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HBSC Factsheet 01

Das Bewegungsverhalten osterreichischer Schiilerinnen und
Schiiler: HBSC Ergebnisse 2014

Flr die Weltgesundheitsorganisation (WHO) hat Bewegung im Kindes- und Jugendalter eine
besonders hohe Relevanz; deshalb wurden im Jahr 2010 zu diesem Thema WHO-Leitlinien
veroffentlicht [1]. Diese fanden auch Eingang in die Osterreichischen Empfehlungen fir
gesundheitswirksame Bewegung, in denen es unter anderem heil3t: ,Um die Gesundheit zu
férdern, sollten Kinder und Jugendliche jeden Tag insgesamt mindestens 60 Minuten mit
zumindest mittlerer Intensitdt kérperlich aktiv sein“[2].

O Warum ist Bewegung fiir Kinder und Jugendliche so wichtig?

Korperliche Bewegung hat eine Reihe an lang- als auch kurzfristig positiven Auswirkungen
auf die physische und psychische Gesundheit von Kindern und Jugendlichen:

e Verbesserung der Herz-Kreislauf e Erhéhung der kognitiven Leistungs-

Funktion

Regelmallige Bewegung verbessert die
allgemeine kardiovaskulare Physiologie,
hat einen positiven Einfluss auf Blut-
druck, Blutgefalle und Blutwerte, gleich-
zeitig tragt sie langfristig dazu bei, das
Risiko fur Herzinfarkte und das Meta-
bolische Syndrom zu senken [3—6].

Pravention von Ubergewicht und

Adipositas
Der mit regelmaliger korperlicher
Aktivitat einhergehende hohere

Kalorienverbrauch tragt dazu bei, Uber-
gewicht und Adipositas vorzubeugen und
ein gesundes Korpergewichts zu erhalten
[1,3,5,7].

fahigkeit

Korperliche Aktivitat verbessert die
Konzentrationsfahigkeit und hat einen
positiven  Einfluss auf  schulische
Leistungen [8-11].

Verbesserung der Muskel-Skelett-
Gesundheit

Die Grundlage fir stabile und feste
Knochen wird im Kindes- und Jugend-
alter gelegt. Falsche Erndhrung und zu
wenig Bewegung konnen verhindern,
dass in der korperlichen Entwicklung die
maximale Knochendichte erreicht wird.
Dariber hinaus tragt regelmaRige
Bewegung zur Muskelkraftigung und
somit zur Entwicklung des aktiven
Bewegungsapparats bei [3,5,12].
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e Verbesserung des allgemeinen

Wohlbefindens

Regelmalliige  korperliche Bewegung
wirkt anregend auf die Durchblutung in
der Hirnregion, wodurch es zu einer
erhohten Zirkulation von Endorphinen,
Adrenalin und Noradrenalin kommt, was

GESUNDHEIT
und psychische Widerstandskraft und ist

mit einem hoheren Mall an Neugierde
und Erkundungsfreude assoziiert.
Darliber hinaus kann Bewegung im
Rahmen von sportlichen Teamaktivitaten
zur Entwicklung von sozialen
Kompetenzen beitragen [3,5,14-18].

sich wiederum positiv auf allgemeine
Gemutslage, Selbstbewusstsein und
Konzentration auswirkt, bei einer gleich-
zeitigen Regulation und Reduktion von
Stress und Wut [5,13,14].

e Verringerung der Wahrscheinlichkeit fiir
gesundheitliches Risikoverhalten
Korperlich aktive Jugendliche beginnen
seltener zu rauchen und konsumieren
weniger haufig exzessiv Alkohol [3,19].

e Verbesserung der psychischen
Gesundheit
Neben dem vorteilhaften Einfluss auf das
allgemeine Wohlbefinden, schldagt sich
regelmallige moderate bis intensive
korperliche Aktivitat in einer Ver-
besserung der subjektiven Schlafqualitat
nieder, beugt Angstzustianden und
Depression vor, fordert mentale Starke

e Langfristige Verringerung des Risikos fiir
bestimmte Formen von Krebs
Regelmallige  intensive  koérperliche
Aktivitat wird mit einer langfristigen
Reduktion des Risikos flir Brust-,
Gebarmutter-, Darm- und Nierenkrebs in
Zusammenhang gebracht [3,20].

Regelmalige korperliche Bewegung ist also ein hochwirksames Mittel zur Férderung der
gesunden Entwicklung von Kindern und Jugendlichen.

Dieses Factsheet gibt einen Uberblick (iber die HBSC-Ergebnisse aus der Erhebung 2013/14,
die das Bewegungsverhalten betreffen.

Wie haufig 6sterreichische Schilerinnen und Schiler kérperlich aktiv sind

Die Haufigkeit der korperlichen Aktivitdt wird im Rahmen der HBSC-Studie mit zwei Items
abgefragt. Die Definition von , korperlicher Aktivitat” orientiert sich dabei an jener der WHO,
und umfasst jene Aktivitdten, die eine moderate bis hohe Intensitat aufweisen, d.h. den
Pulsschlag erhéhen bzw. zum Schwitzen oder auller Atem bringen.

Haufigkeit ,Korperliche Aktivitat” HBSC 2014

,An wie vielen der vergangenen 7 Tage warst Du mindestens fiir 60 Minuten pro Tag
kérperlich aktiv?”“ Antworten 8-teilig ,an 0 Tagen—an 1 Tag — an 2 Tagen —... —an 7 Tagen“
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Abbildung 1: Durchschnittliche Anzahl der Tage, an denen 11-, 13-, 15- und 17-jahrige Schilerinnen und Schiler in den
letzten 7 Tagen mindestens 60 Minuten korperlich aktiv waren, nach Alter und Geschlecht

M Burschen B Madchen
17 2,7
15 3,1
4,8 13 4,2
5,0 11 4,8
6 4 ) o o ) 4 6

Errechnet man den Durchschnitt Giber alle Altersgruppen hinweg, ergibt sich ein Wert von
rund vier Tagen pro Woche. Burschen sind dabei in allen Altersgruppen geringfligig haufiger
korperlich aktiv als Madchen (vgl. Abbildung 1).

Generell ist zu beobachten, dass das AusmaR an korperlicher Aktivitat fur beide
Geschlechter mit zunehmendem Alter abnimmt. Dieses Phdanomen ist bekannt und wird
durch physiologische und psychologische Veranderungen im Verlauf der Pubertat erklart, die
Verhaltensanderungen zur Folge haben, sowie durch steigende schulischen Anforderungen
mit zunehmenden Alter [21].

,An wie vielen Stunden warst du insgesamt in den vergangenen 7 Tagen kérperlich aktiv“
Antworten 9-teilig: ,,0 Stunden — 1 Stunde — 2 Stunden — 3 Stunden — ... — 8 Stunden oder
mehr"

Abbildung 2: Durchschnittliche Anzahl der Stunden, in denen 11-, 13-, 15- und 17-jdhrige Schiilerinnen und Schiiler in den
letzten 7 Tagen korperlich aktiv waren, nach Alter und Geschlecht

B Burschen B Mddchen
4,7 17 3,9
5,1 15 4,1
5,4 13 4,8
5,2 11 5,2
6 4 2 o o 2 4 6
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Fragt man nach der korperlichen Aktivitat in Stunden pro Woche ergibt sich fiir alle Alters-
gruppen eine durchschnittliche Zeit von 4,8 Stunden. Auch  hier st
ein Rickgang der korperlichen Aktivitat mit zunehmendem Alter zu beobachten, jedoch ein
verhaltnismaRig  geringerer  (Abbildung 2). Dies lasst sich  dahingehend
erklaren, dass altere Schilerinnen und Schiler moglicherweise Regenerationstage
zwischen intensiveren sportlichen Aktivitaten einlegen (z.B. im Zuge von Vereinssport).

Umsetzung der Bewegungsempfehlungen

Aus diesen Ergebnissen lasst sich ableiten, wie viele der befragten Schiilerinnen und Schiiler
die Bewegungsempfehlungen der WHO von téaglich 60 Minuten korperlicher Betatigung mit
zumindest mittlerer Intensitat umsetzen (Tabelle 1 und Abbildung 3).

Tabelle 1: Relativer Anteil der 11-, 13-, 15- und 17-jahrigen Schilerinnen und Schiiler, die die WHO- Bewegungsempfehlun-
gen im AusmaR von mindestens 60 Minuten taglich erfillen, nach Alter und Geschlecht

11-Jahrige 13-Jahrige 15-Jahrige 17-Jahrige gesamt
Burschen 34,1% 29,2% 16,5% 9,5% 23,2%
Madchen 27,5% 14,6% 6,1% 5,2% 12,6%
gesamt 30,7% 21,8% 10,4% 7,0% 17,4%

Insgesamt 17,4% der Osterreichischen Schilerinnen und Schiler erfillen also die WHO-
Bewegungsempfehlungen. Tabelle 1 differenziert nach Geschlecht und Alter, wobei
wiederum sichtbar wird, dass mit zunehmendem Alter ein immer geringerer Anteil der
Befragten angibt, sich taglich zu bewegen.

Abbildung 3: Relativer Anteil der 11-, 13-, 15- und 17-jahrigen Schiilerinnen und Schiler, die an 5 oder 6 Tagen pro Woche
bzw. taglich fir mindestens eine Stunde kérperlich aktiv waren nach Alter und Geschlecht

m tiglich(&) [©5-6 Tage(d) W tiglich(Q) [15-6 Tage(Q)
9%
21,4%
57,5% | 283% | 42,9%
62% 2s|3,4% | 55,9%
| |
60% 40% 20% 0% 0% 20% 40% 60%
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Abbildung 3 stellt gegliedert nach Altersgruppen und Geschlecht dar, welcher Anteil der
Osterreichischen Schiilerinnen und Schiller an 5-7 Tagen fir zumindest eine Stunde
korperlich aktiv ist. Insgesamt, also Uber alle Altersgruppen, bewegen sich durchschnittlich
40,2% an 5 bis 7 Tagen pro Woche fiir mindestens eine Stunde mit mittlerer bis hoher
Intensitat.

Alternative Berechnungsmethoden flur die Haufigkeit korperlicher Aktivitdt bei
Osterreichischen Schiilerinnen und Schiilern im Alter von 11-17 Jahren ergeben: 28,5% sind
mindestens 7 Stunden in der Woche korperlich aktiv, unabhangig davon, auf wie viele Tage
diese Stunden aufgeteilt sind.

Trend im Bewegungsverhalten 6sterreichischer Schiler/innen

Das Bewegungsverhalten der osterreichischen Schiler/innen hat sich iber den Zeitraum der
letzten vier Erhebungen kaum verandert. Der zuletzt schwach positive Trend hat sich mitt-
lerweile umgekehrt, ein Vergleich der Mittelwerte zeigt, dass sich sowohl Burschen als auch
Madchen seit der letzten Erhebung etwas weniger haufig bewegen (Abbildung 4).

Abbildung 4 Durchschnittliche Anzahl der Tage, an die 6sterreichischen Schiilerinnen und Schiiler in den letzten 7
Tagen mindestens 60 Minuten korperlich aktiv waren im Trend.

. 2002 , 2006 2010 2014
4,87
5
4,58 4,50 4,59 —e— Burschen
j_qe/’-x-d.,i\‘x —&— Madchen
%426 % 4,22
4 - — — gesamt
3,94 4,04 4,01 3,90
3

Sitzendes Freizeitverhalten

Fernseh-, Spielkonsolen-, Smartphone-, Computernutzung und Ahnliches stehen in engem
Zusammenhang mit dem Bewegungsverhalten, da davon ausgegangen werden kann, dass
Kinder und Jugendliche wahrend dieser Beschaftigungen korperlich weitgehend inaktiv sind.

Zum sitzenden Freizeitverhalten werden die folgenden drei Fragen vorgegeben, die die
Bereiche Fernsehen, Elektronische Spiele (Computer, Handy, Spielekonsole) und allgemeine
Computernutzung, (chatten, e-mailen, Internet surfen, Hausiibbungen) abdecken.
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Die Fragen werden sowohl fiir Schultage als auch fir schulfreie Tage gestellt (Abbildungen 5
und 6). Bei der Interpretation der Ergebnisse ist zu bericksichtigen, dass es moglicherweise
zu Verzerrungen aufgrund gleichzeitiger Aktivitdten (z.B. Fernsehen und Smartphone)
kommt, die zu Uberschitzungen fiihren kénnen.

1. ,Etwa wie viele Stunden an einem Tag verbringst du normalerweise in deiner Freizeit
mit Fernsehen (einschliefSlich Videos und DVDs)?“

2. ,Etwa wie viele Stunden am Tag spielst du in deiner Freizeit normalerweise Spiele am
Computer, am Handy oder mit einer Spielkonsole (Playstation, Xbox, GameCube etc. mit
Ausnahme von Bewegungsspielen)?”

3. ,Etwa wie viele Stunden am Tag nutzt du in deiner Freizeit normalerweise den
Computer, ein iPad oder ein Smartphone zum e-mailen, chatten, Internet surfen,
programmieren, Hausiibungen machen usw. ?“

Antworten bei allen 9-teilig: , (iberhaupt nicht — etwa eine halbe Stunde am Tag — etwa 1

Stunde am Tag — etwa 2 Stunden am Tag — ... — etwa 6 Stunden am Tag — etwa 7 oder mehr

Stunden am Tag“

Abbildung 5 Durchschnittliche Dauer des sitzenden Freizeitverhaltens der 11-, 13-, 15- und 17-jahrigen Schiilerinnen und
Schiiler an Wochentagen in Stunden, nach Bereichen, Alter und Geschlecht

B TV(3) mElektronische Spiele(3) O Computernutzung(d) MTV(Q) MElektronische Spiele(Q) O Computernutzung(Q)

10 8

Abbildung 6 Durchschnittliche Dauer des sitzenden Freizeitverhalten der 11-, 13-, 15- und 17-jdhrigen Schiler/innen an
schulfreien Tagen in Stunden, nach Bereichen, Alter und Geschlecht
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Durchschnittlich verbringen die Schiilerinnen und Schiler taglich etwa 5,4 Stunden an
Schultagen und 7,5 Stunden an schulfreien Tagen mit den beschriebenen Tatigkeiten.

Zwischen Madchen und Burschen herrscht nur ein geringfligiger Unterschied, wobei sich
auch die Dauer der jeweiligen Beschaftigungen in jeder Altersgruppe relativ dhnlich darstellt
(vgl. Abbildung 5 und 6). Uber alle Altersgruppen hinweg verbringen Burschen sowohl an
Schultagen, als auch an schulfreien Tagen etwas mehr Zeit mit einer sitzenden
Freizeitaktivitat als Madchen, obwohl sie im Schnitt auch angeben sich haufiger und langer
zu bewegen.

Fazit

Ausreichende korperliche Bewegung sind eine grundlegende Voraussetzung fiir ein gesundes
Heranwachsen und eine gesunde Entwicklung von Kindern und Jugendlichen. Die
osterreichischen HBSC-Ergebnisse aus 2013/14 zeigen aber, dass nur 17,4% der Schilerinnen
und Schiler im Alter zwischen 11 und 17 Jahren die WHO-Bewegungsempfehlungen von 60
Minuten moderater bis intensiver korperlicher Betatigung taglich erfillen.

Auch international ist zu beobachten, dass sich das AusmalR an korperlicher Aktivitat bei
Kindern und Jugendlichen in letzter Zeit eher verringert [22]. Grinde dafiir liegen
moglicherweise in der Verdanderung des Freizeitverhaltens, das zunehmend vor Tablets,
Smartphones, Computern etc. stattfindet oder auch in den immer anspruchsvolleren
schulischen Herausforderungen, mit denen ein hoher Zeitaufwand verbunden ist [22,23].

Einfache Strategien, um korperliche Aktivitat im Alltag von Kindern und Jugendlichen zu
fordern sind beispielsweise aktive Schulpausen, eine Ermutigung, die Stiegen anstatt des
Aufzugs zu nehmen bzw. einen Teil des Schulwegs zu FuB zurlickzulegen, oder auch wahrend
langeren sitzenden Tatigkeiten zwischenzeitliche Bewegung zu ermoglichen [3]. Auch
gemeinsame Familienaktivitdten wirken sich vorteilhaft auf das Bewegungsverhalten aus;
generell gilt, dass Kinder von kérperlich aktiven Eltern selbst ebenfalls aktiver sind [24].

Die HBSC Studie:

Die ,Health Behaviour in School-aged Children (HBSC)“-Studie ist eine regelmaRig alle vier
Jahre stattfindende Erhebung der WHO und eine der groRten Kinder- wund
Jugendgesundheitsstudien in Europa. Im Schuljahr 2013/14 haben 43 Lander teilgenommen.
Alle prasentierten Ergebnisse basieren auf dem osterreichischen Datensatz von 2013/14. Die
HBSC-Studie wird vom Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen beauftragt und in
seiner Umsetzung vom Bundesministerium fiir Bildung unterstiitzt. Nahere Informationen
zur Studie unter: http://www.hbsc.org/
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