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Die Ursache von Adipositas im Kindes- und Jugendalter erscheint zunachst klar: die
Energieaufnahme der Heranwachsenden tbersteigt dauerhaft deren Energieverbrauch.
Ein genauer Blick auf die Ursachen zeigt aber, dass Adipositas im Kindes- und Jugendalter
von einer Vielzahl von Faktoren abhingig ist. Die unterschiedlichen genetischen Voraus-
setzungen interagieren mit einer sich wandelnden Umwelt, die haufig einen sitzenden
Lebensstil begiinstigt und von einem Uberangebot an energiereichen Lebensmitteln
gepragt ist. Die Lebenswelten von Kindern und Jugendlichen wie die Familie, die Kita, die
Schule sowie die unmittelbare Wohnumgebung werden ihrerseits durch soziale, 6konomi-
sche und politische Rahmenbedingungen beeinflusst. Adipositas im Kindes- und
Jugendalter kann daher einerseits beim Individuum auf das Wechselspiel unterschiedli-
cher Einflussfaktoren zurtickgefiihrt werden. Anderseits sind Kinder und Jugendliche in
bestimmten Bevélkerungsgruppen und Entwicklungsphasen besonders anfillig fiir die
Entwicklung von Adipositas.

Die auf diesem Themenblatt dargestellten Indikatoren sind Bestandteil des AdiMon-
Indikatorensystems. Ziel von AdiMon ist es, regelmiRig aktualisierte und bevélkerungs-
weit aussagekraftige Daten tiber die Einflussfaktoren der Adipositas, umgesetzte Mafinah-
men der Privention und Gesundheitsférderung sowie tiber die Verbreitung von Adipositas
im Kindes- und Jugendalter systematisch zusammenzustellen und &ffentlich verfiigbar zu

Kernaussagen

« Laut KiGGS Welle 2 (2014-2017) essen
51 % der Kinder und Jugendlichen mehr
als eine Portion Siiwaren oder
Knabberartikel pro Tag.

« Jungen essen im Vergleich zu Madchen
etwas hiufiger mehr als eine Portion
Sufdwaren oder Knabberartikel pro Tag.

« Im Vergleich zur KiGGS-Basiserhebung
(2003-2006) ist der Anteil der Kinder imd
Jugendlichen, die pro Tag mehr als eine
Portion StiRwaren oder Knabberartikel
essen, deutlich gesunken.

machen.

Hintergrund

Ein regelmaRiger Verzehr von Stifiwaren und Knabberartikeln
kann die Entwicklung einer Adipositas bei Kindern und Jugend-
lichen férdern [1]. Sufdwaren wie Schokolade, Fruchtgummis und
Kekse sowie Knabberartikel wie Kartoffelchips oder Cracker wei-
sen hiufig eine hohe Energiedichte und einen niedrigen Gehalt
an Mikronihrstoffen wie Vitaminen und Mineralstoffen auf. Die
hohe Energiedichte ergibt sich zumeist aus einem hohen Gehalt
an Zucker und/oder Fett. Dartiber hinaus geht der Verzehr von
SiiBwaren und Knabberartikeln hiufig mit dem Verzehr weiterer
energiedichter und nihrstoffarmer Lebensmittel (z. B. Fast Food
[2]) sowie mit sitzenden Verhaltensweisen (z. B. Fernsehen [3])
einher, die ihrerseits die Entwicklung einer Adipositas férdern
kénnen (siehe Themenblatt: Verzehr von Fast Food). Daher soll-
ten StiBwaren und Knabberartikel im Sinne einer ausgewogenen
Erndhrung und der Pravention von Adipositas méglichst selten
und nur in geringen Mengen verzehrt werden [4, 5].

Indikatoren und Datenquellen

Indikator ist der Anteil der 3- bis 17-jdhrigen Madchen und Jun-
gen, die pro Tag mehr als eine Portion Siiiwaren oder Knabber-
artikel essen (Indikator C.2.4). Als StiRwaren werden Zuckerwa-
ren (Bonbons, Fruchtgummis etc.), Schokoladen und
Schokoriegel, Feinbackwaren (Kuchen, Torten etc.), Kekse und
Eiscreme beriicksichtigt. Knabberartikel umfassen Kartoffelchips,
Salzgeback und Cracker. Eine Portion entspricht einer bestimm-
ten Menge eines Lebensmittels (z. B. einem Schokoriegel).

Datenquelle ist die ,,Studie zur Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen in Deutschland* (KiGGS-Studie) des Robert
Koch-Instituts (RKI), die auf einer bundesweiten bevélkerungs-
reprisentativen Einwohnermeldeamtsstichprobe basiert und
Querschnitts- und Langsschnittdaten zur gesundheitlichen Lage
von Kindern und Jugendlichen liefert [6]. Die berichteten Daten
stammen aus der KiGGS-Basiserhebung (2003—-2006) und der
KiGGS Welle 2 (2014-2017) [7]. Das Erndhrungsverhalten wurde
anhand eines Verzehrhiufigkeitsfragebogens erhoben, der von
den Kindern und Jugendlichen (bei 11- bis 17-J4hrigen) bzw.
deren Eltern (bei 3- bis 10-)ahrigen) ausgefiillt wurde [8, 9]. Die
Indikatoren basieren auf den geschitzten Verzehrhiufigkeiten
und Portionsgréfen der genannten Lebensmittel. Bei der Inter-
pretation der zeitlichen Trends muss beachtet werden, dass der
Verzehrhaufigkeitsfragebogen zwischen beiden Erhebungen hin-
sichtlich der Lebensmittelgruppen und Antwortkategorien leicht
modifiziert wurde.

Ergebnisse

Laut KiGGS Welle 2 (2014-2017) isst etwa die Hilfte (51 %) der
Kinder und Jugendlichen mehr als eine Portion Siiiwaren oder
Knabberartikel pro Tag (Indikator C.2.4). Bei Madchen ist der
Anteil mit 47 % etwas niedriger als bei Jungen mit einem Anteil
von 54 %. Zwischen den Altersgruppen unterscheiden sich die
Anteile nur geringfuigig. Im Vergleich zur KiGGS-Basiserhebung
(2003-2006) fallen die Anteile der Kinder und Jugendlichen, die
pro Tag mehr als eine Portion Siiwaren oder Knabberartikel
essen, deutlich niedriger aus. Mengenbezogene Auswertungen
der KiGGS-Daten weisen ebenfalls in diese Richtung [10].
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Einordnung der Ergebnisse

Die Ergebnisse der KiGGS-Studie zeigen, dass die meisten Kinder
und Jugendlichen in Deutschland regelmifig Stflwaren und
Knabberartikel essen. Bei der Interpretation der Ergebnisse muss
beachtet werden, dass es sich um Selbstangaben handelt. Es
kann also nicht ausgeschlossen werden, dass die Ergebnisse
durch Erinnerungsfehler oder soziale Erwiinschtheit (d. h. einem
Antwortverhalten, bei dem die Befragten eher die Antwort geben,
von der sie glauben, dass sie auf Zustimmung trifft [11]) verzerrt
sind. Dariiber hinaus gilt es zu beriicksichtigen, dass die Indika-
toren nur auf einer Auswahl von Stilwaren und Knabberartikeln

basieren und keine Aussagen tiber die verzehrten Mengen ermég-

lichen. Im Sinne einer ausgewogenen Erndhrung und der Priven-
tion von Adipositas sollten Stifwaren und Knabberartikel még-
lichst selten und nur in geringen Mengen verzehrt werden [4, 5].
Hierzu ist es wichtig, dass Kindern und Jugendlichen zu Hause
und in der Kita bzw. Schule ein ausgewogenes Angebot an
Lebensmitteln und (Zwischen-)Mahlzeiten zur Verfiigung steht
[12-14]. Des Weiteren kénnten sich z. B. umfassende Werbeein-
schrinkungen fiir energiedichte und nahrstoffarme Lebensmittel
sowie eine Anpassung der Mehrwertsteuersatze entsprechend
dem gesundheitlichen ,Wert“ von Lebensmitteln positiv auf das
Erndhrungsverhalten auswirken und somit der Entwicklung von
Adipositas bei Kindern und Jugendlichen vorbeugen [15].

Indikator C.2.4: Verzehr von Siifwaren und Knabberartikeln

Anteil der 3- bis 17-jahrigen Midchen und Jungen, die pro Tag mehr als eine Portion SiiRwaren oder Knabberartikel essen (in
Prozent). Erfasst wurde der Verzehr von Zuckerwaren (Bonbons, Fruchtgummis etc.), Schokolade und Schokoriegeln, Feinbackwaren
(Kuchen, Torten etc.), Keksen, Eiscreme, Kartoffelchips, Salzgebéck und Crackern.
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