouderen minder vaak voorkomt, zouden zij mogelijk als een specifieke doelgroep voor
preventie moeten worden beschouwd. Er zijn namelijk aanwijzingen dat vrouwen en ouderen aan
andere kansspelen deelnemen, een andere ontstaansgeschiedenis en etiologiekennen en met
andere kansspel gerelateerde problemen worden geconfronteerd dan jongeren of mannen. Behalve
op basisvansekse enleeftijd wordenin de literatuur ook andere kenmerken van spelers benoemd
die mogelijk eenverhoogdrisico op kansspelproblemen inhouden. Onderscheiden risicogroepen zijn
bijvoorbeeld alleenstaanden en mensen meteen lagere sociaal economische status. Ook Parkinson
patiénten en het personeelvan kansspelbedrijven worden in de literatuurwel als een risicogroep
onderscheiden. Een andersoortigerisicofactor die met kansspelproblematiek in verband wordt
gebrachtzijn cognitieve stoornissen en/of foute percepties van spelers overtoeval en kansende
onafhankelijkheid van gebeurtenissen. Probleemspelers zijn magische denkers, zijn vaak bijgelovig en
hebben de illusie dat zij controle kunnen uitoefenen op de uitkomsten van een kansspel. Totslot
worden wel bepaalde gevoeligheden of vatbaarheden van mensen genoemd als (mede)oorzaak voor
hetontstaan van kansspelproblemen. Zo wordt gewezen op bepaalde persoonlijkheidskenmerken
(impulsiviteit, sensatiezoekend), verhoogde dopamine spiegels of wordt een genetische predispositie
verondersteld die het ontstaan van kansspelverslaving kan verklaren. In de literatuur worden ook
delinquentie en co-morbiditeit als een risicofactor beschouwd. Het gaat dan zowel om co-morbiditeit
metandere obsessieve dwangmatige stoornissen als seks- en koopverslaving als ook om alcohol- en
drugproblematiek en psychische problematiek zoals depressiviteit.

Risico’s: karakteristieken van het spel

In de literatuur worden ook risicofactoren onderscheiden die aan kenmerken van het kansspel zijn
gerelateerd. Eenvaak gehanteerd onderscheid is dattussenlongen short odds kansspelen.
Kansspelen waarbij de tijd tussen de inzet en de uitkomstklein is (short odds), zoals
kansspelautomaten, blijken meer risicovol te zijn dan long odds kansspelen zoals loterijen of het
wedden op de toto. Dit onderscheid tussenlongenshortoddsis een eenzijdigonderscheid omdat
ook andere kenmerken van kansspelen hetverslavingspotentieel beinvloeden. Risico- en
probleemspelers worden bijvoorbeeld sterk aangetrokken door hoge te winnen prijzen en een hoge
jackpoten blijven doorspelenin de hoop de jackpot te winnen. Ook het regelmatig uitkeren van
kleine prijzen, een bijnawinsten een hoog uitkeringspercentage leiden tot intensiever speelgedrag.
Kenmerkend voor probleemspelersis ook dat zij steeds hogere bedrageninzetten om het gewenste
spanningsniveau te bereiken. Een mogelijkheid om de risico’s van een kansspelte mitigerenis
daarom de maximum inzetdie spelers kunnen doen te limiteren. Andere risicovolle kenmerken van
kansspelendieuitde literatuur naarvoren komen, zijn kenmerken die eenillusievan controle weten




op te wekken bijeen speler; bijvoorbeeld doordat een speler de rollen bijeen kansspelautomaat vast
kan zetten of zelf kan bepalen wanneer het draaien van de rollen wordt gestopt.

Risico’s: de invloed van de omgeving

Ookde invloed van de omgeving op kansspelproblemen wordtin de literatuur uitgebreid belicht. De
omgevingis hierals eenbreed begrip opgevat en kan betrekking hebben op de fysieke (virtuele)
spelomgeving, hetaanbod van kansspelen maarook op de sociale omgeving, de invloed dieouders
envrienden hebben op hetspeelgedrag, de rol van culturele factoren of de maatschappelijke
acceptatie van kansspelenin een samenleving. Een belangrijkerisicofactor vormt hetaanbod van
kansspelen. Als de blootstellingaan (exposure) kansspelen grootis, zullen meer mensen aan
kansspelen deelnemen en meer mensen problemen met kansspelen ervaren. Een uitbreiding van het
(online)aanbod van kansspelen (meerexposure) zal in deze visie tot meer kansspelverslaving leiden.
Uit de literatuur blijkt dat die relatie tussen de exposure en kansspelproblemen wel kan worden
aangetoond maar deze nietde fluctuatiesin het aantal kansspelverslaafden volledig kan verklaren.
Williams e.a. opperen dat complementairaan de exposure ook sprake is van adaption. Spelers
passenzichinde loopvande tijdaanen leren metde risico’s van kansspelen om te gaan. Dit
aanpassingsvermogen van mensenkan als een beschermende factor worden beschouwd en kan
wordenversterkt dooreen effectief preventiebeleid en door sociaal verantwoord ondernemen van
kansspelaanbieders.

Op de vraag of hetspelenineenonline omgeving meerrisico’s met zich meebrengt kan geen
eenduidige antwoord worden gegeven. Een online speelomgevinglijktinherent over een aantal
risicovolle eigenschappen te beschikken, zoals de permanente beschikbaarheid, het grote aanbod,
hetgemak en de directe toegangtot kredieten. Zo zijn ook aanwijzingen gevonden dat problematisch
speelgedragbijonlinespelers vakervoorkomtdan bijland-based spelers. Toch stellen veel
onderzoekers dat deze samenhang mogelijk niet van causale aard is. Als wordt gecontroleerd voor
hetaantal kansspelen waaraan wordt deelgenomen blijkt online deelname geen significante factorte
zijn. Kenmerkend voor probleemspelersis dat zij veel en vaak aan tal van verschillende kansspelen
deelnemen, waaronder ook aan online kansspelen. Anderen menen datonline kansspeldeelname
vaak meergecontroleerd plaatsvindt dan land based deelname. Menis zich beterbewustvan het
gecontroleerde en winstgevende karakter van kansspelen en speelt meervanwege de ontspanning
envermaak dan vanwege geldelijk gewin.

Kansspelaanbod, bewustwording, educatie en speltechnische aanpassingen

Preventie van kansspelproblemen kan op verschillende manieren vorm krijgen. Een belangrijk
instrumentdatde overheid hiertoe inhanden heeft, is hetreguleren van hetaanbod en het
beperkenvande blootstellingaan kansspeleninhetalgemeen envoorjongereninhetbijzonder. Ook
aanpassingen aan bepaalde speltechnische kenmerken van kansspelen kan bijdragen aan het
voorkomenvan overmatig speelgedrag. Eenanderinstrument dat de overheid in handen heeft, is het
versterkenvan hetadaptieproces, door bewustwording van kansspelproblematiek in de algemene
bevolkingte vergroten, doorscreeningen hetherkennenvan kansspelproblemen te verbeteren,
educatieve initiatieven te ontwikkelen en zelfcontrolemechanismes te versterken.

Informatie, precommitment, feedback, zelfuitsluiting
Preventiemiddelen die de kansspelindustrie gebruikt zijn: informatie verschaffing, het bieden van de
mogelijkheid omvooraf bepaaldespeellimieten (geld entijd) in te stellen, hetgevenvan




gepersonaliseerde feedback op hetspeelgedragen hetbieden van de mogelijkheid voor spelers om
zichzelf vrijwillig uit te sluiten van deelname en hen te wijzen op professionele hulp of
ondersteuning. Meerin hetalgemeen gesteld zijn het preventieveinterventies die de zelfcontroleen
verantwoord speelgedragvan spelers pogen te stimuleren. Vooral een online speelomgeving biedt
goede mogelijkheden om deze preventieve interventies vorm te geven door pop-upsen
feedbackmechanismen. Een voorwaarde voor een dergelijk preventiebeleid is dat het speelgedrag
gemonitord en geanalyseerd wordt en dat er gedragsindicatoren ontwikkeld moeten zijn die risicovol
speelgedrag kunnenidentificeren. De kansspelindustrie maakt echterin wisselende mate gebruik van
dergelijke preventiemaatregelen.

Effectvan de interventies

De algemeneindruk die uit het literatuuronderzoek naarvoren komtis dat het informerenvan
spelers, hetinstellen van speellimieten, het geven van feedback en hetaanbiedenvan de
mogelijkheid tot zelfuitsluiting effectieve middelen kunnen zijn om kansspelproblemen te
voorkomen. Op hetzelfde moment dient geconstateerd te worden dat de reikwijdte van dergelijke
interventies vaak beperktis. Ten eerste omdat relatief weinig operators deze preventietools
hanteren, maar ook vanwege de herroepbaarheid en de korte duurvan veel beperkingen (Griffiths,
2012; Williams, Wood & Parke, 2012b). Een belangrijk deel van de probleemspelers maakt bovendien
geengebruik van deze tools omdat zijerniet van op de hoogte is, hier geen behoefte aan heeft, geen
problemen metkansspelen ervaart of nieterkent dat het problemen heeft. Wellicht dat Williams e.a.
hetantwoord op de onderzoeksvraag naar de effectiviteit van preventieve maatregelen het best
verwoorden doorte stellendaterbijnanietsis datnietop een bepaalde manierbehulpzaamisen,
andersom, erbijnanietsisdatin zichzelf een grote potentie heeft om schade te voorkomen (R.J.
Williams, West, & Simpson, 2012). De voorgenomen Nederlandseregelgeving aangaande preventie
van kansspelproblematiek, zoals het verplichtinstellen van speellimieten enhetbiedenvande
mogelijkheid van zelfuitsluiting voor een bindende periode van 6 maanden, zouin potentie als
effectief kunnen worden beoordeeld.

Aanbevelingen voorverderonderzoek

Bij het uitvoerenvanditliteratuuronderzoek valt een aantal hiaten op in het onderzoek dat naar de
risico’s en preventievan kansspelverslavingis uitgevoerd. Eris bijvoorbeeld nader onderzoek
gewenst naarde mate en de aard van problematisch speelgedrag onder specifieke doelgroepen zoals
vrouwen, ouderen en mensen meteen lagere sociaal economische status, zodat kan worden
bepaald of voor deze doelgroepen aangepaste interventies ontwikkeld moeten worden. Ook
ontbreekt literatuur over de stigmatisering van kansspelverslaving en de impact dit heeft op het
zoekenvan hulp.

Meer inzijnalgemeenheid zou onderzoek naar de effectiviteit van preventie maatregelen
gestimuleerd dienen te worden. De kansspelindustrie krijgt daardoor de beschikking over evidence
based interventies die tot een meersamenhangend pakket van preventieve maatregelen kunnen
leiden. Onderzoek zou zich in het bijzonder moetenrichten op het bereik en de effectiviteit van
preventieve interventies onder risico- en probleemspelers en op hoe deze interventies kunnen
wordenverbeterd.

Uit hetliteratuuronderzoek komt ook naarvoren dat er nog maar weinigbekendis overde mate
waarin kansspelaanbieders een effectief preventiebeleid voeren en/of welke afwegingen zij maken




om preventieveinterventies al dan niettoe te passen. Onduidelijkis welke vorm het preventiebeleid
van (online) kansspelaanbieders precies heeft:in hoeverre (online) kansspelaanbieders volledige en
niet misleidende informatie verschaffen aan spelers, precommitmenttools aanbieden, spelers
feedback geven op hunspeelgedrag, zelfcontrole stimuleren en zelfuitsluitingsprogramma’s
aanbieden. Maarookin hoeverre de industrie gebruik maakt van behavioraltracking, een gedegen
gedragsanalyse uitvoert enrisico-indicatoren heeft ontwikkeld om kansspelproblemenin eenvroeg
stadiumte signaleren. In deze context staat de aanbevelingom naderonderzoek uitte voeren naar
de mogelijke effecten van hetaanbieden van bonussen en loyalty programma’s op risicovol
speelgedragen de impact van marketingstrategieén om gamersviaspelletjes sites te verleiden tot
hetdeelnemen aan kansspelen. De laatste aanbeveling betreftom meerinzichtte generereninde
manieren waarop het personeel van speellocaties kansspelproblemen kan signaleren en de wijze
waarop probleemspelers het beste op hun speelgedrag kunnen worden aangesproken.




1. Inleiding

1.1 Doelstelling en onderzoeksvragen

Onderhavigliteratuuronderzoek beoogtinzichtte gevenin de verslavingsrisico’s die gepaard gaan
met (online) kansspelen, de manier waarop deze risico’s worden gemitigeerd en de effectiviteit
hiervan. Hetvertrekpuntisde huidigestand van zaken in zowel wetenschappelijke artikelen alsin
beleidsrapporten. Het eindpuntis het takenpakket van de Kansspelautoriteit (Ksa) op hetterrein van
preventie van kansspelverslaving. Het literatuuronderzoek poogt daarmee antwoord te geven op de
vraag welke prioriteiten de Ksazou moeten stellen om haartoezichtstaak op hetterreinvan
verslavingspreventiegoed te kunneninvullen: welke prioriteiten zij zou moeten stellen bij het
opstellen vanvergunningsvoorschriften en hetrisico-gebaseerd toezichthouden op
verslavingspreventie.

De onderzoeksvragen zijn:

1. Watzijnderisico’sopverslaving bij deelnameaan (online) kansspelenintermenvan
doelgroepen, spelomgeving en spelkenmerken.
2. Hoewordendie risico’s gemitigeerd?
a. hoewordtdoor kansspelaanbieders vorm en uitvoering gegeven aan beleid datis
gericht om kansspelverslaving te voorkomen?
b. welkpreventiemaatregelen wordeningezet?
c. watisde effectiviteitvan deze maatregelen?
wat is de effectiviteit van het preventiebeleid als samenhangend pakket van
maatregelen?

Ad 1In hetonderzoekis nagegaan watbekend is overde verslavingsrisico’s van kansspelen, enin het
bijzondert.a.v. hetonline kansspelaanbod. Daarbijis aandacht voor specifieke doelgroepen
(persoonskenmerken), de spelomgeving ('situational features') en het speltype en de speltechnische
aspectenvan kansspelen ('structural features').

Ad2a Deze onderzoeksvraag heeft zowel betrekking op het preventiebeleid van de overheid als dat
van kansspelaanbieders. Erwordt aan de hand van de literatuur bezien wat bekendis overde
effectiviteit hiervan en de wijzevaninterne controle daarop.

Ad2b Er worden vele preventieve maatregeleningezet om kansspelverslaving te voorkomen.
Leidraad bij ditonderdeel vormt hetinterventiespectrum van Mrazek (zie figuur 1). De afbakening
van hetonderzoek beperkt zich overigens tot preventie van kansspelverslaving en richt zich niet op

de behandeling ervan.

Ad2c/d De laatste twee deelvragen hebben betrekking op de effectiviteit van (de verschillende
typen) preventieve maatregelen en het preventiebeleid als geheel. Geinterpreteerd als een
samenhangend pakket van preventieve maatregelen, geimplementeerd in de bedrijfsvoering van de

kansspelaanbieder.
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Figuur 1 Het spectrum van interventies voor psychische gezondheidsproblemen en psychische stoornissen
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Bron: ontleend aan Mrazek & Haggerty (1994).

De volgende interventies en maatregelen zullen de revue passeren.

Interventies Doelgroep
Regulering aanbod Universeel
Leeftijdsgrens 18+ Universeel
Reclamecode Universeel

Loyalty-programma’s (geen preventie)
Mediacampagnes, bewustwording risico’s
Inzet vaninjunctieve /descriptieve normen
Educatieve interventies en animaties

Universeel —selectief
Universeel —selectief
Universeel —selectief
Selectief

Herkennen —benaderen — doorverwijzen

Indicatief

Bepalen vanrisico-en gedragsindicatoren
Behavioral tracking (online) en gedragsanalyse
Speellimieten, precommitment

Inzet van feedback mechanismen (pop-ups)
Zelf-uitsluiting (speelverbod/speelbeperking)
Doorverwijzingnaar hulp

Training personeel

Selectief — diagnose
Selectief — diagnose
Selectief

Selectief — indicatief
Selectief — indicatief
Indicatief

Indicatief

1.2 Methode

Er iseen beknoptliteratuuronderzoek uitgevoerd om deze onderzoeksvragen te beantwoorden.
Gezochtis meteen aantal grote online zoekmachines/databanken: PubMed (w.o. MEDLINE),
PsychINFO (w.o. PsychLIT), Google Scholar en Web of Science. Aanvankelijkis gezocht metde
zoektermen gambling & prevention enis de search verkleind door uitsluitend review artikelen te
bezien. Vervolgens zijn meerspecifieke zoektermen gebruikt (gambling & exclusion of gambling &
responsible) enis op basisvan hetabstract een selectie gemaaktvan de meesterelevantestudies.
Ook wetsvoorstellen en de ‘grijze literatuur’ zijn waar mogelijk in dit literatuuronderzoek betrokken.
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Tabel 1 Aantal hits bij zoekmachines en databanken

Gambling Gambling & Gambling & Gambling & Gambling & Risk

Prevention Exclusion Responsible
PubMed 5.974 558 39 89 1.983
Web of Science 19.069 772 56 189 5.155
PsychINFO (Ovid) 8.189 518 - - 1.828
APA 190 81 15 48 96
Google Scholar 603.000 73.000 62.700 173.000 259.000

1.3 Theoretisch kader

De data diein hetkadervan hetonderzoekzijn verzameld, zijn aan de hand van de theoretisch

conceptenvanZinberg(1986) Drug, Set en Setting beschreven en geanalyseerd (Zinberg, 1984). Dit
theoretisch kadergaat ervanuitdat het ontstaan van eenverslaving berust op de interacties tussen
de drug zelf (in ditgeval dus hetkansspel), de set (de persoon) en de setting (de socialeen fysieke

omgeving). Dezedriedeling zal als een leidraad door het onderzoek lopen.

Volgensdeze theorie zou ook het ontstaan van een kansspelverslaving op de interacties tussen deze

drie factoren berusten. Verslavingis gerelateerd aan het type kansspel (bijvoorbeeld aan short of
long odds kansspelen, aan de aantrekkelijkheid, de afstelling, de winstkansen, de aanwezigheid van
eenjackpot et cetera) maar ook aan de kenmerken van de persoon zelf(zijn sociaal economische
status of zijn genetische en fysiologische constitutie). Wat uitonderzoek naaralcohol-en

drugsverslaving blijkt, is dat de setting, de omgeving waarin het gebruik plaatsvindt vaak een
belangrijkefactorisin hetontstaanvan eenverslaving. Dan gaat hetnietalleen omde fysieke

omgeving (bijvoorbeeld de uitstraling van een casino, of het aanbod van kansspelen) maar ook om de

sociale omgeving (is ersprake van sociale druk, speeltiemand alleen of metvrienden, wordtiemand
geattendeerd op overmatig speelgedrag). Ook de wet- en regelgeving, de mate waarin kansspelen
zijn geaccepteerd en de gokcultuur kunnen als kenmerken van de sociale omgeving worden gezien.

Alshetspel, de persoon enzijn omgeving de factoren zijn die uiteindelijk bepalen of iemand

problemen krijgt met kansspelen en verslaafd raakt, zijn het ook de factoren waaruit vanuit

preventief oogpunt de mogelijkheden liggen om kansspelverslaving te voorkomen: preventieve
interventies kunnen gericht zijn op het spel, de persoon en zijn omgeving.

Hierraakt de theorie van Zinberg aan het zogenoemde interventiespectrum van Mrazek, waarbij
preventieve en hulpverleningsinterventies worden onderverdeeld op basis van de doelpopulatie: dus
preventie gericht op de algeheleen gezondebevolking (universele preventie), gericht op de bepaalde

risicogroepen (selectieve preventie), of gericht zijn op (individuele) risico- en probleemspelers

(indicatieve preventie). Interventies kunnen ook gericht zijn op kansspelverslaafden (behandeling) of
op de voormalig probleemspelers (rehabilitatie en nazorg). Deze literatuurstudiericht zich zoals
eerderaangegeven uitsluitend op preventie en niet op behandeling van kansspelverslaving.
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1.4 Voorgenomen legalisering van online kansspelen

Op ditmomentis hetaanbieden van kansspelenin Nederland verboden, behalve wanneer hiereen
vergunningvoorverkregenis. De huidige Wet op de kansspelen (Wok) voorziet momenteel nietin
eenvergunningsmogelijkheid voor het organiseren van kansspelen op afstand (hier ook online
kansspelen genoemd). De Memorie van Toelichting noemt het ontbreken van direct contacteen
redenvoorhetontstaanvan andere en grotere risico’s op fraude en kansspelverslaving: de regering
beoogtdan ook een kansspelbeleid metaanvullende maatregelen tervoorkomingvan
kansspelverslaving.' De nieuwe Wok is bedoeld om een vergunningsstelsel voor online kansspelen te
creéren waarbij preventie van kansspelverslaving, consumentenbeschermingen het tegengaanvan
fraude & criminaliteit centraal staan.’

Het voorgenomen Nederlandse beleid kan gekarakteriseerd worden als een open stelsel met strenge
vergunningsvoorwaarden. In het wetsvoorstel wordt geen beperking gesteld aan hetaantal
vergunningen dat kan worden uitgegeven.’ Wel worden ereen strikte eisen gesteld aan
vergunninghouders. Bij lagere regelgeving wordt daarnaast nog vastgesteld welke spellen zullen
wordentoegestaan—gedacht wordtaan poker, casinospelen, speelautomaten en fixed odds- en
exchange betting sportweddenschappen.*

De geldigheidsduurvan een vergunningzal in beginsel vijf jaar zijn.” De kosten voor aanvraag van een
vergunning worden in de Memorie van Toelichting geraamd op €35.000,- tot €50.000,-.°
Vergunninghouders zijn belastingplichtig: ze zullen 20 procent kansspelbelasting betalen, berekend
op hetbruto spelresultaat of gross gaming revenue (GGR).” Overigensis door coalitiepartners PvdA
enVVDonlangs eenamendementingediend om hetbelastingtarief te verhogen naar29% en het
daarmee gelijk te trekken aan het tarief voor de land based kansspelmarkt.? Daarnaast betalen
vergunninghouders een kansspelheffingvan 1,5 procent van het bruto spelresultaataan de
Kansspelautoriteiten een bijdrage van 0,5 procentvan het bruto spelresultaataaneen
verslavingsfonds.’

Sinds 1 april 2012 is de Kansspelautoriteit de toezichthouder op de kansspelmarkt. Haar kerntaken
zijnvastgelegdin de Wet op de Kansspelen:

e hetverstrekkenvanvergunningen

e hetbevorderenvanhetvoorkomen enbeperken van kansspelverslaving,

e hetgevenvanvoorlichtingeninformatie,

e hettoezichtopde nalevingvan de toepasselijke wet-en regelgeving en de handhaving
daarvan.™

! Memorievan Toelichtingwetsvoorstel Wijziging van de Wet op de kansspelen, Kamerstukken 11 2013/14, 33996 nr. 3, p. 2.
®Ibid,p.4

*Ibid, p. 11

*Ibid, p. 15.

*Ibid, p. 17.

®Ibid, p. 36.

7 1bid, p. 35.

8 VVD en PvdA hopenop snelle veranderingvan de wet, Telegraaf, 5-1-2016.

®Ka nsspelautoriteit, ‘WetsvoorstelKansspelen op Afstand’ http://www.kansspelautoriteit.nl/onderwerpen-0/kansspelen-
internet/wetsvoorstel/ (14 oktober 2014).

Ywet op de Kansspelen, art 33b.
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Onderhetwetsvoorstelworden de bevoegdheden van de Kansspelautoriteit verruimd. De
Kansspelautoriteit kan een bindende aanwijzing geven aan partijen die illegale kansspelen op afstand
bevorderen of faciliteren—zoals adverteerders op internet, internetserviceproviders en
betaaldienstverleners—om hun dienstverlening te staken."* Ook kan de autoriteitanoniem
deelnemenaanonlinekansspelen.™

1.5 Beoogde vergunningsvoorwaarden zetten in op preventie

Het beoogde vergunningstelsel zet sterkin op een actief preventiebeleid ter voorkoming van
kansspelverslaving. Onderhavigliteratuuronderzoek richt zich daarom specifiek op onderdelen van
dit preventiebeleid enin hetbijzonder of erin de literatuur aanwijzingen worden gevonden diede
effectiviteit van het voorgenomen preventiebeleid ondersteunen. Hieronder zullen daarom
puntsgewijs de kenmerkenvan de beoogde preventiemaatregelenin het wetsvoorstel worden
besproken. Hetvoorgenomen Nederlandse beleid isin een aantal opzichten strikter dan het
kansspelbeleid van andere Europese landen (D. de Bruin & Labree, 2014). Uniekis de actieve
zorgplichtvoorvergunninghouders en de mogelijkheid tot onvrijwillige uitsluiting voor spelers,
hoewel ditlaatste in praktijk ook in Belgié al geruime tijd wordt toegepast.

Actieve zorgplicht

Eenvan de belangrijkste maatregelenin het wetsvoorstelbetreft de actieve zorgplicht van
vergunninghouders. Deze zorgplicht houdtin dat de vergunninghouder de spelervoldoende
informeertoverde (risico’s van) kansspelen zodat de speler een weloverwogen keuze kan maken om
wel of niet deel te nemen aan kansspelen. Daarnaast moet de vergunninghouder de nodige
voorzieningen treffen omde spelerzoveel mogelijkinzichtte gevenin heteigen speelgedrag. Ook
heeftde vergunninghouderde verplichting het speelgedrag van spelers te observeren, en
maatregelente treffen omde speler, indien diens speelgedrag daartoe aanleiding geeft, te helpenin
matigingvan zijn speelgedrag— bijvoorbeeld doorte wijzen opvrijwillige opnameinhet centraal
registervan uitsluitingen. Tot slot moet de kansspelaanbieder spelers aandragen voor onvrijwillige
uitsluiting, indien hijvermoed dat de spelerop onverantwoorde wijze deelneemt aan kansspelen en
met zijn speelgedragzichzelf of zijn naasten schade kan berokkenen, en de spelerzich niet vrijwillig
wil uitsluiten.

Informeren van spelers

De vergunninghouder heeft een actieve zorgplicht ten opzichtevan deelnemersaan zijn
kansspelaanbod. Deelnemers moeten goed geinformeerd zijn oververantwoord spelgedragen de
risico’sverbonden aan kansspelen. Hiertoe moet de kansspelaanbieder spelers de volgende
informatie bieden, toegankelijk vanuitiedere paginavan zijn website, eventueel viaeen link:

e Informatie overderisico’s die aan deelname aan kansspelen op afstand verbonden zijn, en
de wijze waarop die risico’s vermeden kunnen worden;

e Een zelftest op mogelijke verslavingsproblemen;

e Verwijzingen naar Nederlandse hulverleningsinstanties voor verslavingszorg;

e Mogelijkheden om spelerslimieten aan te passen;

1 Kamerstukken Il 2013/14, 33996 nr. 2, artikel 34n.
2 1bid, artikel 34c.
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e Mogelijkhedenvoorde speleromzichzelf tijdelijk uit te sluiten van het kansspelaanbod van
de vergunninghouder of het totale kansspelaanbod;

e Eenconstant zichtbare klok, waar de duur van de deelname wordt aangegeven alsmede het
saldo op de spelersaccount.*®

Spelersaccount

Vergunninghouders mogen geen kansspelen op afstand aanbieden aan spelerszonderdatereen
spelersaccountis aangemaakt. Een spelersaccount mag pas worden aangemaakt nadat de identiteit
van de spelerdoorde kansspelaanbiederis geverifieerd en daarbij is vastgesteld dat de speler
achttienjaarof ouderis, nietisopgenomenin hetcentraal register van uitsluitingen en de spelerde
grenzenvanzijn speelgedrag heeft aangegeven in zijn spelersprofiel.** Voordat ditis gedaan kan er
wel meteentijdelijk spelersaccount gespeeld worden, maar mager niets uitgekeerd worden aan de
speler.

Grenzen aan speelgedrag

Spelerszijnin het nieuwebeleid verplicht om limieten aan hun spelgedragaan te geven voordat zij
deelnemen aan kansspelen op afstand. Erzullen geen algemene limieten worden gesteld: spelers
moeten hun persoonlijke grenzen aangeven. Dit zullen zijin ieder geval moeten doenvoorde
frequentievan de deelname, de maximaletegoeden op het spelersaccount en de maximale
stortingen binnen een afgesproken periode. Verlaging van de spelerslimieten kunnen altijd direct
worden doorgevoerd. Bij verhogingen moet er een bedenktijd inacht worden genomen. ™

Zelfuitsluiting en het centraalregister van uitsluitingen

Spelers moet de mogelijkheid geboden worden zichzelfop vrijwillige basis tijdelijk uit te sluiten van
deelname aan kansspelen. Onderhet wetsvoorstel beheert de Kansspelautoriteit een centraal
register, waarin spelerswordeningeschreven die gedurende ten minste zes maanden nietkunnen
deelnemen aan (bepaalde) kansspelen. Vergunninghouders moeten een check uitvoeren aan de
hand van dit centraal register wanneereen spelerinlogt op zijn spelersaccount.*® Uit het
wetsvoorstelblijkt ook het voornemen om ook de mogelijkheid tot onvrijwillige sluitingte
introduceren.

Signaleren van onregelmatigheden en interventie in speelgedrag

Vergunninghouders zijn verplicht om spelers wijzen op risicovol speelgedrag. Bij overschrijding van
spelerslimieten moeten spelers gewaarschuwd worden, bijvoorbeeld door middel van een pop-up.
Geldelijkespelerslimieten kunnen niet worden overschreden. Wanneer de speler binnen de
afgesproken periode (bijvoorbeeld gedurende 30dagen) zijn stortingslimiet heeft bereikt, kande
spelergeen stortingen op zijn spelersrekening doen. Dit betekent ook dat wanneerten aanzienvan
de tegoedenop hetspelersaccountde limietis genaderd eventuele speelwinsten niet meerop het
spelersrekening worden bijgeschreven, maarrechtstreeks op de bankrekening van de speler worden
overgeboekt. Wanneerereenvermoeden van onmatige deelname s, isde aanbiederverplichtte
interveniéren, in eersteinstantie door middel van een persoonlijk gesprek met de speler. Daarbij
moet de vergunninghouderfeedback op hetspeelgedragvan de spelergeven, handvatten bieden

13 Kamerstukken Il 2013/14, 33996 nr. 3, p. 18 (MvT).

% Kamerstukken 11 2013/14, 33996 nr. 2, artikel 311(2).
> Kamerstukken 11 2013/14, 33996 nr.3, p. 18-19 (MVT).
% 1bid, p.8, 28.
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voor beheersenvan hetspeelgedrag, en moetde spelerzonodig gewezen worden op beschikbare
hulpverlening en de mogelijkheid tot vrijwillige zelfuitsluiting. In de memorie van toelichting wordt
als meestverregaande vormvan interventie de mogelijkheid van onvrijwillige uitsluiting van
kansspelen genoemd: vergunninghouders kunnen daarbij de Kansspelautoriteit verzoeken een speler
op te nemenin hetcentraal register.’

Verslavingsfonds

Er zal een ‘verslavingsfonds’ opgericht worden. Vergunninghouders dienen hieraan een bijdragete
leverenindevormvan0,5 procentvan hun bruto spelresultaat, ten bate van de kostenvan
anonieme, preventieve (internet) behandelingen en onderzoek naar de (effectiviteit) van
maatregelen en behandelingen die kansspelverslaving moeten tegengaan . **

7 \bidkamerstukken 11 2013/14, 33996 nr. 3, p. 19, 29.
18 .
Ibid, p. 20.
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2. Risico’s op verslaving bij deelname aan
(online) kansspelen

Een beterbegrip van de risicofactoren en de daaruit voortvloeiende beschermde factoren voor het
ontstaan van een kansspelverslaving kan belangrijke aanknopingspunten bieden voor hetverbeteren
van preventieen de behandeling van verslaving. In het onderstaande zijn aan de hand van de
literatuurde risico’s op verslaving bij deelname aan kansspelen geschetst analoog aan de concepten
van Zinbergintermenvan risicogroepen (set), spelomgeving (setting) en spelkenmerken (drug)
(Zinberg, 1984).

2.1 Risicogroepen

In de literatuur worden diverse risicogroepen onderscheiden. Ditzijn groepen mensen bijwie
kansspelverslaving of problematisch speelgedrag frequent voorkomen. Risicogroepen wordenin de
literatuurop basisvan een grote diversiteit aan kenmerken gecategoriseerd: we vinden indelingen
op basis van demografische, neurologische en biologische factoren, maar ook op basis van bepaalde
persoonlijkheidskarakteristieken (bijvoorbeeld impulsiviteit, sensation seeking) of op basis van het
cognitieve functioneren en/of de stoornissen daarin (bijvoorbeeld in het nemen van beslissingen,
onjuiste percepties, illusievan controle). Ook delinquentie of co-morbiditeit (obsessief compulsieve
stoornissen, alcohol- en drugmisbruik) wordtin de literatuur als risicofactor onderscheiden.

2.1.1 Demografische factoren

Jongvolwassen & adolescente mannen

Eenveelgemaakt onderscheid omrisicogroepen aante duiden, isdie op basis van leeftijd en sekse.
Jongere, adolescente en jongvolwassen mannen zouden meerrisico lopen op het ontwikkelen van
problematisch speelgedrag dan bijvoorbeeld ouderen envrouwen. Dit wordtin diverse studies
bevestigd (Dodig & Ricijas, 2011; P. B. Gray, 2004; Noél, 2014). In een overzichtsstudie van Gray e.a.
wordtdit vanuiteen evolutionairen cross-cultureel perspectiefverklaard. Gokken wordt daarbijals
eenrisicovolle activiteit beschouwd, die vanuit evolutionair oogpunt vooral door (jonge) mannen
wordt uitgevoerd (P. B. Gray, 2004). Anderen zoeken de verklaring voor de vatbaarheid voor
kansspelproblemenin hetzich ontwikkelende brein van adolescenten en de suboptimale keuzes die
tijdensde initiatie van (alcohol en) kansspelen worden gemaakt. De hyperactieve reactie op beloning
ende hypo-actieve reactie op straffen gecombineerd meteen gebrek aan wilskracht zou een groter
risico op alcohol- of gokproblematiek veroorzaken (Noél, 2014).

In eenstudie uit 2005 concluderen Messerlian e.a. dat de meeste aandacht uitgaat naar volwassen
probleemspelers maardat ereen groeiende bezorgdheid en bewustwording bestaat datjong
volwassenen de grootste risicogroep vormen (Messerlian, Derevensky, & Gupta, 2005a). Dezelfde
auteurs plaatsen overigens ook vraagtekens bij deze bevindingomdat de prevalentiecijfersvan
problematisch speelgedrag onderjongeren grote verschillen laten zien (Derevensky, Gupta, &
Winters, 2003).

17



Beginleeftijd

Een andere risicofactoris de leeftijd waarop met deelname aan kansspelen wordt begonnen, de
zogenoemde initiatieleeftijd. De kans dat op latere leeftijd risicovol speelgedrag wordt ontwikkeld
blijkt groterte zijn naarmate een spelerop jongere leeftijd met deelname aan kansspelenis
begonnen (Turchi & Derevensky, 2006). Ook Nederlandse bevolkingsonderzoeken (uit 2005en 2011)
bevestigen de relatietussen de initiatieleeftijd en problematisch speelgedrag op latere leeftijd
(Bielemanetal., 2011; D. E. de Bruin, Meijerman, Leenders, & Braam, 2006). Burge e.a. concluderen
op grond van een studie onder probleemspelers die hulp zochten dat het op jonge leeftijd beginnen
met gokken eenrisicofactorvormtvoor het op latere leeftijd ontwikkelen van psychiatrische
problematiek, problemen metfamilie, problemenin de sociale sfeeren drugmisbruik (Burge,
Pietrzak, & Petry, 2006). Bovenstaande bevindingen werpen de vraag op of het verstandigis om, net
alsin Belgié, de |leeftijdsgrens van 18 jaar te verhogen naar 21 jaar. Naderonderzoek zal echter
moeten uitwijzen of deze maatregel effectiefis, ook gelet op de mogelijke onbedoelde effecten die
eendergelijke maatregel met zich mee kunnen brengen. Jongeren zouden in het semi-illegale circuit
of op nietvergunde websites kunnen gaan spelen endaarmee buiten bereik van het preventiebeleid
vallen.

Vrouwelijke gokkers

Dat kansspelproblematiek sekse gerelateerd lijkt te zijn en met de (initiatie)leeftijd van de spelerte
maken heeft, neemt uiteraard niet weg dat kansspelproblematiek nietonder ouderen of onder
vrouwen zou voorkomen of dat kansspelverslaving niet zou ontstaan als men op latere leeftijd
hiermee zou beginnen. Zowordt er door diverse onderzoekers op gewezen dater ook groepen
ouderenenvrouwenzijn die worstelen met (de gevolgen van) kansspelverslaving
(Ariyabuddhiphongs, 2011; Martins, Lobo, Tavares, & Gentil, 2002; Nower & Blaszczynski, 2006; N.
M. Petry, 2002). In eenoverzichtsartikel van Martins e.a. wordt gesteld dat het waarschijnlijkis dat
tenminste een derde van de pathologische gokkers eenvrouw is, alhoewel de informatie daarover
beperktbeschikbaaris (Martins etal., 2002). Bij de Instellingvoor de Verslavingszorglaghetaandeel
vrouwendatzichin 2013 aanmeldde op 14 procent. En laat inde loop der jaren een langzame maar
gestage stijgingzienin.In 1994 lag het aandeel vrouwen dat hulp zocht bij de verslavingszorgop 7
procent (Bron: LADIS, IVZ). Onduidelijkis echter of deze ontwikkeling op een toenamevan het aantal
vrouwelijke probleemspelers duidt of dat vrouwen de weg naarde hulpverlening beter hebben
wetentevinden, snellererkennen dat ze een probleem hebben en/of zich minderaantrekken van
het stigmarond gokverslaving.

Genderverschillen

Gesuggereerd wordt daterondanks veel overeenkomsten ook verschillen zijnin het gokgedrag
tussen mannen envrouwen en datditimplicaties zou moeten hebben voor preventie. Vrouwen
zoudenaan andere soorten kansspelen deelnemen dan mannen enlagere bedrageninzetten
(Martins et al., 2002). Uit een Noorse studie vanLeinoe.a.bleekdatvrouwen (enouderen)langer
op online kansspelautomaten speelden dan mannen enjongeren (Leino etal., 2014). Een studie van
Petry (2002) onderhulpzoekenden laatzien dat vrouwelijke hulpzoekers doorgaans ouder zijn dan de
mannelijke hulpzoekers. Het aandeel vrouwen onder oudere hulpzoekers (35+) ligt aanzienlijk hoger
dan onderde jonge hulpzoekers (18-35jaar). Ongeveerde helftvan de oudere hulpzoekersiseen
vrouw, terwijl ditvoor de jongere hulpzoekers op 23% ligt (N. M. Petry, 2002). Opvallend in dit
onderzoekis datde vrouwelijk probleemspelers doorgaans op veel latere leeftijd (gemiddeld 55 jaar)
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zijnbegonnen metkansspelen dan mannen, die vaak al een levenslange historie met kansspelen
achter de rug hebbenvoorze hulp zoeken (N. M. Petry, 2002).

Eenzelfdetrend zagen we ook bij spelers die zichzelf hadden laten uitsluiten bij Holland Casino.
Ongeveereenkwartvande spelersdie een entreeverbod of bezoekbeperking bij Holland Casino had
aangevraagd, bleek vrouw te zijn. Terwijl de gemiddelde leeftijd van deze vrouwen aanzienlijk hoger
lag dan bijde mannen (de Bruine.a., 2001). Ook Nowere.a. kwamentot dergelijke bevindingen;
vrouwen die zichzelf op vrijwillige basis hadden laten uitsluiten van deelname waren op latere
leeftijd metkansspelen begonnen dan mannen, vroegen snellereen entreeverbod aan, hadden een
voorkeurvoor niet-strategischevormen van kansspelen en waren vaker geconfronteerd meteen
faillissement (Nower & Blaszczynski, 2006). De auteurs zien ook eenrelatie metculturele en
economische factoren. Vrouwen die zichzelfhadden laten uitsluiten bleken vaker dan mannen een
African American afkomstte hebben, waren met pensioen en/of maakten geen deel uitvande
werkzame beroepsbevolking (Nower & Blaszczynski, 2006).

Belangrijk hierbijis dat datvrouweninde literatuurniet zozeerals eenrisicogroep worden gezien
maar wel als een specifieke doelgroep voor preventie, waarvoor aangepaste preventieve interventies
ontwikkeld zouden moeten worden. De aanname daarbij is dat de ontstaansgeschiedenis, het
speelgedragen de problemen waarvrouwelijke probleemspelers tegenaan lopen verschilt van dat
van mannen. Naderonderzoek zal echter moeten uitwijzen in hoeverre en op welke aspecten
problematisch speelgedrag ondervrouwen daadwerkelijk verschilt van mannen.

Ouderen

Netzoalsvrouwen als eenspecifieke doelgroep voor preventieen behandeling gezien kunnen
worden, geldtdatookvoor ouderen. Oudere probleemspelersvormen netalsvrouwen een
minderheid maarhebben mogelijk een andere ontstaansgeschiedenis, andere speelpatronenen
kampen metandere problemen dan jongeren. Ditindiceert een hulp- en preventieaanbod op maat.
Ook hierdientnaderonderzoek uit te wijzenin hoeverre kansspelproblematiek onder ouderen
voorkomt, en of de ontstaansgeschiedenis, speelpatronen en kansspel gerelateerde problemen bij
ouderen afwijkenvan die van jongere probleemspelers.

Anderevoorkeuren, achtergronden en problemen

Uit de literatuur komen wel aanwijzingen dat kansspeldeelname en kansspelproblematiek onder
ouderen een afwijkend karakter heeft. Ouderen prefereren vaak niet strategischevormen van
gokken (Nower & Blaszczynski, 2008) en nemen het meest frequent deel aan loterijen en
casinospelen. Men gaat naar het casino omte socialiseren, opwinding te zoekeneninde hoopom
geldte verdienen (Subramaniametal., 2015). Petry stelt datouderen eerderdanandere groepen
gokken omhun negatieve emoties te beheersen omdat ze mindertoegang hebben tot, of minder
goedinstaat zijn om deel te nemen aan, allerlei (opwindende) activiteiten (N. M. Petry, 2002).

Oudere probleemspelers blijken vaker alleenstaand of gescheiden te zijn (Subramaniam et al., 2015).
Door Subramaniame.a. iserop gewezen datouderenin financieel opzicht een bijzondere kwetsbare
groepvormen door hun vastgestelde inkomen en beperkte vooruitzichten op toekomstige
verdiensten (Subramaniam et al., 2015). Studies laten zien dat ouderen vaker met
gezondheidsproblemen ensocialeen psychische problemen worden geconfronteerd
(Ariyabuddhiphongs, 2011). Ouderen die hulp zochteninverband met kansspelproblemen kampten
bijvoorbeeld vaker met werk gerelateerde problemen dan de jongere hulpzoekers, die juist vaker
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sociale problemen ondervonden en vaker problemen metjustitie rapporteerden (N. M. Petry, 2002).
Nower & Blaszczynski zagen bij ouderen die een vrijwillige toegangsverbod hadden genomen dat zij
doorgaans op middelbareleeftijd waren begonnen met gokken en problemen hiermee ervoeren
rond hun zestigste. De belangrijkste reden voor de zelf-uitsluiting was de angst om zelfmoord te
plegen (Nower & Blaszczynski, 2008).

Sociaaleconomische status (SES)

Uit onderzoek datin Nederlandis uitgevoerd blijken probleemspelers vooral ongehuwde mannen te
zijninde leeftijd van 30-50 jaar metdoorgaans eenrelatief lager sociaal economische status (de
Bruine.a., 2006). Ook uitandere onderzoeken komt de relatietussen problematisch gokken en de
sociaal economische status van spelers naarvoren. Zo blijkt uitZweeds onderzoek dat de
belangrijkste risicogroep daar wordt gevormd doorjongere en adolescente, allochtone mannen. In
de studie wordt een aantal aanvullende kenmerken genoemd: alleenstaand, wonend in de grote
steden, bijstandsgerechtigd, met als oorzaak economische veranderingen en de achteruitgangvan
hetZweedse welvaartssysteem (Volberg, Abbott, Ronnberg, & Munck, 2008).

Eenstudie uitAzié laatde relatie tussen het speelgedrag en de SES (Sociaal Economische Status) op
eenandere manierzien. Deinsteekis datnieteenlage SESals eenrisicofactor wordt beschouwd
maar een hogere SES als een beschermendefactor. De auteurs laten aan de hand van hun onderzoek
ziendatde groep spelersdie getrouwdiseneenhooginkomen heefteen grote kans heeftomeen
recreatieve spelerzijn (Moon, Lee, & Song, 2012).

In de literatuurzijn de uitkomsten rond SES niet altijd eenduidig. In hun onderzoek naar de poker
hype poneren DiCicco e.a. bijvoorbeeld de hypothese dat deze vooral werd veroorzaakt door jonge
adolescenten meteen hoge sociaal economische status. Hun onderzoek was gebaseerd op
secundaire analyses van survey onderzoek datin de periode 2002 — 2008 in de VS werduitgevoerd.
Adolescenten meteen hoge status (in hetonderzoek geoperationaliseerd als sporters/atleten)
bleken beterinstaatominformeel (bvin de vriendenkring ) pokeren sportweddenschappen te
organiseren dan adolescenten meteen lage status (geen sporters/atleten). Ondanks hun hogere
statusbleek deze groep—juistdoorhun informele deelname aan pokeren sportweddenschappen -
meerrisicote lopen op hetontwikkelen van kansspelproblemen dan spelers die uitsluitend aan de
formele kansspelen als loterijen & slot machines deelnamen (DiCicco-Bloom & Romer, 2011). Uit
onderzoekdatin Nederland werd uitgevoerd bleek de pokerhype —die overigens op zijn retour lijkt —
vooral te worden veroorzaakt door hogeropgeleide mannen en studenten meteen relatief laag
inkomen (Franssen, Koning, & Kolar, 2007).

2.1.2 Neurologische factoren die eenrol spelen bijgokken
In de literatuur komen diverse biologische en neurologische factoren naarvoren die inverband
worden gebracht metgokken en hetontstaan van kansspelproblematiek.

De rol van dopamine bij gokken

In de literatuurwordtin het bijzonder de rol van de neurotransmitter dopamine belicht. Dopamine
speelteenrol bij eenaantal functies van de hersenen dieverantwoordelijk zijn voor reacties op
beloningen en straffen. In die context kunnen (disregulaties)in de dopaminespiegels eenrol spelen
in het ontstaan van kansspelproblematiek en ook totandere ‘stoornissenin de impulscontrole’
leiden, zoals bijvoorbeeld seks-en koopverslaving (Weintraub etal., 2010). Inde literatuurwordt
dopamine ook wel in verband gebracht met bepaalde persoonlijkheidskenmerken. Sterke




sensatiezoekers blijken hogere dopamine spiegels te hebben en sterker te reageren op verwachte
beloningen en daarmee een hogerrisico te lopen op kansspelverslaving (Norbury & Husain, 2015).

Lokaliseren van gokken in de hersenen?

Verschillende studies laten zien dat gokken en/of problematische gokken in verband kan worden
gebracht meteenverhoogde hersenactiviteitin bepaalde delen van de hersenen. Het betreft
bijvoorbeeld delen van de prefrontale cortex die onder meerverantwoordelijk zijn voor het nemen
van risico-gerelateerde beslissingen (Llewellyn, 2008). Ook Killgore e.a. laten zien dat het maken van
risicovolle beslissingen wordt aangestuurd door de prefrontale cortex maar ook sterk worden
beinvlioed doorslaapgebrek of slaaptekort en dat dit meer uitgesprokenis bijhettoenemenvande
leeftijd (Killgore, Balkin, & Wesensten, 2006). Dit blijkt zeer relevant gelet op hetfeit dat deelname
aan online kansspelen (vanwege de 24 uurs beschikbaarheid) bij veel probleemspelers tot
slaaptekorten enslaapgebrek leiden (Gainsbury e.a., 2014) en dit er dus toe kan leiden dat zij
foutieve of ongunstige beslissingen nemen.

Het vogelbrein

Uit dierexperimentele studies blijkt dat niet alleen zoogdieren maar ook vogels overeen
denkvermogen beschikken en risico-gerelateerde beslissingen kunnen nemen. Uit studies blijkt dat
ditdenkvermogen gelokaliseerdisin ‘the avian forebrain’ (dat weliswaar een stuk kleineris maar
vergelijkbaaris metde cortex bij de mens). Hetvogelbrein wordtin eenstudievan Kalenschere.a.in
verband gebracht methetnemenvanimpulsieve beslissingen, ofwel metde functies die nodigzijn
om tot actie overte gaan. Interessantis dat de onderzoekers hetvogelbrein nietalleeninverband
brengen methet overgaantotactie maar ook metde tegenhangerervan: zelfcontrole, en hetniet tot
actie overgaan (Kalenscher, Ohmann, & Glntlirkiin, 2006).

De rol van het vogelbrein wordt wellicht het best geillustreerd met een onderzoek van Zentall onder
duiven. Inditonderzoek wordt ervan uitgegaan dat gokken het makenvan keuzesinhoudt, waarbij
een optimale keuze gemaakt kan worden (namelijk ‘gokken’, een kleine kans op een
hooggewaardeerde uitkomst) of een suboptimale keus (‘niet gokken’, een grote kans op een laag
gewaardeerde uitkomst. Uit de studie blijkt dat duiven doorgaans suboptimale keuzes maken en niet
‘gokken’. Erzijn echterverschillen gevonden tussen de duiven in hun keus voor optimaal of
suboptimaal. Duiven die normaal gesproken op rantsoen zijn, kiezen vaak suboptimaal, terwijl duiven
die doorgaans overeen overvloed aan eten beschikken vaker een optimale keus maken. Interessant
isook dat duivendie alleenin een hok zitten vaak suboptimaal kiezen, terwijl duiven dieineen
verrijkte omgeving verblijven dat minderdoen (Zentall, 2014). Het blijft echter de vraagin hoeverre
deze bevindingen generaliseerbaarzijn naareninzicht geeftin de werkingvan het menselijk brein
tenaanzienvan gokken.

Genetische vatbaarheid

Tot slotzijn er onderzoekers die een genetische predispositie veronderstellen bij het ontwikkelen van
kansspelproblemen op basis van familiairentweelingonderzoek . Uit een studie van Versini e.a.
blijkt bijvoorbeeld datals eenvan de ouders gokproblemen heeft, de kans 3,3 keer zo groot is dat
ook hun kinderen deze problemen met kansspelen ontwikkelen. Pathologisch gokken werd —netals
inandere studies - vooral aangetroffen bij de ouders van problematische casinogokkers (Versini,
LeGauffre, Romo, Adés, & Gorwood, 2012). Het blijftechterlastigom binnen deze onderzoeken vast
te stellen of de oorzaak van verslaving binnen nature of nurture gezocht moet worden, ofwel of het




ontstaan van kansspelverslaving een genetische oorzaak heeft of dat de verklaringin de opvoeding
ende sociale omgeving gezochtdient te worden.

2.1.3 Psychologische factoren die eenrol spelen bij gokken
Psychologisch georiénteerde studies richten zich onder meer op:

1) de (afwijkende)opvattingen die spelers over gokken hebben

2) de manierwaarop gokkersrisico gerelateerde beslissingen nemen

3) hoegokkersderisico’s die metkansspelen gepaard gaan percipiéren
4) op de motivatie enredenenvanspelers omte gokken

5) enop persoonlijkheidskenmerken van gokkers

Afwijkende opvattingen & ideeén over kansspelen

Uit onderzoekblijkt datgokkerseninhetbijzonderprobleemspelers bepaalde afwijkende of
idiosyncratische opvattingen enideeén hebben overgokken. Gokkers zouden foutieve percepties
hebben overtoeval en kans, controle denken uit te kunnen oefenen op het kansspel, bijgelovig zijn of
anderszinsirrationele gedachten hebben. Dezeidiosyncratische opvattingen enideeén vanspelers
kunnenresulterenineen onderschatting van de mogelijke risico’s enverliezen, het onvoldoende
prioriterenvan de eigen behoeften, en het onvoldoende plannen en gebruiken van strategieén voor
risicomanagement (Spurrier, Blaszczynski, & Rhodes, 2014).

Onafhankelijkheid van gebeurtenissen

Eenfundamentele fout die gokkers makenis dat ze eerdere gebeurtenissen meenemen om de
uitkomstvan eenkansspel te voorspellen. Als er bijvoorbeeld tien keerrood is gevallen bijde
roulette, dan schatten ze de kans op zwart groterin, terwijl die kans, objectief gezien, niet groter of
kleineris dan daarvoor. Ditis eenvormvan magisch denken. Ineen experiment hebben
onderzoekers deze hypothese getoetst, waarbijde experimentele groep tijdens het spel informatie
kreegoverde onafhankelijkheid van gebeurtenissen (objectiviteit) en de controle groep niet. De
experimentele groep liet minder foutieve, ‘magische’ percepties zien en was minder gemotiveerd
om doorte spelendan de controle groep (Benhsain, Taillefer, & Ladouceur, 2004).

Spelen om geld te verdienen

Ook de motivatie of de redenen omte spelenwordtals een onderscheidend kenmerk voorrisicovol
speelgedraggezien. Alsiemand speelt om geld te verdienen blijkt dat meerrisicovolte zijn dan
wanneeriemand speelt omdat hij/zij hetspel simpelwegleuk vindt of vanwege de spanning die het
met zich meebrengt(de Bruine.a., 2006).

Die relatie tussen de motivatie omte spelenen hetspeelgedragzien we ook terugineen studie
onder pokerspelers. Naarmate pokerspelers meer afhankelijk werden van hetspel, werd ook een
veranderingin de motivatie omte spelen zichtbaar. Waar deze pokeraars aanvankelijk speelden om
steedsbeterin hetspelte worden verschoof die motivatie later naar hetverkrijgen van financiéle
incentives (prijzengeld). Hun gokgedrag werd met het verschuiven van hun motivatieintensiever,
men speelde vakerenlanger, omsteeds hogere bedragen (C.-K. Lee, Lee,Bernhard, & Yoon, 2006;
Zaman, Geurden, De Cock, De Schutter, & Vanden Abeele, 2014). Koreaanse onderzoekers
benoemenditop eenvergelijkbare manierenleggen eenverband tussen kansspelproblematiek en
de passie die spelersvoorhetspel hebben. ‘Obsessieve passie’ hangt samen met problematisch
speelgedrag, terwijl ‘harmonieuze passie’ samenhangt metrecreatief speelgedrag (Back, Lee, &
Stinchfield, 2011; C.-K. Lee, Back, Hodgins, & Lee, 2013; Moon etal., 2012).




Aversie tegen risico’s en de rol van (geanticipeerde en ervaren) spijt

Uit eenstudie van Li uit 2010 blijkt datrisicoperceptie en de verwachting spijt te krijgen nahet
spelen, een negatief effecthad op de intentie omte spelen. Alsiemand denkt dat hij spijt zal gaan
krijgen als hij gaat gokken, kan dit er toe leiden datiemand ervanafziette gaan spelen. De auteurs
gevenaandat noch eenaversie tegen hetnemen vanrisico’s, noch geanticipeerde spijt volledig het
individuele risico nemende gedragvan spelers kan verklaren (S. Li etal., 2010). Bovendien blijkt uit
hetonderzoek dat de relatieve waarde vanrisicoperceptie en geanticipeerde spijt perkansspel kan
verschillen.

Geanticipeerde spijtkan erdustoe leiden dat mensen niet gaan gokken. Ervaren spijt daarentegen
kan juisttot herhalingvan de keus omte gokken leiden. lemand die spijt heeftvan zijn eerder
genomen beslissingom te gaan gokken kan de neiginghebben omzijn fouten (en verliezen) goed te
maken enjuist doorte gaan metspelen (Nicolle, Bach, Driver, & Dolan, 2011).

Impulsieve en sensatiezoekende persoonlijkheid

Mensen kunnen op verschillende manieren financiélerisico’s nemen. Dat kan door te gokken
(stimulerende risico’s) maar ook door bijvoorbeeld actief te zijn op de beurs of in het
investeringsdomein (instrumentele risico’s). Uit een studie van Zaleskiewicz bleek dathet nemenvan
instrumentele of stimulerende risico’s gerelateerd was aan bepaalde persoonlijkheidskenmerken.
Het nemen van stimulerende risico’s bleek gerelateerd te zijn aan persoonlijkheidskenmerken als een
paratelic orientation (speels, spontaan, in het hier-en nu), opwinding en spanning zoekend, impulsief
ensterk ervaringsgericht. Terwijlhet nemenvaninstrumentele risico’s meer gerelateerd bleek aan
personen meteen telic orientation (serieus, plannend, opwinding vermijdend), minderimpulsief,
rationeel en meteen sterke oriéntatie op de toekomst (Zaleskiewicz, 2001). Ook door Liewellyn
werd deze relatie vastgesteld tussen ‘de sensatiezoekende’ persoonlijkheid en hetnemenvan
stimulerende risico’s (Llewellyn, 2008).

2.1.4 Specifiekerisicogroepen
Tot slotzijn er aan de hand van de literatuureen aantal specifieke risicogroepen voor het
ontwikkelen van kansspelverslaving te onderscheiden.

Parkinson patiénten

In 2005 verscheenin het magazine van de Parkinsonverenigingin de VS een artikel over gok-en
seksverslaving bij parkinsonpatiénten. Deze stoornissenin de impulscontrole werdeninverband
gebracht met (overmatig) gebruik van zogenoemde dopamine agonisten, medicatie die deze
patiénten gebruiken om de motorische symptomen van de ziekte te remmen. Een veelgeciteerde
studie van Weintraub e.a. (2010) laat zien dat bij 14% van de Parkinson patiénten eenimpuls controle
disorder (ICD) is vastgesteld (gokken 5,0%, compulsieve seks 3,5%, compulsiefkopen 5,7% en
compulsief (binge) eten 4,3%.). Bij de parkinsonpatiénten die dopamine agonisten gebruikten lag dit
percentage ICDop 17%, terwijl ditbij de andere patiénten die dit middel niet gebruikten op 7% lag
(Weintraub etal., 2010). Behandeling van het dopaminedysregulatiesyndroom
(‘dopamineverslaving’) blijkt moeilijk te zijn. Het strikt houden aan de voorgeschreven medicatie (en
het middel niet overmatigte gebruiken of de dosis te verhogen) wordt sterk aanbevolen (Grosset,
2008). Anderenwijzen erop dat alternatieve medicatie (Synapatmine)beschikbaaris zonderde
ongewenstebijwerkingen (Blum et al., 2008).
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Personeelvan kansspelaanbieders

Uit diverse onderzoeken komt naarvoren dat kansspelproblematiek relatief vaak voorkomt onder
het personeel van kansspelaanbieders (Guttentag, Harrigan, & Smith, 2012; Shaffer, Vander Bilt, &
Hall, 1999). Dit wordtin de literatuurtweeledigverklaard. In de eerste plaatslijkt het erop dat
personeel meer gaat gokken nadat ze zijn gaan werkenin de branche. Eenandere verklaring die we
vindenisdat personeelsledenjuist tot werken binnen de branche werden aangetrokken op basis van
hun liefde voor kansspelen. Bovendien draait casinopersoneel vaak onregelmatige avonddiensten
waardoor mogelijk slaaptekort kan ontstaan, hetgeen zoals we eerder zagen een negatieve impact
heeftop hetnemen vanrisicovolle beslissingen.

Drie subtypen spelers

Blaszczynski en Nower (2002) hebben drie subtypen gokkers onderscheiden. Het eerste subtype
betreftde ‘emotioneel vatbare probleemspelers’. Deze spelers gokken om pijnlijke emotionele
ervaringen te ontvluchten. Het tweede subtype zijn de ‘antisociaal impulsieve probleemspelers’ die
bij het gokkenvooral worden gedreven doorimpulsiviteit en sensatie zoeken. Het derde subtype, de
gedraggeconditioneerde probleemspelers, gokkenvanwege de gedragscontingentiesdieeen
kansspel biedt (de onregelmatige beloningen, intermittent reinforcement) en nietzozeervangwege
psychische problemen.

Delinquentie en co-morbiditeit

Tot slot, wordt ook delinquentie en co-morbiditeit met andere obsessieve dwangmatige stoornissen
enalcoholgebruik als eenrisicofactor beschouwd (Johansson, Grant, Kim, Odlaug, & Gotestam,
2009). Onduidelijkis wat precies oorzaak en gevolgis. Delinquent gedrag kanresultereninrisicovol
gokgedrag maar andersomis ook mogelijk: overmatig speelgedrag kan ook tot delinquent gedrag
leiden. Indiverse studies wordt ook de samenhang bevestigd tussen kansspelproblematiek en het
gebruik van alcohol- en drugs bij online spelers (Burge etal., 2006; S. M. Gainsbury, Russell, Wood,
Hing, & Blaszczynski, 2015). Ook hiervoor geldt dat oorzaak en gevolgvaak niet duidelijkis.

Licht verstandige beperking

Hoewel alcohol en druggebruik bij mensen met een licht verstandelijke beperking vaak voorkomt,
lijkt dat niet hetgeval te zijn met gokken. Jongeren meteen LVB gokken weinig volgens professionals
(Hammink & Schrijvers, 2012). De LVB doelgroep is mogelijk wel meer vatbaarvoor
kansspelverslavingomdat zij minder goed met geld kunnen omgaan, en de consequenties van het
gokken nietgoed kunnen overzien (van Leeuwen, Goossens, & Lammers, 2015). Meeronderzoek
naar kansspelproblematiek onderjongeren en volwassenen met LVB zou gewenst zijn omvast te
kunnen stellenin welke mate ditvoorkomt en of bestaande preventieprogramma’s moeten worden
aangepastaan deze doelgroep.

2.2 Spelomgeving

Het begrip spelomgevingis een breed enveelzijdig begrip. Het kan refereren aan de fysieke
omgeving, de ambiance in een casino, de aantrekkelijkheid van een website pagina of het aanbod
van kansspelen. Het kan echter ook verwijzen naar de sociaal-culturele omgeving waarin gespeeld
wordt of naar de rol die die ouders envrienden spelen bijhet beginnen of doorgaan met gokken.
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2.2.1 Exposure en adaption

Een belangrijke omgevingsfactordie in verband wordt gebracht met kansspelproblematiekis het
aanbod van kansspelen (het aantal opstellocaties, de toegankelijkheid ervan). Een gangbare
hypothese daarbijis dat meerblootstellingaan kansspelen (meer exposure) toteen hogere
deelname en meer problematisch speelgedrag zal leiden. Deze hypothese wordtin diverse
overzichtsstudies bevestigd (R Ladouceur, Jacques, Giroux, Ferland, & Leblond, 2000; N. Petry &
Armentano, 1999). In de studie van Petry werden aanwijzingen gevonden dat de stijgingin de
prevalentie van kansspelproblemen het gevolg was van de uitbreiding van hetlegale kansspelaanbod
inde VS.In een Nederlandsestudieis onderzochtin hoeverre de komst van nieuwe vestigingen van
Holland CasinoinVenlo en Leeuwardentot meer probleemspelers hebben geleid. Uit
bevolkingsonderzoek datin deze twee regio’s vooren naopeningvan de nieuwe vestiging werd
uitgevoerd, bleek dat hetaandeel van de bevolking dat een vestiging van Holland Casino had
bezochtte zijn gestegen. Erwaren—twee jaar na de opening—echtergeen aanwijzingen dat ook het
aantal probleemspelers was toegenomen (D. E. de Bruin, 2008).

De hypothese dateenverhoogde blootstelling aan kansspelen tot meer kansspelproblematiek leidt
wordtin andere onderzoeken ook wel ontkracht. Volgens Blaszczynskivormt de beschikbaarheid van
kansspelenslechts éénvan de vele factoren die het ontstaan van kansspelverslaving verklaren. Hij
concludeertdatersteeds meerbewijsis dat de prevalentievan kansspelverslaving daalt ondanks het
groeiende aanbod van kansspelen (Alex Blaszczynski, 2005). Ookin recentere studies wordterop
gewezen datervaak grote fluctuaties bestaan in de prevalentiecijfers van kansspelproblematiek en
dat deze niet uitsluitend verklaard kunnen worden door de exposure-hypothese (Williams, R.J.
Volberg, R.A. Stevens, 2012). De studie die CVOin 2014 uitvoerde, laatzien datde opkomsten
legalisering van online kansspelenin Europaniettoteen explosieve groei van het aantal
probleemspelers heeft geleid (de Bruin & Labree, 2014). Door Williams e.a. wordt een meer
theoretische verklaring opgeworpen voorde grote fluctuatiesin de prevalentievan
kansspelverslaving. Zijdoen dit door het begrip adaption (als tegenhanger van exposure) te
introduceren (Williams, R.J. Volberg, R.A. Stevens, 2012). Een groteraanbod van (nieuwe) kansspelen
en meerblootstellingaan kansspelen kan weliswaar tot meer kansspelverslaving leiden, maar
tegelijkertijd kan dit door het aanpassingsvermogen van mensen ook weer worden ingeperkt. Door
bewustwordingvan de risico’s van deelnemen aan kansspelen en doorinformatie daarover, kunnen
spelersinde loopvande tijd hun speelgedragaanpassen. Spelers zijn zich dan meerbewustvan de
risico’senlerenbeter metrisicovolle kansspelen om te gaan. Door dit aanpassingsvermogen kunnen
mensen hun speelgedrag beter onder controle houden en heeft dan weereen positiefeffectop het
totale aantal kansspelverslaafden. Een effectief preventiebeleid (voorlichting en preventieve
instrumenten eninterventies) kan dit adaptieproces versterken en versnellen.

2.2.2 Spelenviainternetof land based?

Eenandere belangrijke onderwerp binnen het wetenschappelijk discoursis de vraag of online
deelname aan kansspelen meerrisico’s t.a.v. kansspelverslaving met zich mee brengt dan de
traditioneleland based kansspelen op fysieke locaties. Erwordtbinnen de bestudeerdeliteratuur
eenaantal potentieel risicovolle kenmerken van hetspelenin een online omgeving onderscheiden.
Dit betreft praktische factoren als de 24 uurs toegankelijkheid van online kansspelen, maar ook het
gebruikersgemak, de betaalbaarheid, de frequentie en de relatieve anonimiteit waarmee gespeeld
kan worden. Ook wordt ereen aantal meer psychologischefactoren onderscheiden als interactiviteit,
simulatie ofwel het ontsnappen aan de werkelijkheid, de onderdompeling en dissociatie tijdens het




spelenenhetwegvallen van remmingen en ‘a-socialisering’ (Bonnaire, 2012; M. Griffiths, 2003;
RobertJ. Williams, Wood, & Parke, 2012). Een kwalitatievestudielaatzien datonline
probleemgokkers zelf vooral het gebruik van digitaal geld, de makkelijke toegangtot kredieten, het
gebrekaan controle en de directe toegankelijkheid als de meest risicovolle kenmerken van het
internetgokken zien (N. Hingetal., 2014). Gainsbury e.a. bevestigen diten stellen datinternetgokken
unieke problemen oplevert die vooral gerelateerd lijken te zijn aan het elektronisch betalenen de
constante beschikbaarheid van online kansspelen en, zo stellen zij, dien ten gevolge tot verstoorde
slaap- en eetpatronen kunnen leiden (S. M. Gainsbury et al., 2015).

Fysieke (online) spelomgeving

De invloed van de fysieke / virtuele omgeving op het speelgedraglijkt dus evident. Spelers worden
aangetrokken door de ambiance in een casino of dooreen mooi vormgegeven en goed functionele
website. Onderzoek wijst bovendien uit dat de virtuele atmosfeeren de functionele kwaliteiten van
online kansspelen speelgedrag kunnen stimuleren (Abarbanel, Bernhard, Singh, & Lucas, 2015).
Onduidelijkisin welke mate preventieve aanpassingen in de fysieke spelomgeving daadwerkelijk
effectiefzijnin hetterugdringen van kansspelproblemen. In een review studie van Williams e.a wordt
geconcludeerd dat bepaalde kenmerkenvan de speelomgeving weliswaar de speeltijd en de
geldbestedingen faciliteren maar dat het onwaarschijnlijkis dat heteen heel krachtige factoris (R.J.
Williams etal., 2012). Naderonderzoek zal meerinzicht moeten gevenin de effectiviteit van
aanpassingen van de fysieke (online) spelomgeving op verantwoord speelgedrag.

Vooraljongeren spelen online

Eenextraredentotbezorgdheidinde literatuuromtrent onlinekansspelen vormt het feit datvooral
jongeren zich hiertoe aangetrokken voelen. Griffiths en Parke (2010) concluderenin hun studie dat
jonge mensenzeerbedrevenzijnin hetgebruik en de toegangtot nieuwe media en waarschijnlijkin
toenemende mate worden blootgesteld aan online kansspelen (M. D. Griffiths & Parke, 2010). Uit
eenstudie onder Australische internetgokkers komt naarvoren dat probleemgokkers jonger zijn en
ook lager zijn opgeleid, vaker schulden hebben en vaker drugs gebruiken danrecreatieve en
risicospelers (S. M. Gainsbury etal., 2015). Een Canadese studie uit 2012 bevestigt ditbeeld en laat
ziendatvooral jonge mannen enstudenten oververtegenwoordigd zijn onderonlinespelers. Poker
bleek het meestgespeeldespel te zijn en ook hierlaghet alcohol- en cannabisgebruik van online
spelers hogerdanvan offline spelers. De auteurs stellen dat het gokgedragop hetinternet meer
excessieve vormen neigtaan te nemen dan hetland based gokgedrag maar benadrukken ook dat
alleen de bevindingen uit hun studie niet kunnen worden gebruikt als bewijs voor deze conclusie en
dat verderonderzoek wenselijk zou zijn (Kairouz, Paradis, & Nadeau, 2012).

Online kansspelen meer risicovol?

De vraagis of enhoeverre de genoemde kenmerken van een online omgeving daadwerkelijk van
invloed zijn op het ontwikkelen van problematisch speelgedragen hetspelenineenvirtuele
omgevingdus als een additionele risicofactor moet worden beschouwd voor het ontwikkelen van
kansspelverslaving. Zijn online kansspelen werkelijk meer risicovol dan de traditionele kansspelen?
Eenantwoord op die vraag blijkt uiteindelijk niet makkelijk te geven. Bij veel studiesis vaak niet
duidelijk of problematisch speelgedrag door online of doorland based deelnameaan kansspelen
wordtveroorzaakt (Nerilee Hing, Russell, Gainsbury, & Blaszczynski, 2015). Veel gokkers combineren
bovendien online deelname aan kansspelen metland based deelname.
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Uit een overzichtsstudievan Williams e.a. (2012) blijkt datinternetgokkers vaak hogere
prevalentiecijfers van problematisch speelgedraglaten zien dan nietinternetgokkers (RobertJ.
Williams etal., 2012). Er zijn—aldus de auteurs - echterredenen omte veronderstellen dat de
causale relatie tusseninternetgokken en kansspelverslaving niet eenduidigis. Internetgokkers zijn
vaak veelzijdige spelers die aan een zeergevarieerd aanbod van kansspelen deelnemen, waaronder
aan online kansspelen (M. D. Griffiths, Wood, & Parke, 2009; RobertJ. Williams etal., 2012).
Bovendien blijkt uit onderzoek, datveel online spelers vaak meer geld uitgeven aan land based
kansspelen (D. de Bruin & Labree, 2015; S. M. Gainsbury etal., 2015). Het lijkter dus op dat niet
zozeerde deelnameaan online kansspelenin hetbijzonder oorzaak van eventuele problemenis
maar dat veeleereen kenmerkisvan problematische spelers dat ze aan een breed paletvan
kansspelen deelnemen, waaronder ook online spelen. In wetenschappelijke termen heet hetdatde
associatie tusseninternetgokken en probleemgokken non-significantis als wordt gecontroleerd voor
hetaantal kansspelen waaraan wordt deelgenomen (RobertJ. Williams et al., 2012). Alswe het
oneerbiedig zouden zeggen: gokverslaafden gokken op alles wat los en vast zit.

Ookin andere studies twijfelt men aan de veronderstelde additionelerisico’s van online kansspelen.
Online deelnameaan kansspelen blijkt bijvoorbeeld het meest populaire kansspel te zijn waaraan
recreatieve spelers (positive players) deelnemen. Veel spelers geven aan het ook makkelijker te
vinden omzich online aan hunlimieten te houdenin vergelijking met land-based spelen (Richard TA
Wood & Griffiths, 2014). Uit een recente studievan Hinge.a. (2015) blijkt dat problematische
internetgokkers (van vooral sportweddenschappen) in een aantal opzichten afwijken vanland based
probleemspelers. Problematischeinternetgokkers zijn vaker man, en ervaren over het algemeen
minder psychische problemen en zoeken ook mindervaak hulp zoeken dan land based
probleemspelers (Nerilee Hing, Russell, Gainsbury, et al., 2015).

Internet technologie leidt tot meer bewustwording

Eenverklaringvoor de mogelijk geringe verslavingspotentie van online kansspelen wordtin de
internettechnologieals zodanig gezocht, blijkt uit de literatuur. Juist het spelenviainternet zou bij
spelerstot meer bewustwording leiden van hetfeit dat deelname aan kansspelen een gecontroleerd
enwinstgevend procesis. De motivatie enredenenvan spelers om aan kansspelen deel te nemen
blijkt doorde internettechnologie minderte liggen op het ‘financiéle gewin’ en meer op het vermaak
ende ontspanning (Parke & Griffiths, 2012).

Online deelname aan kansspelen is beperkt

Door Williams e.a. is gesteld datinternet gokken ten opzichte van kansspelautomaten minder
potentieel heeftomtotveranderingenin de prevalentie van kansspelproblematiek in de algemene
populatie te leiden, omdat heteen niche marktis waar nietveel mensen aan deelnemen (RobertJ.
Williamsetal., 2012). Ook in Nederland lijkt de deelnameaan online kansspelen beperkt te zijn. Uit
bevolkingsonderzoek uit 2011 bleek dat 1,9 procent van de bevolking recent aan online kansspelen
had deelgenomen (Bieleman etal., 2011). Tervergelijk, 65% van de bevolking had recentelijk aan
land-based kansspelen deelgenomen. In 2005 lag het percentage dataan online kansspelen deelnam
overigens op 0,9 procent De conclusie dat de deelname aan online kansspelenin Nederland
weliswaar beperktis, maarwel groeitlijkt gerechtvaardigd (D. de Bruin & Labree, 2015). Uit de
marktscan van de Kansspelautoriteit blijkt verder dat de online poker-hype in Nederland op zijn
retouris en het afsluiten van sportweddenschappen aan populariteit wint (Kansspelautoriteit, 2015).
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Online kansspelen bieden nieuwe mogelijkheden voor preventie

Eenvirtuele omgeving waarin kansspelen worden aangeboden houdt mogelijk meerrisico’s op
kansspelproblemen in maarbiedt ook mogelijkheden voor preventie. Een digitale omgevingkan een
beterinzichtinspeelpatronen en bestedingen vanspelers genereren dan eenland based omgeving.
Op basisvan een geautomatiseerde gedragsanalyse kan middels pop-ups ook feedback worden
gegevenaande speleroverzijnspeelgedrag hetgeen heminstaat steltom verantwoord te blijven
spelen.

Naast mogelijkheden tot preventie biedt een online omgeving ook de ruimte voor misleiding van de
speler. Sevigny e.a. constateren zo’n vormvan misleiding bij oefen- of demospelletjes, die vaak
gespeeld worden voordatde speler‘echt’ metgeld gaatspelen. Uithetonderzoek blijkt dat de kans
op winstbij de demospelletjes vaak groteris dan bij de spelletjes dievoorgeld gespeeld worden.
Volgens de onderzoekers gaf bijna 40% van de onderzochte goksitesin de demoversie hogere
uitkeringspercentages (Sévigny, Cloutier, Pelletier, & Ladouceur, 2005). Ook laten de onderzoekers
ziendatsommige sites marketing strategieén gebruiken diefoutieve percepties overkans entoeval
juistversterken.

2.2.3 Acceptatie van kansspelen eninterculturele verschillen

Acceptatie van kansspelen

Campbell laatinzijnsociologische studie zien dat de opvattingen diein de samenleving bestaan over
kansspelenindeloopderjarenzijnveranderd. Waar gokken vroeger doorgaans als een zonde werd
gezien, enalsimmoreel of crimineel, is de beeldvorming overkansspelen sinds de jaren ‘60
veranderd (Campbell & Smith, 2003). Heden ten dage wordt gokken - of althans een gematigde
deelname aan kansspelen - als een geaccepteerd verschijnsel gezien en als een doorgaans
onschuldige vrijetijdsbesteding. Problematisch speelgedrag daarentegenis volgens de auteurs veel
mindergeaccepteerd. Gokverslaafden worden gepercipieerd als mensen die een probleem hebben
en hulp zouden moeten zoeken (Campbell & Smith, 2003). Hoewel onderzoek is uitgevoerd naar
stigmatiseringsprocessen bij uiteenlopende doelgroepen (druggebruikers, mensen met psychische
aandoeningen en mensen diemethivzijn besmet) is onderzoek naar stigmatisering rond
kansspelverslaving beperkt. In het onlangs verschenen “Preventieplan Kanspelen op Afstand” van het
Trimbos-instituut wordt een anti-stigma campagne voorgesteld en als een veelbelovende interventie
gezien om stigmatisering en zelf-stigmatisering te voorkomen en gebruikmaking van de zorg te
bevorderen (van Leeuwen et al., 2015). Nader (evaluatie)onderzoek zal moeten uitwijzen in hoeverre
stigmatisering van problematisch speelgedrag voorkomtin Nederland, welke vorm ditaanneemten
welke impactdit heeft op probleemspelers.

Culturele verschillen

De manierwaarop naar kansspelen wordt gekeken en de mate van acceptatie laat ook culturele
verschillenzien. Zo zijn er culturen waar gokken als een breed geaccepteerd verschijnsel wordt
gezienterwijl hetinandere culturenalsimmoreel of als zonde wordt beschouwd. Bepaalde culturele
groepenzoudenindatlichtdan ook meervatbaarzijnvoor hetbeginnen metgokken en het
ontwikkelen van problematisch speelgedrag (Raylu & Oei, 2004). De onderzoekers stellen dater
meeraandacht zou moetenzijnvooren ook meeronderzoek zou moeten worden uitgevoerd naar de
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(aanvullende) rol van culturele waarden en opvattingen, acculturatie processen en cultureel bepaald
hulp-zoekgedrag op ontwikkelingenin hetspeelgedrag (Raylu & Oei, 2004).

Hoge prevalentiecijfers

In diverse landen zijn aanwijzingen gevonden dat de prevalentie van kansspelproblemen onder
bepaalde culturele groepen hogerligtdanin de algemene populatie. Uitonderzoek datin Australiéis
uitgevoerd blijkt bijvoorbeeld dat problematisch speelgedrag onder Aboriginals relatief vaak
voorkomt (H. Breen & Gainsbury, 2013). Volgens de onderzoekers beinvloeden culturele, familie en
sociale patronen het gokgedrag maar tegelijkertijd laten spelers ook grote individuele verschillen
zien. De auteurs benadrukken de moeilijkheden die dit oplevert om een samenhangende
preventiestrategie te ontwikkelen.

In Zweden, zoals we eerderzagen, bleek dat probleemspelonder groepen allochtone jongeren vaak
voorkwam. Ookin Nederland zien we vaak hoge prevalentiecijfers van problematisch speelgedrag bij
bepaalde culturele groepen, in het bijzonder onder Marokkaanse en Turkse mannen (D. de Bruin,
Fris, Verbraeck, & Braam, 2008). Het onderzoek laat echter ook zien dat de oorzaak van
kansspelproblemen mogelijk eerder gezocht moet wordenin sociaal- economischefactorendanin
culturele factoren. Ookin de eerderaangehaalde Australische en Zweedse studies wordt verwezen
naar de invloed van armoede, werkloosheid en een beperkt perspectief op het ontstaan van
kansspelproblematiek.

Culturele factoren wordenin de literatuur niet alleen als een mogelijke risicofactor beschouwd maar
kunnen ook als een potentieel beschermende factor worden gezien. Positieve rolmodellenin een
samenleving, familiebanden en een culturele weerbaarheid kunnen problemen met kansspelen juist
helpenvoorkomen (H. M. Breen, 2011) en bieden mogelijk aanknopingspunten voor gerichte
preventie.

2.2.4 Invloedvan ouders envrienden

Zoals we hierboven zagen, spelen culturele factoren mogelijk eenrol bij het gaan en blijven gokken.
Ookde rol die oudersenvriendenspelenbijdeinitiatievan gokken en hetvoortzetten hiervan,
wordtin de literatuur belicht. Uiteen studie naar het gokgedragvan adolescentenin Nevadableek
bijvoorbeeld dat 37% regelmatig gokte, de gemiddelde initiatieleeftijd 16 jaar bedroegen de
meesten een sterke affiniteithadden met het casino. Als verklaring voor dit hoge percentagewerd
genoemd datde spelers ouders hadden die hiervan op de hoogte waren en het gokgedragvan hun
kinderen goedkeurden. De toegankelijkheid en de familie-georiénteerde aard van veel nieuwe
casino’sdie destijdsin de VSwerden geopend zouden hier, aldus de auteurs, een belangrijke
oorzaakvoor zijn (Kearney, Roblek, Thurman, & Turnbough, 1996). Ookin een studie van Wood e.a.
wordt de rol van ouders envrienden belicht. Probleemspelers bleken significant vaker samen met
familie envrienden te spelen dan recreatieve spelers. Zijstellen daarmeetevens de populaire
preventieboodschap om samen metanderente spelenineenanderdaglicht: samen spelen met
anderenhoeftnietaltijd toteen gematigder speelgedragte leiden (Richard TA Wood & Griffiths,
2014).

Injunctieve normen

Neighborse. al. publiceerdenin 2007 de resultaten van een studie naarinjunctieve normen en hoe
deze hetspeelgedragvan studenten beinvloedden. De eerste vraag die zij zich stelden was hoe
accuraat menseninschatten watiemands opvattingen overkansspelen zijn. De tweede vraag was
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hoe deze gepercipieerde normen hetspeelgedrag

Injunctieve normen beschrijven wat
mensen overhetalgemeen denken
dat ze moeten doen, descriptieve
normen laten zien wat mensen denken

vervolgens beinvloeden. De studielaateen enigszins
verrassend resultaat zien: (i) studenten overschatten de
goedkeuring dieandere studenten aan kansspelen geven.

Men denkt dat medestudenten kansspelen goedkeuren, dat anderen doen. Doorte latenzien
terwijl ze datfeitelijk niet doen. Een bevinding die dat er een straatprijsis gevallen bij de
overigensintegenspraak lijkt te zijn met de stelling dat postcode loterij (descriptieve norm)

worden mensenverleid om mee te
spelen. Eeninjunctieve normis
bijvoorbeeld of iemand denkt dat zijn
familie of vrienden gokken

deelnemen aan kansspelen een doorgaans geaccepteerd
verschijnselis. En (ii) de gepercipieerde norm bij
medestudenten blijkt negatief samen te hangen met het

speelgedrag. Men denktdusdat medestudenten goedkeuren (of afkeuren). lemand kan
kansspelen goedkeuren maarvolgtdeze normnietin het vervolgens deze waargenomen

eigen speelgedrag. Een replicatie studie liet daarentegen injunctieve normvolgen maarer ook
een positieve relatie zien tussen de gepercipieerde vanaf wijken.

goedkeuring van kansspelen en hetspeelgedrag, alleen betrof het hier niet de gepercipieerde norm
van medestudenten maarvanvrienden en familie. Dus alsiemand denkt dat zijn vrienden of familie
kansspelen goedkeuren, volgt men dezeinjunctieve normjuisten leidt dattoteen frequenteren
intensieverspeelgedrag (Neighbors etal., 2007). De invloed van de sociale omgeving op individueel
speelgedraglijkt daarmeezeerdivers van aard te zijn. De gepercipieerde norm kan gokken
goedkeuren of afkeuren en ervervolgens toe leiden datiemand de norm volgt of daar juist van
afwijkt. De gepercipieerdeinjunctieve normlijkt bovendien sterk afhankelijk te zijn bijwie deze
norm wordtwaargenomen: bij mensen die heel dichtbijiemand staan (vrienden of familie) of bij
mensendie verdervaniemand af staan (medestudenten).

2.2.5 Invloedvanreclame enmarketing op speelgedrag

Eenandere externe invloed op het speelgedragvan mensen - en daarmee een mogelijkerisicofactor -
vormen reclame en marketing van kansspelen. In een onlangs verschenen overzichtsstudie van
Meerkerk e.a. (2015) wordt gesteld dat de invloed van marketing afhankelijk lijkt te zijn van de
verzadigingvan de markt. In eensterk verzadigde marktis de invloed van marketing gering, terwijl
dieineenminderverzadigde markt groteris. Uit de studie blijkt verder dat kansspelmarketing vooral
van invloed lijkt te zijn op het gedragvan bestaande spelers en probleemspelers en minder effectief
isom nieuwe spelers aan te trekken. De auteurs stellen ook dat jongeren en/of mensen meteen
lagere sociale economische status op ditlaatste mogelijk een uitzonderingvormen. De invloed van
kansspelmarketingwordt niet beperkt tot het gedragvan spelers maardraagt mogelijk ook bijaan
de sociale acceptatie en normalisatie van kansspelen in de maatschappij. Hoe meer marketing, deste
groterde acceptatie van kansspelen zal zijn (Meerkerk, Hommink, & van de Mheen, 2015).

Bonussen en loyaliteitsprogramma’s

Opvallendevormen van marketing zijn de verschillende soorten bonussen die spelers krijgen
aangeboden ende loyaliteitsprogramma’s waaraan spelers kunnen meedoen (Barsky & Tzolov,
2010). Deze worden vooral online toegepast. Internet casino’s bieden bijvoorbeeld aan nieuwe
spelersvaak hoge welkomstbonussen aan. Om bestaande spelers vast te houden worden loyalty
programma’s aangeboden waarbij spelers een bonus krijgen als ze weer terug komen of naarmate ze
langerspelen. Ook wordtin de kansspelindustrie gewerkt met marketing principes waarbij spelers
eenbonuskrijgenalszijeenvriend introduceren (Messerlian, Byrne, & Derevensky, 2004). Er zijn
geenstudies gevonden die hetaanbieden van bonussen en loyalty programma’s aantoonbaarin
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verband brengen metrisicovolspeelgedrag. De invloed hiervan op het ontwikkelen van
problematisch speelgedrag kan evenwel aanwezig zijn. Nader onderzoek zal dit moeten uitwijzen.

2.2.6 Gamen

In de literatuur wordt er op gewezen dat hetvervagenvande grens tussen kansspelen en
‘behendigheidsspelen’ als eenrisicofactor voor deelname aan kansspelen moet worden gezien. Deze
vermenging tussen gamen en gokken lijkt momenteel met name online plaats te vinden. De nood tot
hetscheidenvan kansspelen en behendigheidsspelen wordt al langergevoeld. Inde jaren zeventig
entachtig van de vorige eeuw stondenin Nederland niet alleen in speelautomatenhallen maarookin
cafetaria’s en cafésin dezelfderuimte zowel flipperkasten (of andere behendigheidsautomaten)als
fruitautomaten opgesteld. In latere jaren zou dit beeld drastisch veranderen. Speelhallen mochten
beide spelvormen alleenin fysiek van elkaar gescheiden ruimtes aanbieden. In de laagdrempelige
horecawerden fruitautomaten sinds het begin van de jaren negentig geweerd en mochten
uitsluitend nog behendigheidsautomaten worden opgesteld (Fris, de Bruin, Braam, & van de
Wijngaart, 1994). In de virtuele omgeving van hetinternetlijkt deze scheiding tussen
behendigheidsspelen (gamen) en kansspelen opnieuw te vervagen (Meerkerk et al., 2015). Sommige
websites voor kansspelen richten zich met hun marketingactiviteiten specifiek op jongeren en
adolescenten die computerenvideospelletjes spelen. Dit gebeurt bijvoorbeeld door op spelletjes
websites ook (gratis) kansspelen aan te bieden als blackjack, roulette, poker et cetera. Gamers
worden ook op andere manieren bekend gemaakt met kansspelen, bijvoorbeeld doordat gamers bij
aanvangvan eenspel (gratis) tokenskrijgen, die ingezet kunnen worden bijeen spel. Als het spel
goed wordt gespeeld worden nieuwe tokens verdiend. Bij een bepaald aantal tokens kunnen deze
weerin prijzen worden omgezet (Messerlian etal., 2004).

2.3 Spelkenmerken

In de literatuur worden diverse kenmerken en eigenschappen van kansspelen beschreven die
samenhangen metrisicovol speelgedrag. Eenveel gehanteerd kenmerkis de tijd tussendeinzeten
de uitkomstvan hetkansspel, hetshort of long odds karaktervan kansspelen. Hoe korter die tijd, hoe
meer risicovol hetkansspel wordt beschouwd. Een kansspel heeft bovendien meer potentieom tot
risicovol speelgedragte leiden als het de mogelijkheid biedt om repetitief te spelen. Hoewelhet
short of long odds karaktervan kansspelen een rol lijkt te spelen bij het ontstaan van
kansspelproblematiekis het zeker niethet enige kenmerk dathiermeein verband wordt gebracht.
Ook bijvoorbeeld de hoogte van de inzet, de te winnen prijzen, de aanwezigheid van eenjackpoten
de ervaren/ gepercipieerde subjectieve winstkansen blijken een rol te spelen bij het ontwikkelen van
kansspelproblemen. Kansspelen worden ook als risicovol beschouwd als zij de illusie van controle
wetente creéren. Eenvoorbeeld hiervan zijn kansspelautomaten waarbij het mogelijkis om
bepaalde rollen vastte zetten of rollen te laten stoppen meteen druk op de knop. Ook het creéren
van ‘een bijnawinst’ (of near misses) beinvloedt het speelgedrag.

2.3.1 Grote prijzentrekkenspelers aan, kleine prijzen houden spelers vast

Een hoog uitkeringspercentage met veel (kleine) prijzen leidt tot intensiever speelgedrag
In eenonderzoekvan Leino e.a. (2010) wordt bevestigd dat structurele kenmerken van het spel van
invloed kunnen zijn op het speelgedrag. Zij voerden een real life onderzoek uit waarbij gegevens zijn
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verkregen van het Noorse kansspelbedrijf Norsk Tipping in de vormvan online behavioraltracking
data van spelersop Video Lottery Terminals (een soort kansspelautomaten). De gegevens laten zien
dat hetaantal keerdat men hierop speelt positief samenhangt met het uitkeringspercentageende
frequentiewaarmee (kleine) prijzen worden uitgekeerd. De frequentie waarmee wordt gespeeld
bleek negatief samente hangen metde hoogte van de winst (Leino etal., 2014). Dit laatste duidter
op dat spelers stoppen metspelenalsze (een grote) winst hebben behaald.

Een jackpottrektspelers aan en leidt tot intensiever speelgedrag

Uit eenreview van Rockloff en Hing (2013) blijkt dat Electronic Gaming Machines (EGM, een
kansspelautomaat) met eenjackpot een frequenter speelgedrag (additionele consumptie) genereren
ten opzichte van EGMs die dit niet hebben (Rockloff & Hing, 2013). Ook uiteen aantal recente
studies blijkt (de hoogte van) een jackpotvan grote invloed is op het speelgedrag van spelers (Crewe-
Brown, Blaszczynski, & Russell, 2014) (Browne et al., 2015)(E. Li, Rockloff, Browne, & Donaldson,
2015). Een dergelijk effect van een jackpot zien we niet alleen bij kansspelautomaten of loterijen
maar zien we ook terug bijandere vormenvan kansspelen zoals bijvoorbeeld bij voetbal poules.
Vanuit marketing perspectief leiden hogerete winnen prijzen tot hogere sales (zelfs als de jackpot al
gevallenis). Opvallend is ook dat de jackpot steeds hogerzijn dan de vorige om dezelfde sales te
behalen. Erlijkt ondertussen dus een soort ‘jackpot moeheid’ te ontstaan bij consumenten (Forrest &
Pérez, 2015).

Ook uit een Australisch onderzoek dat op locatie werd uitgevoerd en waarbij spelers op
kansspelautomaten werden ‘geschaduwd’, blijkt dat de aanwezigheid van een jackpot samenhangt
met hogere uitgaven, met de persistentie om doorte blijven spelen en met problematisch
speelgedrag (Browne etal., 2015). De studie van Li e.a. laat dezelfde uitkomsten zien; namelijk dat
een kansspelautomaatdie isvoorzienvan een jackpot het speelgedrag sterk beinvloedt. Uit dit
onderzoek blijkt dat spelers de hoogste bedragen inzetten(20.3% meerdan gemiddeld) bij EGM’s
met een hoge vaste jackpot. Ook de progressieve jackpot blijkt een dergelijk effect te hebben en tot
hogere inzetten bij de spelerste leiden (17.8% hogerdan gemiddeld) (E. Li et al., 2015). De auteurs
schrijven dittoe aan een goalgradient effect: spelers denken de jackpotbijnate hebben en gaan
daarom door met spelen. Spelers denken ook dat de hogere inzetten worden terugverdiend als de
jackpotvalt (E. Li etal., 2015).

2.3.2 Bijnawinst leidttot verderspelen

Eenander spelkenmerk dathetspeelgedragkan beinvloeden vormen de zogenaamde ‘near misses’.
Een ‘net mis’ of een ‘bijnawinst’ lijkt toekomstig speelgedrag te stimuleren, zelfs bij kansspelen waar
de kans om te winnenvan spel tot spel constant blijft. Kansspelautomaten bijvoorbeeld, blijken zo te
zijn afgesteld daterrelatief vaak een ‘bijnawinst' is, vaker dan op grond van toeval verwacht mag
worden (Reid, 1986).

2.3.3 Stopknop creéertillusie van controle

Ladouceuren Sévigny (2005) onderzochten de effecten van een ‘stopknop’ op hetspeelgedrag. Met
eenstopknop kunnenspelers zelf het draaien van de symbolen op een kansspelautomaat stoppen.
Dit kan de illusiewekken dat spelers controle over het spel hebben. Spelers die de stopknop
gebruikten, geloofden dat de uitkomstvan het spel afhankelijk was van wanneer ze de stopknop
indrukten. Ze dachten de uitkomstvan het spel daarmee dus te kunnen controleren. Zij dachten
bovendien dat er bepaalde vaardigheden voor nodig waren om het spel te beinvloeden en datde
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stopknop de kans op persoonlijk succes zou vergroten. In hetonderzoek werd bevestigd dat het
gebruik van een stopknop tot eentoename van het aantal gespeeldespelletjes tijdens een sessie
leidde (Robert Ladouceur & Sévigny, 2005).

2.3.4 Speleninde verborgenheid

Een kenmerkvan een gokverslavingis volgens de DSMdat spelers hun gokgedragverborgen willen
houdenvoorandereneninhetbijzondervoordirecte naasten. Men speelt hetliefstalleenen
anoniem. Probleemspelers laten dan ook hetliefst zo min mogelijksporen achter zoals bijvoorbeeld
bankafschriften. Philips e.a. lietenin hun onderzoek onderonline spelers zien dat probleemspelers
ook de digitale sporen dieze achterlaten willen beperken. Uit het onderzoek bleek dat spelers die
met cash geld speelden, viaprepaid telefoons of viainternet cafés een groterrisico liepen op het
ontwikkelen van problematisch speelgedrag dan de spelers die viaeen account (credit) ofineen
loyalty programma speelden (Phillips, Sargeant, Ogeil, Chow, & Blaszczynski, 2014).

2.3.5 Verslavingspotentie van kansspelen

Eenandere manieromde risico’s van bepaalde kansspelen te benaderenis door het type kansspel
(ennietzozeerde kenmerken van kansspelen) als uitgangspunt te nemen en te bestuderen. De vraag
isdan bijwelke kansspelen de meeste risico-en probleemspelers worden aangetroffen, of aan welk
kansspel probleemspelers de meeste tijd en geld besteden of in verband met welk kansspelmen hulp
zoekt bij de verslavingszorg.

Uit diverse onderzoeken blijkt dat de kansspelautomaatin al zijn varianten en benamingen
(fruitautomaat, slot machine, Electronic Gaming Machine (EGM), Video Lottery Terminal (VLT),
Amusement With Prices (AWP)) als een van de meestrisicovolle kansspelen kan worden beschouwd.
Ook casinospelen als blackjack, roulette, poker, het afsluiten van sportweddenschappen en ook
bingolijken over een bepaaldeverslavingspotentie alhoewel in mindere mate dan
kansspelautomaten. Bij krasloten en loterijen lijkt de inherente verslavingspotentie minder of niet
aanwezigte zijn (Meerkerk et al., 2015)(Koeter & Benschop, 2000).

Kansspelautomaten

Twee in Nederland uitgevoerde bevolkingsonderzoeken laten zien dat het spelen op
kansspelautomaten hetvaakst problematische speelgedrag oplevert (Bieleman etal., 2011; D. E. de
Bruin et al., 2006). Ook studies uit het buitenland laten een sterke samenhangzien tussen (online)
kansspelautomaten en kansspelproblematiek (Alex Blaszczynski, 2011; R. A. LaBrie, Kaplan, LaPlante,
Nelson, & Shaffer, 2008).

In 2007 trad in Noorwegen een volledigverbodin werking op het plaatsenvan de traditionele
kansspelautomaten. In latere jaren vertaaldezich datin een sterke daling van het aantal mensen dat
hulp zocht vanwege kansspelproblemen (D. de Bruin & Labree, 2014; Engebg, 2010). Dergelijke
ontwikkelingen zijn andersom ook in Italié waargenomen. De komst en uitbreiding van het aanbod
van kansspelautomaten (Amusement With Prices, AWP) lijkt daar gerelateerd te zijn aan de toename
van hetaantal probleemspelers en hulpzoekers (D. de Bruin & Labree, 2014). Ookin Zuid-Afrika
bellen de meeste cliénten van de telefonische hulplijnin verband met problemen rond
kansspelautomaten (51%) en casinospelen (21%) (Sinclair, Pretorius, & Stein, 2014).

Ook de ontwikkelingen die zichin Nederland in het begin van de jaren negentig op gemeentelijk
niveauinzetten passenin deze context. Fruitautomaten werdenin de jaren negentigineen

33



toenemend aantal gemeenten niet langertoegestaan in laagdrempelige horecagelegenheden als
snackbars en sportkantines (Friset al., 1994)(zie ook paragraaf 2.2.6). In de jaren daarna nam het
aantal mensen dat hulp zocht bij de verslavingszorg gestaag af. De afname van het aantal
hulpzoekers werd vooral veroorzaakt dooreen afname van hetaantal jongere en adolescente
hulpzoekers. Dat hetinperkenvan de toegankelijkheid van kansspelautomaten voorjongeren een
positief effect heeft op hetaantal hulpzoekers geeft aan dat de verslavingspotentievan
kansspelautomaten aanzienlijkis (D. E. de Bruin et al., 2006).

Dat kansspelautomaten risicovol blijken te zijn, wil vanzelfsprekend niet zeggen datandere
kansspelen datnietzijn. Casinospelen, poker maar ook de bingo en sportweddenschappen, zijn
allemaal kansspelen die in potentierisicovol zijn voor bepaalde groepen mensen. Poker lijkt daarbij
overigens een uitzonderingspositiein te nemen. Problematische online pokerspelers blijken
weliswaar zeerfrequent envoor langere tijdsperioden te spelen maar uiteindelijk vaak geld te
verdienen met hunspel (Bonnaire, 2012). Problematische pokerspelers verliezen dus vooral heel veel
tijd, ditintegenstellingtotandere probleemspelers die niet alleen tijd maarvooral ook veel geld
verliezen. Dat problematisch pokergedrag vooral gerelateerd blijkt te zijn aan de tijd die hieraan
wordtbesteed ennietzozeeraan hetgeld, wordt bevestigdin een Nederlandse studie naaronline
deelname aan kansspelen (D. de Bruin & Labree, 2015). Pokerverslavinglijktin ditopzicht meerop
eengameverslaving. Naderonderzoek dient uitte wijzenin hoeverre ditimplicaties heeft voor
preventie, diagnoseen behandelingenin hetbijzondervoorhetgebruik van screeningsinstrumenten
om kansspelverslaving vast te stellen. Screeningsinstrumenten zoals de SOGS leggen vaak een sterke
nadruk op de financiéle consequenties van kansspelproblemen.

2.3.6 Probleemspelersspelenveel envaak, zetten steeds hogere bedrageninen nemenaan een
breed palletvan kansspelen deel

Hoewel bepaaldetype kansspelen meerrisicovol zijn dan andere blijkt uit diverse onderzoeken dat
de risico’svan kansspelen minder gerelateerd zijn aan het type kansspel maar meeraan detijden
hetgeld die inzijn algemeenheid aan kansspelen wordt besteed. Quilty e.a. laten zien dat de overall
frequentiewaarmee wordt gegokt uniek de aanwezigheid van probleemspel kan verklaren (Quilty,
AvilaMurati, & Bagby, 2014). Ook onderzoek naaronline deelname aan kansspelen laateen sterke
samenhangzientussen de totale online speelduur en de mate van problematisch speelgedrag (Yani-
de-Soriano, Javed, & Yousafzai, 2012). Uit onderzoek blijkt ook dat problematisch speelgedrag
samenhangt methogere inzetten perkeer(Browneetal., 2015). Een gokverslaafde zet steeds hogere
bedragenin om het gewenste niveau van spanningte bereiken. In hetonderzoek ‘Verslingerd aan
meerdan eenspel ‘suggereertde titel datprobleemspelers doorgaans nietaan éénspelinhet
bijzonder maaraan meerdere kansspelen deelnemen. Uithet onderzoek blijkt onder meerdatde
associatie tussen kansspelautomaten en probleemgokken niet significantis als wordt gecontroleerd
voor hetaantal kansspelen waaraan wordt deelgenomen (de Bruin e.a., 2006).

Ook uit diverse andere onderzoeken blijkt dat het spelen op meerdere locaties geassocieerd is met
meerfrequentenzwaardergokken. Gainsbury e.a. signaleren ditfenomeen ook bijveel online
spelers - die vaak met meerdere accounts spelen (Sally M Gainsbury, Russell, Blaszczynski, & Hing,
2015). In hetonderzoek worden twee groepen internetspelers onderscheiden. De grootste groep




wordtgevormd doorspelers die tussen verschillendewebsites heen en weer swappen vooreen
meest optimale speelervaring. Hun gokgedragis meervluchtig. De andere, kleinere groep is meer
stabiel, laatzich nietleiden door promoties of nieuweervaringen en zoekt een betrouwbaaren veilig
kansspelaanbod bij een gerenommeerde aanbieder (Sally MGainsbury etal., 2015). Een algemene
conclusie vanveel onderzoekenis dat probleemspelers vaak, veel enaan een breed palletvan
(online)kansspelen deelnemen (Franco, Maciejewski, & Potenza, 2011; M. D. Griffiths etal., 2009;
Robert). Williamsetal., 2012).

Klein deel van de spelers speelt excessief

In veel studies komt naarvoren dat een relatief klein deelvan de spelers excessief gokt en daarmee
verantwoordelijkis vooreen groot deel van de omzet van de kansspelindustrie. Een analyse van
Perfetto en Woodside laat bijvoorbeeld zien dat 2% van de casinospelers extreem frequent speelten
verantwoordelijkis voor 25% van alle casinobezoeken (Perfetto & Woodside, 2009). Ook uiteen
longitudinale studie naar het speelgedragvan accounthouders van Bwin komt ditbeeld naarvoren
als het gaat om deelnemers aan online sportweddenschappen. De grote meerderheid van de spelers
laat eenzeer gematigd speelpatroon zien (2,5weddenschappenvan €4 elke vierde dag). Een klein
percentage van de spelers (1%) wijkt aanzienlijk van deze norm af en plaatst 4,7 weddenschappen
van 44 euro, om de dag (Richard A LaBrie, LaPlante, Nelson, Schumann, & Shaffer, 2007). Uit een
vergelijkbare studie onder casinospelers komt hetzelfde beeld naarvoren. Het merendeel van de
casinospelers speelt heel gematigd terwijl een relatiefklein deel (1tot5%) aanzienlijke bedragen
verspeelt, veelspeelt enveel geld inzet. Overigens blijkt ook dat de excessieve spelersten opzichte
van de gematigde spelers een kleiner percentage van huninzetverliezen (R. A. LaBrie etal., 2008).
Onderzoekvan Brodae.a. laat zien dat 0,3% van de spelers de stortingslimieten van hun Bwin
account tenminste een keerhadden overschreden. Zij gokten vaker op een dag en zetten ook grotere
bedragenin. Opvallend was ook hier dat deze groep procentueel minderverloordan de groep
spelersdie de stortingslimieten niet overschreden (Broda et al., 2008).
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3.Hoe worden risico’s gemitigeerd?

De voorliggende onderzoeksvragen zijn (i) hoe de risico’s van deelname aan kansspelen (kunnen)
wordeningeperkt of gematigd, en hetontstaan van kansspelverslaving (kan) worden geremd. Daarbij
iseen nauw verwante onderzoeksvraag: (ii) hoe effectief preventieve maatregelen eninterventies
zijnin het beperkenvan kansspelverslaving. Alvorens op bovengenoemde onderzoeksvragenin te
gaan zal eerste hetbegrip ‘preventie’ en de verschillende preventieve benaderingen kort
uiteengezetworden. Ditis van belangomdat ze beeld geven van de theoretischeachtergronden en
zienswijzen rond het ontwikkelen enimplementeren van preventieveinterventies.

3.1 Niveaus van preventie

Preventie kan worden omschreven als ‘het uitvoeren vaninterventies of het nemen van maatregelen
teneinde de gezondheid te bevorderen en ziekten of gezondheidsproblemen te voorkomen, en
zodoende gezondheidswinst te bereiken.” (definitie ontleend aan Programma Preventie van ZonMw).

3.1.1 Primaire, secundaire entertiaire preventie

Een gebruikelijke indelingis die in primaire, secundaire en tertiaire preventie. Overde precieze
betekenisvan deze termen bestaat wel eens onduidelijkheid. Onderstaande terminologie is ontleend
aan de definities die Zorgonderzoek Nederland (ZON) hanteert bij het programma Preventie.

Primaire preventie van kansspelverslaving | primaire preventieis gericht op het voorkémen van
kan worden omschrevenals het nieuwe gevallen van een ziekte of aandoening, door
voorkdmen dat nieuwe gevallen van het wegnemen of verminderen van de oorzaken
ervan. Hiervooris het noodzakelijk dat die oorzaken
bekend en beinvioedbaar zijn.
Gezondheidsbescherming, gezondheidsbevordering en
(specifieke) ziektepreventie zijn veel gebruikte
strategieén van primaire preventie. De doelgroep bij
primaire preventie bestaat in beginsel uit mensen die

gezond zijn wat betreft de ziekte of aandoening die
moeten stellenis watdie oorzakenvan men wil voorkémen.

kansspelverslaving ontstaan door het
wegnemen of verminderen van de
oorzakenervan.

Kansspelverslaving: oorzaak onbekend
De eerste vraagdie we daarom zouden

kansspelverslaving zijn. En dat vormt direct
hetprobleem, helaasis daar geen eenduidigantwoord op te geven. Over de vraag wat ‘pathologisch
gokken’is bestaatal jaren onenigheid. In het psychiatrische classificatie systeem DSM IV werd
pathologisch gokken als een stoornisin de impulscontrole beschouwd en werd het geclassificeerd
onder de obsessieve dwangmatige stoornissen als kleptomanie en pyromanie. Inde DSMV is
‘pathologisch gokken’ in de categorie afhankelijkheidssyndromen geplaats en wordt hetalseenvorm
van afhankelijkheid of verslaving gezien.

Eeneenduidige oorzaak voor het ontstaan van kansspelverslaving is niet vastgesteld. Dat blijkt ook
duidelijk uit het voorgaande, waarin een grote diversiteit aan onderzoeken en oorzaken voor
problematiek rond gokken aan de orde kwam. De oorzaken van kansspelverslaving lijken dan ook
gezochtte moetenwordenineencomplex samenspelvan diverse factoren. Factoren die zowel
gelegen kunnenzijninhetkansspel (drug), de speler(set) als inde omgeving (setting).




Er zijn aanwijzingen gevonden dat kansspelverslaving samenhangt met ‘set’ factoren, metde
kenmerkenvan eenspeler. Bijvoorbeeld met het neurocognitieve functionerenindelenvande
hersenendie verantwoordelijk zijn voor beloningen, straffen, en voorimpulsiviteit en zelfcontrole
(zie paragraaf 2.1.2). Kansspelverslaving wordt ook in verband gebracht met psychologische factoren
bij het maken van risicovolle beslissingen of met bepaalde persoonlijkheidskenmerken (zie paragraaf
2.1.3). Mogelijk kent kansspelverslaving ook een genetische component (zie paragraaf 2.1.2). Andere
studies benadrukken nietzozeer de kenmerken van de persoon zelf maarzien de oorzaken van
kansspelverslaving vooral in omgevingskenmerken (in de setting). Een groteraanbod van kansspelen
en/of de komstvan online deelname aan kansspelen zal in deze visietot meerkansspelverslaving
leiden. Inde literatuur wordt ook het belang van andere omgevingsfactoren benoemd, zoals de rol
van ouders, vrienden of de gokcultuur (zie paragraaf 2.2.4). Tot slot, zijn er bepaalde karakteristieken
van hetkansspel zelf (drug) dieals een van de oorzaken van het ontstaan van kansspelproblemen
gezien kunnen worden. Short odds kansspelen zoals kansspelautomaten worden bijvoorbeeld als
kansspelen gezien meteen hoge verslavingspotentie, terwijl die voorlong odds kansspelen zoals
loterijen geringis. Risicovolle kenmerken van kansspelen hebben ook betrekking op het
uitkeringspercentage, het uitkeringspatroon, de aanwezigheid van een jackpot en de mate waarin
eenkansspel eenillusievan controle weetop te wekken bijeen speler(zie paragraaf 2.3).

Primaire preventie van kansspelverslaving richt zich veelal op het voorkomen of het uitstellen van de
initiatie metkansspelen, door hetstellen van leeftijdsgrenzen. Andere voorbeelden van primaire
preventie zijn aanbodregulering, hetinperkenvanreclame, hetvergrotenvan de kennis overen
bewustwording van de risico’s van kansspelen en het versterken van het adaptatieprocesin de
samenleving.

Bij secundaire preventiegaatheter om Secundaire preventie is erop gericht een ziekte of
kansspelverslavingin een zovroeg mogelijk | aandoening in een zo vroeg mogelijk stadium op te
stadium op te sporen en te behandelen of sporen en te behandelen, zodat kan worden
voorkémen dat de ziekte of aandoening verergert.
Een veel gebruikte vorm van secundaire preventie is
een screening of bevolkingsonderzoek. Ook bij
Holland Casino. Door de frequentie secundaire preventieis de doelgroep in principe de
waarmee mensen Holland Casino bezoeken | (ogenschijnlijk) gezonde populatie.

te interveniéren. Een vormvan secundaire
preventieis hetscreeningsbeleid van

systematisch te registreren, kunnen
risicogroepen worden opgespoord en wordt doorinterventies (aanspreken, zelf-uitsluiting)
voorkomen dat problemen zich verergeren. Andere studies suggereren eenrol voorde eerstelijns
gezondheidszorgin het herkennen (en screenen)van kansspelproblematiek.

Tertiaire preventieiserop gerichtde Tertiaire preventieis het voorkémen of beperken van
gevolgenvan kansspelverslaving voor het de gevolgen van een reeds gediagnosticeerde ziekte
of aandoening. Preventieis er op gericht om de
gevolgen van een ziekte of aandoening voor het
lichamelijk, geestelijk, en maatschappelijk
functioneren van patiénten, te beperken. Tertiaire

maatschappelijk functioneren kan preventie laat zich daarbij moeilijk onderscheiden
verbeteren. Tertiaire preventie heeftvooral | yan curatieve zorg.

lichamelijk, geestelijk, en maatschappelijk
functionerente beperken. Eenvoorbeeldis
schuldsanering waardoor het

metde hulpaanen zorg voor
kansspelverslaafden te maken envaltbuiten de scope vanditonderzoek.
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3.1.2 Universeel, selectief & indicatief

Eenindelingvan preventie diein onderzoek naar (kansspel)verslaving meer gangbaaris, is die op
basis van de doelpopulatie. Hierbij wordt het onderscheid gemaakt tussen universele, selectieve en
indicatieve preventie (Mrazek & Haggerty, 1994). Preventiekan gerichtzijn op de algehele en

gezonde bevolking (universele preventie),

) . ) Universele preventie richt zich via informatie en
gerichtzijn op groepen mensendie een

voorlichting, op de gehele bevolking van een

verhoogd risico lopen op kansspelverslaving regio of sector (land, buurt, school), die gezond
(selectieve preventie) of gericht zijn op zZijn en geen verhoogd risico op ziektes hebben,
individuele personen die een verhoogd risico omde kans op hetontstaan van ziektes te

voorkdmen of te verminderen.

lopenenal symptomen vertonen maarnogniet

verslaafd zijn (indicatieve preventie). Een voorbeeld van universele preventie zijn
voorlichtingsprogramma’s op scholen en bewustwordingscampagnes viade media.

Selectieve preventiericht zich op groepen mensen

o ) Selectieve preventie betreft het aanbieden van
meteenverhoogdrisico op kansspelverslaving,

specifieke programmatische preventie aan
bijvoorbeeld op spelers of meer specifiek spelers groepen meteen (ver)hoog(d) risico op ziektes
op kansspelautomaten. Andere mogelijke met als doel de gezondheid van die groepen te
risicogroepen zijn bijvoorbeeld mannentussende | bevorderenc.q. dekans op ziektes te voorkémen

30 en 50 jaar, jong volwassenen of juistouderen of te verminderen.

of spelersmeteen lage SES. Eenvoorbeeld van selectieve preventie is het verschaffen van informatie
overderisico’svan kansspelen, en overde concepten van kans en toeval zodat spelers een goed
geinformeerdekeuze kunnen maken om wel of niette spelen. Een andervoorbeeld van selectieve
preventieis hetinzichtgevenin, en feedback geven op hetspeelgedrag. Eenvormvanselectieve
preventie kan ook hetaanpassen van bepaalde karakteristieken van kansspelautomateninhouden.

Indicatieve preventie zijn specifieke interventies

Geindiceerde preventie biedt specifieke
interventieprogramma’s voor individuen, die nog
geen gediagnosticeerde ziektes hebben, maar wel
(verhoogde)risicofactoren en/of

Voorbeelden hiervanvormen hetwijzen opde (vroeg)symptomen, metals doel het ontstaan van
mogelijkheid van het zoekenvan hulp of een ziektes en/of verdere gezondheidsschade te
vrijwillige uitsluitingvan deelname. Spelersdie | voorkomen. Geindiceerde preventie heeft tot doel
het ontstaan van ziekte of andere
gezondheidsschade tevoorkomendooreen
interventie/ behandeling. Voor zover de
betrokkenen nog geen symptomenvan de ziekte
krijgen, endaarmee voorkomendatproblemen | peppen, is geindiceerde preventie een vorm van

die willenvoorkomen dat spelers met
verhoogde risicofactoren en of
(vroeg)symptomen verslaafd raken.

problemen ervaren met kansspelen kunnen
door een (tijdelijke) zelf-uitsluiting hun
speelgedrag mogelijk weer onder controle

met kansspelen ontstaan of verergeren. primaire of secundaire preventie.

Samenvattend

Preventieveinterventies kunnen dus op zeerdiverse manieren vormkrijgen, als we ervanuit gaan
dat een complex samenspelvan factoren het ontstaan van kansspelproblemen beinvloedt. De risico’s
van kansspelen kunnen worden gemitigeerd door gebruik te maken van een model waarbij
risicofactoren (zoalsin hoofdstuk 2beschreven) en de daarmee samenhangende beschermende
factoren als uitgangspunt worden genomen. Preventie programma’s richten zich dan op het
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elimineren of minimaliseren vanrisicofactoren en hetversterken van beschermende factoren. Een
andere benaderingis de hierboven geschetste indeling op verschillende niveaus van preventie
(primair, secundair, tertiair en universeel, selectiefen indicatief). In deze aanpak staan het
wegnemenvan de oorzaken van kansspelverslaving centraal (primaire preventie) en de screeningen
toeleiding naar hulp (secundaire preventie) en/of worden specifieke doelgroepen (universeel,
selectief of indicatief) als uitgangspuntvoor preventieveinterventies genomen.

3.1 Public Health benadering

Eenderde benaderingis de Public Health benadering van kansspelen. Welke door een aantal
onderzoekersaan hetbeginvan deze eeuw werd gepropageerd (D. A. Korn & Shaffer, 1999; D. Korn,
Gibbins, & Azmier, 2003; Messerlian, Derevensky, & Gupta, 2005b). In deze visie vormen begrippen
als harm reduction en responsible gambling de centrale kenmerken. Vanuit dit PublicHealth
perspectiefwordt gokken in een continuiim geplaatst van niet-gokken, gezond gokken naar
probleemgokken. Gezond gokken wordt als een plezierige vrijetijdsbesteding beschouwd, spelers
hebben daarbijeen weloverwogen en goed geinformeerde keuze gemaakt overhun kansenomte
winnen, lopen geen persoonlijke of financiélerisico’s en spenderen bescheiden bedragen aan
kansspelen. Aan de andere kantvan het continulim vinden we de probleemspelers terug—die
weliswaareen minderheid uitmaken—maar een diversiteit aan financiéle, relationele en werk of
school gerelateerde problemen laten zien.

Harm minimalisatie

Als mensen besluiten om aan kansspelen deel te nemen, dienen zij dit met zo min mogelijk risico’s te
kunnen doen. Het beschermenvan de spelers vormt daarmee aan belangrijke taak voor
kansspelaanbieders. Deze kunnen hiervorm eninhoud aan geven dooreen actief en effectief
responsible gambling beleid te voeren dat gerichtis op informatieverschaffing, hetaanbieden van
pre-commitmenttools en de mogelijkheid tot zelf-uitsluiting. Het stimuleren van zelfcontrole
technieken kan alseenzinvolle preventieve interventieworden gezien en past goed in de context van
eenresponsible gambling en harm reduction beleid.

3.1.1 Reno Model

In hetReno Model staat de opvatting centraal dater een symbiose dient te zijn tussen overheden,
industrie enindividuen om een cultuurvan responsible gambling te creéren. Overheden hebben
volgens het Reno model de verantwoordelijkheid om consumenten te beschermen, door evidence-
based strategieén te ontwikkelen om de samenlevingte leren omte gaan metde aard eninherente
risico’s van kansspelen en die te monitoren op effectiviteit. Daarnaast dienen overheden beleid te
voerenrond de technische standaarden en een optimalespreiding en dichtheid te bepalen van het
kansspelaanbod die eenbalans biedttussen gezondheidsschade en deelname aaneenlegale
recreatieve activiteit. Van de kansspelindustrie wordt binnen het Reno model verwacht dat zij veilige
productenineenveilige omgeving aanbieden, hun personeeltrainen op het herkennenvan
problematisch speelgedrag en hetaansprekenvan probleemspelers, de consumenttijdige en
volledige informatie verschaffen overhet producten de kans om te winnen, een eerlijk spelverloop
garanderen en gepastreageren op spelersdie hulp zoeken (zelfuitsluiting en doorverwijzen naar
hulp). Inditmodel blijft de uiteindelijke beslissing om al dan niet te gaan gokken bij hetindividu
maar hebben overheden endeindustrie de plicht het beleid rond gokken zointe richten datde
consument een goed geinformeerde keuze kan maken (Alex Blaszczynski, 2011).
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Ook de Independent Pricing and Regulatory Tribunal (IPART) van Australié heeft een modelgecreéerd
metals doel een cultuurvan verantwoord spelen te propageren. De verschillende niveaus van
preventie (zoalsin 3.1beschreven) zijn hierin gecombineerd. In het model worden de doelenvan
interventies aangegeven en gerelateerd aan doelgroepen. Daarin wordt zichtbaar dat voor
recreatieve spelersandere doelen worden nagestreefd dan voorrisico- en probleemspelers. De
redenatie hierachterisomrecreatieve spelers niet onnodig te belasten met (het aanbieden van)
preventieve beschermende maatregelen (Sally M Gainsbury, Blankers, Wilkinson, Schelleman-
Offermans, & Cousijn, 2014).

Range of Gamblers

Non Recreational
Gamblers (non-problem
gamblers)

Counseling
(Tertiary)

Protection
(Secondary)
(Indicated)

Informed Choice
(Primary)

Fig. 1 Levels-of-Prevention Framework as described by the Independent Pricing and Regulatory
Tribunal (IPART) of New South Wales Australia (IPART, 2004)

3.1.2 Prioriteitbij kansspelaanbieders

Eenbelangrijke vraagdie in de literatuurterug komtis of de kansspelindustrie wel haarsociale
verantwoordelijkheid kan nemen en een evenwichtig en effectief preventiebeleid kan voeren. Het
primaire doel van de industrie is tenslotte het makenvan winst en datlijkt haaks te staan op het
werenvan vaste klanten. Uit onderzoek wordt bevestigd dat de prioriteit van kansspelaanbieders
respectievelijk op economisch enlegaal gebied ligt eninderdaad minderop ethische en
discretionaire principes (N Hing, 2001). Volgens Yani-de-Soriano et al. (2012) kunnen gokbedrijven
eensociaal verantwoordelijk beleid voeren mits zij zich aan hun legale en ethische verplichtingen
houden enzich transparanten eerlijk opstellen en gedragen (Yani-de-Soriano etal., 2012).
Kansspelaanbieders proberen op tal van manieren hun sociale verantwoordelijkheid te nemen. Zo
zijn erverschillende vormen van zelfregulering ontwikkeld, Codes of Governance, sector standaarden,
sector-normenkaders en zijn erbinnen de industrie structurele samenwerkingsverbanden met
onderzoeks- enverslavingsinstellingen. Holland Casino onderhoudt bijvoorbeeld nauwe banden met
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de lokale verslavingszorginstellingen. Een andervoorbeeld is hetinternetbedrijf Bwin dat
strategische samenwerkingsalliantie onderhoudt aangegaan met de Harvard Medical School.

Kanspelaanbieders blijken bepaalde voorkeuren voor preventieve interventies te hebben. Uit
onderzoekvan Hing (2001) blijkt dat de voorkeurvan kansspelaanbieders eerder uitgaat naar
secundaire preventie, harm-minimalisatie en reactieve primaire preventie dan naar proactieve
primaire interventiesen hetingrijpenin de persoonlijke levenssfeervan spelers. De andere
stakeholdersin hetkansspelveld beoordeelden dit overigens tegengesteld en zagen meerineen
uitgebalanceerd en holistisch responsible gambling beleid (N Hing, 2001).

Uit onderzoek dat meerdantien jaar geleden werd uitgevoerd bleek dat er weinig kansspelwebsites
waren die eensociaal verantwoordelijk beleid voerden (Smeaton & Griffiths, 2004). Anno 2012 is
deze conclusie onveranderd. Zo concluderen Williams e.a. in 2012 dat de online kansspelmarkt een
vaak onbeschermdeniche marktis en dater weinigoperators zijn die een effectief preventiebeleid
voeren (R.J. Williams etal., 2012). De oorzaken van de beperkte implementatie van een Corporate
Social Responsibility beleid wordt wel gezochtin hetfeit dat bedrijven afhankelijk (denken) te zijn
van de verliezen van probleemspelers en daarom gebruik maken van soms controversiéle marketing
strategieén (Yani-de-Soriano etal., 2012). Dit lijken, aldus de auteurs, de belangrijke obstakels te zijn
voor een preventiebeleid dat gerichtis op het minimaliseren van de schade die kan ontstaan door
online gokken.

Uit eenaantal bedrijfskundige studies blijkt evenwel dat het voerenvan een gedegen responsible
gambling beleid voorde industrie ook gunstige effecten kan hebben en datdit niet per definitie tot
minderwinst hoeftte leiden. UiteenstudievanVonge.a. blijkt dat bedrijven die hoog scoren op hun
preventiebeleid beterefinanciéle resultaten behalen en aantrekkelijker worden gevonden als
werkgever(Vong & Wong, 2013). Een gedegen preventiebeleid zou tot een hogere tevredenheid
onderwerknemers leiden en de loyaliteit aan het bedrijf vergroten (C.-K. Lee,Song, Lee, Lee, &
Bernhard, 2013; H. J. Song, Lee, Lee, & Song, 2014; Hak-JunSong, Lee, & Lee, 2012). Song e.a. latenin
hunonderzoek bovendien zien dat een responsible gambling strategie ertoe kan leidentoteen
grotere e intentie van bezoekers om te gaan gokken (H.-J. Song, Lee, Norman, & Han, 2011).
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4. Preventieve interventies

Vanuitde velevisiesdie inditrapportaan de orde zijn geweest, is een groot aantal elkaar soms
overlappende interventies bedacht en al dan niet ontwikkeld, geimplementeerd en/of geévalueerd.
Als antwoord op de onderzoeksvraag hoe de risico’s op het ontwikkelen van kansspelproblemen
kunnen worden gemitigeerd, zijn de interventies en maatregelen hieronder gerangschikt rond de
volgende thema’s: aanbodregulering, speltechnischeaanpassingen, bewustwording van
kansspelproblematiek, screening en educatieve initiatieven. Dit betreffen vooral preventieve
interventies en maatregelen die onder de verantwoordelijkheid van de overheid vallen. In hoofdstuk
5 worden een aantal responsible gaming en harm reduction interventies beschreven die doorde
kansspelindustrie worden gebruikt, waaronder het verschaffen vaninformatie opdat spelers een
geinformeerdekeuzetot gokken kunnen maken, het bieden van zelfcontrole tools als pre-
commitment, feedback-mechanismes en zelfuitsluiting. Ook komt aan de orde de manier waarop de
interventies mogelijk worden gemaakt via behavioraltracking, gedragsanalyse en het ontwikkelen
van risico-indicatoren.

4.1 Beperken van de blootstelling aan kansspelen

Eenveel gebruikte strategie om de blootstelling aan kansspelen te verminderenis het beperken van
de beschikbaarheid en toegankelijkheid van kansspelen. Dit kan door bijvoorbeeld leeftijdsgrenzen te
stellen aan gokken of door hetaantal of type opstellocaties te beperken, door een maximum aantal
casino’s of speelautomatenhallen toe te staan, door kansspelautomaten uit laagdrempelige horeca
gelegenheden te weren of door hetinperken van de openingstijden. Andere manierenom de
blootstelling aan kansspelen te verminderen zijn het beperken van reclame uitingen en
(controversiéle) marketingactiviteiten. Ook hetinstellen van een rookverbod op speellocaties kan de
aantrekkelijkheid van het kansspelaanbod verminderen en zodoende tot minderexposure leiden (R.J.
Williams etal., 2012). Of zoals Blaszczynski hetverwoordt: eenreductievanvraagen aanbod leidt
tot minderinkomsten maar ook tot een afname van kansspelproblematiek (Alex Blaszczynski, 2011).
Zoalswe eerderzagenkan hetbeperkenvan de blootstelling aan kansspelen voor met name
jongeren gunstige effecten hebben (zie paragraaf 2.3.5). In hun overzichtsstudie schatten Williams
e.a.deimpact van het beperkenvan de toegankelijkheid en beschikbaarheid van kansspelen op de
prevalentie van risicovol speelgedragals gemiddeld tothoogin (R.J. Williams et al., 2012).

4.1.1 Handhaven leeftijdsgrens

Omdathet op jonge leeftijd beginnen met gokken eenrisicoinhoudtvoor het ontwikkelenvan later
problematisch speelgedrag, wordt vrijwel overal een leeftijdsgrens gehanteerd voor deelnameaan
kansspelen. Hoewel de impact op kansspelverslaving als gemiddeld tot hoog wordtingeschat vormt
de handhaafbaarheid ervan mogelijk een probleem. Zoals we ook bij de verhoging van de
leeftijdsgrens bij alcohol zien, weten jongeren deze regel vaak makkelijk te omzeilen. Onderzoek uit
de VS laat zien dat het kopenvan loten door minderjarigen heeltoegankelijk is ondanks het verbod
hierop (Felsher, Derevensky, & Gupta, 2004). En ook in Nederland zagen we een vergelijkbare trend
dat jongeren al op kansspelautomaten speelden voordat zij de wettelijke leeftijdsgrens hadden
bereikt (de Bruinetal, 2006). Een ongewenst neveneffect van hetstellen of verhogen van
leeftijdsgrenzen voor online deelname aan kansspelen kan zijn dat spelers met de accounts van
meerderjarigen gaan spelen of gaan spelenop nietvergunde websites die geen of een minder strikte
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controle op leeftijd hanteren. Erzijnvoorzoverbekend geenstudies voorhanden die een dergelijk
neveneffectlaten zien. Nader onderzoek zal moeten uitwijzen in hoeverre jongeren die de wettelijke
leeftijdsgrens nog niet behaald hebben aan (online) kansspelen deelnemen, welke kansspelen dit
betreft en op welke manierzij de leeftijdsgrens weten te omzeilen.

4.2 Maatschappelijk bewustzijn versterken

Behalve hetbeperken van hetaanbod en de blootstellingaan kansspelen kan preventie het
adaptieprocesin de samenleving versterken. Preventie beoogt erkenning van kansspelproblemen
door spelers en herkenningvan kansspelproblemen door niet spelers te vergroten en de bekendheid
metde mogelijkhedenvan hulp of behandeling te verbeteren. Dit bewustwordings-en
aanpassingsproces kan op verschillende manieren worden gevoed, bijvoorbeeld viainformatieve
websites of door massamediale campagnes. De impact van zulke media campagnes wordt echterals
gematigd tot laag beschouwd. Mogelijk dater meer effect valt te verwachten vaninformatieve
websites zoals Gamble Awarein het VK.

4.2.1 Mediacampagnes

Er isin beperkte mate onderzoek gedaan naarde impact van mediacampagnes op
kansspelproblematiek. De uitkomsten van evaluaties laten wisselende resultaten zien maarover het
algemeen wordt het effect als gematigd totlaagingeschat (R.J. Williams etal., 2012). Een
mediacampagne die inIndiana VS werd gelanceerd, had bijvoorbeeld een zeer beperkte impact
(Najavits, e.a., 2003). Andere, langer durende campagnes via meerdere mediakanalen (radio,
kranten, billboards en tv) zoals die van de Victoria Department of Human Services laten daarentegen
meerhoopvolleresultaten zien. Uit de evaluatievan deze campagne bleek dat de bekendheid met de
beschikbaarheid van hulp bij kansspelproblemen was toegenomen van 43% naar 71% (Jackson,
Thomas, Thomason, & Ho, 2002). Deze campagne had tot een directe en blijvende stijging van het
aantal telefoontjes naar hulplijnen had geleid. Ook het aantal aanmeldingen voor behandeling van
kansspelproblemen bleekin de periode nade campagne te zijn gestegen (Dickson-Gillespie, Rugle,
Rosenthal, & Fong, 2008).

4.2.2 Responsible gamblinginformation centres

De “responsible gambling information centres” die in Canada op locatie werden opgezet, bleken
weinig effectief te zijn. Deze educatieve centra (Onsite Casino Information Centres, OCICs) waren
bedoeld omde (foutieve) percepties die spelers overkans entoeval hadden bij te sturenen het
speelgedragin positievezin te stimuleren. De OCICs werden echtervooral bezocht doorouderen die
zo nu endan op een kansspelautomaat speelden en hun speelgedrag goed onder controle hadden.
Een bezoek kon misvattingen wegnemen overtoeval (ook nadrie maanden) maarleidde niettoteen
veranderingin hetspeelgedrag (Boutin, Tremblay, & Ladouceur, 2009).

4.2.3 Gamble Aware Website

Het is opvallend datin hetvoorgenomen Nederlandse kansspelbeleid geen plannen zijn opgenomen
om eeninformatieve website over kansspelverslaving te maken zoals die in bijvoorbeeld Engeland.
Op de website Gamble Aware (zie www.gambleaware.co.uk) is niet alleen informatiete vinden over

hoe gokken werkt, maar ook over hoe het speelgedragonder controle kan worden gehouden, hoe
problemen metkansspelen kunnen worden herkend, en wat de mogelijkheden zijn van
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http://www.gambleaware.co.uk/

vertrouwelijke hulp, inclusief het nummervan de nationale hulplijn GamCare. Hetis mogelijk dat
informatieve websites zoals Gamble Aware een grotere impact hebben en meer kosteneffectief zijn
dan grote en kostbare massamediale campagnes. Websites als Gamble Aware passen goedin het
tijdsbeeld ensluiten goed aan bij het voorgenomen online kansspelbeleid. Ook andere landen
beschikken overinformatieve websites zoals Zuid-Afrika (www.responsiblegambling.co.za) en

Canada: www.rgrc.org/

4.2.4 Screeningdoor huisartsen

Door sommige onderzoekers wordt het belang van secundaire preventie benadrukt. Door middelvan
eenbetere screeningvan kansspelproblematiek door huisartsen en praktijkondersteuners zouden
kansspelproblemenineenvroegerstadium herkent kunnen worden entijdigingegrepen kunnen
worden (Potenza, Fiellin, Heninger, Rounsaville, & Mazure, 2002; Tolchard, Thomas, & Battersby,
2007). Een grotere rol van de eerstelijns gezondheidszorgin de screening van kansspelproblemen ligt
voor de hand omdat kansspelverslaving vaak gepaard gaat met andere gezondheidsproblemen zoals
depressiviteit, andere stoornissenin de impulscontrole of overmatig alcoholgebruik. Door het
Trimbos-instituut wordt voorgesteld om preventieve inspanningen en activiteiten specifiek te richten
op professionals, door hen bekend te maken metde op handen staande wetswijzigingen de
mogelijke gevolgen daarvan voorde hulpverleningspraktijk (van Leeuwen et al., 2015).

Rolvanouders

Ariyabuddhiphongs benadrukt dat ouders een belangrijke rol spelen bij preventie van problematisch
speelgedragonderjongeren. De auteur benadrukt dat die rol alleen op gaat bijoudersdie niet
gokken (Ariyabuddhiphongs, 2012).

4.2.5 Educatieveinitiatievenvoorjongeren

Ondanks de zorgen die over het gokgedragvan jongeren bestaan, zijn ertot op hedenrelatiefweinig
initiatieven ontplooid voor specifiek op jongeren gerichte preventie. Eris evenweleen aantal
onderzoeken uitgevoerd die een relatief positief beeld schetsen van de mogelijkheden hiervan. In
eenoverzichtsstudievan Williams e.a. (2012) wordt geconcludeerd dat de effecten van educatieve
preventieve interventies voor schoolgaande kinderen als gematigd tot hoog worden ingeschat (R.J.
Williamsetal., 2012).

Turnere.a (2008) concluderen aan de handvan hun onderzoek dat kennis overwillekeurigheid en
kans, bewustwording van probleemgedrag, zelfcontrole vaardigheden en coping vaardigheden
aangeleerd kunnen worden (Turner, Macdonald, & Somerset, 2008). Een onderzoek van Williams en
collega’s (2010) laat een aantal positieve effecten zien van een preventieprogramma voor scholen
dat uitgevoerd wordtin de VS genaamd Stacked Deck. Stacked Deck bestaat uit een aantal
interactievelessen overgokken die toegespitst zijn op ‘werkelijke kans’, de winst van hethuisen de
misvattingen die hierover bestaan. Ookis eraandacht voorkenmerken, risicofactoren en oorzaken
van problematisch speelgedrag en de vaardigheden om beslissingen te nemen en problemen op te
lossen. De centrale gedachte achter het programmais: benaderhetleven als een ‘slimme gokker’,
door je kansen te bepalen en een afweging te maken van de voor- en nadelenvan je acties (RobertJ
Williams, Wood, & Currie, 2010). De uitkomsten van het programmalaten een aantal positieve
veranderingenzieninde interventiegroep. De interventiegroep heeftten opzichte van de controle
groep een meernegatievehoudingtenaanzienvan gokken, de kennis over gokken en gokproblemen
neemt toe, men laatzich minderleiden door misvattingen over gokken, neemt betere beslissingen


http://www.responsiblegambling.co.za/
http://www.rgrc.org/

enbeschiktovereen beter probleemoplossend vermogen. Bovendien gokt de interventiegroep ook
minderfrequentenvertoontde groep mindervaak problematisch speelgedrag. Erzijn geen
verschillen gevonden tussen de interventie- en controlegroep in de deelname aanrisicovolle
activiteiten en het geld dat men met gokken verliest (RobertJ Williams et al., 2010).

Educatieve animaties

Er zijn ook educatieve animaties ontwikkeld om foutieve cognities te corrigeren en om de frequentie
van spelente matigen. Een grootvoordeel van deze animatiesis dat ze online gebruikt kunnen
worden. Een onderzoek naar de preventieve effecten van een dergelijke animatie video laat zien dat
deze inderdaad effect heeft, bijvoorbeeld op de mate waarin men met financiéle limieten speelt
maar ook op de frequentie van spelen. De effecten zijn echterniet blijvend en verminderen met de
tijd. De auteurs stellen daterwellicht “booster sessions” nodig zijn om een meer blijvend resultaat te
krijgen (Michael J AWohl, Christie, Matheson, & Anisman, 2010). In eenvervolgstudie uit 2013
werdenvergelijkbare resultaten gevonden en werd ook een kortere versie van deze animatie
onderzocht. Deelnemers spraken echter geen voorkeur uitvoor de 3 minuten of 9 minuten durende
animatie (Michael J. A. Wohl, Santesso, & Harrigan, 2013).

Weerstand bieden

Lemarié en Chebat (2013) merken op dat de kansspelindustrie, die doorgaans anderedoelen
nastreeft, aanzienlijk grotere budgetten heeft omte adverteren dan die beschikbaarzijn voor het
ontwikkelen van preventieve bewustwordings- en overtuigingsmodellen. Zij stellen daarom een
preventiemodel voor dat zich niet zozeerricht op een bewustwording van de risico’s van kansspelen
maar meerop hetbiedenvanweerstand aan reclame- en marketing uitingen van de industrie
(Lemarié & Chebat, 2013).

4.3 Speltechnisch aanpassingen

Als preventiemiddel is het mogelijk om aanpassingen te doen aan de speltechnische kanten van
kansspelen en daarmeehetrisico op verslaving te minimaliseren. In Nederland is dit preventiemiddel
bij kansspelautomaten sterk benut. Onderzoeken die ingaan op de effectiviteit van dergelijke
technische aanpassingen aan kansspelautomaten zijn echterschaars. Internationaal gezien is hier
meer (experimenteel) onderzoek naargedaan. In algemene zin kan op grond van deze studies
geconcludeerd worden dat preventieve speltechnische aanpassingen aan kansspelautomaten een
bescheiden tot klein effect hebben op hetvoorkomen van kansspelproblematiek.

4.3.1 KansspelautomateninNederland

Op dedrie typenlocaties waarin Nederland kansspelautomaten mogen worden opgesteld, worden
verschillendeeisen aan de afstellingvan de automaten gesteld onder meer wat betreftinzet, de
pauzestussen eenspel en hetmaximum verlies peruur. Inde horecamogen alleen aangepasteen
minderrisicovol geachte automaten worden opgesteld, in de amusementscentra mogen ook de wat
zwaardere (traditionele) automaten en zogenoemde meerspelers worden opgesteld die bovendien
voorzien mogen zijn van een gekoppeldejackpot (D. de Bruin, Benschop, Braam, & Korf, 2006). In
Holland Casino tot slot worden de minste eisen aan de afstellingen van de automaten gesteld, kan er
methogere inzetten worden gespeeld en kunnen hogere bedragen worden gewonnen enis ergeen
maximum verlies peruurvastgesteld. De vraagblijft echter hoe effectiefde aanpassingen aan de
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automatenzijnin hetbeperken van kansspelproblematiek. Een gedegen evaluatieonderzoek over de
impactvan deze aanpassingen aan kansspelautomatenin Nederlandis niet beschikbaar. Er zijn
echterwel aanwijzingen dat de afstelling van de automaten mogelijk een geringeimpact heeft. Zo
blijkt de prevalentievan risicovol speelgedrag onderspelersinde horecamet 6,6% hoger te liggen
daninde speelhallen (6,0%) en Holland Casino (4,0%) (de Bruin e.a., 2006). Hetis echter mogelijk dat
de verschillen kunnen worden verklaard doordat de kansspelautomaten in de horecaeen ander
publiek trekken dan de speelhallen of Holland Casino. Ook de grotere toegankelijkheid van
kansspelautomateninde horeca, en het ontbreken van een gericht preventiebeleid bieden
waarschijnlijk een meer plausibeleverklaring voor de gevonden verschillen dan de speltechnische
eisendie aan de kansspelautomaten worden gesteld.

4.3.2 Lage inzetten

Ook uit internationaal (experimenteel) onderzoek komt het beeld naarvoren dat aanpassingen aan
een kansspelautomaat doorgaans een beperkt en klein effect hebben (R.J. Williams etal., 2012). In
2005 publiceerden Sharpe en collega’s de uitkomsten van een onderzoek naar de speltechnische
kenmerken van speelautomaten en de invloed hiervan op het speelgedrag. Zij plaatsten daartoe
verschillende speciaal aangepaste kansspelautomatenin clubs en hotels en observeerden het
speelgedragvan de spelers. De automaten werden aangepast op (i) de hoogte van de inzet waarmee
gespeeld werd, (ii) de duurvan hetrollen van de symbolen en (iii) de mogelijkheid om met
bankbiljetten te spelen. Uithet onderzoek bleek dat het alleen het eerst genoemde kenmerk —het
beperkenvande hoogte vande inzet—van invloed was op het speelgedragenrisicovol speelgedrag
mogelijk kan verminderen (Sharpe, Walker, Coughlan, Enersen, & Blaszczynski, 2005).

Interessantinditverbandis ook een studie van Blaszczynskie.a. naarde gepercipieerde effecten van
eenaantal gemodificeerde kansspelautomaten op verantwoord speelgedrag. De automaten die op
vijflocatiesin Australié werden opgesteld, warenvoorzienvanvijf responsible gambling ke nmerken:
‘speel verantwoord’ berichten, een bankmeter die de winstvastzeten alleen bij het beéindigenvan
hetspel kanworden geind, een alarmklok die ingestelde tijdslimieten faciliteerden, een demo-mode
waarmee zondergeld gespeeld kan worden en een mogelijkheid om resterende geldbedragen aan
eengoeddoel te schenken (Alexander Blaszczynski, Gainsbury, & Karlov, 2014). De resultaten laten
ziendateenkwart vande spelers die op deze aangepaste automaten had gespeeld, van mening
waren dat deze aanpassingen zouden kunnen bijdragen aan hetvoorkomen van kansspelproblemen,
iets minder dan de helft van hen dacht dat het effect op verantwoord speelgedrag op zijn minst
matig of significant zou zijn. De onderzoekers blijven daarom hoopvol datverdere verfijningenin de
afstelling van kansspelautomaten een gematigd doch effectiefinstrument kan zijn om excessief
speelgedragte minimaliseren (Alexander Blaszczynski et al., 2014).

4.3.3 Jackpot laten verlopen

Zoalsin paragraaf 2.3.3. werd beschreven, heeft de aanwezigheid van een jackpot een bepaalde
aantrekkingskracht op vooral risicovolle spelers. Men speelt door, ondanks de overschrijding van het
eigenspeelbudget, inde hoop de jackpotte winnen en daarmee alleverliezen weer goed te maken.
Een experimenteel laboratoriumonderzoek met een gesimuleerde kansspelautomaat liet zien dat het
laten verlopenvande jackpot een positiefeffect kan hebben op de uitgaven die spelers doen. Als
spelers naeenx aantal spelletjes de melding kregen dat de jackpot was verlopen, bleek dit er toe te
leiden datzij mindergeld uitgaven dan de controle groep die deze melding niet kreeg (Rockloff,
Donaldson, & Browne, 2015). Crewe-Brown e.a. menen dat de bevindingen over de invloed van een




jackpotop hetspeelgedragimplicaties zou moeten hebben. Hetinperken van de (hoogte van de)
jackpot en de algemene prijsniveaus zou onderdeel uit moeten maken van sociaal verantwoord
speelbeleid en daarmee een effectieve strategie zijn om de motivatie om doorte spelente
verminderen (Crewe-Brown et al., 2014).

4.3.4 Breaks in play

Soms worden bijonderzoek naar de effecten van aanpassingen aan kansspelautomaten ook
onverwachte en negatieve resultaten gevonden. Experimenteel onderzoek naar hetverplicht
opleggenvan pauzes tijdens het spelen op kansspelautomaten liet bijvoorbeeld zien dat dit geen
effectief middel is om kansspelproblemen te voorkomen. Het opleggen van verplichte pauzes bleek
zelfs contraproductief te werken en het ongewenste effect te hebben dathetde zucht om te spelen
(de craving) bij spelers juist vergrootte en daardoor tot hogere uitgaven leidde. De implicatie voor
eenverantwoord spelbeleidis volgens de auteurs dathetverplicht opleggen van een speelpauze
afzonderlijk niet effectief is en altijd gepaard moet gaan met een waarschuwingsboodschap of met
berichten die tot zelfreflectie aanzetten (Alexander Blaszczynski, Cowley, Anthony, & Hinsley, 2015).

4.3.5 Online speelomgeving

De aard van hetspelenineendigitale omgeving brengt met zich mee dater ook veel meer
mogelijkheden zijn om de spelomgeving (beeld, geluid) en de speelervaring (snelheid, duur) te
controleren en de speltechnische kenmerken van kansspelen aan te passen. Het spelenineenonline
omgeving brengt enerzijds preventieve mogelijkheden metzich mee om spelers hulpmiddelen te
gevenom hunspeelgedragondercontrolete houden. Anderzijds kan verondersteld worden dat
bepaalde aanpassingen aan de spelomgeving en structuurvan een kansspel worden gedaan die juist
tot meerrisicovol speelgedragaanzetten, om zo de opbrengsten te vergroten. Wood e.a.
concluderen dathetontwerpvan eenverantwoord kansspel een uitermate kritiek procesis en dat
gespecialiseerde organisaties en experts hierin ondersteuning kunnen bieden (Richard T. A. Wood,
Shorter, & Griffiths, 2014).
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5. Responsible gambling features

In hetonderstaande worden een aantal preventieve maatregelen beschreven die kansspelaanbieders
gebruikenomhunresponsible gambling beleid vorm te geven. Ineenrecentverschenen studie van
Wood e.a. (2014) worden 45 verschillenderesponsible gambling features onderscheiden (Richard T.
A. Wood et al., 2014). Omwille van de overzichtelijkheid zijn de verschillende mogelijkheden rond
vierthema’s gerangschikt: informatieverschaffing, precommitment, feedback en zelfuitsluiting. Deze
interventies zijn mogelijk doordat (online) kansspelaanbieders het speelgedrag van individuele
spelerskunnen monitoren (behavioraltracking) en hiereen gedragsanalyse op kunnen uitvoeren.
Op basisvan bepaalde indicatoren kunnen gerichte indicatieve preventieveinterventies worden
uitgevoerd doorrisicovolle spelers aan te spreken (via mail, chat of telefoon) of hen middels pop-ups
te wijzen op hunrisicovolle speelgedrag.

5.1 Folders en waarschuwingen weinig effectief

Het informeren van spelers opdat zij een weloverwogen keuze tot spelen kunnen makenvormteen
belangrijk onderdeel binnen responsible gambling. Dit kan zoals gezegd doorinformatiete
verschaffen overtoevalen kans, over de winkansen, over de onafhankelijkheid van gebeurtenissen
of doorte waarschuwen voorovermatigspeelgedragen spelers te wijzen op de mogelijkheden van
hulp. De klassieke manierom deze informatie te verschaffen is via waarschuwingsstickers, folders en
andervoorlichtingsmateriaal. Dittype interventies blijkt echter weinig effectiefte zijn en nietvan
invloedte zijn op het speelgedrag (Ariyabuddhiphongs, 2013).

Waarschuwingen

Waarschuwingsteksten voor overmatig gokken informeren meestal de speleroverhetrisicoomgeld
te verliezen, de kans die hij heeftom te winnen, omte gokken binnen de grenzen die hij zich kan
veroorloven of overde mogelijkheden van hulp. Het beperkte onderzoek dat hiernaaris uitgevoerd
laat zien dat deze waarschuwingen weliswaarvan invloed zijn op de kennis die men van kansspelen
heeft maarniet op de opvattingen overkansspelen of op het speelgedrag (Monaghan & Blaszczynski,
2009, 2010). De auteursstellenvooromde inhoud van deze berichten en waarschuwingen aan te
passenendeze meerterichten op hetaanmoedigen van zelfbeoordeling, zelf-evaluatie en
zelfregulering.

Anderen laten ook wel kritische geluiden horen overde inhoud van de informatie die doorde
kansspelindustrie worden verstrekt. Khazaal e.a. constateerden dater op veel pokersites weliswaar
tipsworden gegeven over hoe hetspel gespeeld dient te worden en uitleg wordt gegeven over
kansberekening, maarniet op de beperkingen hiervan wordtingegaan (dat kansberekening geen
garantie op succes biedt) (Khazaal et al., 2013). Dit roept opnieuw de vraag op of we van de
kansspelindustrie kunnen verwachten dat ze hun eigen klanten wijzen op verstandig spelen (zie ook
paragraaf 3.1.2)

5.2 Pop-ups & feedback mechanismen

Een meerdynamische manierom spelers te informeren over hun speelgedrag, dan het aanbieden
van voorlichtingsmateriaal, zijn de pop-ups en feedbackmechanismen diede laatste jarenin
toenemende mate dooronlinekansspelaanbieders worden gebruikt om verantwoord gokgedrag te
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stimuleren (M. M. Auer & Griffiths, 2015a). Auer & Griffiths constateren ook daterin toenemende
mate — doch vooral in hetlaboratorium - onderzoek wordt uitgevoerd naar de effectiviteit van dit
mechanisme. De effecten van pop-up berichten worden in empirisch onderzoek soms als
betekenisvol doch ook soms als beperkt of niet effectief beoordeeld. Ladouceure.a. kwamen tot
deze conclusie op grond van eenreviewstudie die zij naar de effecten van pop-ups uitvoerden. De
onderzochte studies lieten zeer wisselende resultaten zien. Volgens de auteurs zouden deze door
methodologischeverschillen en beperkingen verklaard kunnen worden (Robert Ladouceur,
Blaszczynski, & Lalande, 2012).

Verschillende doeleinden

Pop-ups kunnenvoorverschillende doeleinden worden ingezet en verschillende boodschappen
uitdragen. Pop-ups kunnen worden gebruikt om spelers te waarschuwen en/of te informeren over
hetgelijk blijven van de winstkansen. Pop-ups kunnen echter ook gepersonaliseerde informatie
verschaffen overde speelduur, het overschrijden van doorde speleringestelde speellimieten of over
de hoeveelheid geld datiemand heeft verloren. Ook kan dooreen pop-up advies worden gegeven
bijvoorbeeld omeen pauzeintelassen, heteigen speelgedragkritisch te beoordelen of te wijzen op
de mogelijkheden van zelfuitsluiting en ondersteuning of hulp daarbij.

Inhoudvan pop-up

Het lijkt er op dat de effectiviteit van pop-ups samenhangt met de inhoud van het bericht. Uit
onderzoek blijkt bijvoorbeeld dat pop-ups die uitsluitend informatie verschaffen minder goed
worden onthouden en minder effectief zijn dan pop-ups die tot een zelfbeoordeling aanmoedigen.
Pop-up berichten die ingaan op de geldbestedingen van spelers lijken volgens de onderzoekers de
meeste potentie te hebben om hetspeelgedragte beinvioeden (Sally M. Gainsbury, Aro, Ball, Tobar,
& Russell, 2015).

Informatieve pop-ups

In eenonderzoek naar de effectiviteit van pop-ups worden door Benhsain e.a. positieve resultaten
gevonden. Inhunstudie laten zij zien dat pop-ups die spelers helpen herinneren aan de
onafhankelijkheid van opeenvolgende gebeurtenissen, het aantal foute percepties en de motivatie
om verderte spelen kunnenverminderen (Benhsain et al., 2004). Ook andere studies laten positieve
effecten zien van pop-up berichten die ingaan op de random aard van kansspelen en het uiteindelijk
negatieve percentage vandeinlegdatweerwordtuitgekeerd. Dergelijke pop-up berichten blijken
zowel een positieve invloed te hebben op de kennis van spelers omtrent verantwoord spelen als op
verantwoord speelgedrag zelf (Cloutier, Ladouceur, & Sévigny, 2006; Jardin & Wulfert, 2009; Michael
J.A. Wohl, Parush, Kim, & Warren, 2014).

Speelduurpop-ups

De onderzoeken die naar de effectiviteit van pop-ups zijn uitgevoerd laten zoals gezegd wisselende
resultaten zien.Zozijn eraanwijzingen gevonden dat pop-ups die op gezette momenten de
speelduurinbeeld brengen een beperkt en marginaal effect hebben. Ertreedt namelijk gewenning
op die maken datspelers de berichten negeren (M. M. Auer & Griffiths, 2015a). Uit hetonderzoek
dat de auteurs uitvoerden naarhet ‘real/ world’ speelgedragvan onlinespelers blijkt dat de beperkte
invloed van pop-up berichten afhankelijk is van de boodschap die in de pop-up wordt verkondigd.
Pop-upsdie hetsimpele bericht meegeven datiemand 1000 spelletjes heeft gespeeld opeen
kansspelautomaat bleken minderimpact te hebben dan een uitgebreide boodschap waarbij




beschrijvende normen worden aangedragen (erzijn maar weinig mensen die 1000 potjes achter
elkaarspelen), de spelerwordt gewezen op de onafhankelijkheid van de gebeurtenissen (de kans om
te winnen neemt niet toe als u langer speelt) of er wordt een motiverende boodschap meegegeven,
eenadvies waarbij de keus bij de spelerblijft (bijvoorbeeld “een pauze helpt vaak, en u kunt zelf de
duurervan bepalen). Uithetonderzoek bleek dat 1,39% van de spelers die de uitgebreide pop-upte
zien kregen daadwerkelijk stopten met spelen terwijl dit voor de simpele pop-up 0,67% was (M. M.
Auer & Griffiths, 2015a). Ook Gainsbury e.a. komentot de conclusie dat pop-up boodschappeneen
beperkte invloed hebben op hetspeelgedrag maarwel als eensoort ‘eerste verdedigingslinie’
kunnenworden gebruikt bij het voorkomen van kansspelverslaving (Sally M. Gainsbury et al., 2015).

Speellimieten en pop-ups

In eenlaboratoriumstudie is het effect onderzocht van pop-ups diespelers uitnodigen om een
speellimietinte stellen. Ten opzichte van de controle groep die geen pop-up kreeg speeldede
experimentele groep niet alleen vaker meteen limiet maarspeelden zij ook minderlang (Kim, Wohl,
Stewart, Sztainert, & Gainsbury, 2014). Ook pop-up berichten dieiemand helpen herinneren aan het
bereikenvanzijnvoorafingesteldelimieten blijken ertoe te leiden dat spelers zich beteraan deze
limiethouden (Stewart & Wohl, 2013; MichaelJ A Wohl, Gainsbury, Stewart, & Sztainert, 2013).

Beperkingen

Volgens Wohl e.a. is de impact van pop-ups vaak geringomdat deze qua functionaliteit,
bruikbaarheid en ervaring vaak niet goed aansluiten bij de noden en wensen van de eindgebruiker.
Potentiéle verbeteringenin de effectiviteit van pop-up berichten zouden mogelijk zijn als gebruik
wordt gemaaktvan de basisprincipes van Computer Human Interactions (een disciplinedie zich bezig
houdt methet ontwerpen, evalueren enimplementeren van computertechnologie bijmensen)en de
principesvan Persuasive System Design (bijvoorbeeld door spelers daadwerkelijk te houden aan de
vooraf gestelde limieten) (Michael J.A. Wohl et al., 2014).

Plaatsing van pop-upsin het scherm

De impact van pop-up wordt ook beinvioed door de locatie op het beeldscherm. Berichten die in het
middenvan hetschermzijn geplaatst worden betergezien en onthouden doorspelers en blijken
meerimpactte hebbenop hetspeelgedrag dan wanneerpop-upsinde periferie van het
beeldscherm worden geplaats (S. Gainsbury, Aro, Ball, Tobar, & Russell, 2015).

Social responsibility tools

Eeninteressante ontwikkeling die gaande is, is die rond speciale computerprogramma’s of social
responsibility tools (zoals Mentor, FutureSpace, BetBuddy en Playscan)die spelers kunnen helpen om
verantwoord te spelen. Met deze tools kan inzicht worden verkregen in het eigen speelgedragen kan
men gepersonaliseerdefeedback krijgen. Playscan is ontwikkeld door het Zweedse bedrijf Svenska
Spel. Met Playscan kunnen persoonlijke speelbudgetten worden aangeven, zelf-diagnostische tests
worden uitgevoerd maar ook een zelfuitsluiting worden aangevraagd. Playscan wordt door
gebruikersalseenzinvolinstrument beoordeeld. 90% beoordeelt Playscan als makkelijkin het
gebruiken meerdande helftvande spelersvindt heteen bruikbaarinstrument, een minderheid
(19%) vindtvan niet. Hetinstellen van speellimieten werd door 70% van de gebruikers als positief
beoordeeld (M. D. Griffiths etal., 2009). Een recente studie naar Playscan laat zien dat het
informeren vanrisicospelers, die hebben aangegeven feedback op hun speelgedragte willen, een
positief effect heeft op de uitgaven die men doet (Richard T.A. Wood & Wohl, 2015). De feedback
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aan de spelerswordt gegeven op basis van een kans algoritme enin de vormvan een risico-
inschatting meteenkleurcodeaan de spelerterug gegeven (Groen=geen probleem; Geel=risico;
Rood=problematisch). Ook een studie naar de effectiviteit van Mentor, een andereresponsible
gambling tool, laat dergelijke positieve resultaten zien van gepersonaliseerde feedback op het
speelgedrag. Online spelers die feedback kregen op hun speelgedrag spendeerden aanzienlijk minder
tijdengeld dan de controle groep die dit nietkreeg (M. M. Auer & Griffiths, 2015b).

5.3 Precommitment

Veel spelers proberen hun speelgedrag onder controle te houden doorvoorzichzelf bepaalde
speellimieten te hanteren, bijvoorbeeld door met een maximumbedragte spelen (en bankpasjes
thuiste laten). Deze vormvan zelfcontroleis ook doorde online kansspelindustrieomarmd als een
responsible gambling feature waarbij spelers de mogelijkheid wordt geboden omvan te voren aan te
geven of zijmeteen bepaald maximum bedrag willen spelen of hun speeltijd willen limiteren. Uit de
literatuuris nietduidelijk geworden in welke mate enin welke vorm online kansspelaanbieders deze
voorzieningen aanbieden aan spelers.

Het committeren aan een maximum bedrag of speeltijd kan op een aantal manieren. De mogelijkheid
van hetspelen meteen maximum kan bijvoorbeeld als optie worden aangeboden maar ook als een
verplichting geldenvoordeelname. Een speellimiet kan oververschillende tijdsperiodes worden
vastgelegd (perdag, perweek, permaand) en eris variatie mogelijkin de handhaving van dit
mechanisme. Een spelerkan bij het bereiken van hetingestelde maximum (tijdelijk) gedwongen
worden uitgesloten van verdere deelname. Erkan ook een pop-up bericht verschijnen dat zijn limiet
wordtoverschreden terwijl hijeen vrijekeuze houdt om doorte spelen. Tot slot kan de hoogte van
speellimieten ofweldoorde spelerzelf worden bepaald —zoals meestal gebeurt- ofwel worden
opgelegd. Sommige kansspelaanbieders- zoals Bwin - limiteren het bedrag dat spelersop hunonline
account kunnen bijschrijven.

Bereik is beperkt

In eenstudie van Ladouceure.a. concluderen de auteurs dat relatief weinig spelers gebruik maken
van de mogelijkheid om geldelijke of tijdslimieten in te stellen (Robert Ladouceuretal., 2012).
Volgenshenzouhetbereik worden vergroot doorlimitering als verplichtingop te nemeninde
vergunningvoorschriften voor kansspelaanbieders. Limitering zou overigens ook, zoalswe in de
vorige paragraaf zagen, kunnen worden gestimuleerd door het aanbieden van pop-ups.

Positief effect

Zoalseerdervermeldblijkt dat hetinstellen van speellimieten een positief effect heeft op de
bestedingen die spelers doen. Ook uiteen studievan Auer en Griffiths blijkt dit. Bij casinospelers en
deelnemers aan loterijen blijkt hetinstellen van een maximum te besteden bedragtotlagere
bestedingente leiden. Voor pokerspelers geldt dat vooral hetvrijwilliginstellen van eentijdslimiet
een positieve impact had op de uitgaven en de speelduur (M. Auer & Griffiths, 2013). Uit een studie
van Nelson e.a. blijkt datspelers die hun speelgedrag vrijwillighadden gelimiteerd hun
gokactiviteiten weliswaarverminderden maarniet de hoogte van de inzetten aanpasten (Nelson et
al., 2008). Zoals eerderaan gerefereerd kan hettoepassen van Human Computer Interactionen
Persuasive System Design de effectiviteit van vooraf ingestelde limieten sterk verbeteren. Wohl e.a.
laten zien dat pop-ups die van deze technieken gebruik maken ertoe leiden dat spelers zich vaker
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aan de gestelde limieten houden (92%) dan de spelers die aan de traditionele pop-ups werden
blootgesteld (62%) (Michael J.A. Wohl etal., 2014).

Maximum winst

Walkere.a.werpenopomin hetkadervan eenresponsible gambling beleid spelers ook de
mogelijkheid te bieden omvooraf een maximum winstin te stellen. Spelers hebben vaak de neiging
om de winst die men maakt, opnieuw inte zetten enverderte spelen. Uit het experimentele
onderzoek dat de onderzoekers hiernaar uitvoerden bleek dat hetinstellen van winlimieten een
gunstigeffecthad op hetspeelgedragentot minderwinstvoorhet casino leidde (Walker, Litvin,
Sobel, & St-Pierre, 2015). Volgens de onderzoekers is nader onderzoek nodig om vast te stellen of het
instellen van winlimieten een bruikbaaronderdeel kan zijnin een responsible gambling strategie.

Verplichting of optie?

In Noorwegen en Italié geldt hetinstellen van persoonlijke spelerslimieten (bijvoorbeeld op
stortingen, frequentie of speeltijd) als toegangseis voor deelname aan het online kansspelaanbod
van vergunningshouders. Ookin hetvoorgenomen Nederlandse beleid wordt dit verplicht. Landen
zoals Denemarken en het Verenigd Koninkrijk kennen wel de mogelijkheid tot hetinstellen van
persoonlijke spelerslimieten, maar niet de verplichting daartoe (de Bruin & Labree, 2014). In
Australié toonde de industrie zich eentegenstandervan deze verplichting. Men wees op de inbreuk
op de vrijheid van hetindividu envan organisaties en ook op de potentiele reductie van inkomsten
enbanen. Priore.a.concluderendat hetverplichtstellen van pre-commitmentinderdaad gezien kan
wordenals een paternalistischeinterventievan de overheid op de interactie tussenindividuen en
bedrijven maar dat deze desondanks gerechtvaardigd is omdat de inbreuk die dit op de vrijheid van
hetindividu doet, minimaalis (PriorJonson, Lindorff, & McGuire, 2011). Nietalle online
kansspelaanbieders hebben overigens bezwaren en bedenkingen tegen dergelijke responsible
gambling voorzieningen. In onderhavig literatuur onderzoek is echter niet duidelijk geworden in
hoeverre eninwelke mate de industrie inspanningen doet om een gedegen responsible gambling
beleidte voeren en haar(zelfopgelegde) maatschappelijke verantwoordelijkheid neemt.

5.4 Bieden van de mogelijkheid tot zelfuitsluiting

Zelfuitsluiting

Zelf-uitsluitingen op vrijwillige basis lijken een zinvol en effectief instrument te zijn om
kansspelverslaving te voorkomen en/of verdere schade te beperken. Zelf-uitsluitingen kunnen een
tweeledig preventief doel dienen. Ten eerste kunnenze alseenselectieve of indicatieve
preventiemaatregelworden gezien voorrecreatieve of risicospelers die in problemen dreigen te
raken. Daarnaast kunnen ze werken als een geindiceerde preventieve interventie voor
probleemspelers of als een (cold turkey) afkickperiode voor gokverslaafden.

Er ismaar in beperkte mate onderzoek gedaan naar de effectiviteit van zelf-uitsluiting (SallyM
Gainsbury, 2014). Het schaarse onderzoek dat naar de effectiviteit van dit mechanismeis uitgevoerd
laat evenwel zien dat een zelf-uitsluiting op vrijwillige basis een positieve uitwerking kan hebben op
hetspeelgedrag, zowel op korte als op langere termijn. Ook verbetert het algemene functioneren en
welbevinden van spelers. De effectiviteit van een zelf-uitsluiting is echter ook begrensd, nietiedere
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probleemspeler wordt hiermeebereikt, deelsomdat men niet op de hoogte is van de mogelijkheid
maar ook omdat men hiergeen behoefteaan heeft of problemen niet erkent. Een deel van de

spelers gaat daarbij ten tijde van de zelf-uitsluiting elders spelen en tot slot komen velen naverloop
van tijd weerterug naar de locatie waar de zelf-uitsluiting is aangevraagd.

Zelfuitsluiting als bijzonder fenomeen

Zelfuitsluiting of een entreeverbod op vrijwillige basis is een bijzonderfenomeenin de
kansspelwereld enuniekinzijn soortals we hetvergelijken metandere potentieel risicovolle

producten zoals alcohol. Informele zelfuitsluitingsprogramma’s werden in de zestiger jaren al door

diverse casino’s toegepast, maar het eerste formele zelfuitsluitingsprogramma’s zou in 1989 in
Manitobain Canadazijn geinitieerd. Ook Holland Casino behoorde tot de pioniers en heeftsinds
1990 een belangrijke bijdrage geleverd in de verdere ontwikkeling en verfijning van ditinstrument.
Sindsdien wordt de mogelijkheid van zelfuitsluiting wereldwijd in toenemende mate door andere
(online)kansspelaanbieders aangeboden. Niet duidelijkis welk deel van de (online)
kansspelaanbieders precies gebruik maakt van dit preventie instrument en/of welke afwegingen men

maakt omdit al dan niette bieden.

Een zelfuitsluiting kentinternationaal gezien vele verschijningsvormen zowel qua duurals quabereik;

een zelfuitsluiting kan een tijdelijke afkoelingsperiode zijn, van een dag of een week, maar ook voor
langere tijd (een half jaar of een jaar) worden aangevraagd. Een zelfuitsluiting kan voor een of voor

meerdere ondernemingen tegelijkertijd worden aangevraagd, en voor een specifieke speltype of

voor hetgehele aanbod van kansspelen gelden.

Wie vragen een zelfuitsluiting aan?

Uit onderzoek naar het preventiebeleid van
Holland Casino blijkt datdriekwartvan de
spelersdie een beschermende maatregel
aanvraagt man tezijn,engemiddeldjonger
dan (39 jaar) de vrouwen die een dergelijk
maatregel aanvragen (gemiddeld 46jaar) (D. E.
de Bruin etal., 2001). Uit eenrecente studie
van Dragicevice.a.onderonline spelers die
zichzelf hadden laten uitsluiten blijkt dat dit
vooral jongere spelers betreft. Ze hebben
grotere verliezen en spelen meerrisicovol dan
eencontrole groepvanspelersdie zich niet
had laten uitsluiten. In tegenstellingen tot
eerdere bevindingen worden geen verschillen
inde speelduuraangetroffen tussen beide
groepen (Dragicevic, Percy, Kudic, & Parke,
2015).

Entreeverbod als noodgreep
Spelersvragenvaak een entreeverbod aan op

Entreeverbod en bezoekbeperking bij Holland Casino
Het preventiebeleid van Holland casinorond
zelfuitsluitingen is voor een belangrijk deel gebaseerd
op de identificatieplicht en het computersysteem
Oasis waarin de kenmerken en bezoekfrequentievan
de bezoekers worden bijgehouden. Bij bepaalde
karakteristiekenin de bezoekfrequentie (vaker dan 2
keerperweek) en/of plotselinge verhogingen hierin
wordt- bij heteerstvolgende bezoek van de speler-
eensignaal afgegeven door hetsysteem en wordtde
betreffende persoon hierop aangesproken. Voor
jongerentot 25 jaar worden aangepaste indicaties
gebruikt. Hetaanspreken van spelers op het
speelgedragligt gevoeligomdat hetinbreuk doetop
de persoonlijke levenssfeervan spelers. Het
aanspreekbeleid omvatvaak twee elementen:als
eerste wordt geinformeerd hoe het metiemand gaat
enten tweede, of de persoon op de hoogte isvande
mogelijkheid tot het nemenvan een vrijwillig
entreeverbod of bezoekbeperking. De persoon kan
vervolgens een entreeverbod aanvragen voorde duur
van een half jaar, eenjaar of voor onbeperktetijd en
isgeldigvooralle vestigingen van Holland Casino.

hetmomentdat het waterhen aan de lippen staat. Uit het eerder genoemde onderzoek naar zelf-
uitsluitingen bij Holland Casino bleek dat bij veel spelersin de periode voorafgaand aan de zelf-




uitsluiting sprake was van een (gestaag) stijgende bezoekfrequentie (D. E. de Bruin etal., 2001). Dit
blijkt ook uitonderzoek van Nelson e.a.. Zij beschrijven dat spelers die zichzelf uitsluiten aan
meerdere kansspelen deelnemen en vaker gokken dan anderen (Nelson etal., 2008). Uit onderzoek
van Nower e.a.onderouderen (56+) die zichzelfhadden laten uitsluiten van de Missouri casino’sin
de VS blijkt datde angst om zelfmoord te plegen de belangrijkste motivatieis om zichzelf uit te
sluiten (Nower & Blaszczynski, 2008). Ook een studie ondervrouwelijke zelf-uitsluiters van deze
casino’slaatditzien; de belangrijkste motivatievoor deelname in het zelf-uitsluitingsprogramma was
de wensom de controle te hervinden, het huwelijkte redden en geen zelfmoord te plegen (Nower &
Blaszczynski, 2006). Niet duidelijkis of problematische gokkers ook oververtegenwoordigd zijnin
zelfmoordstatistieken.

Effectiviteit van zelf-uitsluitingen

Het begrip effectiviteit kaningaan op (i) de bekendheid bij spelers met de mogelijkheid om een
beschermende maatregel aan te vragen, (ii) hetbereikintermenvan het percentage
probleemspelers dat zichzelf laat uitsluiten en (iii) een afname van de frequentie waarmee wordt
gespeeld, problemen worden verminderd of het algemene welbevinden verbetert (iv) de mate
waarin spelerstijdens de zelf-uitsluiting op zoek gaan naar alternatieven omte spelen. Het meeste
onderzoek datis uitgevoerd naar de effectiviteit van zelfuitsluitingen betreft land-based
zelfuitsluitingen. Onderzoek naar de effectiviteit van zelfuitsluiting van online kansspelenisin zeer
beperkte mate uitgevoerd.

Uit heteerdere genoemde onderzoek bij Holland Casino blijkt dat de bekendheid van de spelers met
het preventiebeleid van Holland Casino aanzienlijkis maardat het bereik relatiefbeperkten
begrensd blijkt. Een groot deel van de probleemspelers (60%) wordt niet door het preventiebeleid
bereikt: menisnooitaangesproken op hetspeelgedragen heeft nooiteen beschermende maatregel
getroffen. Hetbeperkte bereik kan meerdere oorzaken hebben, enerzijds kan het zo zijn dat het
detectiebeleid van Holland Casino onvoldoende in staatis om probleemspelers tijdig te identificeren,
anderzijds kunnen probleemspelers geen gebruik maken van beschermende maatrelen en zich ook
nietlaten aanspreken door medewerkers van HC omdat ze vinden dat ze geen problemen hebben of
omdat ze vinden dat ze de problemen zelf moeten oplossen of via de daartoe aangewezen
hulpinstanties. De effectiviteit van de zelfuitsluiting gemeten op basis van de bezoekfrequentie blijkt
tentijde van de uitsluiting aanzienlijk te zijn. Dit duidterop daterdoor Holland Casino goed op de
naleving van de maatregelen wordt toegezien. Hoewel mensen naafloop van hetentreeverbod vaak
weerteruggaan naar hetcasino spelen ze doorgaans mindervaak dan daarvoor. De spelersdie
zichzelf hebben uitgesloten beamen diten geven aan dat de zelfuitsluiting hen heeft geholpen om
(financieel) weerop ademte komen. De helftvan de mensendie zich hebben uitgesloten gaat ten
tijde van de maatregel evenwel op zoek naaralternatieven omte kunnen spelen. Uitonderzoek dat
inAustralié is uitgevoerd komt een vergelijkbaar beeld naarvoren. De meeste respondenten (85%)
die zichzelf viaeen centraleservice op meerdere locaties tegelijk hadden laten uitschrijven blijkenin
hetjaar na hun zelfuitsluiting gestopt te zijn met gokken of hun speelgedragte hebben
teruggebracht. De auteurs concluderen dat een aantal spelers blijft worstelen om het speelgedrag
onder controle te houden. Dit blijkt uit de pogingen die deze spelers doen om de zelf-exclusie op te
heffen, te omzeilen of door op locaties te spelen waar de uitsluiting niet geldt (Nerilee Hing & Nuske,
2012).
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In eenstudie van eenvan de nestors van het wetenschappelijk onderzoek naar kansspelverslaving
Robert Ladouceurwordt gesteld dat zelf-exclusie programma’s ook op langere termijn positieve
effecten latenzien. Spelers voelen minder de noodzaak om te gaan gokken en ervaren meer controle
overhun speelgedrag. De onderzoekers concluderen dat de intensiteit van de negatieve
consequenties van het gokkenvermindert ten gunste van dagelijkse activiteiten, een sociaalleven,
werk eneenverbeterde stemming (Robert Ladouceur, Sylvain, & Gosselin, 2007). Ook uitonderzoek
van Gainsbury e.a. blijkt datspelers baatkunnenhebben bij zelf-uitsluitingsprogramma’s (Sally M
Gainsbury, 2014). Uit een longitudinale studie diein Duitsland is uitgevoerd blijkt dater bijeen
entreeverbod direct maar ook op termijn sprake isvan eenverbeteringin het psychosociale
functioneren (Hayer & Meyer, 2011). Hinge.a. (2015) concluderen op grond van een studie naar zelf-
uitsluitingen behandeling dat zelf-uitsluiting dezelfde korte termijn resultaten laat zienalseen
behandeling (Nerilee Hing, Russell, Tolchard, & Nuske, 2015).

Bereik is begrensd

Een begrenzingvan zelf-uitsluitingen op vrijwillige basis is dat nietiedere probleemspeler herkend
wordten derhalve wordt aangesproken op zijn speelgedrag. Een ander begrenzingisdat nietiedere
probleemspelerzich laataanspreken of verleiden om hiervan gebruik te maken (i) omdat men vindt
dat mengeen problemen heeft of (ii) omdat men niet erkent dat men problemen heeft. Dit maakt
dat hetbereikrelatief beperktis. Eenandere redenvoorhetbeperkte bereik van dit
preventieaanbodis dat spelers niet bekend zijn met de mogelijkheid van zelf-uitsluiting. Uiteen
overzichtsstudie naar het bereik van zelf-uitsluitingen in Canada komt naar voren dat eenrelatief
klein deel van de probleemgokkers (0,6-7%) met een mogelijk entreeverbod werd bereikt Ookin
Australié en VS bestaat aldus Williams e.a. een gelijk laag bereik (R.J. Williams et al., 2012). Deze
cijfersliggenaanzienlijk lager dan bij Holland Casino waar, zoals we eerder zagen, 40% van de
probleemspelers doorhet preventiebeleid werd bereikt (D. E. de Bruin etal., 2001).

Tijdelijkheid en omzeilen van de zelf-uitsluiting

Uit de review van Williams e.a. blijkt dat beschermende maatregelen een tijdelijk effect hebben. Uit
verschillendestudies bleek dat 20% tot 50% van de spelers die zich hadden laten uitsluiten na
verloop vantijd weerterugging naar het casino. 50% tot 80% gingtentijde van de zelf-uitsluiting
ergens anders gokken. Gainsbury e.a. concluderen dat zelf-uitsluitingsprogramma’s onderbenut zijn
door probleemspelers en nietvolledig kunnen voorkomen datindividuen niet meer gokken (Sally M
Gainsbury, 2014).

Zelfuitsluiting bij meerdere aanbieders

In Australié bestaat de mogelijkheid dat spelers zich met één aanvraag bij verschillende aanbieders
tegelijkertijd uitsluiten. Dit blijkt meer effect te hebben bij het reduceren van problematisch
speelgedrag dan een uitsluiting bij een specifieke aanbieder (Nerilee Hing & Nuske, 2012). Ook Belgié
is zelfuitsluiting bij meerdere aanbieders een mogelijkheid. Spelers kunnen een aanvraagvooreen
toegangsverbod indienen bij de Kansspelcommissie, deze worden vervolgensin het Excluded Persons
Information System (EPIS) bijgeschreven. De toegang wordt de betreffende speler dan ontzegd bij
zowel casino’s, speelautomatenhallen als wedkantoren, en zowel land based als online. Het
toegangsverbod kan ongedaan worden gemaakt, maar kent een wachttijd van drie maanden (Bron:
www.gamingcommission.be). Onbekendis tot welke resultaten dit heeft leidt omdat onderzoek naar

de effectiviteit vooralsnog ontbreekt.
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Handhaving is noodzakelijk

In eenstudievan Nelson e.a. (2010) wordt er op gewezen datdeelnemenin een zelf-
uitsluitingsprogrammawel gehandhaafd dient te worden door de kansspelaanbieder. Uit de studie
blijkt dat de helft van de zelf-uitsluiters ten tijde van de uitsluiting gewoon tot het casino worden
toegelaten (Nelson, Kleschinsky, LaBrie, Kaplan, & Shaffer, 2010).

Bekendheid met zelf-uitsluitingen vergroten

Zoals eerdergeconstateerd laten ook niet-probleemspelers zich uitsluiten van deelnamein een
poging problemen te voorkomen (D. E. de Bruin et al., 2001). Ook onderzoek naaronline
zelfuitsluitingen laat zien dateen deel van de spelers hiervooral gebruik van maakt om problemen te
voorkomen: een kwartvan de zelfuitsluitingen vond plaats binnen een dag nadat het account was
aangemaakt (Dragicevicetal., 2015). Ook een studie naar zelf-uitsluiting van kansspelautomaten® in
Noorwegen laatziendateendeel vande spelers ditimpulsief doet en hierdoor mogelijk problemen
wil voorkomen(Engebg, 2010). Dit onderstreept het belang om de bekendheid met de mogelijkheden
van zelf-uitsluiting breed onder spelers te verspreiden en nietalleen voor probleemspelers aan te
bieden.

Interne motivatie maarexterne hulp stimuleren

Uit hetonderzoek naar de effectiviteit van het preventiebeleid van Holland Casino blijkt dat de
motivatie van spelers om zichzelf uit te sluiten sterk samenhangt met de effectiviteit ervan (de Bruin
e.a., 2001). Als hetinitiatief niet van de betrokkene zelf komt maaronderdeel uitmaakt vaneen
schuldsaneringsregeling of op aandringen van de familie of partnergebeurtis de kans op een
terugval groter. Wanneereen beschermende maatregel weloverwogen wordt genomen en wordt
gecombineerd meteenvormvan hulpverlening of ondersteuning, zal de kans op een blijvend succes
toenemen. Ook uitonderzoek van Nelson blijkt dat de effectiviteit van zelfuitsluitingsprogramma’s
toeneemt als deze met aanvullende hulp en behandeling wordt gecombineerd.
Zelfuitsluitingsprogramma’s zouden daarom gerichte informatie moeten verschaffen over de
mogelijkheden van hulp enondersteuning (Nelson etal., 2010). Hetis dus zinnigom spelersop de
mogelijkheden van hulp of ondersteuning te wijzen. Ondersteuning bij een zelfuitsluiting kan het
effectervan (op langere termijn) versterken en verbeteren.

Meer onderzoek noodzakelijk

Ookin Frankrijk bieden online kansspelaanbieders gokkers de mogelijkheid om zichzelf- vooreen
week - uitte sluitenvanverdere deelname. Momenteel wordt daareen experimenteel uitgevoerd
die de effectiviteit van deze en mogelijke moderatoren onderzoekt (Caillon, Grall-Bronnec, Hardouin,
Venisse, & Challet-Bouju, 2015).

Onvrijwillige uitsluiting

Onvrijwillige uitsluiting op basis van kansspelproblemen wordtin de memorievan toelichting van het
voorgenomen Nederlandse beleid als een mogelijk instrument genoemd om kansspelverslaafden
tegenzichzelfin beschermingte nemen. Inde literatuurzijn geen onderzoeken gevonden die ingaan
op de mate waarin dit wordttoegepast en/of de effectiviteit hiervan. Bij Holland Casino enandere
kansspelaanbieders komt uitsluiting van spelers op onvrijwillige basis voor. Onvrijwillige uitsluiting

Y ka nsspelautomaten worden in Noorwegen centraal aangestuurd en hebben een geintegreerde functie
waarmee spelers zichzelftijdelijk of permanent uitkunnen sluiten.
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gebeurtechternietomdat menvermoedt dateen speler problemen metkansspelen heeft, maar
omdat spelers zich misdragen of frauderen (hetgeen overigens wel indicaties kunnen zijn van
problematisch speelgedrag). Aan onvrijwillige uitsluiting op basis van (een vermoeden) van
problematische speelgedragkleven een aantal ethische en morele kwesties. Magiemand gedwongen
inbeschermingworden genomen? Wanneer komtiemand inaanmerking vooreen onvrijwillige
uitsluitingvan deelname? Wie bepaalt ofiemand dat opgelegd krijgt? Gelet op de interne motivatie
die vereistisom problemen met kansspelen effectief aan te pakken, is het vooral de vraagin welke
mate een onvrijwillige uitsluiting het beoogde effect zal hebben op het speelgedragvan de
betrokkene en of het effect ook voortduurt nade periode van onvrijwillige uitsluiting. Nader
onderzoek naar de effectiviteit van onvrijwillige uitsluiting kan mogelijk worden verkregen van onze
zuiderburen. Voorzoverbekend wordt alleen in Belgié gebruikt gemaakt van een onvrijwillige
uitsluiting. Een ‘belanghebbende derde’ kan daar eentoegangsverbod aanvragen vooreen persoon
met een gokprobleem. Deze dient daarbij aan te tonen persoonlijk belang bij dit toegangsverbod te
hebben. De aanvraagprocedure iscomplexeren duurtlangerdan eenvrijwillige aanvraag doorde
probleemspeler zelf. De Belgische Kansspelcommissie raadt daarom aan om eerst de persoon met
een gokprobleem te overtuigen een vrijwillige aanvraagin te dienen.’° Niet bekend is in welke mate
in Belgié gebruikt wordt gemaakt van onvrijwillige uitsluitingen in hoeverre deze maatregelen het
beoogde effect sorteerden.

5.5 Screening en kans op herkenning van gokproblematiek vergroten
Het aanbieden van pop-ups enfeedback op het speelgedragis uiteraard alleen mogelijk als het
gedragvan de spelerwordt gemonitord, een gedegen gedragsanalyse plaatsvindtenrisico-en
gedragsindicatoren worden ontwikkeld die problematisch speelgedragin een zo vroeg mogelijk
stadium kunnen opsporen.

Online behaviouraltracking

Online deelnameaan kansspelen biedt vele mogelijkheden om het speelgedrag te observeren.
Behalve de bezoekfrequentie of ontwikkelingen daarin worden ook de speelduur, de inzetten, de
winsten enverliezen geregistreerd. Een gedragsanalyse van het online speelgedragen het
ontwikkelen en gebruiken vanrisico-indicatoren voor het herkennen van problematisch speelgedrag
vormtdaarmee eencruciaal onderdeel van eenresponsible gambling beleid. In het
literatuuronderzoekis niet duidelijk gewordenin hoeverre kansspelaanbieders daadwerkelijk gebruik
maken van deze mogelijkheden, welke risico-indicatoren worden toegepast en hoe accuraat deze zijn
in het voorspelenvan probleemgedrag.

Land based: registraties van de bezoekfrequentie & herkenning door personeel

Ookin deland based gokindustrie zijn er mogelijkheden om het gedragvan spelers te monitoren.
Eenvoorbeeld hiervanvormt het beleid van Holland Casino, dat voor een belangrijk deel gebaseerd
isop de frequentie waarmee spelers een vestiging van Holland Casino bezoeken. De
bezoekfrequentie van eenspeler kan eenindicatie geven van problematisch speelgedrag. Ook
(plotselinge) veranderingen hierin zijn indicatief (zie ook paragraaf 5.4). Het monitoren van de
uitgavendie spelers doenisin een casinosetting doorgaans veel moeilijker te registreren (de Bruin

20 http://www.gamingcommission.be/opencms/opencms/ihksweb_nl/protection/forbid/
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e.a., 2001). Tenzijgebruik wordt gemaaktvan een spelerspas (hetgeen o.a. voor de casino’s van
Svenska Spel geldt) waarde uitgaven van spelers op worden geregistreerd en ook gemonitord
kunnenworden.

Problematisch speelgedragkan daarnaast ook door het personeel van speellocaties worden herkend
op basisvan andere gedragskenmerken. Casinowerknemers blijken bijvoorbeeld goed in staat zijn
om tekenenvan problematisch speelgedragte herkennen aan de tijd en het geld dataan gokken
wordtbesteed en weten vaak feilloos bepaalde risicogroepen te onderscheiden (O’Mahony &
Ohtsuka, 2015). Ook Seonge.a.vonden een aantal typerende kenmerken van problematisch
speelgedragdie op locatie doorgaans goed waarneembaar zijn maar online veel moeilijkerte
registrerenzijn. Zijnoemen een excessieve preoccupatie met gokken, agressief reageren, wanhopig
om hulproepen, geld lenen of bijgelovig gedrag vertonen (Seong & Heon, 2006). Nader onderzoek
zal moeten uitwijzen of deze bevindingen generaliseerbaar zijn naar de Nederlandse context. Zo zou
er meerinzichtverkregen moeten wordenin de mate waarin medewerkers van speellocaties over
hetvermogen beschikken om kansspelproblemen (tijdig) te signaleren, op grond van welke
gedragskenmerken zij ditdoen, welke vaardigheden hiervoor nodig zijn en welke moeilijkheden zij
ervareninhetherkennenvan problematisch gokgedrag.

Automatische tekstanalyse

Indicatoren van kansspelproblematiek kunnen online overigens ook worden verkregen uit de
communicatie die de klantvoert met de aanbieder viaemail of chat. Met behulp vaneen
automatische tekstanalyse kan eenindicatie worden verkregen vanrisicovol speelgedrag. Uit
onderzoekblijkt dat een dergelijk expertsysteem gebruikt kan worden om prioriteit te gevenaan
bepaalde probleemgevallen en daarbij het menselijk oordeelkunnen ondersteunen en/of valideren
(Haefeli, Lischer, & Haeusler, 2014; Haefeli, Lischer, & Schwarz, 2011). Niet bekendis of ditsysteem
inmiddelsin de praktijk wordt toegepast.

5.5.1 Risico-indicatoren

De intensiteit waarmee wordt gespeeld blijkt dus een goede indicator te zijn voor problematisch
speelgedrag (zie paragraaf 2.3.6.). Deze kan worden uitgedruktin de frequentie waarmee wordt
gespeeld, hettotaal aantal afgesloten weddenschappen (H. M. Gray, LaPlante, & Shaffer, 2012), het
aantal kansspelen waaraan wordt deelgenomen of de totale inzet of de totale tijdsbesteding aan
kansspelen (Nelson etal., 2008). Allen blijken goedeindicatoren op te leveren voor problematisch
speelgedrag maar deze nietvolledigte kunnenvoorspellen.

Theoretisch verlies

Vaak wordt de inzet maal de frequentiewaarmee een spel wordt gespeeld als variabele genomen om
als proxy te dienenvoorde intensiteit waarmee wordt gegokt. Auer en Griffiths stellen echtervoor
om nietdeinzetenfrequentie van spelen als uitgangspunt te nemen maar hettheoretisch verlies (de
totaleinzet * hetvoordeel van het huis). Vooral voor metingen over kortere periodes zou diteen
meer stabiele en betrouwbare meting opleveren voor de gokintensiteit omdat grote winsten die
spelers soms maken buiten beschouwing blijven (M. Auer & Griffiths, 2014). Overigens blijft bij deze
benaderingde nadruk liggen op de financiéle aspecten van kansspelproblemen en minder op het
aspecttijdsbesteding. Zoals we in paragraaf 2.3.5 zagen blijkt de tijdsbesteding vooral bij pokereen
belangrijk aspect te zijn van verslavingsgedrag.
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Verliezen goed maken

Een kenmerk van probleemspelersis datzij vaak proberen omeerder geleden verliezen weer ‘goed
te maken’. Een studie van Gainsbury e.a. onderonline gokkers bevestigt dit beeld en laat zien dat
deze neigingvanspelersom ‘verliezen nate jagen’ bij online casinospelers vaker voorkomt dan bij
online pokerspelers (Sally MGainsbury, Suhonen, & Saastamoinen, 2014). Aan de hand van de
beschikbare data die overde bestedingen en verliezen van spelers bij online aanbieders bekend zijn,
zou eenalgoritme ontwikkeld kunnen worden dat een waarschuwing geeft als bij spelers wordt
geconstateerd dateerdergeleden verliezen worden nagejaagd.

Verhogingen en plotselinge verlaging van de inzetten

Eenandere indicatorvoor probleemspelenis de niet-periodieke intervallen van verhogingen en
plotselinge verlagingen van de inzetten. De inzetten die probleemspelers doen laten aanvankelijk een
langzaam stijgende lijn zien maar kunnenvervolgens heel snel weerinzakken. De auteurs
veronderstellen dat dit mogelijk komt doordat spelers bepaalde financiéle limieten hebben
overschreden. Dit patroon zou een belangrijke indicator of marker kunnen zijn voor problematisch
speelgedrag (Adamietal., 2013). Ook twee studies van Braverman e.a. laten een dergelijk effect zien.
Risicogroepen laten zich onderscheiden op frequent enintensiefgokken, gecombineerd meteen
grote variéteitin de hoogte van de inzetten en steeds hogere inzetten in de eerste maand dat men
speelt (Braverman & Shaffer, 2012). In een latere studie werden tweerisicogroepen geidentificeerd.
De eerste risicogroep nam aan drie of meer kansspelen deel envertoonde een grote variabiliteit bij
de gespeeldeinzetten. De tweederisicogroep werd gevormd door spelers die aantwee kansspelen
deelnamen en een grote variabiliteit bij de inzetten op live weddenschappen lieten zien (Braverman,
LaPlante, Nelson, & Shaffer, 2013).

Accuraatheid en betrouwbaarheid van risico-indicatoren

Anderen benadrukken dat hetvoorspellen of iemand problemen met kansspelen heeft op basisvan
eenonline gedragsanalyse een lastige ondernemingblijft. Erkunnenin het proces zowel fout-
positieven als fout-negatieven ontstaan. Bevindingen uit onderzoek onder een bepaalde doelgroep
zijnvaak nietzonder meerte generaliseren naarandere, nieuwe vergelijkbare populaties of datasets.
Uit onderzoek van Philander blijkt dat variabelen als de intensiteit waarmee wordt gespeeld, de
variabiliteit, de frequentie en het goktraject als ook factoren als leeftijd en sekse onvoldoende zijn
om probleemspelers correct te classificeren (Philander, 2013).

5.6 Training van personeel

Het personeelvan kansspelaanbieders werktin een omgeving die bepaalderisico’sinhoudt voor
spelers. Ze staanin direct contact met spelers die problemen ervaren met gokken en mogelijk hulp
nodighebben. Het personeeldient metandere woorden een belangrijke rol te hebbenineen
responsible gambling beleid. Een trainingvoor het personeel in het herkennen van probleemgedrag
en het aanspreken vanrisico- en probleemspelers vormt daareen onmisbaaronderdeelvan. Een
verantwoord spelen beleid dient door het personeel uitgedragen te worden.

Training van personeel heeft een positief effect
Eenstudie van Ladouceure.a. (2004) laat de positieve effecten zienvaneen
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bewustwordingscampagne voor aanbieders van kansspelautomaten (VLTs). De aanbieders haddenna
de campagne een beter begrip van problematisch speelgedrag, waren beterin staatom ditte
herkennen enhadden geleerd om excessieve spelers hierop aante spreken en dit op hetjuiste
momentte doen (Robert Ladouceuretal., 2004). Het momentvan aanspreken blijkt hierin cruciaal.
Probleemspelers worden in Holland Casino bijvoorbeeld niet aangesproken als zij nog aan het spelen
zijn maar bij heteerstvolgende bezoek. Ook Laplante e.a. concluderen dat het trainingsprogramma
Play Responsible tot eenverhoogde kennis van sociaal verantwoord spelen had geleid. Het
programma bleek meersuccesvol in hetvoorzien van nieuwe kennis danin hetcorrigerenvan
bestaande opvattingen (LaPlante, Gray, LaBrie, Kleschinsky, & Shaffer, 2012).

Aanspreken van probleemspelers die niet om hulp vragen

Uit eenstudie van Hinge.a. blijkt dat het personeel van kansspelaanbieders er doorgaans
vertrouwen in heeft datzij kenmerken van problematisch speelgedrag kunnen herkennen en ook de
proceduresweten alsiemand hen om hulp vraagt. Men blijkt hetvooral lastigte vinden om
probleemspelers aante spreken die nietom hulp vragen (Nerilee Hing & Nuske, 2011). Met name
aan ditlaatste aspect zou intrainingsprogramma’s aandacht besteedt kunnen worden. Meer
onderzoekis nodigomvastte stellen of en hoe risicovol speelgedragin eenvroegstadium kan
worden herkend.

Aangepastetrainingen voor verschillende groepen

Onderzoekers menen dat kansspelaanbieders hun trainingsaanbod zouden kunnen verbeteren door
hetaan te passenop hetkennisniveauvan groepen werknemers (H. M. Gray, Tom, LaPlante, &
Shaffer, 2014). Lee e.a. pleiten ervoorom sspeciale trainingen te ontwikkelen voor personeelsleden
die zelf problemen met kansspelen ervaren. Zij hebben een minder positieve houding ten opzichte
van eenresponsible gambling beleid (T. K. Lee, Labrie, Rhee, & Shaffer, 2008).

Hinge.a. concluderen dat een betere training, betere systemen en processen preventieve
interventies zullen kunnen verbeteren maar dat het blijven vertrouwen op het menselijke oordeel en
discretie er waarschijnlijk toe zal leiden dat het merendeel van de probleemgokkers wordt genegeerd
(Nerilee Hing & Nuske, 2011).

5.7 Effectiviteit van het preventiebeleid

Eenvan de onderzoeksvragenis die naar de effectiviteit van het preventiebeleid van
kansspelaanbieders als samenhangend pakket van maatregelen. Een antwoord op deze vraagis om
eenaantal redenen niet makkelijk te geven. Omte beginnen lijken er relatief weinig operators te zijn
die een effectiefen samenhangend preventiebeleid voeren (Khazaal etal., 2013; R.J. Williamsetal.,
2012). Naderonderzoek zal moeten uitwijzen welk deel van de (online) kansspelaanbieders een
verantwoord speelbeleid voert en welke maatregelen of preventieveinterventies dit omvat.

Een probleemvoorde kansspelindustrieis dat het ontwerp van een samenhangend pakketvan
maatregelen op empirisch bewijs zou moeten berusten, terwijldat bewijs maarin beperkte mate
beschikbaaris. Onderzoek naar de effectiviteit van responsible gambling en harm-minimisation
strategieénisschaarsenzouom deze reden gestimuleerd moeten worden. Een andere reden die het
beantwoorden van deze onderzoeksvraag bemoeilijktis dat onderzoek naar responsible gambling
beleid zich doorgaans richt op de effectiviteit van afzonderlijke preventieonderdelen en deze nietin
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hun onderlinge samenhangbeziet. Onbekendisin hoeverre onderzoek is uitgevoerd datingaatop de
interne controle op het gevoerde beleid door de aanbieder, of prestatie-indicatoren worden
gehanteerd voorhetgevoerde preventiebeleid en/of erbenchmarkszijn binnen de sector.

Wellicht dat Williams e.a. hetantwoord op de onderzoeksvraag het best verwoorden doorte stellen
dat er bijnanietsisdatnietop een bepaalde manierbehulpzaamis en,andersom, erbijnanietsis
datinzichzelf een grote potentie heeft om schade te voorkomen (R.J. Williams et al., 2012).
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Conclusies

Risicofactoren

In hetvoorafgaande zijn vele mogelijke risicofactoren voor het ontstaan van kansspelproblematiek
geschetst. Erzijn diverse studies gevonden die het ontstaan van problematisch speelgedrag
proberen te begrijpen vanuit psychologische, biologische, sociologische of ecologische invalshoek.
Een meergeintegreerde benadering van kansspelverslaving lijkt daarom zeerrelevant. Een
voorzichtige conclusie is dat de oorzaken van kansspelverslaving waarschijnlijk op de complexe
interactie tussen hetspel, de speleren diens omgeving berust, en niet afzonderlijk door deze
conceptenverklaard kan worden. We zouden ook kunnen concluderen dat de diverse mogelijke
gokactiviteiten zeer heterogeen van aard zijn, gokken wellicht niet als een homogene activiteit moet
worden gezien en probleemgokkers derhalve geen homogene groep vormen.

In hetvoorgaande zijn diverse preventieve interventies beschreven die kansspelproblemen kunnen
helpenvoorkomen.

Aanbod van kansspelen

Een preventieve aanpak—zoals die momenteelin Nederland wordt gehanteerd - is eenvolledig
verbod op online kansspelen. Dit verbod blijkt echter moeilijk handhaafbaareninmiddels zijn er
vergevorderde plannen ontwikkeld om tot legalisering van online kansspelen over te gaan. Overigens
blijkt uitonderzoek datlanden dieeen verbod hanteren doorgaans lagere prevalentiecijfers van
kansspelverslaving kennen (R.J. Williams et al., 2012). Ook in andere studies wordt deze relatie
tussen hetaanbod van kansspelen en kansspelproblematiek bevestigd. Een reductie van vraagen
aanbod leidttot minderinkomsten en tot een afname van kansspelproblematiek (Alex Blaszczynski,
2011). Deze exposure-hypothese (dat meer blootstelling aan kansspelen tot meer
kansspelproblematiek leidt) kan echter niet volledig de schommelingen in de prevalentiecijfers van
kansspelverslaving verklaren. Ondanks de toegenomen blootstelling aan kansspelen lijkt het aantal
kansspelproblemen niet evenredigtoe te nemen. Een verklaring hiervoor kan worden gevondenin
hetaanpassingsvermogen van mensen, gevoed door preventie leert men metde risico’svan
kansspelenomte gaanenis ermindervatbaarvoor.

Speltechnische kenmerken van kansspelen

Preventieveinterventiesrichten zich ook op de speltechnische kenmerken van kansspelen.
Structurele aanpassingen aan kansspelautomaten laten echter beperkte en wisselende resultaten
zien. Aanpassingenin de hoogte van de inzeten de aanwezigheid en hoogte van een jackpot zijn
mogelijke effectiefin het beperkenvan overmatigspeelgedrag. Het opleggen vanverplichte pauzes
tijdens hetspelen kan een averechts effecthebben, tot meercraving leiden en tot grotere uitgaven
leiden.

Bewustwording

Ook multimediale bewustwordingscampagnes en informatieve websites kunnen effectiefzijnin het
verminderen van kansspelproblematiek. Het herkennen en erkennen van kansspelproblemen kan er
door worden versterkt, hetgeen kan leiden tot een toenamevan hetaantal mensen datop
verantwoorde wijze speelt en toteen toename van het aantal mensen dat hulp zoekt of zich vrijwillig
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laat uitsluiten van kansspeldeelname. Interventies die misvattingen en attitudes proberen te
veranderen blijken doorgaans weinig effectief te zijn en niet vaninvloed te zijn op het speelgedrag.
Er zijn evenwel een aantal educatieve interventies voor scholen ontwikkeld zoals Stacked Deck die
meereffectlijken te hebben. Het programmablijkt nietalleen vaninvloed te zijn op de kennis over
kansspelen maar ook een matigendeinvloed te hebben op hetspeelgedrag.

Speellimieten

Alle aan gokken gerelateerde problemen komen voort uitindividuen die hun persoonlijk besteedbare
inkomen entijd overschrijden (Alex Blaszczynski, 2011). Het voor spelers mogelijk maken om vooraf
persoonlijk speellimietenin te stellen, lijkt daarmee een zinvol instrument om verantwoord
speelgedragte bevorderen. Spelers die een maximum te besteden bedrag of een maximum
speelduurhebbeningesteld, blijken ook inderdaad hun speelgedrag beteronder controle te houden.
Toch wordtrelatief weinig gebruik gemaaktvan hetinstellen van speellimieten, enerzijds omdat deze
mogelijkheid niet wordt aangeboden door kansspel operators, anderzijds omdat spelersergeen
gebruik van maken. Om het spelen metlimieten te stimuleren, zou hier meerbekendheid aan
moeten worden gegeven bijvoorbeeld door gebruik te maken van pop-ups die deze mogelijkheid
aanbieden of, zoalsin het voorgenomen Nederlandse beleid, door hetinstellen van speellimieten
verplichtte stellenvoordeelname. Om de effectiviteit van hetinstrument te vergroten, zouden
speellimieten strikt gehandhaafd dienen te worden, bijvoorbeeld door gedwongen pauzes. De
toepashaarheid en effectiviteit van speellimieten kan per kansspel verschillen. Het instellen van
geldelijke speellimieten lijkt beter te werken bij casinospelers, hetinstellen van speelduurlimieten
lijkt meer effectief voor pokerspelers.

Gepersonaliseerde feedback op het speelgedrag

Een dynamische manieromspelerste informeren overhunspeelgedragzijn de pop-up en
feedbackmechanismen. De effecten van pop-up berichten worden in empirisch onderzoek als
betekenisvol doch ook soms als beperkt of niet effectief beoordeeld. De verschillende uitkomsten
lijken vooral door methodologische verschillen en beperkingen verklaard te kunnen worden. De
effectiviteit van pop-up blijkt sterk afhankelijk te zijn van de inhoud van de boodschap en het doel
waarvoor de pop-up wordt gebruikt maar ook van bijvoorbeeld de plaatsing van de pop-upin het
beeldscherm. Pop-up die waarschuwen voor overmatig gokken blijken van invloed te zijn op de
kennis die menvan kansspelen heeft maar niet op de opvattingen overkansspelen of op het
speelgedrag. Onderzoekers stellen voorom deze berichten en waarschuwingen aan te passenen
deze meerterichten op hetaanmoedigen van zelfbeoordeling, zelf-evaluatie en zelfregulering.

Doordat operators steeds beterin staatzijn omrisicovol speelgedrag te detecterenis het ook steeds
betermogelijk om spelers gepersonaliseerde feedback te geven op hun eigen speelgedrag. Het
informeren vanrisicospelers, die hebben aangegeven feedback op hun speelgedragte willen, blijkt
een positief effect te hebben op de uitgaven die men doet. Ook de ontwikkeling van Responsible
gambling tools als Playscan lijken veelbelovend te zijn in de mate waarin dit tot verantwoord
speelgedragkan aanzetten. Met deze geintegreerdetools kunnen spelers zowel diagnostische tests
uitvoeren, inzagekrijgenin hun speelgedragen feedback hierop krijgen, speellimieteninstellen en
ook een zelfuitsluiting aanvragen.

Zelfuitsluitingen
Zelfuitsluitingsprogramma’s kunnen effectieve instrumenten zijn om problematisch speelgedragte
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voorkomen of te matigen. De programma’s hebben echter ook hun beperkingen en begrenzingen.
Zelfuitsluitingen kunnen op korte en langere termijn een positief effect hebben op het speelgedrag.
Ze kunnenleidentoteenafname van kansspel gerelateerde problemen entoteenverbeterd
functioneren en algemeen welbevinden. Het succes van zelfuitsluiting neemt toe alsheteen
weloverwogen keuzeis geweest, die doorde kansspelaanbieder strak gehandhaafd wordt.
Zelfuitsluitingen voor langere tijd werken beter dan voor kortere periodes. Uitsluitingen zijn
effectieverals deze meerdere soorten locaties of kansspelen omvaten wanneereraanvullende hulp
en/of ondersteuning van partners of familie wordt geboden op de zelf-uitsluiting.

Het bereik van zelfuitsluitingen onder probleemspelersis echter beperkt Ditis deelsinherent aan een
zelfuitsluiting op vrijwillige basis, waarmee nooit alle probleemspelers bereikt zullen worden.
Sommige probleemspelers erkennen hun problemen niet, anderen hebben geen behoefteaan dit
middel. Het bereik van zelfuitsluiting onder probleemspelers kan mogelijk vergroot worden door de
bekendheid het preventiemiddel te verbeteren, en dit door motiverende gespreksvoering of
gepersonaliseerde feedback te stimuleren. De bekendheid met de mogelijkheid tot zelfuitsluiting zou
ookin bredere zinverbeterd kunnen worden. Uit onderzoek blijkt dat ook niet-probleemspelers
zichzelf laten uitsluiten van verdere deelname om problemen te voorkomen.

Tot slot

Het beschermenvan spelers en het voorkomen van kansspelproblemen wordt als een belangrijke
prioriteitin het Nederlandse kansspelbeleid beschouwd. In het voorgenomen Nederlandse
kansspelbeleid, worden diverse maatregelen voorgesteld om de risico’s op kansspelproblemen te
mitigeren, zoals de zorgplicht voorvergunninghouders, hetinformerenvan spelers, de
spelersaccount, spelers de mogelijkheid bieden om grenzen aan het speelgedragaan te geven of een
zelfuitsluiting aan te vragenin het centraal register. Kansspelaanbieders dienen onregelmatigheden
inhet speelgedragte signaleren enzonodigte interveniérenin hetspeelgedrag. Het voorgenomen
beleidlijktten aanzien van kansspelverslaving een uitgebalanceerd pakket aan maatregeleneneen
aantal in potentie effectieve preventieveinterventies te omvatten. Vraagtekens zouden gesteld
kunnen worden bij de uitsluitingen op onvrijwillige basis. Zonder de interne motivatievan eenspeler
zal dit waarschijnlijk niet of onvoldoende aanzetten tot een blijvende gedragsverandering.

No prevention measure seemed to be more effective than the gamblers'
motivation to control their own gambling behaviors (Ariyabuddhiphongs, 2013).

Aanbevelingen voor verder onderzoek

In de literatuur naarderisico’s en preventie van kansspelverslaving valt een aantal hiaten op:

Naderonderzoek naar het speelgedrag van specifieke doelgroepen

Naderonderzoek naarhet speelgedrag van specifieke doelgroepen zoals vrouwen en ouderenis
gewenst. Onderzoek zal moeten uitwijzenin hoeverre kansspelproblematiek bij vrouwen en ouderen
voorkomten de ontstaansgeschiedenis, speelpatronen en kansspel gerelateerde problemen afwijken
van die vanmannen enjongeren. Op grond hiervan kan worden bepaald of voor deze doelgroepen
aangepaste preventieve interventies ontwikkeld moeten worden. Om deze reden zou ook meer
onderzoek naarde sociaal economische status en (aanvullende) rol van culturele waarden en
opvattingen, acculturatie processen en cultureel bepaald hulp-zoekgedrag op ontwikkelingeninhet
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speelgedrag gewenstzijn. Naderonderzoek zal ook moeten uitwijzen in hoeverre stigmatisering van
problematisch speelgedrag voorkomtin Nederland, welke vorm ditaanneemt en welkeimpact dit
heeftop probleemspelers en hetzoeken van hulp.

Meer onderzoek naar de effectiviteit van preventiebeleid en pr

Het onderzoek naar de effectiviteit van preventie maatregelen zouin zijn algemeenheid gestimuleerd
dienente wordeneninhetbijzondervan preventieve interventies die gericht zijn op online
kansspelen. De kansspelindustrie krijgt daardoor de beschikking over evidence based interventies die
tot eensamenhangend pakketvan maatregelen leiden waardoor kansspelproblematiekineen zo
vroeg mogelijk stadium kan worden opgespoord en ervervolgens gericht op kan worden
geintervenieerd. Onderzoek zou zich zowel moetenrichten op het bereik van de interventies, en hoe
ditkan wordenverbeterd als op de effectiviteit van preventieve interventiesintermenvan de
invloed die dezehebben op hetspeelgedrag.

Verantwoord aanboden mate van verantwoord /RG-gedrag door aanbieders

Uit dit literatuuronderzoek komt naarvoren dat ernog maar weinigbekend is over hoe kansspel
aanbieders opereren met betrekkingtot hun Responsible Gambling beleid. Hun gedragingen en hun
prestaties op dat gebied zouden empirisch onderzocht moeten worden. Hoewel de indruk bestaat
dat slechts een beperkt aantal kansspelaanbieders een gedegen preventiebeleid voert, is onduidelijk
hoe groot ditaantal preciesis en/of welke afwegingen men maaktom dital dan nietaan spelers aan
te bieden. Onduidelijkis ook welkevormen het preventiebeleid van (online) kansspelaanbieders
aanneemt:in hoeverre (online) kansspelaanbieders volledige en niet misleidende informatie
verschaffen aan spelers, precommitment tools aanbieden, spelers feedback geven op hun
speelgedrag, zelfcontrole stimuleren en zelfuitsluitingsprogramma’s aanbieden. Daarnaast is
onduidelijkin hoeverre de industrie gebruik maaktvan behavioraltracking, een gedragsanalyse
uitvoert enrisico-indicatoren heeft ontwikkeld om kansspelproblemenin eenvroegstadiumte
signaleren. Een nadere typering van de kansspelindustrie op basis van hun RG inspanningen (inactief,
reactief, actief, proactief) en de mate van zelfopgelegde maatschappelijke verantwoordelijkheid zou
derhalve gewenstzijn. Indit kader kan ook de aanbevelingworden gedaan om naderonderzoek uit
te voeren naar de mogelijke effecten van hetaanbieden van bonussen en loyalty programma’s op
risicovol speelgedrag en de impact van marketingstrategieén om gamersviaspelletjes siteste
verleiden tothetdeelnemen aan kansspelen.

Herkennen en aanspreken

Tot slotis meerinzicht gewenst dat naar derisico’s en preventievan kansspelverslaving in de mate
waarin medewerkers van speellocaties over het vermogen beschikken om kansspelproblemen (tijdig)
te signaleren, op grond van welke gedragskenmerken zij dit doen, welke vaardigheden hiervoor
nodigzijn en welke moeilijkheden zijervarenin het herkennen van problematisch gokgedrag. Ook
zou ermeerinzicht moetenworden verkregen in de wijze waarop probleemspelers het beste op hun

speelgedrag kunnen worden aangesproken, in het bijzonderde spelers die geen directe hulpvraag
hebben.
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