Lniversitat
wien

MASTERARBEIT / MASTER’S THESIS

Titel der Masterarbeit / Title of the Master‘s Thesis

Evaluierung des Frihstiicksverhaltens von Schiilerinnen und Schiilern an
Neuen Mittelschulen in Wien unter besonderer Beriicksichtigung des

Migrationshintergrundes und des soziodkonomischen Status®

verfasst von / submitted by

Michael Schmid, BSc

angestrebter akademischer Grad / in partial fulfilment of the requirements for the degree of

Master of Science (MSc)

Wien, 2017 / Vienna 2017

Studienkennzahl It. Studienblatt / A 066 838
degree programme code as it appears on
the student record sheet:

Studienrichtung It. Studienblatt / Masterstudium Erndhrungswissenschaften
degree programme as it appears on
the student record sheet:

Betreut von / Supervisor: Ass.-Prof. Mag. Dr. Petra Rust



Danksagung

Ich modchte mich an dieser Stelle bei all jenen bedanken, die durch ihr personliches

Engagement zum Gelingen dieser Masterarbeit beigetragen haben.

Ein besonderes Dankeschdn an Frau Ass.-Prof. Mag. Dr. Petra Rust, die meine Projektidee
unterstitzt und diese Untersuchung in allen Phasen hilfreich begleitet hat. Fir die Betreuung

dieser Masterarbeit mochte ich mich sehr herzlich bedanken.

Ebenfalls ein grolRes Dankeschon an Dr. Manuel Schétzer von SIPCAN (Special Institute for
Preventive Cardiology And Nutrition) fur die Expertise bei der Erstellung des Fragebogens
und die Unterstlitzung bei der praktischen Arbeit an den Schulen.

Vielen Dank an den Wiener Stadtschulrat fur die Moglichkeit unser Forschungsprojekt an den

teilnehmenden Neuen Mittelschulen durchfiihren zu dirfen.

Vielen Dank an alle Direktorlnnen sowie Pé&dagoglnnen, die durch ihr personliches

Engagement uns den Zugang in die Schulklassen ermdglicht haben.

Vielen Dank auch an alle Schilerlnnen, die so zahlreich und mit groRem Interesse an der

Erhebung teilgenommen haben.

Vielen Dank an meine Studienkollegin Bettina fur die gute Zusammenarbeit, sowie an das
gesamte Forschungsteam: Juliana, Jasmin und Teresa flr die tatkraftige Unterstitzung bei der

Untersuchung an den Schulen und die anschlieende Dateneingabe.

Mit Euch zusammen hat die Arbeit richtig Spall gemacht!



Inhaltsverzeichnis

1 Einleitung und Fragestellung .........ccoooiiiiiiiiiiic e 6
2 LITEraturlberSiCRL ........c.eiiiieii et 8
2.1 Das Frihstick — Definition und GesChiChte ...........ccooovviiieiiiiiie e 8
2.2 Das FrihstlickSVErNalen ..........ccooiiiiiiiiie s 9
2.2.1  Gesundheitliche ASPEKLE. ........couiiiii i 9
2.2.2  TheoretiSCher ZUGANG ........covieieeiiieiie ettt 10
2.2.3  Einfluss durch das GesChIeCht............cccoiiiiiiiiiiiii e 11
2.2.4  Griunde fur den FrihStlUCKSVErzZICht .........c.oooieiiiiiiiiie e 11
2.2.5  Soziale EINFIUSSTAKIOIEN ........cooviiiiiiiiieee e 12
2.2.6  Gesundheits- und Friihstlicksverhalten von Schiilerinnen in Osterreich........... 15

2.3 Rezente themenrelevante PUBIIKatioNeN ............ccociiiiiiiniiiicce e 17
2.4 Untersuchungsleitende Fragestellungen und Hypothesen ..........c.ccccovvveviieeiinnnne, 22

3 Material uUnd MethOGEN ........coviiiiii e 23
3.1  Studiendesign und Auswahl der Stichprobe............ccccoveeviie i, 23
3. 1.1 EINSCNIUSSKITEEIIEN ... it 23
3.1.2  GENENMIGUNGEN ...ttt e e e saa e e arae e 23
3.1.3  SHICNPIODE ... 23

3.2 DateNErNEDUNG ......cocuiee ettt 24
3.2.1  ErhebungSiNStIUMENT ........cciiiiieiiiee ittt e e e e s e e sane e 24
32,2 PIBIESE....eeiiiiie it 25
3.2.3  UNtersuChUNQSZEIIAUM........c.uieiiiiee e e et et aee e aane e 25
3.2.4  Durchflihrung an den SChulen..........cccoooiii i 25
3.2.5  AnthropometrisChe MESSUNGEN .........uvieiiiiiiie ettt 26

G T B T 11=] 0 10 YT L0 Lo PSPPI 27



3.3.1  StatiStiSChe METNOUEN ... e et 27

3.3.2  Dateneingabe in SPSS®........c.cccciiiiiiieeeiciee e 27
30303 TESESLATKE ... 28
3.3.4  Definition des MigratioNSSALUS. ...........coiveiiieriiiiie e 29
3.3.5  Einteilung des s0zioOKONOMISCNEN STAtUS .........ccvvvveiiiireiiiieiiiie e ciee e 30
3.3.6  Body-Mass-Index (BMI) KIaSSIIZIEIUNG .......cccveeiieiiiiniiiiieiiie e 31
3.3.7  Taillenumfang als Indikator der abdominellen Adipositas ............cccocvervieninenn 32
3.3.8  Taille-GroRe-Index (Waist-to-Hight Ratio, WHIR) ..........cccoooiiiiiiiiiiiiienn, 33
ErGBDNISSE ... 34
4.1 RUCKIAUTSTALISTIK .......eeiiiiiiieiiee e 34
4.2 SHCNPIODE. ... 36
421 AREISSIIUKLUN ...t 37
4.2.2  MIQratiONSSEALUS. .....cvveeeirieeeeieeesieeessieeessiee e e tae e et eesnree e e snaeeesnteeesnteeesnaeeeaeaeens 38
4.2.3  SOZIOOKONOMISCNEN STATUS ......eovieiiiiiiiiesieee e 39

4.2.4  Zusammenhang von soziodkonomischem Status und Migrationshintergrund .. 40

4.25  Anthropometrische ANAIYSEN .........ooiiivi i 41
4.3  Mahlzeitenfrequenz an SChURAGEN .........cccvviiiii e 46
4.4 FrihstUCKShAUTIGKEITEN ... ..eiiiiie e 47

4.4.1  Fruhstickshaufigkeit unter Bertcksichtigung des Geschlechts...........cc..c........ 47

4.4.2  Fruhstickshaufigkeit unter Berlicksichtigung der Schulstufe..............ccccove.. 48

4.4.3  Fruhstickshaufigkeit unter Berlicksichtigung des Migrationshintergrundes..... 49

4.4.4  Fruhstickshaufigkeit unter Berlicksichtigung des soziokonomischen Status.. 50

4.45  Fruhstickshaufigkeit unter Berlicksichtigung des BMI .............ccccceeviieeiinnen, 51
4.5  FrUhStUCKSVErNAIEN ........ooiieiiiiecie et 52
4.5.1  Frihstuckshaufigkeit von Schulerlnnen zu Hause ..........cccocvvveeiiiiine e 52

4.5.2  Frihstuckshdufigkeit zu Hause unter Berlicksichtigung des

MigratioNSNINTEIGIUNGES........vvieeiiiiie et 53



10

11

12

45.3 Motive flr das Nicht-FrUnStUCKEN.........eoeeeeeee e 54

4.5.4  Erste Mahlzeit bei Nicht-FrihStlickern ... 55
4.5.5  Frihstick zusammen mit der Familie...........cccoooiiiiiiiiiie e 56
45.6  Benétigte Zeit fir das FrUNSTUCK ............oooviiiiiiiieii e 57
4.5.7  Nebentatigkeiten wéhrend des FrinStUCKS...........cccveviiieiiiieiiie e 58
DISKUSSION. ...ttt ettt ettt be e 59
SCHIUSSDEITACHTUNG ... e 64
ZUSAMMENTASSUNG ...ttt ettt ettt et bbbt et et e e nneennne s 65
ADKUIZUNGSVEIZEICNNIS ...t 67
ADDIAUNGSVEIZEICNNIS ... e 69
TabEIENVEIZEICNNIS ... 70
LITEratUNVEIZEICHNIS ...c.ii ettt 72
N 0] 7=V o PRSP RPRRPPRS 81
12.1 T [=] 010 1= o OSSPSR 81



1 Einleitung und Fragestellung

Das Friihstiick ist die erste Mahlzeit des Tages und dient dazu, die Uber Nacht geleerten
Energiespeicher wieder aufzufillen (Ortega et al., 1998). Kinder und Jugendliche, welche ein
qualitativ hochwertiges Fruhstiick konsumieren, zeigen eine Uber den Tag bessere
Erndhrungsqualitdt, gemessen an der Nahrstoffzufuhr und dem Erndhrungsverhalten
(Purttiponthanee et al., 2016; Reeves et al., 2013; Szajewska et al., 2010). Fir Schulkinder
wird empfohlen etwa 25-30 Prozent der tdglichen Energiezufuhr zum Fruhstiick zu
konsumieren. Damit soll der Energieverbrauch fur den Vormittag in der Schule (exklusive
Sportunterricht) abgedeckt werden (Kleinman et al., 2002; Rampersaud et al., 2009).

Studien zeigen, dass Schulerinnen, die morgens frihstiicken, in der Schule bessere Noten
erzielen (Littlecott et al., 2016) und motorisch leistungsfahiger sind (Baldinger et al., 2012).
Vor allem Schilerlnnen, die regelméllig morgens frihstlicken, profitieren gemaR den
Studienergebnissen vom Verzehr dieser Mahlzeit. Dieser positive Effekt auf die kognitive
Leistungsfahigkeit wurde auch in anderen Studien beobachtet (Adolphus et al., 2013;
Hoyland et al., 2009; Kleinman et al., 2002). Es ist allerdings nicht klar, ob dieser
Zusammenhang auch kausal ist. Die kognitive Leistungsféhigkeit von Schulerlinnen ist nur
bedingt messbar. Viele dieser Studien erfolgten zudem nur innerhalb Kkleiner Stichproben.
Aullerdem zeigt sich, dass Kinder und Jugendliche, die regelméRig frihstiicken, ein
geringeres Risiko fiir die Entwicklung von Ubergewicht bzw. Adipositas aufweisen (Faizi et
al., 2014; Albertson et al., 2013). Nur wenige Studien stellen hier keinen Zusammenhang fest
(Affinita et al., 2013; Vagstrand et al., 2007).

Die Ergebnisse der Kinder- und Jugendgesundheitsstudie ,,Health Behaviour in School-aged
Children (HBSC) zeigen, dass lediglich circa die Halfte (51,5 %) der Osterreichischen
Schilerlnnen an Schultagen téglich frihstiicken. Im Gegensatz dazu berichtet fast ein Drittel
(32,7 %) an Schultagen nie zu frihstiicken. Dabei spielen soziale Einflussfaktoren eine
bedeutsame Rolle. So gehen zum Beispiel Kinder und Jugendliche aus Familien mit einem
niedrigem soziodkonomischen Status morgens hdufiger ohne Frihstick aus dem Haus
verglichen mit Kindern und Jugendlichen aus Familien mit einem hoheren

sozio6konomischen Familienhintergrund (Ramelow et al., 2015).



Forschungsinteresse

Das Ziel der Studie zum |, Frihsticksverhalten von Wiener Schilerlnnen® war, die
Gewohnheiten rund um die erste Mahlzeit des Tages von Schilerlnnen an Neuen
Mittelschulen in Wien zu untersuchen und aktuelle Daten zur Frihstiickshdufigkeit zu
erheben. Die Forschungsarbeit wurde im Rahmen von zwei Masterarbeiten durchgefthrt. So
beschéftigt sich Bettina Hemmer in ihrer Masterarbeit inhaltlich mit dem Thema
,, Evaluierung des Frihstilicksverhaltens und moégliche Einfliisse auf die Erndhrungsqualitat .
Der Verfasser der vorliegenden Arbeit, Michael Schmid, behandelt das Thema
,,Fruhsticksverhalten unter Beriicksichtigung sozialer Einflussfaktoren“. Zusatzlich wurde
innerhalb dieses Forschungsprojekts auch eine Bachelorarbeit zum Thema ,,Schulumfeld als
Einflussfaktor auf das Friihstlicksverhalter“ von Teresa VVonbank verfasst. Die vorliegende
Studie wurde in Zusammenarbeit mit Dr. Manuel Schatzer (Verein SIPCAN) konzipiert und
durchgefuhrt. Die Ergebnisse dieser Untersuchung und besonders die daraus abgeleiteten
Erkenntnisse sollen der weiteren praktischen Arbeit im Rahmen der Gesundheitsforderung an

Schulen dienen.

Fragestellungen

Die vorliegende Masterarbeit beschaftigt sich zundchst inhaltlich mit dem Thema Fruhstlick
aus soziologischer und kultureller Sichtweise und leitet sodann zum Friihstlicksverhalten und
zu den verschiedenen Einflussfaktoren auf das Friihstucksverhalten der Schiilerinnen tiber. Im
Hauptteil der Arbeit werden die Ergebnisse der Fragebogenerhebungen dargestellt und
diskutiert. Die wichtigsten Forschungsfragen fir diese empirische Masterarbeit wurden wie

folgt ausformuliert:

1. Wie hoch ist der Anteilswert der Schiilerinnen, die taglich bzw. nie friihstiicken?

2. Sind Verteilungsunterschiede zwischen Geschlecht und Schulstufen bezuglich der
Frihstickshaufigkeit an Schultagen zu beobachten?

3. Unterscheiden sich Schiillerinnen mit niedrigem, mittlerem, hohem sozio6konomischen
Status beztglich der Fruhstlckshaufigkeit?

4. Unterscheiden sich Schiilerlnnen mit und ohne Migrationshintergrund in der
Frahstlckshaufigkeit?



2 Literaturtibersicht

2.1 Das Frihstiick — Definition und Geschichte

Das Fruhstuck ist die am Morgen zu sich genommene, erste Mahlzeit des Tages (Arora et al.,
2012). In Osterreich, Deutschland und der Schweiz besteht das Friihstiick typischerweise aus
einem Heilgetrank (z.B. Kaffee, Tee, Milch oder Kakao), sowie aus verschiedenen
Backwaren (z.B. Vollkornbrot, Mischbrot, Toastbrot und hellem Gebéck). Dazu gibt es Butter
oder Margarine und suBe Aufstriche (z.B. Marmelade, Honig, Nuss-Nougat-Creme).
Alternativ dazu gibt es auch salzigen Belag (z.B. Wurst oder Kase). Weitere beliebte
Bestandteile eines Friihstiicks im deutschsprachigen Raum sind Joghurt und Topfen, sowie
ein weich gekochtes Frihsticksei, Musli, Fruchtsaft und Obst (Barldsius, 2011).

Fur die Bezeichnung der ersten Mahlzeit des Tages gibt es in den diversen Sprachen
verschiedene Benennungsmotive. Das Wort Frihstiick lasst sich sprachgeschichtlich bis ins
15. Jahrhundert zuriickverfolgen und bedeutet ,,das am friilhen Morgen gegessene Stiick Brot
(Duden, 2013). Der englische Ausdruck breakfast benennt die erste Nahrungsaufnahme am
neuen Tag als Fastenbrechen nach der Nacht (Collins English Dictionary, 2014). Dasselbe
Benennungsmotiv liegt beim spanischen Wort desayuno (Frihstick) vor, abgeleitet von
ayunar (fasten). Das franzosische petit-dejeuner bezeichnet das Friihstiick als ,kleines
Fastenbrechen®. Im Italienischen wird das Frihstick als prima colazione (erstes Mahl)
bezeichnet (Langenscheidt, 2016).

Soziologisch betrachtet stellt das Frihstlick als erste, am Morgen konsumierte Mahlzeit ein
kulturtibergreifendes Phdnomen dar. Dennoch unterscheiden sich der Zeitpunkt, die Dauer,
sowie der Umfang und die praferierten Nahrungsbestandteile des Frihstiicks zwischen den
verschiedenen Kulturen. Besonders in den afrikanischen und asiatischen Kulturkreisen ist ein
stRes Fruhstuck weitgehend unbekannt. Innerhalb von Europa gilt das Fruhstick als die
vermeintlich wichtigste Mahlzeit des Tages. Im sozialen Kontext dient es vor allem als
aullerer Rahmen der Begegnung fir die ganze Familie (Brombach, 2011). Ungeachtet dessen
verzichten heutzutage in Europa, abhdngig von der Alters- und Bevdlkerungsgruppe, etwa
10-30 % der Menschen auf das Fruhstiick (Rampersaud, 2009).



2.2 Das Friuhsticksverhalten

2.2.1 Gesundheitliche Aspekte

Die Erndhrungsgewohnheiten aus der Kindheit stehen maf3geblich im Zusammenhang mit der
Erndhrungsqualitat im Erwachsenenalter. Es besteht daher die Annahme, dass eine in der
Kindheit eingeubte, der Gesundheit forderliche, Frihsticksgewohnheit bis ins
Erwachsenenalter beibehalten werden kann. (Brombach, 2011).

Forschungsergebnisse deuten darauf hin, dass die Einnahme eines Frihstiicks am Morgen
besonders fiir die kognitive Leistungsfahigkeit von Kindern und Jugendlichen giinstig ist. So
unterstitzt ein Fruhstuck am Morgen die Konzentrationsfahigkeit und die damit
einhergehende Gedachtnisleistung wéhrend des Unterrichts. Dartiber hinaus wirkt sich das
Frihstick als Teil einer ausgewogenen Erndhrung und eines gesunden Lebensstils generell
positiv auf das Wohlbefinden von Kindern und Jugendlichen aus (Adolphus et al., 2013;
Kleinmann et al., 2002).

Die gesundheitsfordernde Bedeutung des Frihstiicks flir Erwachsene wird anhaltend
kontrovers diskutiert. So widerlegen Studienergebnisse die haufig vertretene Ansicht, dass ein
reichhaltiges Friihstlick beim Abnehmen hilft. Die Annahme hierbei ist, dass ein
umfangreiches Frihstlick einen lang anhaltenden Sattigungseffekt ausiibt. Dieser sorge in der
weiteren Folge daflr, dass bei den nachfolgenden Mahlzeiten des Tages weniger gegessen
wird und somit Uber den Tag verteilt weniger Energie aus Lebensmitteln zugefihrt wird.
Nach Ansicht einiger Wissenschaftler ist aber genau das Gegenteil der Fall. Ihrer Auffassung
nach erhoht ein allzu ausgiebiges Frihstiick die tégliche Energiezufuhr anstatt diese zu
senken. Die beim Frihstiick zusétzlich aufgenommene Energie kann meist nicht bei den

darauf folgenden Mabhlzeiten eingespart werden (Schusdziarra et al., 2011).

Das Sprichwort ,, Friihstiicken wie ein Kaiser, Mittagessen wie ein Kénig und Abendessen wie
ein Bettelmann“ (Autor unbekannt), mag zwar zutreffen, wird jedoch demzufolge nicht
durchgehalten. So weisen Studien darauf hin, dass es prinzipiell gleichgultig ist, wie die
Energiezufuhr tber den Tag verteilt wird, das heif3t, ob die Hauptmahlzeit morgens, mittags

oder abends eingenommen wird. Was zahlt, ist die Gesamtenergiezufuhr (Nas et al., 2017).



2.2.2 Theoretischer Zugang

Gesundheit ist das Produkt komplexer Lebensumstédnde. Daflr spielen vor allem die
Beziehungen zu den Mitmenschen eine zentrale Rolle. Im Laufe der Sozialisation setzen sich
Kinder und Jugendliche mit ihrem direkten sozialen Umfeld auseinander und bilden, in
Abstimmung mit den von den Bezugspersonen vorgelebten Werten, individuelle

Verhaltensweisen aus (Viner et al., 2012).

Das ,Health Promotion Model“ (HPM), siehe Abbildung 1, kann als zugrundeliegendes
Modell fir die vorliegende Untersuchung herangezogen werden. Das Modell beschreibt
Variablen wie zum Beispiel: Alter, Geschlecht, Schulbildung und soziales Umfeld als
Schlisselfaktoren fiir gesundheitsforderliches Verhalten. Weitere Einflussfaktoren sind
individuelle Fahigkeiten, Wissen (im Sine von Bildung) und Personlichkeit. Das Modell
besagt, dass sich Individuen eher dann gesundheitsbewusst verhalten, wenn andere Personen
dieses Verhalten mitunterstiitzen. Die wichtigste Bezugsgruppe fiir Kinder und Jugendliche
ist die Familie. Spater kommen Gleichaltrige (peers), Lehrer und Medien hinzu. (Dehdari et
al., 2014).

Porcoives
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f )
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— regasding the — Y

behavior
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plan of action behanvioe

Personal facioes:
WWW-WWG' > A A A
P

Abbildung 1. Das Health Promotion Model (Quelle: Guedes et al., 2009)
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2.2.3 Einfluss durch das Geschlecht

Das Geschlecht ist ein bedeutsamer gesundheitsrelevanter Indikator, weil damit spezifische
Belastungen und Rollenerwartungen verbunden sein konnen (Ramelow et al., 2015).
Zahlreiche Studien zum Frihstlcksverhalten von Schulkindern weisen darauf hin, dass
Madchen hdufiger auf das Fruhstiick verzichten als Buben (Buxton, 2014; Kesztyis et al.,
2017; Sun et al., 2013). Im Gegensatz dazu zeigen andere Studien, dass es keinen Unterschied
im Frihstiicksverhalten zwischen den Geschlechtern gibt (ALBashtawy, 2015; Nakade et al.,
2012). Geschlechtsspezifische Unterschiede konnen kulturell bedingt sein oder durch
verschiedene Studiendesigns (z.B. Auswertung Uber unterschiedlich definierte Altersgruppen)

beglinstigt werden.

2.2.4 Grinde fiir den Friihsticksverzicht

Schulkinder nennen viele verschiedene Grinde warum sie auf das Friihstiick am Morgen vor
der Schule verzichten. Ein wesentliches Motiv, nicht zu frihstiicken, stellt der ,,Versuch der
Gewichtsregulation“ dar. Vor allem Madchen (ab 15 Jahren) geben hdufig an, auf diese
Weise ihren Kalorienverzehr zu regulieren und ihr Korpergewicht halten zu wollen
(Timlin et al., 2008).

Zudem nimmt die Wahrscheinlichkeit fir das Nicht-frihstiicken mit ansteigendem Alter zu
(Ramelow et al., 2015; Szajewska et al., 2010).

Interessant ist auch, dass viele Kinder und Jugendliche berichten morgens vor der Schule
einfach ,,keinen Hunger oder Appetit* zu verspiren und deshalb kein Frihstiick zu Hause

konsumieren (Ramelow et al., 2015).

Auch ,Zeitmangel am Morgen“ und die daraus resultierende Hektik kdnnen wesentliche
Grinde fir den Fruhstiicksverzicht vor der Schule sein. Im Idealfall ist das Friuhstiick eine
Familienmahlzeit. Am Wochenende steht meist mehr Zeit fir ein gemeinsames Friihstiick mit

der Familie zur Verfligung (Joosten et al., 2014).

Eine andere Studie berichtet, dass viele Kinder und Jugendliche die morgens nicht
frihsticken oft bis spét in die Nacht aufbleiben (z. B. mit Fernsehen und Videospielen
beschaftigt sind). Diese Kinder gehen dann erst spat zu Bett und haben in der Frih nicht
genug Zeit fur das Fruhsttick vor der Schule (ALBashtawy et al., 2015).
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2.2.5 Soziale Einflussfaktoren

Das Modell zum Fruhstiicksverhalten, siehe Abbildung 2, benennt soziokulturelle und
soziobkonomische Einflussfaktoren als interne und externe Determinanten. Demnach pragen
einerseits kulturelle Uberzeugungen und persénliche Einstellungen, aber auch ékonomische
Rahmenbedingungen, sowie die Verfugbarkeit von Nahrungsmitteln das individuelle
Das Modell
Frihsttcksprogrammen an Schulen in England erstellt.

Frihsticksverhalten. wurde im Rahmen der Evaluation von Gratis-

Internal Behavioral
Influencers

Sociocultural beliefs, views
and attitudes:

Breakfast 1s important

Breakfast in the home ‘vs’
breakfast at school

Breakfast with the family

Traditional beliefs about
breakfast

L

Breakfast Behaviors

Children, parents and
school staff:

Regular breakfast
Later breakfast
Breakfast skipping
Double breakfasting

Breakfast on the way to
school/ from a shop

External Behavioral
Influencers

Socioeconomic factors:
Poverty and food insecurity

Weekends and school
holidays

Rushed moming routines

Employment/ educational
commitments

Family/ household
responsibilities

Abbildung 2. Qualitatives Modell zum Frihstlicksverhalten (Quelle: Harvey-Golding et al., 2015)

Besonders wichtig erscheinen regelméRige Familienmahlzeiten. Diese fordern ein gesundes
Erndhrungsverhalten von Kindern und Jugendlichen. Diese Rituale im Alltag sind flr eine
adaquate psychosoziale Entwicklung bedeutend, vermitteln Sicherheit und Stabilitdat und

fordern zudem den Zusammenhalt innerhalb der Familie (Berge et al., 2015).

Die Ergebnisse der ENERGY-Studie zeigen, dass Kinder und Jugendliche, die an 5 bis 7
Tagen pro Woche zusammen mit ihren Eltern fruhstlckten, eine deutlich geringere
Wahrscheinlichkeit fur die Entwicklung von Ubergewicht bzw. Adipositas aufweisen
(OR = 0.78; CI 95 % 0.67-0.91) als Kinder und Jugendliche, welche nur an 2 bis 4 Tagen
zusammen mit ihren Eltern frihstiickten (Vik et al., 2016). Familienmahlzeiten sind aber nicht
als alleinige Strategie fiir die Pravention von Ubergewicht bzw. Adipositas bei Kindern und

Jugendlichen anzusehen (Utter et al., 2013).
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Migrationsstatus

Migrantinnen sind bezogen auf ihren kulturellen, sozialen und religiésen Hintergrund eine
sehr heterogene Gruppe. Es verbindet sie alle eine gemeinsame Lebenssituation, die durch
eine Migrationserfahrung, personlich oder jene der Herkunftsfamilie, gepragt ist (Bohnsack,
1998).

Far den Begriff ,,Migrationshintergrund gibt es keine einheitlich verwendete Definition.
In Osterreich wird fiir Personen mit Migrationshintergrund die klassische Definition der
Wirtschaftskommission fir Europa, der ,,United Nations Economic Comission for Europe*
(UNECE) verwendet. Demnach werden jene Menschen als Personen mit
Migrationshintergrund bezeichnet, deren beide Elternteile im Ausland geboren sind. Dartiber
hinaus wird weiter unterschieden zwischen Migrantinnen der ersten Generation (Personen,
deren Geburtsort, sowie jener beider Elternteile im Ausland liegen) und Migrantinnen der
zweiten Generation (Personen, deren Geburtsort in Osterreich liegt und jener beider

Elternteile im Ausland).

Nach Angaben der Statistik Austria leben in Osterreich insgesamt 1 898 000 Menschen mit
Migrationshintergrund. Das entspricht einem Anteil von 22,1 % der Gesamtbevolkerung.
Davon sind 1 414 900 Migrantinnen der ersten Generation und 483 100 Migrantinnen der
zweiten Generation. In der Gruppe der unter 15-Jahrigen haben 161 800 Burschen (25,3 %)
und 151 700 Médchen (25,1 %) einen Migrationshintergrund. In Wien leben insgesamt
776 800 Menschen mit Migrationshintergrund, das entspricht einem Anteil von 42,8 % der
Wiener Bevolkerung (Statistik Austria, 2016a).

Im Rahmen der KIGGS-Studie (Studie zur Gesundheit von Kindern und Jugendlichen)
wurden von Schenk et al. (2006) Indikatoren zur Erfassung des Migrationsstatus entwickelt.
In dieser Empfehlung fir die epidemiologische Praxis wird das soziale Merkmal
Migrationsstatus nach einer weiter gefassten Definition erhoben. Die auf dieser Basis
konstruierte  Variable differenziert zwischen Kindern und Jugendlichen ohne
Migrationshintergrund sowie zwischen Kindern und Jugendlichen mit einseitigem und
beidseitigem Migrationshintergrund. Beidseitiger Migrationshintergrund bedeutet, dass beide
Eltern im Ausland geboren sind oder, dass das Kind selbst zugewandert ist und mindestens
ein Elternteil in einem anderen Land geboren ist. Einseitiger Migrationshintergrund heift,

dass mindestens ein Elternteil im Ausland geboren ist (Schenk et al., 2008).
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Soziodkonomischer Status

Der Begriff ,,Soziotkonomischer Status® (Socioeconomic status, SES) beschreibt die
menschlichen Lebensumstande mit einer Vielzahl von Merkmalen. Dazu z&hlen
beispielsweise die Schulbildung, der Beruf, das Einkommen und der Wohnort (Luttinger,
1995).

Epidemiologische Studien haben gezeigt, dass es relativ schwierig ist, den sozio-
okonomischen Status von SchiilerInnen richtig zu erfassen, da viele Kinder und Jugendliche
keine oder nur geringe Informationen Uber die Beschaftigung und den Bildungsstand der
Eltern angeben konnen oder wollen. Die bei Erwachsenen verwendeten Fragen nach Beruf,
Einkommen und Bildungsstand weisen auf’erdem bei Kindern und Jugendlichen, die den
unteren sozio6konomischen Gruppen zuzurechnen sind, eine erhfhte Non-response-Rate auf.
Um diesen Herausforderungen zu begegnen, wurden von Currie et al. im Zuge der HBSC-
Studie die sogenannte ,,Family Affluence Scale* (Familienwohlstandsskala) entwickelt. Diese
seither mehrfach neu Uberarbeitete Skala erfasst mit, fiir Kinder und Jugendliche leicht zu
beantwortenden Fragen, das Sachvermdgen der Familie. Auf individueller Ebene werden die
Einzelitems zu einem Gesamtindex addiert und anschliefend in drei Wohlstandsgruppen
(niedrig, mittel, hoch) eingeteilt (Currie et al., 2008). Eine Validierungsstudie von Boyce et al.
(2006) ergab, dass dieser auf die nationale Ebene bezogene Durchschnittswert sehr stark mit
dem Bruttosozialprodukt von Staaten korreliert. Daher kann angenommen werden, dass dieses
Messinstrument ein valider Indikator ist, um den materiellen Wohlstand von Schilerlnnen zu

erfassen.

In zahlreichen epidemiologischen Studien wird der sozio6konomische Status oftmals auch mit
dem familidren Erndhrungsverhalten assoziiert. Damit kdnnen soziale Einflussfaktoren auf
das Ernahrungsverhalten analysiert werden. Die Toy-Box-Studie bestétigt die Hypothese, dass
die Qualitat der Erndhrung mit abnehmendem sozialem Status sinkt. Das hei3t, dass sich
Kinder und Jugendliche aus niederen sozialen Schichten tendenziell ungestinder erndhren. Als
Grund hierfur werden oft fehlende finanzielle Mittel angefiihrt (Pinket et al., 2016). So
konsumieren Kinder und Jugendliche aus einkommensschwachen Familien vermehrt
preiswerte energiedichte Nahrungsmittel mit einem hohem Fett- und Zuckergehalt, sowie
groBe Mengen an raffinierten Getreideprodukten, anstatt der empfohlenen Erndhrung mit
hohen Anteilen an frischem Obst und Gemise, sowie Fisch, magerem Fleisch und
Vollkornprodukten (Fekete & Weyers, 2016).
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2.2.6  Gesundheits- und Friihstiicksverhalten von Schiilerlnnen in Osterreich

Im Schuljahr 2015/2016 waren in Osterreich insgesamt 1 124 633 Schiilerinnen angemeldet.
Davon besuchten 323 676 Schilerlnnen die Sekundarstufe I (Gymnasium Unterstufe und
Neue Mittelschule zusammengefasst). Die Schilerzahl an Neuen Mittelschulen betrug in
Osterreich insgesamt 179 480, davon 84 637 Schiilerinnen und 94 843 Schiiler. In Wien
besuchten insgesamt 26 299 Schulerinnen eine Neue Mittelschule, davon 11 975 weiblich und
14 324 mannlich (Statistik Austria, 2016b). Die Zahlen verdeutlichen die Notwendigkeit,

SchulerIinnen mit gesundheitsforderlichen Malinahmen zu unterstitzen.

Untersuchung zum Gesundheitsverhalten von Schilerinnen

Die ,Health Behaviour in School-aged Children Study* (HBSC-Studie) ist die grofRte
europdische Kinder- und Jungendgesundheitsstudie und wird seit 1986 im Vierjahres-
rhythmus durchgefiihrt. In Osterreich wurde die Untersuchung im Auftrag des Bundes-
ministeriums fir Gesundheit letztmalig im Schuljahr 2013/2014 umgesetzt. Die Studie erfasst
den Gesundheitszustand, das Gesundheitsverhalten, die sozialen Einflussfaktoren sowie
aktuelle Trends (wie zum Beispiel das Frihstiicksverhalten) der 6sterreichischen
Schiilerinnen im Alter von 11, 13, 15 und 17 Jahren. Hierzu wurden in Osterreich insgesamt
5983 Schulerinnen befragt (Ramelow et al., 2015).

HBSC-2014: Befragung zum Friihstiicksverhalten

Um das Frihstiickverhalten der Schilerlnnen zu untersuchen wurde folgende einzelne Frage
gestellt: Wie hdufig frihstlckst du normalerweise (mehr als nur ein Getrank) an Schultagen?
Die 7- stufige Antwortmoglichkeit war: Ich frihstiicke nie an Schultagen — an einem Schultag
in der Woche — an zwei Schultagen in der Woche — an drei Schultagen in der Woche — an vier
Schultagen in der Woche — an flnf Schultagen in der Woche — an sechs Schultagen in der
Woche (wenn du samstags Schule hast). Zusatzlich wurde die Frage gestellt: Wie oft
frihstickst du gemeinsam mit deiner Mutter oder deinem Vater? Die 6-stufige
Antwortmdglichkeit war: nie — seltener als einmal in der Woche — an 1-2 Tagen in der Woche

—an 3-4 Tagen in der Woche — an 5-6 Tagen in der Woche — jeden Tag.
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HBSC-2014: Ergebnisse zum Frihstticksverhalten

Nur etwa knapp die Hélfte (51,5 %) der Osterreichischen Schulerinnen gibt an, an Schultagen
taglich zu frihstiicken. Im Gegensatz dazu berichtet fast ein Drittel (32,7 %) nie zu
frihstucken. Wie in Abbildung 3 zu erkennen ist, verzichten mit zunehmendem Alter immer
mehr SchilerInnen auf das tagliche Fruhstuck. Wahrend bei den 11-J4hrigen noch 63,2 % der
Médchen und 64,5 % der Buben taglich an Schultagen ein Fruhstiick zu sich nehmen, sind es
bei den 15-Jahrigen nur noch 41,8 % beziehungsweise 53,6 %. Insgesamt frihstiicken
Madchen geringfugig seltener als Burschen (48,7 % vs. 54,9 %), wobei dies hauptsachlich auf
die Gruppe der 13- und 15-J&hrigen zutrifft. Bei den 11- und 17-Jahrigen gibt es keinen
relevanten Verteilungsunterschied zwischen den Geschlechtern.
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Abbildung 3. Frihstickshdufigkeit von Schillerlnnen an Schultagen nach Alter und Geschlecht
(Quelle: Ramelow et al., 2015)

Etwa ein Funftel (21 %) der Schulerlnnen gaben an, taglich mit Mutter und/oder Vater zu
frihstiicken. Dieser Anteil sinkt mit zunehmendem Alter deutlich von 38,7 % bei den 11-
Jahrigen auf 9,9 % bei den 17-Jéhrigen ab. Madchen fruhstlicken insgesamt seltener mit ihren
Eltern als Burschen (18,3 % vs. 24,5 %), wobei der Unterschied zwischen den Geschlechtern
zwischen 11 und 15 Jahren kontinuierlich ansteigt und danach wieder absinkt. Es kann zudem
angenommen werden, dass Schilerlnnen mit héherem (OR = 0.901) als auch mittlerem
Familienwohlstand (OR = 0.904) im Vergleich mit geringem Familienwohlstand und unter
Berlcksichtigung des Migrationshintergrunds an Wochentagen héaufiger ein Frihstiick
einnehmen. AuRerdem konnte beobachtet werden, dass Schulerlnnen mit Migrations-
hintergrund (OR = 1.758) unter Berlcksichtigung des Familienwohlstands seltener ein

Frihstick einnehmen (Ramelow et al., 2015).
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2.3 Rezente themenrelevante Publikationen

Eating breakfast regularly is related to higher school connectedness and academic
performance in Canadien middle- and high-school students

Sampasa-Kanyinga & Hamilton, 2017; publiziert in Journal of Public Health 145, 120-123

Ziel dieser Untersuchung war, mdgliche Zusammenhange zwischen dem Fruhstuckskonsum
und den schulischen Leistungen von Schilerinnen zu erforschen. Die Arbeitshypothese
lautete wie folgt: Schilerlnnen, welche regelmaRig friihstiicken erbringen bessere schulische
Leistungen.

Die Stichprobe bestand aus 10 272 Schulerinnen der 7. bis 12 Schulstufe an 198 Schulen in
Kanada. Die Teilnahmerate betrug 63 %. Als ,regelmalige Fruhstiicker wurden jene
Schulerlnnen bezeichnet, welche an zumindest 5 Tagen pro Woche frihstickten. Alle
Schilerlnnen, welche weniger als 5-mal pro Woche frihstickten wurden als ,Nicht-
regelméBige Frihsticker betitelt. Die Zielvariable , schulische Leistung lag in zwei
Auspragungen vor: gute schulische Leistung (70-100 %) und schlechte schulische Leistung
(unter 70 %). Die Resultate der multivariaten logistischen Regressionsanalyse zeigten einen
signifikanten Zusammenhang zwischen regelmaRigem Frihstickskonsum und schulischen
Leistungen. Das Ergebnis der vorliegenden Studie zeigt, dass Schilerinnen, welche
regelméRig (> 5 Tage pro Woche) ein Frihstuck konsumieren, bessere schulische Leistungen
erbringen, als jene Schillerinnen, die nicht regelmaRig frihstiicken (OR = 1.63; 95 %
Cl =1.21, 2.20). Das Alter und das Geschlecht zeigen hingegen keinen signifikanten Einfluss

auf das Ergebnis.

Als Limitierungen der Studie wurden nicht erhobene Variablen, wie das Einkommen und der
Alleinerzieher-Status, angefiihrt. Auch die vergleichsweise hohe Nicht-Teilnahme Rate
(37 %) konnte, den Autoren zufolge, zu einer Verzerrung der Stichprobe beigetragen haben.

Zudem beschrankte sich die Auswahl der Stichprobe auf Schilerlnnen an Pflichtschulen.
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Breakfast Eating Habits Among Schoolchildren

Albashtawy, 2017; publiziert in Journal of Pediatric Nursing 36, 118-123

In dieser Studie wurde zum ersten Mal das Frihstiicksverhalten von Schulkindern in
Jordanien untersucht. Dazu wurden insgesamt 1 798 (1 015 Buben und 783 Mé&dchen) im
Alter von 6 bis 14 Jahren befragt. Die Pravalenz des Frihstickkonsums lag bei 80,4 %
(Buben 81,3 % und Madchen 79,2 %) ohne signifikanten Unterschied zwischen den

Geschlechtern.

Der Anteil der SchiilerInnen, die nie frihstiicken lag demnach bei 19,6 %. Jingere Kinder (6-
9 Jahre) und Kinder, welche mit ihren beiden Elternteilen zusammenwohnen, sowie Burschen
verzeichneten einen deutlichen héheren Fruhstiickskonsum (89, 3 %; 82,8 % und 81,3 %).
Beinahe die Halfte (49, 7 %) der Schulerinnen gab an, jeden Tag zu fruhstlicken. Nur etwa ein
Funftel (19,6 %) fihrte an Gberhaupt nie zu frihsticken. 52,1 % der Schilerinnen, welche
regelmaRig fruhsticken, gaben an, dass das Frihstick eine t&gliche Routine und ein
Familienritual war. Etwa die Halfte (48,2 %) konsumierte ein Frihstick, um sich aktiver zu
fuhlen und empfand sich zudem am Morgen hungrig (48,0 %). Etwa ein Drittel (32,9 %) der
Kinder gab an, dass sie ein Fruhstiick konsumierten, weil es ihre Eltern fiir sie zubereitet
hatten. Als Griinde fur das Nicht-Frihstticken wurden nicht genug Zeit zu haben (64,0 %),
nichts zu essen zu haben (62,3 %) oder das Fehlen einer Bezugsperson, die das Frihstiick
zubereitet (57,8 %), genannt. Der Anteil der Schilerlnnen, die nicht taglich frihstucken
betrug 50,3 % und stieg mit zunehmendem Alter (von 10 % bei den 6-9-Jahrigen auf 30 % bei
den 9-12-Jahrigen) an. Die Autoren der Studie empfehlen ein entsprechendes

Schulgesundheitsprogramm zu implementieren.

Als Limitierungen der Studie wurden das Studiendesign, der Stichprobenumfang sowie das
Fehlen einer Definition zum Begriff Frihstick ausgemacht. Die Untersuchung wurde als
Querschnittsstudie durchgefiihrt und kann insofern auf keinen kausalen Zusammenhang
zwischen abhéngigen und unabhangigen Variablen rickschlieRen. Die StichprobengréRe war
aufgrund von behdrdlichen Vorgaben auf 1 798 Kinder begrenzt. Aus den genannten Grinden

sind die Ergebnisse nicht fur alle Schulkinder in Jordanien als reprasentativ anzusehen.
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Association between breakfast consumption and educational outcomes in 9-11-year old

children

Littlecott et al., 2016; publiziert in: Public Health Nutrition 19 (9), 1575-1582

Das Ziel dieser Studie war es, den Zusammenhang zwischen dem Frihstiicksverhalten und
den schulischen Leistungen bei Schulerinnen im Alter von 9 bis 11 Jahren zu untersuchen.
Die Stichprobe bildeten 3 093 Schulerlnnen an Primarschulen, die an dem Programm ,,Free
Breakfast Initiative* teilnahmen. Der schulische Lernerfolg wurde 6 bis 18 Monate nach
Beginn der Studie anhand des Standarderhebungsinstruments (SATSs - Statutory Assessment
Tests) bewertet. Die Frihsticksgewohnheiten der Schilerinnen wurden anhand von
Selbstangaben innerhalb eines Fragebogens erhoben.

Die Studie hat gezeigt, dass Schulerinnen, sofern sie (iberhaupt ein Friihstiick konsumiert
hatten, eine doppelt so hohe Chance (OR = 1.95) hatten, berdurchschnittliche Ergebnisse
beim SATs zu erzielen. Wer noch dazu ein qualitativ hochwertiges Fruhstiick zu sich
genommen hatte, erhohte die Chance (OR = 1.08) auf noch bessere Ergebnisse. Als gesunde
Lebensmittel zum Frihstiick galten gemaR der Studie Musli, Brot, Milchprodukte und Obst.
Wer zum Frihstick allerdings nur ungesunde Lebensmittel verzehrt hatte, erzielte im
Durchschnitt keine besseren Ergebnisse (OR = 0.95). Als ungesunde Lebensmittel zum

Frihstick wurden SuBigkeiten und Chips angefihrt.

Die Studie erbrachte keinen Beleg, ob der Frihstiickskonsum den Zusammenhang zwischen
sozio6konomischen Status und Schulleistungen mediiert. Wahrend mit der Studie die
Sichtweise bestatigt werden konnten, dass das Friihstlck fur schulische Leistungen forderlich
ist, waren keine Belege fir die Beseitigung von Ungleichheiten bezogen auf die

Bildungsergebnisse zu beobachten.

Die Studienleiterin Littlecott betont, dass die Ergebnisse dieser Studie Konsequenzen fir die
Schulpolitik haben missen. Schilerinnen sollten demnach ermutigt werden, morgens ein
gesundes Fruhstiick zu sich zu nehmen. Die Studie belegte zum ersten Mal einen empirischen

Zusammenhang, dass ein gesundes Frihstlick zu besseren schulischen Leistungen fiihrt.
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School breakfast and body mass index: a longitudinal observation study of middle

school students

Wang et al., 2017; Yale School of Public Health, USA. Journal: Pediatric Obesity 12, 213-220

Ziel dieser Studie war, sowohl die Fruhstiickshdufigkeit als auch den Ort, an dem das
Frihstiick konsumiert wurde, zu untersuchen. Zusétzlich wurde der Zusammenhang zwischen

dem Frihstiicksverhalten und dem Korpergewicht analysiert.

Die Studie wurde an 1 534 Schulerinnen von 12 zufallig ausgewahlten Schulen durchgefihrt.
Alle Teilnehmenden wurden Uber einen Zeitraum von zwei Jahren (von der 5. bis zur
7. Schulstufe) beobachtet. Dabei wurden folgende Friihstlicksverhaltens-Muster identifiziert:
(1) frequent skippers (Friihstiick an 0-3 Tagen pro Woche), (2) inconsistent school eaters
(Fruhstiick an 1-5 Tagen pro Woche in der Schule), (3) inconsistent home eaters (Frihstiick
an 1-5 Tagen pro Woche zu Hause), (4) regular home eaters (Fruhstick zu Hause an 6-7
Tagen pro Woche), (5) regular school eaters (Frihstiick an 6-7 Tagen pro Woche in der
Schule), (6) double breakfast eaters (Frihstiick an 6-7 Tagen pro Woche zu Hause und in der
Schule). Die Gruppe der frequent skippers hatte eine erhéhte Wahrscheinlichkeit fur
Ubergewicht bzw. Adipositas im Vergleich zur Gruppe der double breakfast eaters (OR:
2.66, 95 % CI: 1.67, 4.24). Der Gewichtsverlauf der Gruppe double breakfast eaters zeigte
keine signifikanten Unterschiede im Vergleich zu den anderen Gruppen. Allgemein wurde
beobachtet, dass die Frihstiickshdufigkeit mit steigendem Alter sinkt. Das bedeutet,
Schilerlnnen der 7. Schulstufe verzichteten signifikant haufiger auf das Fruhstlick gegenuber
Schilerlnnen der 5. Schulstufe (22,9 % vs. 11,5 %). Die Arbeitshypothese (ein zweites
Frihstick in der Schule steigert das Risiko fiir eine starke Gewichtszunahme) konnte nicht
bestatigt werden. SchiilerInnen, welche regelméfiig in der Schule friihstiickten (inklusive der
Gruppe double breakfast eaters), zeigten den Ergebnissen nach eine normale Entwicklung des
Korpergewichts. Als Préadikatoren fur die definierten Frihsticksmuster wurden das
Geschlecht und das Kdrpergewicht identifiziert. Demnach verzichten Madchen im Vergleich
zu Burschen haufiger auf das Frihstick (OR: 3.00; 95 % CI: 1.79, 5.02), sowie
Ubergewichtige bzw. adipése Schiilerlnnen héufiger als normalgewichtige Schiilerinnen
(OR: 2.85, 95 % CI: 1.74, 4.69).

Aufgrund des nicht-experimentellen Studiendesigns konnte kein kausaler Zusammenhang
zwischen dem Frihstlicksverhalten und dem Korpergewicht abgeleitet werden. AuRerdem

wurde das Frihstiicksverhalten weder qualitativ noch quantitativ erfasst.
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Skipping breakfast is detrimental for primary school children: cross-sectional analysis of
determinants for targeted prevention

Kesztyus et al., 2017; Medizinische Universitat Ulm, publiziert in BMC Public Health 17:258

Das Ziel der vorliegenden Studie war, Einflussfaktoren zu identifizieren, welche das Nicht-
fruhsticken von Schulkindern beglnstigen, um daraufhin gezielte Préventionsmalinahmen
entwickeln zu kénnen. Hierzu wurden die Daten aus dem Gesundheitsférderungsprogramm

,,Join the healthy Boat* von 1 943 SchilerInnen herangezogen.

Das Durchschnittsalter der teilnehmenden Schilerinnen betrug 7.1 £ 0.6 Jahre mit einem
Geschlechterverhdltnis von 51,2 % Burschen und 48,8 % Madchen. Es zeigte sich, dass
Madchen insgesamt haufiger auf das Frihstick verzichteten als Buben (10,4 % vs. 15, 8 %).
Zudem konnten signifikante Korrelationen mit dem Nicht-frihstiicken beobachtet werden. So
zeigten einerseits ein hoher Konsum an Softdrinks (OR = 2.49, 95 % CI: 1.81; 3.43), ein
hoher Medienkonsum (OR = 2.48, 95 % CI:. 1.77; 3.46), ein hoher Korperfettanteil
(OR =1.47, 95 % CI: 1.00; 2.17) sowie personliche Faktoren, wie das weibliche Geschlecht
(OR =1.43, 95 % CI: 1.03; 1.99), Migrationshintergrund (OR = 2.81, 95 % ClI: 2.02; 3.91)
und Kinder mit einem alleinerziehenden Elternteil (OR = 2.13, 95 % CI 1.34; 3.40) einen
starken Zusammenhang mit dem Nicht-friihstiicken. Andererseits zeigten die Faktoren wie ein
hohes Mal} an kdrperlicher Aktivitdt (OR = 0.64, 95 % CI: 0.44; 0.93) und ein hohes
Bildungsniveau (OR = 0.42, 95 % CI: 0.28; 0.64) keinen signifikanten Zusammenhang mit

dem Nicht-friihstlicken.

Die Studienautoren empfehlen umfangreiche Préventionsmalnahmen zu setzten, um ein
gesundheitsférderliches Verhalten von Kindern und Jugendlichen zu férdern und somit der
Gewohnheit des Nicht-Fruhstiickens entgegen zu wirken. Die MaRnahmen sollen besonders
auf sozial benachteiligte Kinder und Jugendliche abzielen und die Eltern mit einbeziehen. Um
alle Kinder erreichen zu koénnen, empfehlen die Forscher die Implementierung von
entsprechenden Frihstiicksangeboten an Schulen. Zusatzlich wird eine Unterstltzung dieser

MafRnahmen durch die Politikverantwortlichen eingefordert.
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2.4 Untersuchungsleitende Fragestellungen und Hypothesen
Forschungsfragen und Hypothesen zur Frihstlickshaufigkeit

e Wie hoch ist der Anteilswert der Wiener Schilerinnen, die an Schultagen téglich
frihstlicken bzw. nicht fruhstucken?

e Konnen Verteilungsunterschiede zwischen den Geschlechtern beziglich  der
Frihstiickshaufigkeit an Schultagen angenommen werden? Ho'®: das Friihstiicksverhalten
zeigt einen nicht signifikanten Verteilungsunterschied in Abhéngigkeit vom Geschlecht.

e Konnen Verteilungsunterschiede zwischen Schulstufen beziglich der Friihstlcks-
haufigkeit an Schultagen angenommen werden? Ho(: das Friihstiicksverhalten zeigt
einen nicht signifikanten Verteilungsunterschied in Abhangigkeit von den Schulstufen.

e Unterscheiden sich Schiilerinnen mit und ohne Migrationshintergrund in der
Frithstiickshiufigkeit? Ho®: das Friihstiicksverhalten zeigt einen nicht signifikanten
Verteilungsunterschied in Abhangigkeit vom Migrationsstatus.

e Unterscheiden sich Schiilerinnen mit niedrigem, mittlerem, hohem sozio6konomischen
Status beztglich der Friihstiickshaufigkeit? Ho!¥: Schiilerinnen mit niedrigem, mittlerem
und hohem sozio6konomischen Status unterscheiden sich nicht beziglich der
Frihstuckshaufigkeit.

e Stehen regelmiBiger Frihstiickskonsum und BMI in einem Zusammenhang? Ho*®: Der

Frihstickskonsum steht in einem nicht signifikanten Zusammenhang mit dem BMI.

Forschungsfragen zum Frihstlcksverhalten

e Wie hoch ist der Anteilswert der Wiener Schilerlnnen, die taglich zu Hause frihstiicken?

e Nicht-Frihstlcker: warum wird morgens zu Hause nicht gefriihstiickt?

e Nicht-Frihstucker: wann essen diese ihre erste Mahlzeit?

e Wie hoch ist der Anteilswert der Schilerlnnen, die zusammen mit der Familie
frihstiicken?

e Wie viel Zeit brauchen Schillerlnnen um ihr Frihstick zu konsumieren?

e Mit welchen Nebentatigkeiten beschaftigen sich Schilerlnnen wahrend des Frihstiicks?
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3 Material und Methoden

3.1 Studiendesign und Auswahl der Stichprobe

Die im Rahmen dieser Masterarbeit durchgefuhrte empirische Untersuchung ist als
beobachtende Querschnittsstudie, die zu einem festgelegten Untersuchungszeitpunkt einmalig

an den jeweiligen Schulstandorten durchgeflihrt wurde, zu bezeichnen.

3.1.1 Einschlusskriterien

Die Vorauswahl der an der Untersuchung teilnehmenden Schulen erfolgte Uber das Online-
Register des Bundesministeriums fur Bildung (BMB). GemdalR Statistik Austria (Statistik
Austria, 2016¢) gibt es in Wien insgesamt 125 Neue Mittelschulen, davon 27 privat und
98 offentlich. In die Stichprobenauswahl wurden alle 6ffentlichen Neuen Mittelschulen,
aufgrund der besseren Zugénglichkeit und Vergleichbarkeit der Standorte, miteinbezogen.
Daraus wurden 50 Schulen nach dem Zufallsprinzip ausgewahlt und via E-Mail kontaktiert.

Die ersten 15 Zusagen wurden als Stichprobe festgelegt.

3.1.2 Genehmigungen

Aufgrund des zwingend freiwilligen Charakters fur die Teilnahme war die schriftliche Zusage
durch die Direktorinnen eine wesentliche Voraussetzung fir die Durchfihrung der Studie.
Nach schriftlichem Einverstandnis wurde ein entsprechender Antrag beim Wiener
Stadtschulrat eingebracht. Am 19. April 2017 erfolgte der positive Bescheid. Nachfolgend

wurden die Termine mit den jeweiligen Schulen vereinbart.

3.1.3 Stichprobe

Insgesamt haben 15 Neue Mittelschulen ihre freiwillige Teilnahme an der Untersuchung
zugesagt. Pro Schule wurden mindestens zwei Schulklassen, der 5. bis 8. Schulstufe
untersucht. Die Stichprobe der vorliegenden Untersuchung umfasst 819 Schulerlnnen. Das
entspricht einem Anteil von etwa 3 % der gesamten Schillerzahl an Neuen Mittelschulen in
Wien.
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3.2 Datenerhebung

Zuséatzlich zum allgemeinen Informationsschreiben wurde den Schulen ein Elternbrief
zugeschickt. Die Lehrerinnen der teilnehmenden Klassen wurden durch die Direktorlnnen
uber die bevorstehende Untersuchung informiert und haben mittels schriftlicher
Freiwilligkeitserklarung zugestimmt die Studie zu unterstiitzen. Von den Eltern der
teilnehmenden  Schiilerinnen  wurde vor der Untersuchung eine  schriftliche

Einverstandniserklarung eingeholt.

3.2.1 Erhebungsinstrument

Der Fragebogen (siehe Anhang) umfasst insgesamt 29 Fragen und ist in vier Abschnitte
eingeteilt. Im ersten Teil (Abbildung 4) werden Daten zu Alter und Geschlecht, sowie
Migrationsstatus und sozioGkonomischem Status der Schulerinnen erfasst. Im zweiten Teil
werden Fragen zum Gesundheitsverhalten gestellt. Im dritten Teil wird nach dem
Frihstlicksverhalten, sowie nach Getrdnken und Lebensmitteln, welche zum Frihstick
konsumiert werden, gefragt. Im vierten Teil werden Verzehrshdufigkeiten von einzelnen
Lebensmitteln mittels Food Frequency Questionnaire (FFQ) erfasst. Zusétzlich zum

Fragebogen wurden die KoérpergroRe, das Kérpergewicht und der Bauchumfang gemessen.

% Lnixiersité:it Fragebogen-Nummer
= wien In welcher Schulstufe bistdu? 05. 06, O7. O8.
In welchem Bezirk 1st deine Schule?

| Allgemeiner Teil

1) Wie alt bist du?
2) Den Geschlecht: 0 minnlich O weiblich

3) Inwelchem Land bist du geboren?
4) In welchem Land wurde deine Mutter geboren?
5) Inwelchem Land wurde dein Vater geboren?

6) Wie viele Autos gibt es in deiner Familie? Jkeines eines [ zwei oder mehr

7) Hast du emn Schlafzimmer fiir dich alleine? Hja [ nein

8) Wie viele Computer (inkl. Laptop und Tablet) gibt es in dewner Familie? [ keinen [ emen [ zwei oder mehr
9) Wie viele Urlaube hat deine Famuilie letztes Jahr gemacht? [ keinen [emen [ zwei1 oder mehr

Abbildung 4. Exemplarischer Ausschnitt (1. Teil) aus dem Fragebogen
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3.2.2 Pretest

Der Fragebogen wurde vorab 20 Schiilerinnen vorgelegt. Der Pretest hat dabei geholfen die

Verstandlichkeit der

Fragestellungen zu UGberprifen und zu optimieren sowie die

durchschnittliche Dauer fiir die Beantwortung der Fragen einzuschatzen. Die Ergebnisse des

Pretests sind in der finalen Datenauswertung nicht enthalten.

3.2.3 Untersuchungszeitraum

Die Untersuchung an den Schulen erfolgte im Zeitraum von 25. April bis 30. Mai 2017.

3.2.4 Durchfihrung an den Schulen

Zwei Schulen haben ihre Teilnahme kurzfristig wegen Termingriinden abgesagt. Im

Einvernehmen mit den Direktorinnen konnten die Untersuchungen an dreizehn Schulen, mit

insgesamt 36 teilnehmenden Schulklassen in zehn verschiedenen Bezirken durchgefiihrt

werden (siehe Abbildung 5). Pro teilnehmender Schule wurden mindestens zwei Schulklassen

befragt. Am Tag der Untersuchung wurden die teilnehmenden Schiilerinnen nochmals tber

die Freiwilligkeit der Teilnahme, den Datenschutz und die Anonymitat der Untersuchung

aufgeklart. Der Fragebogen wurde vom Forschungsteam durchmoderiert und von den

Schilerlnnen eigenstandig ausgefullt. Die Befragung dauerte circa 20 bis 30 Minuten.

Nr. Datum Uhrzeit PLZ MName der Schule schulstufen
5. 6. T 8.
1 |25.04.2017  |08:00- 12:00 Uhr 1120 [NMS Am Schopfwerk X X X X
2 |02.05.2017 09:00 - 13:00 Uhr 1030 |NMS Hornesgasse X X X X
3 |03.05.2017  |09:00 - 11:00 Uhr 1210 [NMS Aderklaaer Stralie XX
4 |03.05.2017  |08:00 - 10:00 Uhr 1140 [NMS Spallartgasse X X
5 |04.05.2017  |08:30- 10:30 Uhr 1230 |NMS Bendagasse X XK X X
6 |08.05.2017  (09:00- 11:00 Uhr 1030 |NMS Dietrichgasse X X
7 |15.05.2017  |08:00 - 10:00 Uhr 1160 |NMS Brisslgasse X X X
8 |[17.05.2017  |09:00 - 11:00 Uhr 1140 [NMS Hadersdorf XX XX
9 |18.05.2017 |10:00- 12:00 Uhr 1220 [NMS Plankenmaisstrafie X X
10 (19.05.2017 10:00 - 12:00 Uhr 1230 |NMS Dirmhirngasse X X
11 (22.05.2017  |08:00 - 05:00 Uhr 1070 |NMS Neubaugasse X
12 |24.05.2017 11:00 - 13:00 Uhr 1080 |NMS Pfeilgasse X X
13 (30.05.2017  |09:00- 12:00 Uhr 1020 |NMS Obere Augartenstralie X X X
14 abgesagt 1060 [NMS Loguaiplatz
15 abgesagt 1160 [NMS RoterdstralRe
10 10 8 8

Abbildung 5. Liste der teilnehmenden Schulen inklusive der Anzahl an Schulklassen
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3.2.5 Anthropometrische Messungen

Im Anschluss an die Befragung wurden die anthropometrischen Messungen nach ISAK-
Standards (Stewart et al., 2011) entweder im Klassenraum selbst oder in einem dazu zur
Verfugung gestellten Raum (zum Beispiel: Biologiesaal oder Leseraum) durchgefiihrt. Jede
Schulerin bzw. jeder Schuler wurden einzeln vermessen. Es wurde darauf geachtet, dass die
Messwerte nur fur die Schulerin und den Schiiler selbst ersichtlich waren und somit die
Anonymitét und der Datenschutz zu jedem Zeitpunkt der Untersuchung gewahrleistet waren.

Die Messung der Korpergrolle (in cm) erfolgte ohne Schuhe im Stand mittels Stadiometer
(Seca, Deutschland) mit einer Messgenauigkeit von 0.1 cm.

Das Korpergewicht (in kg) wurde leicht bekleidet und ebenso ohne Schuhe mittels einer
mobilen und geeichten Digitalwaage (Seca, Deutschland) gemessen. Jeder Wert wurde mit
einer Genauigkeit von 0.1 kg abgelesen.

Der Taillenumfang wurde mittels stufenlos ausziehbarem UmfangmaRband (Lufkin Industries
Inc., USA) mit einer Messgenauigkeit von 0.1 cm, in der Mitte zwischen der unteren Rippe

und dem oberen Beckenkamm gemessen.

Der BMI der Schilerlnnen wurde wie folgt berechnet: Kérpergewicht in Kilogramm dividiert
durch die Koérpergrofle in Metern zum Quadrat. Als alters- und geschlechtsspezifische
Grenzwerte fiir Ubergewicht und Adipositas wurden die BMI-Perzentilen, wie von der
Arbeitsgemeinschaft fir Adipositas im Kindes- und Jugendalter (AGA) empfohlen, nach
Kromeyer-Hauschild (2001) verwendet.

Der Waist-to-Height Ratio (WHtR) wurde als Verhéltnis von Taillenumfang zu Korpergrofe
berechnet. Schiilerinnen mit einem WHtR > 0.5 wurden als abdominelle Adipositas
klassifiziert (McCarthy et al., 2006).
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3.3 Datenauswertung

3.3.1 Statistische Methoden

Der entsprechend erforderliche Stichprobenumfang wurde anhand der Software G*Power
3.1.9.2® fir Windows® (Faul et al., 2007) abgeschitzt. Fur die statistische Auswertung wurde
das Programm IBM SPSS® Version 20.0 fiir Windows (SPSS Inc., Chicago, IL, USA)
verwendet. Neben deskriptiver Statistik, wie zum Beispiel Haufigkeiten und Anteilswerten fir
kategoriale Daten oder Mittelwert + Standardabweichung fir metrische Variablen, wurden
inferenzstatistische Berechnungsmethoden, wie zum Beispiel t-Test, Chi-Quadrat-Test, und
lineare Regression angewendet. Die Ergebnisse der statistischen Tests wurden dann als
signifikant betrachtet, wenn der p-Wert kleiner als das Signifikanzniveau a = 5 % war. Die
Odds Ratio wurde als Effektgrof3e fur das relative Risiko, sofern erforderlich, angefihrt.

3.3.2 Dateneingabe in SPSS®

Um eine statistische Auswertung vornehmen zu konnen, wurde eine umfangreiche
Datenmaske (siehe Abbildung 6) flr alle Variablen, wie zum Beispiel Alter, Geschlecht,
Schulstufe, usw. erstellt und die dazugehdrigen Skalenniveaus (nominal, ordinal, metrisch)
festgelegt. Fir die weiteren Auswertungen wurden neue Variablen, wie zum Beispiel

Migrationsstatus, soziodkonomischer Status und Frihstuickskategorien gebildet (Field, 2013).

MName Typ Spaltenf...| Dezimal...| Wariablenlabel | Werelabels Messniveau

1 nr MNumerisch 3 0 Fortl. Nummer Keine & Mominal
2 stufe MNumerisch 3 0 Schulstufe Keine ol Ordinal
3 bezirk Mumerisch 8 0 Schulstandort Keine f Skala

4 age Mumerisch 3 0 Lebensalter Keine & Skala

b Sex Mumerisch 3 0 Geschlecht {1, mannlich__. & Nominal
& geburtsland._. Numerisch 8 0 Geburtsland 1,01 & Mominal
7 Land String 20 0 Mame des Land... Keine &5 Nominal

Abbildung 6. Auszug aus der Datenmaske in SPSS®

Die Dateneingabe erfolgte von 25. Mai bis 15. Juni 2017. Insgesamt wurden 652 gultige

Fragbdgen fir die weiteren statistischen Auswertungen erfasst.
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3.3.3 Teststarke

Um Hinweise auf die inhaltliche Bedeutsamkeit der Ergebnisse ableiten zu kénnen, wurde
eine Poweranalyse durchgefiihrt. Als Eckdaten wurden das Signifikanzniveau mit a = 5 %,
die Testmacht (1-B) = 80 % unter dem Stichprobenumfang n = 652 angenommen und somit
jener Effekt berechnet, der ein noch signifikantes Ergebnis erzielt (Bortz & Ddring, 2006).
Mittels der Analysesoftware G*Power 3.1.9.2® (Faul et al., 2007) konnte gezeigt werden, dass
bei einer StichprobengréfRe von 652 und bei gegebenem o und 1-f die zu erwartende
Effektstarke circa 0.15 erreicht, womit kleine Effekte bereits signifikant ausfallen kdnnen
(siehe Abbildung 7).

¥ tests: Goodness-of-fit tests: Contingency tables

Analysis:  Sensitivity: compute the required effect size

Input: a err prob = 0.05
Power (1 - B) = 0.80
Total sample size = 652
df =3

Output: Noncentrality parameter A = 10.9025633
Critical = 7.8147279
Effect size o = 0.12931

X2 tests - Goodness-of-fit tests: Contingency tables
Df = 3, o err prob = 0.05

0.4

0.35]
z Power (1-B err prob)
@ 0.3 =0.95
»
= —o— =09
9 0.25]
= —— =0.85
b, i

0.2 —o— =0.8

0.15

0.14

100 = 200 300 400 500 600 700 800 900 1000
Total sample size

Abbildung 7. EffektgrélRe @ nach Cohen als Funktion des Stichprobenumfangs
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3.3.4 Definition des Migrationsstatus

Das Vorliegen eines Migrationshintergrundes wurde mittels nachfolgender Fragen erhoben

und entsprechend kodiert:

e Inwelchem Land bist du geboren? 1 = Osterreich, 2 = Ausland
e Inwelchem Land wurde deine Mutter geboren? 1 = Osterreich, 2 = Ausland

e Inwelchem Land wurde dein Vater geboren? 1 = Osterreich, 2 = Ausland

In der vorliegenden Arbeit wurde der Migrationshintergrund zunéchst anhand von drei Stufen
in Anlehnung an Schenk et al. (2008) interpretiert. Dies ermoglicht die Klassifikation in
unterschiedliche Generationen und berlcksichtigt somit auch die Migrationshistorie der

betreffenden Person.

e Schiilerinnen, deren beiden Elternteile in Osterreich geboren wurden und die selbst auch
in Osterreich geboren wurden, werden mit ,, kein Migrationshintergrund * bezeichnet.

e Schiilerlnnen, deren ein Elternteil im Ausland geboren wurde, die selbst aber in Osterreich
geboren wurden, werden mit ,, einseitiger Migrationshintergrund* benannt.

e Schilerlnnen, deren beide Elternteile im Ausland geboren wurden, werden mit
., beidseitiger  Migrationshintergrund* bezeichnet. Auch sind hier jene Félle
hinzuzurechnen, die in Osterreich geboren wurden und jene, deren ein Elternteil im

Ausland geboren wurde und die selbst im Ausland geboren wurden.

Ublicherweise wird fiir Zusammenhangsanalysen der beidseitige Migrationsstatus,
entsprechend der Definition nach UNECE, herangezogen (Anzenberger et al., 2015). Somit
wurden als Schulerlnnen ,mit Migrationshintergrund* jene Kinder und Jugendliche
bezeichnet, deren beide Elternteile im Ausland geboren sind. Schillerinnen mit ,einseitigem
Migrationshintergrund* (entweder nur die Mutter oder der Vater sind im Ausland geboren)

wurden in die Gruppe ,,ohne Migrationshintergrund *“ hinzugefugt.
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3.3.5 Einteilung des soziobkonomischen Status

Zur Messung des soziodkonomischen Status (SES) wurde die Familienwohlstandsskala

(,,Family Affluence Scale®) in einer adaptierten Version nach Simetin et al. (2013)

herangezogen. Diese Variable basiert auf dem in der HBSC-Studie verwendetem

Messinstrument von Currie et al. (2008). Der sozio6konomische Status wurde anhand von

vier Items erhoben (Tabelle 1):

Tabelle 1. Item-Formulierungen zur Erhebung des sozio6konomischen Status mit Skalierung

Item Skalierung

Wie viele Autos gibt es in der Familie? (0) keines, (1) eines, (2) zwei oder mehr

Hast du ein Schlafzimmer fur dich alleine?  (0) nein, (1) ja

Wie viele Computer gibt es in deiner (0) keinen, (1) einen, (2) zwei oder mehr
Familie?
Wie viele Urlaube hat deine Familie im (0) keinen, (1) einen, (2) zwei oder mehr

letzten Jahr gemacht?

Um den soziodkonomischen Status der Schilerlnnen abschatzen zu kdnnen, wurden die

Punktewerte aus den Antworten summiert. Anschlieend wurde eine neue Variable gebildet

und in drei Kategorien eingeteilt (siehe Tabelle 2).

Tabelle 2. Bewertungssystem soziodkonomischer Status (modifiziert nach Simetin et al., 2013)

Punkte sozio6konomischer Status (SES)
6und 7 high

4 und 5 medium

0 bis 3 low
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3.3.6 Body-Mass-Index (BMI) Klassifizierung

Um die physiologisch bedingten Anderungen wahrend des Wachstums im Kindes- und
Jugendalter zu bericksichtigen, wird zundchst der individuelle BMI (kg/ m?)berechnet und
wie von der deutschen Arbeitsgemeinschaft fur Adipositas im Kindes- und Jugendalter
(AGA) empfohlen, gemal? des Referenzsystems nach Kromeyer-Hauschild et al. (2001)
alters- und geschlechtsnormiert in funf Gruppen (BMI-Kategorien) eingeteilt (siehe Tabelle 3
und Tabelle 4):

1 Untergewicht: < 10. Perzentil (PR < 10)

2 Normalgewicht: Perzentile 10 bis 90 (PR 10 - PR 90)
3 Ubergewicht: > 90. Perzentil (PR > 90)

4 Adipositas: > 97. Perzentil (PR > 97)

5 Extreme Adipositas: > 99,5. Perzentil (PR > 99,5)

Tabelle 3. Altersspezifische Perzentile fir den BMI (kg/ m2) von Buben (modifiziert nach Kromeyer-
Hauschild et al., 2001)

Alter 1 2 3 4 5 Extreme
(Jahre) Untergewicht Normalgewicht ~ Ubergewicht ~ Adipositas  Adipositas

10 <14.60 >14.60 >20.60 >23.35 ab 28.35
11 < 14.97 >14.97 >21.43 >24.45 ab 30.03
12 <1541 >15.41 >22.25 >25.44 ab 31.32
13 <15.92 >15.92 >23.01 >26.28 ab 32.18
14 <16.48 >16.48 >23.72 >26.97 ab 32.67
15 <17.05 >17.05 > 24.36 >27.53 ab 32.92
16 <17.60 >17.60 >24.92 >27.99 ab 33.05
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Tabelle 4. Altersspezifische Perzentilen fur den BMI (kg/ m?) von Madchen (modifiziert nach
Kromeyer-Hauschild et al., 2001)

Alter 1 2 3 4 5 Extreme
(Jahre) Untergewicht ~Normalgewicht — Ubergewicht — Adipositas  Adipositas

10 <14.48 >14.48 >20.80 >23.54 ab 28.16
11 <14.88 > 14.88 >21.60 >24.51 ab 29.40
12 <15.43 >15.43 >22.48 > 25.47 ab 30.42
13 <16.07 >16.07 >23.33 >26.33 ab 31.19
14 <16.71 >16.71 > 24.05 >27.01 ab 31.68
15 <17.26 >17.26 > 24.60 >27.48 ab 31.94
16 <17.81 >17.81 >25.13 >28.02 ab 32.52

3.3.7 Taillenumfang als Indikator der abdominellen Adipositas

Die Bestimmung des BMI ermdglicht keine Unterscheidung zwischen der Korperfettmasse
und der fettfreien Korpermasse. Es ist daher nicht bekannt, wo sich die
Korperfettansammlung befindet. Die Ergebnisse epidemiologischer Studien haben aufgezeigt,
dass der Taillenumfang und der WHtR im Vergleich zum BMI bei Kindern und Jugendlichen
geeignetere Pradikatoren in Bezug auf kardiovaskuldre Risikofaktoren darstellen (Kromeyer-
Hauschild et al., 2013).

Klassifizierung des Taillenumfangs

Zur Beurteilung des Taillenumfangs der Schilerlnnen wurde (Tabelle 5), wie von der
deutschen Arbeitsgemeinschaft fur Adipositas im Kindes- und Jugendalter (AGA) empfohlen,
die Verwendung des 97. Perzentils der Referenz aus der Jena-Studie als Grenzwert zur
Identifikation eines stark erhohten Taillenumfangs (abdominale Adipositas) angewendet
(Kromeyer-Hauschild et al., 2008).
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Tabelle 5. 97. Perzentil fir den Taillenumfang (in cm) von Burschen und Madchen im Alter von 10 bis

16 Jahren (modifiziert nach Kromeyer-Hauschild et al., 2008)

Alter in Jahren Burschen Madchen
10 >73.3 >69.7
11 >76.7 >73.8
12 >79.9 >77.6
13 >83.0 >79.1
14 >85.7 >78.7
15 >87.7 >78.5
16 >89.2 >78.9

3.3.8 Taille-GroRe-Index (Waist-to-Hight Ratio, WHtR)

Der Taille-GroRe-Index bezeichnet das Verhéltnis von Taillenumfang zu Korpergréle. Dieser

Index beriicksichtigt zusétzlich zum gemessenen Taillenumfang die individuelle Korpergrofie

der Schulerinnen. Der unabhdngige Grenzwert von 0.5 wird zur Bestimmung von

abdominaler Adipositas bei Kindern und Jugendlichen aller Altersgruppen, unabhangig vom

Geschlecht, herangezogen (Kromeyer-Hauschild et al., 2013).

Der Vorteil des WHtR gegeniiber dem BMI liegt vor allem daran, dass eine genauere

Information Uber die Verteilung des Korperfetts vorliegt und somit eine stirkere Aussage

beziiglich der gesundheitlichen Relevanz von Ubergewicht oder Untergewicht gemacht
werden kann (Schneider et al., 2010).
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4 Ergebnisse

4.1 Rucklaufstatistik

Insgesamt wurden 819 Schiilerinnen in der 5. bis 8. Schulstufen kontaktiert. Aufgrund der
Maglichkeit zur freiwilligen Teilnahme sowie durch Abwesenheit am Untersuchungstag (zum
Beispiel durch Krankheit) konnten schlie3lich die Daten von n = 652 Teilnehmenden in die
nachfolgenden Auswertungen einflieRen. Zur Dokumentation der Teilnahmebereitschaft der
Schilerlnnen zeigt die Tabelle 6 die Verteilung der Teilnahmehdufigkeiten innerhalb der
Schulstufen im Vergleich mit der Nicht-Teilnahme.

Tabelle 6. Haufigkeiten und Anteilswerte der Schiilerinnen beziiglich Schulstufe und Teilnahme

Schulstufe Gesamt
5. 6. 7. 8.
] ) Anzahl 53 60 31 23 167
Nicht-Teilnahme
% 24,0 % 26,1 % 17,3 % 12,2 % 20,4 %
e . Anzahl 168 170 148 166 652
glltige Teilnahme
% 76,0 % 73,9 % 82,7 % 87,8%  79,6%
Anzahl 221 230 179 189 819
Gesamt
% 100,0 % 100,0% 100,0% 100,0% 100,0 %

Die Teilnahmerate der vorliegenden Untersuchung betrdgt insgesamt 79,6 %. Schulerlnnen
der 5. und 6. Schulstufe nahmen haufiger nicht an der Befragung teil. Die vergleichsweise
hochste Nicht-Teilnahme war in der 6. Schulstufe mit 26,1 % zu verzeichnen. Die
entsprechende PriifgroRe fiel mit y? (3) = 15.264, p = .002 signifikant aus, so dass ein
Verteilungsunterschied der Nicht-Teilnehmenden gegeniiber den giltig Teilnehmenden

bezuglich der Schulstufenstruktur zu beobachten war.
Grinde flr die Nicht-Teilnahme

Als héufigster Grund fur die Nicht-Teilnahme lag bei 102 Schilerinnen (61,1 %) eine
negative Einverstandniserklarung seitens der Eltern vor und bei 21 Schilerinnen (12,6 %)
bestand kein Interesse an der Untersuchung. Weitere 44 Schulerlnnen (26,3 %) waren am

Erhebungstag aufgrund von Krankheit verhindert.
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Die Tabelle 7 zeigt die Verteilung der Teilnahmehadufigkeiten nach dem Geschlecht innerhalb
der Schulstufen im Vergleich mit der Nicht-Teilnahme.

Tabelle 7. Haufigkeiten und Anteilswerte der Schiilerinnen beziiglich Geschlecht und Teilnahme

Geschlecht Gesamt
mannlich weiblich
. . Anzahl 89 78 167
Nicht-Teilnahme
% 20,1 % 20,7 % 20,4 %
. . Anzahl 353 299 652
gultige Teilnahme
% 79,9 % 79,3 % 79,6 %
Anzahl 442 377 819
Gesamt
% 100,0 % 100,0%  100,0 %

Die entsprechende PriifgroRe fiel mit ¥2 (1) = 0.038, p = .845 nicht signifikant aus, so dass
kein Verteilungsunterschied der Geschlechter im Vergleich zwischen guiltig Teilnehmenden
und Nicht-Teilnehmenden zu beobachten war.

Von den Nicht-Teilnehmenden konnte somit bei 123 Schulerinnen zumindest das Geschlecht
und eine subjektive Einschitzung des Korpergewichts (Ubergewicht ja/nein) durch das

Forschungsteam erhoben werden (Tabelle 8).

Tabelle 8. Haufigkeiten und Anteilswerte zur Beurteilung des Ubergewichts beziiglich des Geschlechts

der nicht teilnehmenden Schiilerinnen

Geschlecht Subjektiv eingeschatztes Ubergewicht Gesamt
nein ja
o Anzahl 58 8 66
mannlich
% 87,9 % 12,1 % 100,0 %
- Anzahl 49 8 57
weiblich
% 86,0 % 14,0 % 100,0 %
Anzahl 107 16 123
Gesamt
% 87,0 % 13,0 % 100,0 %

GemaR der Beobachtung waren diese nicht teilnehmenden Schilerinnen zu 13,0 %
ibergewichtig und zudem konnte mit * (1) = 0.099, p = .753 ein nicht signifikanter

Verteilungsunterschied zwischen den Geschlechtern festgestellt werden.
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4.2 Stichprobe

Insgesamt haben 652 Schulerlnnen, davon 353 Burschen (54,1 %) und 299 Mé&dchen (45,9 %)
an der Untersuchung teilgenommen. Die Tabelle 9 zeigt die entsprechende Verteilung in den

vier Schulstufen.

Tabelle 9. Haufigkeiten und Anteilswerte des Geschlechts der Schiilerinnen in den Schulstufen

Geschlecht Schulstufe Gesamt
5. 6. 7. 8.
o Anzahl 87 93 77 96 353
mannlich
% 51,8 % 54,7 % 52,0% 57,8% 54,1 %
o Anzahl 81 77 71 70 299
weiblich
% 48,2 % 45,3 % 480% 422% 459%
Anzahl 168 170 148 166 652
Gesamt
% 100,0 % 100,0%  100,0% 100,0% 100,0 %

Die entsprechende Priifgrofe fiel mit ¥? (3) = 1.574, p = .665 nicht signifikant aus, sodass das

Verhaltnis der Geschlechterverteilung in den vier Schulstufen vergleichbar war.

Die Tabelle 10 zeigt das mittlerer Lebensalter der Schilerinnen in der Stichprobe zum

Erhebungszeitpunkt.

Tabelle 10. Kennwerte (M, SD) des Lebensaltes (in Jahren) im Vergleich zwischen weiblichen

und mannlichen Schilerinnen

Geschlecht n M SD Minimum  Maximum Md
mannlich 353 12.76 1.32 10 16 13.0
weiblich 299 12.60 1.36 10 16 13.0
Gesamt 652 12.69 1.34 10 16 13.0

Die Prufung der Unterschiedlichkeit des Lebensalters im Vergleich zwischen Burschen und
Madchen fiel mit t (650) = 1.495, p = .136 nicht signifikant aus, Burschen und Madchen
wiesen ein vergleichbares Alter auf.
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4.2.1 Altersstruktur

Die Haufigkeitsverteilung des Alters der Schilerlnnen zum Erhebungszeitpunkt wurde, wie

Abbildung 8 zeigt, in Altersstufen zusammengefasst.

200
174
26,7 %
5 150 152
c 233%
T‘E 13T|
% 21,0 %
=
o
w100 |1|:|4|
@
- 16,0 %
=
[]
N
| =
T
8,0 %
27
41 %
05% |
0 T T T T T T T
10 11 12 13 14 15 16

Lebensalter (in Jahren)

Abbildung 8. Haufigkeiten und Anteilswerte in den Altersstufen der Stichprobe (n = 652)

Die Tabelle 11 zeigt das mittlere Lebensalter in den vier Schulstufen unter Beriicksichtigung

des Geschlechts der Schilerlnnen. Durchschnittlich waren die Teilnehmenden 12.7 + 1.34

Jahre alt.

Tabelle 11. Kennwerte (M, SD) des Lebensalters (in Jahren) in Abhangigkeit von Geschlecht und

Schulstufe

Schulstufe
Geschlecht 5. 7. 8. Gesamt
mannlich 11.3+.75 12.2 + .67 13.2+.71 142+ .78 12.8+1.32
weiblich 11.1+ .69 122+ .74 13.2+.70 142+ .72 12.6 £1.36
Gesamt 11.2+ .73 12.2+.70 13.2+.70 142 +.75 12.7+1.34
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4.2.2 Migrationsstatus

Der Migrationsstatus der teilnehmenden Schulerlnnen wurde aufgrund der Einteilung nach
Schenk et al. (2008) in Abbildung 9 zusammengefasst. Die auf dieser Basis erstellte Variable
differenziert zwischen Schilerlnnen ohne Migrationshintergrund, sowie zwischen
Schiulerlnnen  mit  einseitigem und  beidseitigem  Migrationshintergrund.  Einen
Migrationshintergrund weisen damit auch Schulerinnen der zweiten Einwanderungs-

generation auf, die nicht mehr selbst zugewandert sind.

Werden Schulerlnnen ohne und mit einseitigem Migrationshintergrund zusammengefasst,
entsprechen diese 220 Félle einem Anteilswert von 33,7 %. Die Abbildung 9 zeigt die

ermittelten Haufigkeiten, dargestellt in einem Balkendiagramm.
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Abbildung 9. Haufigkeiten und Anteilswerte zum Migrationsstatus in der Stichprobe (n = 652)
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4.2.3 Soziodkonomischer Status

Der soziookonomische Status wurde anhand der Angaben der Schulerlnnen geméaR der
Indexbildung nach Simetin et al. (2013) in drei Stufen zusammengefasst. Die Abbildung 10
zeigt die ermittelten Haufigkeiten, dargestellt in einem Balkendiagramm. Als vergleichsweise
haufigste Kategorie war ein mittlerer soziobkonomischer Status (44,6 %) zu beobachten.
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Abbildung 10. Haufigkeiten und Anteilswerte zum soziodkonomischen Status in der Stichprobe
(n=652)
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4.2.4 Zusammenhang von soziotkonomischem Status und Migrationshintergrund

Aufgrund der Angaben der Schilerlnnen zum Migrationshintergrund und zum
soziodbkonomischen Status wurden die Haufigkeiten in der Tabelle 12 zusammengefasst.

Tabelle 12. Haufigkeiten und Anteilswerte mit Erwartungswerten und standardisierten Residuen (SR)
fir den sozio6konomischen Status der Schiilerinnen in Abhangigkeit des Migrationsstatus

Migrationsstatus Soziotkonomischer Status Gesamt
niedrig mittel hoch

ohne Anzahl (Erwartungswert; SR) 11 (26.5; -3.0) 37 (56.7; -2.6) 79 (43.8; 5.3) 127
% 8,7% 29,1% 62,2 % 100,0 %

o Anzahl (Erwartungswert; SR) 16 (19.4; -.8) 41 (41.5; -.1) 36 (32.1;.7) 93
einseltig % 172 % 441 % 38,7 % 100,0 %

S Anzahl (Erwartungswert; SR) 109 (90,1; 2.0) 213 (192.8;1.5) 110 (149.1;-3.2) 432
peidseitig % 252 % 49,3 % 255 % 100,0 %

Anzahl 136 291 225 652

Gesamt

% 20,9 % 44,6 % 34,5% 100,0 %

Insgesamt zeigten 225 (34,5 %) der befragten SchiilerInnen einen hohen, 291 (44,6 %) einen
mittleren und 136 (20,9 %) einen niedrigen sozio6konomischen Status. Die entsprechende
PriifgroBe fiel mit y? (4) = 61.517, p < .001 signifikant aus, womit ein Verteilungsunterschied
des soziobkonomischen Status beziiglich des Migrationshintergrundes beobachtet werden
konnte. Unter Beriicksichtigung der kritischen Grenze fiir standardisierte Residuen > | 1.96 |
(Buhl und Zdofel, 2000) zeigte sich, dass der soziobkonomische Status der Schulerinnen ohne
Migrationshintergrund vergleichsweise hoher lag als bei Schilerlnnen mit beidseitigem
Migrationshintergrund. 62,2 % der Schilerlnnen ohne Migrationshintergrund wiesen
gegenuber 25,5 % der Schulerlnnen mit beidseitigem Migrationshintergrund einen hohen
sozio6konomischen Status auf. Schilerlnnen ohne Migrationshintergrund kommen demnach
haufiger aus Familien mit hohem sozialem Status als jene mit beidseitigem

Migrationshintergrund.
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4.2.5 Anthropometrische Analysen

In diesem Abschnitt erfolgt die Beschreibung der anthropometrischen Eignschaften der
Schilerlnnen. Augrund der freiwilligen Teilnahme ist festzuhalten, dass von 12 Schulerinnen
hierzu keine Messdaten vorliegen. In die weiteren Analysen gehen 640 Schulerinnen ein.

Body-Mass-Index (BMI)

Der berechnete BMI wurde gemal der Einteilung nach Kromeyer-Hauschild et al. (2001)
alters- und geschlechtsnormiert kategorisiert und in der Tabelle 13 zusammengefasst.

Tabelle 13. Haufigkeiten und Anteilswerte der Schiilerinnen in den BMI-Kategorien nach Kromeyer-
Hauschild 2001

BMI-Kategorie Héaufigkeit Anteilswert  gultiger Anteilswert Kumulierte
Prozente

Untergewicht (PR < 10) 35 5,4 % 5,5 % 55 %

Normalgewicht (PR10 - 90) 421 64,6 % 65,8 % 71,3 %

Ubergewicht (PR > 90) 92 14,1 % 14,4 % 85,6 %

Adipositas (PR > 97) 71 10,9 % 11,1 % 96,7 %

extreme Adipositas (PR > 99,5) 21 3,2 % 3,3% 100,0 %

Gesamt 640 98,2 % 100,0 %

Schilerlnnen ohne Vermessung 12 1,8 %

Gesamt 652 100,0 %

Die Abbildung 11 zeigt die ermittelten Pravalenzen an Unter-, Normal- und Ubergewicht

sowie Adipositas und extremer Adipositas, dargestellt in einem Balkendiagramm.
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Abbildung 11. Anteilswerte der BMI-Kategorien nach Kromeyer-Hauschild 2001 in der Stichprobe

(n = 640 gultige Félle)
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Zudem wurden die BMI-Kategorien bezuglich des Geschlechts und des
Migrationshintergrunds in Kontingenztafeln dargestellt (Tabelle 14 und Tabelle 15).

Tabelle 14. Haufigkeiten und Anteilswerte der BMI-Kategorien nach Kromeyer-Hauschild 2001 in
Abhéangigkeit des Geschlechts der Schiilerinnen

Geschlecht BMI alters- und geschlechtsnormiert Gesamt

Untergewicht Normalgewicht Ubergewicht Adipositas  extreme
(PR < 10) (PR10 - 90) (PR>90) (PR>97) Adipositas

(PR > 99.5)

Anzahl 17 219 55 42 13 346
mannlich

% 49 % 63,3 % 15,9 % 12,1 % 3,8% 100,0%

Anzahl 18 202 37 29 8 294
weiblich

% 6,1 % 68,7 % 12,6 % 9,9 % 2,7% 100,0 %

Anzahl 35 421 92 71 21 640
Gesamt

% 5,5 % 65,8 % 14,4 % 11,1 % 3,3% 100,0%

Die entsprechende PriifgroRe fiel mit x> (4) = 3.606, p = .462 nicht signifikant aus, womit kein
Verteilungsunterschied der BMI-Kategorien beziglich des Geschlechts beobachtet werden
konnte.

Tabelle 15. Haufigkeiten und Anteilswerte der BMI-Kategorien nach Kromeyer-Hauschild 2001 in

Abhéangigkeit des Migrationshintergrunds der Schiilerlnnen

Migrationshintergrund BMI alters- und geschlechtsnormiert Gesamt

Untergewicht Normalgewicht Ubergewicht Adipositas  extreme
(PR < 10) (PR10 - 90) (PR>90) (PR>97) Adipositas

(PR > 99.5)
kein oder Anzahl 12 148 31 21 4 216
einseitig % 5,6 % 68,5 % 14,4 % 9,7 % 19% 100,0%
o Anzahl 23 273 61 50 17 424
beidseitig
% 5,4 % 64,4 % 14,4 % 11,8 % 40% 100,0%
Anzahl 35 421 92 71 21 640
Gesamt
% 5,5 % 65,8 % 14,4 % 11,1 % 3,3% 100,0%

Die entsprechende PriifgroRe fiel mit y? (4) = 2.959, p = .565 nicht signifikant aus, womit kein
Verteilungsunterschied der BMI-Kategorien bezuglich des Migrationshintergrunds beobachtet
werden konnte.
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Taillenumfang

Der gemessene Taillenumfang wurde beztiglich Geschlecht und Altersstufen der Schulerinnen
analysiert und in Tabelle 16 zusammengefasst.

Tabelle 16. Kennwerte (M, SD) des Taillenumfangs (in cm) je Geschlecht und Alter (n = 640)

méannlich weiblich

Alter (in Jahren) M SD n M SD n

10 77.36 8.48 11 69.66 8.68 16
11 76.38 12.23 51 71.64 9.75 53
12 79.12 12.05 98 77.15 10.38 75
13 79.82 11.69 81 77.04 9.44 68
14 80.80 12.00 70 76.97 10.45 60
15 84.07 12.11 31 77.75 8.01 20
16 84.10 15.84 4 74.00 5.66 2
Gesamt 79.67 12.00 346 75.71 10.06 294

Zudem wurde der Taillenumfang geméR Kromeyer-Hauschild et al. (2008) alters- und
geschlechtsnormiert eingeteilt, um Ubergewicht im Sinne der abdominellen Adipositas zu
erkennen. Die Tabelle 17 zeigt den Anteil abdomineller Adipositas bei mannlichen und

weiblichen Schiilern.

Tabelle 17. Haufigkeiten und Anteilswerte der abdominalen Adipositas getrennt nach Geschlecht

Geschlecht abdominale Adipositas Gesamt
keine vorliegend

Anzahl 220 126 346
mannlich

% 63,6 % 36,4 % 100,0 %

Anzahl 183 111 294
weiblich

% 62,2 % 37,8 % 100,0 %

Anzahl 403 237 640
Gesamt

% 63,0 % 37,0% 100,0 %

Das Ergebnis zeigt, dass 37,8 % der Madchen und 36,4 % der Burschen abdominelle
Adipositas aufweisen. Die entsprechende PrifgroRe fiel mit y* (1) = 0.122, p = .727 nicht
signifikant aus, womit kein Verteilungsunterschied des kategorisierten Taillenumfangs

beziiglich des Geschlechts beobachtet werden konnte.
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Taille-GroRe-Index (Waist-to-Height Ratio, WHtR)

In nachstehender Vierfeldertafel (Tabelle 18) sind die absoluten und relativen Haufigkeiten

von Burschen und Madchen angefuhrt, die den Grenzwert des WHtR von 0.5 Uberschreiten.

In der Stichprobe zeigten 37,1 % der Mé&dchen einen erhdhten Wert, wahrend bei 41,3 % der

Burschen der Grenzwert iberschritten wurde.

Tabelle 18. Haufigkeiten und Anteilswerte abdomineller Adipositas (WHtR) getrennt nach Geschlecht

Geschlecht abdominelle Adipositas Gesamt
< 0.50 (nicht vorliegend) > 0.50 (vorliegend)
) Anzahl 203 143 346
mannlich
% 58,7 % 41,3 % 100,0 %
o Anzahl 185 109 294
weiblich
% 62,9 % 37,1 % 100,0 %
Anzahl 388 252 640
Gesamt
% 60,6 % 39,4 % 100,0 %

Der Unterschied zwischen den Geschlechtern fiel anhand der PrifgroRe ? (1) = 1.205,

p = .272 nicht signifikant aus. Die Verteilung des WHtR bezlglich der Schulstufen wurde

anhand der Kontingenztafel in Tabelle 19 zusammengefasst.

Tabelle 19. Haufigkeiten und Anteilswerte abdomineller Adipositas (WHtR) getrennt nach Schulstufen

Schulstufe abdominelle Adipositas Gesamt
< 0.50 (nicht vorliegend) > 0.50 (vorliegend)

Anzahl 100 68 168
> % 59,5 % 40,5 % 100,0 %
5 Anzahl 90 80 170

% 52,9 % 47,1 % 100,0 %
; Anzahl 90 46 136

% 66,2 % 33,8 % 100,0 %
g Anzahl 108 58 166

% 65,1 % 34,9 % 100,0 %

Anzahl 388 252 640
Gesamt

% 60,6 % 39,4 % 100,0 %
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Der Unterschied der Anteile abdomineller Adipositas zwischen den Schulstufen fiel anhand

der PriifgroRe y? (1) = 7.414, p = .060 signifikant aus. Es konnte aber ein leichter Trend zu

einem hoheren Anteilswert (47,1 %) abdomineller Adipositas in der 6. Schulstufe im

Vergleich mit den tbrigen Schulstufen beobachtet werden.

Zusammenhang zwischen Taillenumfang und BMI

Um den Zusammenhang zwischen dem gemessenen Taillenumfang und dem errechneten BMI

darstellen zu kénnen, wurde fir Burschen und Madchen jeweils der Koeffizient der Produkt-

Moment-Korrelation errechnet. Die Stdrke des Zusammenhangs konnte sowohl fur Burschen
mit r = .918 (p < .001, n = 346) als auch fiir Madchen mit r = .842 (p < .001, n = 294) als
deutlich positiv beobachtet werden. Die Abbildung 12 zeigt den Zusammenhang zwischen

diesen beiden Indizes als bivariates Streudiagramm.
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Abbildung 12. Bivariates Streudiagramm fur den Zusammenhang zwischen Taillenumfang (in cm) und

BMI (kg/ m?) unter Beriicksichtigung des Geschlechts der Schiilerinnen (mit Regressionsgerade in

quadratischer Funktion)
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4.3 Mahlzeitenfrequenz an Schultagen

Die RegelméaRigkeit der Mahlzeiten an Schultagen wurde zundchst anhand eines 5-stufigen
Kategorieschemas mit (0) nie, (1) 1-2x/Woche, (2) 3-4x/Woche, (3) 5-6x/Woche und (4)
taglich erfragt. Diese Kategorien wurden in drei Stufen weiter zusammengefasst und bilden
die Grundlage der Verteilungen, die der Tabelle 20 zu entnehmen sind.

Tabelle 20. Haufigkeiten und Anteilswerte zur Mahlzeitenfrequenz an Schultagen (n = 652)

Mahlzeitenhdufigkeit
nie gelegentlich taglich
(1-4x/Woche) (5x/ Woche oder taglich)
Fruhstick 182 (27,9 %) 198 (30,4 %) 272 (41,7 %)
Vormittags-Jause 113 (17,3 %) 161 (24,7 %) 378 (58,0 %)
Mittagessen 26 (4,0 %) 80 (12,3 %) 546 (83,7 %)
Nachmittags-Jause 178 (27,3 %) 198 (30,4 %) 276 (42,3 %)
Abendessen 26 (4,0 %) 52 (8,0 %) 574 (88,0 %)

Als  hdufigste  Mahlzeit —mit taglicher  Frequenz  konnte das Abendessen
(88,0 %) gefolgt vom Mittagessen (83,7 %) erhoben werden, wéhrend das Frihstiick (41,7 %)
vergleichsweise selten taglich konsumiert wurde.
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4.4 Frihstickshaufigkeiten

In den nachfolgenden Abschnitten 4.4.1 bis 4.4.5 wird die Regelmé&Rigkeit des allgemeinen
Frihstickkonsums anhand der Gruppen: Frihstiicker, Gelegenheitsfriihstiicker und Nicht-
Frihsticker  bezlglich der Faktoren Geschlecht, Schulstufe, Migrationsstatus,
sozio6konomischer Status und BMI analysiert.

4.4.1 Fruhstickshaufigkeit unter Berlicksichtigung des Geschlechts

Insgesamt konnte innerhalb der Stichprobe ein taglicher Friihstiickskonsum bei 41,7 %; ein
gelegentlicher bei 30,4 % und kein Frihstiuckskonsum bei 27,9 % der Schulerlnnen
festgestellt werden. Die Tabelle 21 zeigt den Zusammenhang von Frihstuckshaufigkeit mit
dem Geschlecht.

Tabelle 21. Haufigkeiten und Anteilswerte (mit Erwartungswerten und standardisierten Residuen) des

allgemeinen Frihstlicksverhaltens in Abhangigkeit vom Geschlecht

Geschlecht Fruhstickshaufigkeit Gesamt
nie gelegentlich taglich
rénnich Anzahl (E.A.; S.R.) 93(98.5;-.6) 97(107.2;-1.0) 163 (147.3;1.3) 353
% 26,3 % 275% 46,2 % 100,0 %
weiblich Anzahl 89 (83.5; .6) 101 (90.8; 1.1) 109 (124.7; -1.4) 299
% 29,8 % 33,8 % 36,5% 100,0%
Anzahl 182 198 272 652
Gesamt
% 27,9 % 30,4 % 41,7% 100,0%

Anmerkung: E.A. = erwartete Anzahl, S.R. = standardisiertes Residuum

Die entsprechende PriifgroRe fiel mit ¥* (2) = 6.461, p = .040 signifikant aus, so dass ein
Verteilungsunterschied der Frihstuckshdaufigkeiten bezlglich des Geschlechts festgestellt
werden konnte. Demnach ist die Hypothese Ho™® zuriickzuweisen. Unter Beriicksichtigung
der standardisierten Residuen konnte fir Méadchen ein niedrigerer Prozentwert (36,5 %) fur
einen taglichen Frihstickskonsum gegeniber Burschen (46,2 %) beobachtet werden.

47



4.4.2 Fruhstickshaufigkeit unter Beriicksichtigung der Schulstufe

Zur Beurteilung etwaiger Unterschiede in den Anteilswerten der Fruhstiickshaufigkeit

(dreikategoriell) bezuglich der Schulstufen und des Geschlechts wurde zunéchst die

Kontingenztafel (Tabelle 22) erstellt, die den Zusammenhang von Frihstuckshaufigkeit mit

den Schulstufen zeigt.

Tabelle 22. Haufigkeiten und Anteilswerte des allgemeinen Friihstlicksverhaltens in Abhangigkeit der

Schulstufen

Schulstufe Frihstuckshaufigkeit Gesamt
nie gelegentlich taglich

e Anzahl 44 44 80 168
% 26,2 % 26,2 % 47,6 % 100,0 %

6 Anzahl 45 60 65 170
% 26,5 % 35,3 % 38,2 % 100,0 %

; Anzahl 44 48 56 148
% 29,7 % 32,4 % 37,8 % 100,0 %

8 Anzahl 49 46 71 166
% 29,5 % 27,7 % 42,8 % 100,0 %
Anzahl 182 198 272 652

Gesamt
% 27,9 % 30,4 % 41,7 % 100,0 %

Die entsprechende PriifgroRe fiel mit y? (6) = 6.026, p = .420 nicht signifikant aus, so dass

kein Verteilungsunterschied der Frihstuckshaufigkeiten zwischen den Schulstufen festgestellt

werden konnte. Zudem wurde diese Analyse getrennt fir Schilerinnen und Schiler
durchgefiihrt; die PrufgroRe fur Madchen fiel mit ¥ (6) = 10.503, p = .105 ebenso wie fir
Burschen mit 2 (6) = 5.558, p = .474 nicht signifikant aus. Demnach ist die Hypothese Ho ®

beizubehalten. Aus diesen Ergebnissen kann abgeleitet werden, dass sich die RegelméRigkeit

der Frihstuckshaufigkeit zwischen den Schulstufen nicht unterscheidet und diese Aussage

auch innerhalb der Geschlechter zutrifft.
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4.4.3 Fruhstiickshaufigkeit unter Beriicksichtigung des Migrationshintergrundes

Es wurde auf Grundlage der Tabelle 23 der Verteilungsunterschied der RegelmaRigkeit des
allgemeinen Frihsticksverhaltens (3-stufig) bezlglich des Migrationshintergrunds anhand
des entsprechenden Chi-Quadrat-Tests gepruft.

Tabelle 23. Haufigkeiten und Anteilswerte (mit Erwartungswerten und standardisierten Residuen) des
allgemeinen Frihstiicksverhaltens in Abhangigkeit vom Migrationshintergrund (3-stufig)

Fruhstiickshaufigkeit Gesamt
Migrationshintergrund nie gelegentlich téglich
e Anzahl (E.A.; S.R.) 31 (35.5;-.7) 30 (38.6; -1.4) 66 (53.0; 1.8) 127
ein
% 24,4 % 23,6 % 52,0%  100,0 %
nseit Anzahl 32 (26.0; 1.2) 23(28.2;-1.0) 38(38.8;-.1) 93
einseiti
J % 34,4 % 24,7 % 409%  100,0%
~ Anzahl 119 (120.6; -.1) 145(131.2;1.2) 168 (180.2;-.9) 432
beidseitig
% 27,5 % 33,6 % 389%  100,0%
Anzahl 182 198 272 652
Gesamt
% 27,9 % 30,4 % 41,7%  100,0 %

Anmerkung: E.A. = erwartete Anzahl, S.R. = standardisiertes Residuum

Die PriifgroBe fiel mit ¥? (4) = 10.359, p = .035 signifikant aus, womit ein Verteilungs-
unterschied der Fruhstlickshdufigkeit beziiglich des Migrationshintergrunds zu beobachten
war. Demnach ist die Hypothese Ho® zuriickzuweisen. Unter Beriicksichtigung der
standardisierten Residuen konnte fiir Schilerlnnen ohne Migrationshintergrund ein héherer
Prozentwert (52,0 %) fur einen téglichen Frihstiickskonsum (S.R. = 1.8) beobachtet werden.
Die Anteilswerte der Nicht-Frihstlicker lagen, je nach Migrationsstatus, zwischen 24,4 % und
34,4 %.
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4.4.4 Frihstickshaufigkeit unter Berlicksichtigung des sozioékonomischen Status

Zudem wurde auch der Zusammenhang der Frihstiickshaufigkeit mit dem
soziobkonomischen Hintergrund auf Grundlage der Kontingenztafel in Tabelle 24 analysiert.

Tabelle 24. Haufigkeiten und Anteilswerte des allgemeinen Fruhstticksverhaltens in Abhéngigkeit vom

sozio6konomischen Hintergrund

Sozio6konomischer Status Fruhstickshaufigkeit Gesamt
nie  gelegentlich taglich
o Anzahl 38 44 54 136
niedrig
% 27,9 % 32,4 % 39,7% 100,0 %
mittel Anzahl 83 92 116 291
% 28,5 % 31,6 % 39,9% 100,0 %
hoch Anzahl 61 62 102 225
% 27,1 % 27,6 % 45,3% 100,0 %
Anzahl 182 198 272 652
Gesamt
% 27,9 % 30,4 % 41,7 % 100,0 %

Die entsprechende PriifgroRe fiel mit ¥ (4) = 2.079, p = .721 nicht signifikant aus, so dass
kein Verteilungsunterschied bzw. Zusammenhang der Frihstiickshdufigkeiten bezuglich des
soziookonomischen Status festgestellt werden konnte. Demnach ist die Hypothese Ho“®

beizubehalten.
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4.45 Frihstickshaufigkeit unter Beriicksichtigung des BMI

Um auch den Zusammenhang des

Fruhstiicksverhaltens

mit

anthropometrischen

Eigenschaften zu beschreiben, wurde die Fruhstiickshaufigkeit mit den BMI-Kategorien in

Beziehung gesetzt, wie die Kontingenztafel in Tabelle 25 zeigt.

Tabelle 25. Haufigkeiten und Anteilswerte der Fruhstickshaufigkeit in Abhangigkeit der BMI-

Kategorien (n = 640)

BMI-Kategorie Frihstuckshaufigkeit Gesamt
nie gelegentlich taglich
. Anzahl 7 11 17 35
Untergewicht (PR < 10)
% 20,0% 31,4% 48,6% 100,0%
Normalgewicht (PR 10 - 90) Anza 119 124 178 421
g 28,3% 29,5% 42.3% 100,0%
. Anzahl 31 29 32 92
Ubergewicht (PR > 90
g ( ) 33.7% 31,506 348%  100,0%
Adipositas (PR > 97) Anzahl 19 20 32 71
P % 26.8% 28,206 451%  100,0%
extreme Adipositas (PR > 99,5) Anzahl 3 10 8 21
P ) g 14,3% 47,6% 38.1%  100,0%
Anzahl 179 194 267 640
Gesamt
% 28,0% 30,3% 41,7% 100,0%

Die entsprechende PriifgroBe fiel mit 2 (8) = 7.417, p = .492 nicht signifikant aus, womit kein

Verteilungsunterschied der RegelméaRigkeit

des Frihstickens

bezuglich der

BMI-

Klassifikation gemaR Kromeyer-Hauschild et al. (2001) zu beobachten war. Somit konnte

kein Zusammenhang der Frihstiickshaufigkeit mit dem BMI festgestellt werden. Demnach ist

die Hypothese Ho ® beizubehalten.
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4.5 Fruhsticksverhalten

In den nachfolgenden Abschnitten 4.5.1 bis 4.5.7 werden weitere Fragestellungen zum
Frihstlicksverhalten behandelt. Hier werden das Nicht-Fruhstucken und die dafir angefuhrten
Griinde sowie Informationen zum Friihstiicksverhalten zusammenfassend dargestellt. Hierzu
zdhlen, ob und inwieweit das Frihstick zu Hause und zusammen mit anderen
Familienmitgliedern oder mit anderen Beschaftigungen konsumiert wird. Ebenso wird die
Dauer des Frihstickkonsums dargestellt. Zudem interessierte, welche Nebentétigkeiten
Schulerinnen wéhrend des Frihsticks ausfuhrten.

45.1 Fruhstiickshaufigkeit von Schiilerinnen zu Hause

Wie die Abbildung 13 zeigt, friihstiicken 193 (29,6 %) der Schiilerinnen an Schultagen zu
Hause - gemal den eigenen Angaben — nie. Bei 223 (34,2 %) war vergleichsweise der

tagliche Konsum eines Friihstlicks die haufigste Nennung.
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nteilswert Frihstiick zu 29,6 25,0 112 34,2
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Abbildung 13. Anteilswerte der Frihstlickshaufigkeit an Schultagen zu Hause (n = 652)

52



45.2 Fruhstickshaufigkeit zu Hause unter Beriicksichtigung des Migrationshintergrundes

Es wurde auf Grundlage der Tabelle 26 der Verteilungsunterschied der RegelmaRigkeit des
Frihsticksverhaltens an Schultagen zu Hause in Abhéngigkeit des Migrationshintergrundes
anhand des entsprechenden Chi-Quadrat-Tests gepruft.

Tabelle 26. Haufigkeiten und Anteilswerte (mit Erwartungswerten und standardisierten Residuen) des
Frihstiicksverhaltens an Schultagen zu Hause in Abhangigkeit des Migrationshintergrunds (3-stufig)

Migrationshintergrund Frihstiick an Schultagen zu Hause Gesamt
nie an 1-2 Tag(en) an 3-4 Tagen jeden Tag

ein Anzahl (E.A.; S.R.) 33(37.6;-.7) 26(31.8;-1.0) 12(14,2;-6) 56 (43.4;1.9) 127
% 26,0 % 20,5% 9,4 % 44,1 % 100,0 %
~ Anzahl 35(27.5;1.4) 16 (23.3;-1.5) 13(10.4;.8) 29 (31.8;-5) 93
einseitig % 37,6 % 172 % 14,0 % 31,2% 100,0 %
~ Anzahl 125 (127.9; -.3) 121 (108.0; 1.3) 48 (48.4;-.1) 138 (147.8;-.8) 432
petdseitig % 28,9 % 28,0 % 11,1 % 31,9% 100,0 %
Anzahl 193 163 73 223 652

Gesamt
% 29,6 % 250% 11,2 % 34,2% 100,0 %

Anmerkung: E.A. = erwartete Anzahl, S.R. = standardisiertes Residuum

Die entsprechende PriifgroBe fiel mit y* (6) = 13.038, p = .042 signifikant aus, womit ein
Verteilungsunterschied der RegelméBigkeit bezlglich des Migrationshintergrunds zu
beobachten war. Unter Berucksichtigung der standardisierten Residuen konnte flr
Schilerlnnen ohne Migrationshintergrund eine deutlich héhere RegelmaRigkeit (S.R. = 1.9)
angenommen werden. Fur Schilerinnen mit einseitigem Migrationshintergrund konnte
demgegeniber eine Tendenz zu einem Auslassen der Frihstiicksmahlzeit an Schultagen
beobachtet werden (sofern die beiden Kategorien ,kein Migrationshintergrund® sowie
,neinseitiger Migrationshintergrund“ zu einer Klasse zusammengefasst werden, fiihrt die

analoge Berechnung mit p = .080 zu einem nicht signifikanten Ergebnis).
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45.3 Motive fir das Nicht-Friihstiicken

In diesem Abschnitt sind die von den Schiilerlnnen angefiuhrten Grinde fir das Nicht-
Frihstlicken angefuhrt. Anzumerken ist, dass vorwiegend Schulerinnen mit keinem oder
seltenem Frihstickskonsum diese Frage beantwortet haben. Es konnten 430 (66,0 %)
Antworten hierzu ausgewertet werden. Die Tabelle 27 zeigt die Verteilung der single-choice

Antwortmdglichkeiten.

Tabelle 27. Haufigkeiten und Anteilswerte der angefiihrten Motive und Grinde fir das Nicht-
Frihstiicken (n = 430 giltige Falle)

Motive und Griinde fur das Nicht-Friihstiicken Haufigkeit Gultige Prozente
keine Zeit 176 40,9 %
kein Appetit 176 40,9 %
aus Gewohnheit 64 14,9 %
schlank bleiben/ abnehmen 14 3,3%

Gesamt 430 100,0 %
keine Angabe 222

Gesamt 652

Es konnte beobachtet werden, dass jeweils 40,9 % entweder keine Zeit oder keinen Appetit
als Grund fir das Nicht-Frihstiicken nannten. Die Abbildung 14 zeigt die beobachteten
Anteilswerte.
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Abbildung 14. Anteilswerte der Griinde fiir das Nicht-Frihstiicken (n = 430)
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45.4 Erste Mahlzeit bei Nicht-Fruhstiickern

Bei Nicht-Fruhstiickern interessierte der Zeitpunkt der ersten Mahlzeit anstelle des nicht
eingenommen Friihsticks. Anzumerken ist auch hier, dass vorwiegend Schulerinnen mit
keinem oder seltenem Frihstiickskonsum diese Frage beantwortet haben. Es konnten 432
(66,3 %) Antworten hierzu ausgewertet werden. Die Tabelle 28 zeigt die Verteilung der

single-choice Antwortmdglichkeiten.

Tabelle 28. Haufigkeiten und Anteilswerte fiir die Tageszeit der ersten Mahlzeit (n = 432 giiltige
Falle)

Erste Mahlzeit Héufigkeit Gultige Prozente Kumulierte Prozente
Vormittag 333 77,1% 77,1 %
Mittag 91 21,1 % 98,1 %
Nachmittag 5 1,2% 99,3 %
Abend 3 7% 100,0 %
Gesamt 432 100,0 %

keine Angabe 220

Gesamt 652

Es konnte beobachtet werden, dass der Vormittagsjause mit 77,1 % der Nennungen als erste
Mahlzeit bei Nicht-Frihstiick die vergleichsweise grote Bedeutung zukam. 98,1 % jener
Schilerlnnen, die nie oder selten ein Frihstick konsumieren, haben bis zu Mittag eine
Mahlzeit konsumiert (siehe Abbildung 15).
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Abbildung 15. Anteilswerte der Tageszeit der ersten Mahlzeit bei Nicht-Frihstiickern (n = 432)
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45.5 Fruhstiick zusammen mit der Familie

Zudem interessierte, in welchem sozialen Kontext das Frihstiick eingenommen wird.
Anzumerken ist, dass bei 191 (29,3 %) Schiilerinnen mit fehlender Angabe dies vorwiegend
der Gruppe der Nicht-Frihstiicker zuzuordnen ist. Die Tabelle 29 zeigt die entsprechende
Verteilung.

Tabelle 29. Haufigkeiten und Anteilswerte fiir die Einnahme des Friihstiicks alleine oder zusammen
mit anderen (n = 461 gultige Falle)

Héufigkeit Gultige Prozente
allein 174 37,7%
mit Familie 268 58,1 %
mit einem Freund 19 41%
Gesamt 461 100,0 %
keine Angabe 191
Gesamt 652

Am vergleichsweise haufigsten wird (58,1 %) zusammen mit der Familie gefrihstiickt, sofern
gefrihstuckt wird (siehe Abbildung 16).
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Abbildung 16. Anteilswerte der Art des Frihstiickens im sozialen Kontext (n = 461)
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45.6 Benotigte Zeit fiir das Frihstiick

Weiters interessierte die bendtigte Zeit fur das Fruhstlck, erhoben anhand von funf
Kategorien. Auch hier ist anzumerken, dass bei 188 (28,8 %) Schiilerinnen mit fehlender
Angabe dies vorwiegend der Gruppe der Nicht-Fruhstucker zuzuordnen ist. Die Tabelle 30
zeigt die entsprechende Verteilung.

Tabelle 30. Haufigkeiten und Anteilswerte fir die bendtigte Zeit zur Einnahme des Frihstlicks
(n = 464 gultige Falle)

Bendtigte Zeit in Minuten Héufigkeit Gultige Prozente  Kumulierte Prozente
<5 153 33,0% 33,0%
6-15 247 53,2 % 86,2 %
16 - 30 50 10,8 % 97,0 %
31-45 9 1,9 % 98,9 %
> 45 5 11% 100,0 %
Gesamt 464 100,0 %

keine Angabe 188

Gesamt 652

Die vergleichsweise haufigste Kategorie flr die Frihstlickszeit unter den Friihstlickern lag bei
6 bis 15 Minuten und wurde von 53,2 % der Schulerinnen angegeben (siehe Abbildung 17).
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Abbildung 17. Anteilswerte fur die Friihsticksdauer (n = 464)
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45.7 Nebentatigkeiten wahrend des Friihstiicks

Schliellich wurden verschiedene mdgliche Nebentatigkeiten wahrend des Fruhstickens,
anhand von sechs Kategorien, erhoben. Auch hier ist anzumerken, dass eine fehlende Angabe
bei 188 (28,8 %) SchulerInnen vorwiegend auf das Nicht-Frihstucken zurlickzufiihren ist. Die

Tabelle 31 zeigt die entsprechende Verteilung der single-choice Antwortmdéglichkeiten.

Tabelle 31. Haufigkeiten und Anteilswerte von Nebentatigkeiten beim Friihstlick (n = 464 gultige
Falle)

Nebentétigkeit wahrend des Friihstlicks Haufigkeit Gultige Prozente
nichts 102 22,0 %
mit anderen reden 106 22,8 %
Radio horen 81 175%
TV und Internet 114 24,6 %
Hausaufgaben 9 1,9%
anderes 52 112 %
Gesamt 464 100,0 %
keine Angabe 188

Gesamt 652

Als vergleichsweise haufigste Nebentatigkeit erwies sich der Medienkonsum (TV & Internet)
mit 24,6 %, gefolgt von Konversation mit 22,8 % (siehe Abbildung 18).
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Abbildung 18. Anteilswerte der Nebentétigkeiten wahrend des Frihstiickens (n = 464)
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5 Diskussion

Rucklaufstatistik

Die Teilnahmerate lag insgesamt bei ca. 80 %, was im Vergleich zu &hnlichen
Untersuchungen (z.B. HBSC-Studie ca. 65 %) ein relativ hoher Wert ist und auf die gute
Zusammenarbeit mit den Schuldirektorinnen zurtickzufiihren ist. Auffallend war jedoch, dass
besonders Schulerlnnen der 5. und 6. Schulstufe haufiger nicht an der Untersuchung
teilgenommen haben. Der hdufigste Grund fur die Nichtteilnahme war eine fehlende
Einverstandniserklarung seitens der Eltern. Bei den Nicht-Teilnehmenden waren gemaR den
Beobachtungen durch das Forschungsteam 13,0 % der Schiilerinnen bergewichtig. Im
Rahmen der Erhebung, d. h. bei jenen Schilerlnnen, wo anthropometrische Daten erhoben
werden konnte, lag die Quote fir Adipositas und extreme Adipositas zusammen bei 14,1 %.
Man konnte daraus schlieBen, dass die Nicht-Teilnahme an der Studie von der Kérpermasse
unabhingig erfolgte. Es konnte kein Einfluss des Ubergewichts der Schiilerinnen auf die

Teilnahmebereitschaft beobachtet werden.

Soziale Einflussfaktoren

Der Migrationsanteil innerhalb der Stichprobe lag fur Schulerlnnen mit beidseitigem
Migrationshintergrund bei 66,3 %. Zahlt man jene Schiilerinnen mit einseitigem
Migrationshintergrund von 14,2 % hinzu, kommt man auf einen noch deutlich héheren
Migrationsanteil von insgesamt 80,5 %. Nach Angaben im Integrationsbericht 2017 liegt der
Migrationsanteil an Wiener Schulen im Durchschnitt bei ca. 60%, wobei dieser bezogen auf
einzelne Standorte (Schlagwort: Brennpunktschulen) deutlich Gberschritten wird (Famann et
al., 2017). Wie fir ein 6konomisch hoch entwickeltes Land wie Osterreich zu erwarten,
weisen die Mehrzahl der Schilerlnnen einen mittleren (44,6 %) bis hohen (34,5 %)
soziobkonomischen Status auf. Jedoch zeigt die Untersuchung auch, dass jeder fiinfte
Teilnehmende (20,9 %) aus sozial benachteiligten Verhaltnissen stammt. Weiters konnte
festgestellt werden, dass Schulerlnnen mit Migrationshintergrund signifikant haufiger einen
niedrigen sozialen Status aufweisen. Diese Beobachtung geht konform mit den Ergebnissen
aus der HBSC-Studie (Ramelow et al., 2015).
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Anthropometrie

Insgesamt wurden an 640 Schilerlnnen anthropometrischen Messungen durchgefiihrt. Der
berechnete BMI zeigte, dass die uberwiegende Mehrheit der Schilerlnnen (65,8 %)
normalgewichtig ist. Dennoch sind gut ein Drittel der untersuchten Schulerlnnen von
Ubergewicht (14,4 %), Adipositas (11,1 %) sowie extremer Adipositas (3,3 %) betroffen. Es
konnte jedoch kein Verteilungsunterschied des BMI beziiglich des Geschlechts und des
Migrationshintergrunds beobachtet werden. Um Ubergewicht im Sinne der Fettverteilung zu
analysieren, wurde zusatzlich der Taillenumfang gemessen. Die Bewertung des Taillen-
umfangs nach Kromeyer-Hauschild (2008) ergab, dass 37,8 % der Méadchen und 36,4 % der
Burschen ein abdominell adiptses Fettverteilungsmuster aufweisen. Im Vergleich zum
berechneten BMI Kkategorisiert diese Bewertung den Anteilswert an (ibergewichtigen
Schulerinnen hoher. Nach zusétzlicher Berechnung des Taille-GroRe-Index (WHtR) weisen
37,1 % der Madchen und 41,3 % der Burschen abdominelle Adipositas auf. Auch dieser Wert
ist mit insgesamt 39,4 % deutlich héher als die Einschatzungen zum Ubergewicht nach den
berechneten BMI-Kategorien. Jedoch stehen der Bauchumfang und der BMI in einem sehr
deutlichen Zusammenhang und messen zu einem grof3en Anteil dasselbe. Das gilt vor allem
fur das mannliche Geschlecht. Aus diesen Berechnungen lasst sich ableiten, dass die nach
Kromeyer-Hauschild Kategorisierung des BMls vergleichsweise liberal bzw. weit gefasst ist.
Laut Ernahrungsbericht 2012 sind 24 % der 6sterreichischen Schiilerlnnen von Ubergewicht
bzw. Adipositas betroffen (Elmadfa et al., 2012). Die berechneten BMI-Werte aus der
vorliegenden Untersuchung liegen deutlich dartiber. Das kann daran liegen, dass die Anzahl
der von Ubergewicht bzw. Adipositas betroffenen Schiilerinnen innerhalb der letzten Jahre
deutlich zugenommen hat oder dass, die Anzahl der von Ubergewicht bzw. Adipositas
betroffenen Schulerinnen an Neuen Mittelschulen Gber dem 0Osterreichischen Durchschnitt

liegt.

Laut HBSC-Studie 2014 sind, nach Selbstangaben der Schilerlnnen zum Kd&rpergewicht,
rund 15 % als Ubergewichtig oder adipos einzustufen (Ramelow et al., 2015). Auch dieser

Erwartungswert wurde deutlich Uberschritten.

Die Ergebnisse der vorliegenden Untersuchung betreffend Ubergewicht und Adipositas
stimmen hingegen relativ gut (25,5 % vs. 24,5 %) mit einer vergleichbaren Untersuchung von

Schilerlnnen an Tiroler Mittelschulen tberein (Reisser, 2017).
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Frihstickshaufigkeiten

Zur RegelmaRigkeit des Fruhstiickkonsums konnte beobachtet werden, dass ein GroRteil der
befragten Schillerinnen (41,7 %) taglich an Schultagen ein Friihstiick konsumieren. Etwa ein
Drittel (30,4 %) der Schulerlnnen isst zumindest gelegentlich ein Fruhstiick und fast ein
weiteres Drittel (27,9 %) verzichtet ganz auf ein Friihstlick an Schultagen.

Die Prdvalenz fur den tédglichen Fruhstickskonsum der vorliegenden Untersuchung liegt
deutlich unter den Beobachtungen zur Frihstuckshdufigkeit aus anderen Studien
(ALBashtawy 2017; Ramelow et al., 2015). In den westlichen Industrielandern verzichten
etwa 10-30 % der Schulerlnnen auf das tégliche Frihstick (Kesztyts et al, 2017,
Schusdziarra et al., 2011). Diese Unterschiede kénnen durch die Verwendung verschiedener
Studiendesigns (z. B. Auswertung tber unterschiedlich definierte Altersgruppen) begunstigt

werden.

Bezogen auf das Geschlecht konnte eine signifikant niedrigere Regelmaiigkeit bezogen auf
das tégliche Frihstiicken bei Méadchen festgestellt werden. Diese Ergebnisse gehen konform
mit den Resultaten aus anderen Studien (z. B. Buxton, 2014; Kesztyus et al., 2017), sowie den
Beobachtungen aus der aktuellen HBSC-Studie (siehe S.16). Es besteht zudem die Annahme,
dass ein  ungunstiges  Fruhstlicksverhalten auch  mit  anderen  unglnstigen

Gesundheitsverhaltensmustern verbunden ist (Ramelow et al., 2015).

Der Zusammenhang der RegelmaRigkeit des Frihstiickskonsums mit den untersuchten vier
Schulstufen der Sekundarstufe erbrachte jedoch keine Unterschiede, d. h. es konnte keine
Abnahme des taglichen Friihstlickskonsums mit zunehmender Schulstufe beobachtet werden.
Der Trend aus der HBSC-Studie, beziglich einer Abnahme der Frihstiickshaufigkeit bei
Schilerlnnen mit steigendem Alter, konnte in der vorliegenden Untersuchung nicht bestatigt

werden.

Unter Berucksichtigung des Migrationsstatus konnte festgestellt werden, dass mehr als die
Hélfte (52,0 %) der Schiilerinnen ohne Migrationshintergrund an Schultagen taglich ein
Frihstick konsumieren. Demgegeniber verzichten Schilerlnnen mit einseitigem
Migrationshintergrund (34,4 %) und Schilerlnnen mit beidseitigem Migrationshintergrund
(27,5 %) haufiger auf das Frihstiick. Diese Beobachtung, dass Kinder und Jugendliche mit
Migrationshintergrund tendenziell haufiger auf das Frihstick verzichten, geht konform mit

den Studienergebnissen von Kesztyis et al. (2017).
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Ebenso stand der sozio6konomische Status in keinem Zusammenhang mit der Regelmaliigkeit
des Fruhstuckkonsums. Es konnte demnach kein positiver Zusammenhang zwischen dem
Nicht-Frihstiicken und einem niedrigen sozio6konomischen Status, so wie in anderen Studien
beobachtet (Timlin et al., 2008; Tin et al., 2011), bestatigt werden.

Bezogen auf den BMI konnte kein Zusammenhang mit der Frihstiickshdufigkeit festgestellt
werden. Die Beobachtung aus anderen Studien, dass Ubergewichtige bzw. adipdse Kinder und
Jugendliche hdufiger auf das Fruhstiick verzichten (Antonogeorgos et al., 2012; Hoyland et
al., 2009; Szajewska et al., 2010; Wang et al., 2017) konnte in der vorliegenden Untersuchung
nicht bestatigt werden.

Die Motive fur das Nicht-Frihstiicken rangieren von: keine Zeit (40,9 %), kein Appetit
(40,9 %) und aus Gewohnheit (14,9 %) bis hin zu dem Wunsch schlank zu bleiben bzw.
Kérpergewicht abzunehmen (3,3 %). Diese Ergebnisse gehen konform mit Beobachtungen
aus anderen Studien (z. B. ALBashtawy 2017; Fugas et al., 2013; Levin et al., 2012). Gerade
diese Motive zeigen auf, dass durch ein entsprechendes qualitatives Frihstucks- und
Jausenangebot an Schulen gezielt ein gesundheitsférderliches Erndhrungsverhalten begtinstigt

werden kann.

Gerade bei der Gruppe der Nicht-Frihstiicker interessierte besonders der Zeitpunkt der
Mahlzeit, welche als erste am Tag konsumiert wird. So konnte erhoben werden, dass bei
Nicht-Frihstiickern die Vormittagsjause mit 77,1 % die vergleichsweise grofite Bedeutung
hatte. Die Empfehlung fur Schilerinnen: das erste Friihstiick zu Hause, das zweite zur Pause
einzunehmen, wird auch von Ernahrungsexperten beflrwortet (Joosten et al., 2014). Bis zu

Mittag haben jedoch beinahe alle Nicht-FruhstiickerInnen (98,1 %) eine Mahlzeit konsumiert.
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Frihsticksverhalten

Zusétzlich zur allgemeinen Fruhstlickshaufigkeit wurde auch nach der Fruhstickshaufigkeit
zu Hause gefragt. Demnach gaben etwa ein Drittel der Schulerlnnen (34,2 %) an, an
Schultagen zu Hause zu friihstiicken. Die Mehrheit (36,2 %) konsumiert gelegentlich an
Schultagen zu Hause ein Frihstiick und ein weiteres Drittel (29,6 %) verzichtet ganz auf diese
Mahlzeit zu Hause. Fir Schulerinnen ohne Migrationshintergrund konnte eine deutlich hohere
RegelméaRigkeit fir den Fruhstiickskonsum zu Hause gezeigt werden. Mogliche Ursachen
dafir konnen soziale oder kulturelle Einflussfaktoren sein.

AuBerdem interessierte in welchem sozialen Kontext das Frihstiick konsumiert wird. Am
vergleichsweise haufigsten (58,1 %) wird demnach zusammen mit der Familie gefrihstiickt.
Dieser Anteilswert ist deutlich hdher als aus den Ergebnisse der HBSC-Studie zu erwarten
gewesen wadre (siehe S.16), stimmt jedoch gut mit den Beobachtungen aus der Studie von
AlBashtawy (2017) uberein. Als vergleichsweise h&ufigste Nebentatigkeit wéhrend des
Frihsticks erwies sich, wenig Uberraschend, der Medienkonsum (TV & Internet). Die
Ergebnisse verdeutlichen zudem die Bedeutung der Eltern in ihrer VVorbildfunktion. Mégliche
Interventionsmalnahmen zur Verbesserung des Frihsticksverhaltens von Schilerinnen

sollten daher auch deren Eltern miteinbeziehen. (Vasques et al. 2014).

Stellenwert des Fruhstiicks

Aufgrund der Analysen konnte gezeigt werden, dass eine tégliche Friihstlicksfrequenz mit
41,7 % im Vergleich zum regelméligen Mittag- (83,7 %) und Abendessen (88,0 %)
wesentlich niedriger liegt. Als Ursache flr diese Verteilungsmuster konnten Zeitmangel und

falsch verstandene Routinen erhoben werden.

Limitationen

Aufgrund des Untersuchungsdesigns, das als Statuserhebung im Feld charakterisiert werden
kann, konnten beispielsweise keine Veranderungen des Friihstiicksverhaltens im Zeitverlauf
evaluiert werden. Die interne Validitat ist demnach als vergleichsweise niedrig einzustufen,
wahrend die Praxisrelevanz der Aussagen aufgrund der hoheren externen Validitét als Vorteil

angesehen werden kann.
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6 Schlussbetrachtung

Unter der Annahme, dass ein regelméfRiges Frihstick fur Schulerlnnen vorteilhaft ist, zeigte
die Untersuchung auf, dass besonders Schilerlnnen mit Migrationshintergrund seltener
frihstucken. Die Gewohnheit auf das Frihstiick zu verzichten besteht zudem haufiger bei
Schulerlnnen aus sozial schwachen Familien. Auch die Geschlechter unterscheiden sich
signifikant, denn Madchen friihstiicken seltener als Burschen. Als Malinahme im Sinne der
Gesundheitsforderung im Setting Schule beflirworten die Studienautoren ein qualitatives
Frihstlicks- und Jausenangebot an Schulen entsprechend den Empfehlung einer gesunden
Erndhrung zu installieren bzw. dieses Angebot weiter auszubauen. Im Rahmen der
Durchfuhrung der Untersuchung an den teilnehmenden Schulen konnte zudem die
Beobachtung gemacht werden, dass ein entsprechendes qualitatives Angebot nicht bzw. oft
nur unzureichend vorhanden ist. Eine differenzierte Analyse des Schulumfeldes kann in der

Bachelorarbeit von Teresa Vonbank nachgelesen werden.

Fazit und Ausblick

In Osterreich gibt es kaum Initiativen, welche sich mit dem Thema ,,Friihstiicksangebot an
Schulen® beschéftigen. Im Zuge der Recherchen konnten die Studienautoren lediglich ein
vergleichbares Projekt ausfindig machen. So flhrte die Stadt Innsbruck im Jahr 2014 in
Zusammenarbeit mit der Volkshilfe Tirol den ,,Volkshilfe-Kids Frihstiick Club an 7 Volks-
und Mittelschulen durch. Dieses Konzept der ,Breakfast-Clubs“, bei dem ein qualitativ
hochwertiges und kostengunstiges Frihstiicksangebot fur Schilerinnen in der Schule vor dem
Unterricht bereitgestellt wurde, ist besonders in England und den USA gut etabliert und
evaluiert (Wang et al., 2017).

Die Studienautoren empfehlen im Rahmen eines Pilotprojekts einen ,,Frihstick-Club“ an
einzelnen Schulstandorten in Wien testweise zu installieren und in Zusammenarbeit mit dem
Institut flr Erndhrungswissenschaften entsprechend wissenschaftlich zu begleiten und zu
evaluieren. Zudem konnten die Eltern der Schiilerinnen im Rahmen von Elternabenden Uber
die wichtige Bedeutung eines regelméBigen und gesunden Fruhstiicks fur ihre Kinder

informiert werden.
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7 Zusammenfassung

Eckdaten zur Studie

Erhebungszeitraum

Population

Erhebungsinstrument

Stichprobe

Stichprobenumfang

Teilnahmerate

Zentrale Ergebnisse

April und Mai 2017

Schilerlnnen der 5. bis 8. Schulstufe an

offentlichen Neuen Mittelschule in Wien
Selbstausfiillerfragebogen (schriftlich)

Zufallsstichprobe aller 6ffentlichen Neuen
Mittelschulen in Wien, reprasentativ fur die
Gesamtpopulation aller SchiilerInnen an

offentlichen Mittelschulen in Wien

819 Schilerinnen teilgenommen,

ausgewertet: 652

ca. 80 %

Der Anteilswert jener Schilerlnnen, die taglichen frihstucken, liegt bei 41,7 %, wahrend
27,9 % als Antitypus der Nicht-Frihstuckerlnnen zu bezeichnen sind.
Verteilungsunterschiede in der regelmaRigen Frihstiickskonsumation konnten beziglich
des Geschlechts (Burschen: 46,2% vs. Méadchen: 36,5 %) belegt werden, wéhrend
bezuglich der Schulstufen keine Verteilungsunterschiede nachzuweisen waren.

Zudem konnten keine bedeutsamen Zusammenhange zwischen Frihstiickshaufigkeit und
dem sozio6konomischen Status abgeleitet werden.

Demgegenuber zeigt sich, dass Schilerlnnen mit einseitigen Migrationshintergrund
vergleichsweise hadufig nie (34,4 %) oder nur gelegentlich (24,7 %) ein Frihstick
konsumierten.

Es konnte kein statistisch signifikanter Zusammenhang zwischen der Frihstucksfrequenz

und dem BMI der Schilerinnen festgestellt werden.
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Kurzzusammenfassung

Ziel dieser Studie war es, das Frihsticksverhalten von Schulerlnnen (5.-8. Schulstufe)
an Neuen Mittelschulen in Wien zu untersuchen. Insgesamt haben 652 Schilerinnen und
Schler, davon 353 Burschen (54,1 %) und 299 Mé&dchen (45,9 %) im Alter von zehn bis
sechzehn Jahren (@ 12.7 = 1.3 Jahre) an der Untersuchung teilgenommen. Die
Teilnahmequote erreichte etwa 80 %. 19,4 % der Schiilerinnen wiesen keinen, 14,3 % einen
einseitigen und 60,3 % einen beidseitigen Migrationshintergrund auf. Die Ergebnisse der
Studie zeigten, dass 41,7 % der Schulerinnen téaglich an Schultagen frihsticken.
Entsprechend den Hypothesen konnten beziiglich der Frihstiickshdufigkeit an Schultagen,
Verteilungsunterschiede zwischen den Geschlechtern (Buben: 46,2 % vs. Médchen: 36,5 %),
nicht jedoch zwischen den Schulstufen, belegt werden. Zudem konnte kein Zusammenhang
zwischen der Fruhstuckshdufigkeit und dem sozioGkonomischen Status abgeleitet werden.
Demgegenuber zeigte sich, dass Schilerlnnen mit einseitigen Migrationshintergrund
vergleichsweise haufig nie (34,4 %) oder nur gelegentlich (24,7 %) ein Frihstiick
konsumierten. Es konnte kein statistisch signifikanter Zusammenhang zwischen der

Frihsticksfrequenz und dem BMI der Schilerinnen festgestellt werden.

Summary

The aim of this study was to investigate breakfast habits among schoolchildren (5"-8™ grade)
in new secondary schools in Vienna. A total of 652 schoolschildren — 353 male (54.1 %) and
299 female (45.9 %) aged ten to sixteen years (@ 12.7 + 1.3 y) participated in the trial. The
participation rate was about 80 %. Moreover 19.4 % of the pupils were Austrian, 14.3 % with
one-sided migration background and 60.2 % with two-sided migration background. The
findings of the study show that 41.7 % of schoolchildren eat breakfast daily. According to the
hypotheses distribution differences in the regular breakfast consumption could be attributed to
sex (boys: 46.2 % vs. girls: 36.5 %), whereas regarding school levels no distribution
differences were observed. Furthermore, no significant correlations between breakfast
frequency and socioeconomic status were derived. On the other hand, pupils with a one-sided
migration background consume moere frequently never (34.4 %) or only occasionally
(24.7 %) a breakfast. There was no statistically significant relationship between the breakfast

frequency and the BMI of the schoolchildren.
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8 Abkirzungsverzeichnis
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1-p
BMI
df
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Md
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Health Promotion Model
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12 Anhang

12.1 Fragebogen

1) Wie alt bist du?

Fragebogen-Nummer:

In welcher Schulstufe bistdu? 5. 0J6. 7. [I8.

2) Dein Geschlecht: [J méannlich [ weiblich

3) In welchem Land bist du geboren?

4) In welchem Land wurde deine Mutter geboren?

5) In welchem Land wurde dein Vater geboren?
6) Wie viele Autos gibt es in deiner Familie?
7) Hast du ein Schlafzimmer fir dich alleine? [Jja [ nein

8) Wie viele Computer gibt es in deiner Familie? [] keinen [ einen [ zwei oder mehr

In welchem Bezirk ist deine Schule?

[1keines []eines [J zwei oder mehr

9) Wie viele Urlaube hat deine Familie letztes Jahr gemacht? [ keinen []einen [ zwei oder mehr

10) Wie viele Turnstunden hast du in der Schule?

11) An wie vielen der vergangenen 7 Tagen warst Du mind. fur 60 Minuten pro Tag koérperlich aktiv?

an 0 01 [J2 O3 04 [05 [J6 [J7Tagen

12) Wenn du korperlich aktiv bist, welchen Sport machst du?

Einheiten pro Woche

U Krafttraining [J Ausdauertraining [1 Kampfsport [ Ballsport [] Sonstiges:

13) Wie zufrieden bist du mit deinem Korpergewicht? [Jzu dick [ zufrieden [Jzu dinn

14) Wie wirdest du deinen Gesundheitszustand beschreiben?

[J ausgezeichnet [J gut [ eher gut [ schlecht

15) Wie viel Zeit verbringst du taglich vor dem Fernsehapparat, am Computer oder Handy?

[J weniger als 1 Stunde L] 1-2 Stunden LI 3-4 Stunden [ mehr als 4 Stunden taglich
16) Wie viele Stunden schlafst du pro Nacht?

17) In einer normalen Schulwoche esse ich....

Stunden pro Nacht

téglich

5-6 x/ Wo

3-4 x/ Wo

1-2 x/Wo

nie

Frihstiick

Vormittagsjause

Mittagessen

Nachmittagsjause

Abendessen
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18) Wie haufig frihstuckst du normalerweise an Schultagen zu Hause?
"Jnie [Jan1-2Tag [lan3-4 Tagen [Ijeden Tag

19) Wenn du morgens zu Hause nicht friihsttckst, warum?

I keine Zeit [] kein Appetit [] aus Gewohnheit [] méchte schlank bleiben oder abnehmen

20) Wenn du nicht frihstiickst, wann isst du deine erste Mahlzeit?
(] vormittags [ mittags [] nachmittags [1abends

21) Frihstickst du allein oder mit deiner Familie? [1allein [] mit der Familie [ mit einem Freund

22) Wie lange brauchst du — ohne Vorbereitungszeit — um dein Frihstiick zu essen?
[Jbis 5 Min.  [16-15Min. [116-30 Min. [131-45Min. []langer als 45 Min.
23) Was machst du wahrend dem Frihstlck?

[J Nichts [J mit anderen Personen reden [] Radio héren [J Fernsehen [ Hausaufgaben [J Anderes

24) Zum Friihstiick trinke ich meistens ... (mindestens 3 Mal/ Woche)
[(JMilch [1Kakao [1Tee [JKaffee []Wasser [J]Fruchtsaft [ Sonstiges:

25) Stelle aus den angegebenen Lebensmitteln ein fiir dich typisches Friihstiick zusammen.

[ helles Geback (z.B. Semmel, WeiRRbrot, Toastbrot)

[J dunkles Gebéack (z.B. Schwarzbrot, Vollkornbrot, Kornspitz)

[J suRBes Fruhstucksgeback (z.B. Croissant, Striezel)

[J Mehlspeisen (z.B. Kuchen, Donut, Muffin, Nusskipferl)

(1 Schinken/ Wurst

[J Kase

[J Ei (z.B. Spiegelei, weiches Ei, Eierspeise)

[J Butter/ Margarine

[JHonig [ Marmelade [ Nougatcreme

[J andere pikante Aufstriche (z.B. Topfenaufstrich, Leberpastete, Humus)
1 Gemuse (] Obst

[J zuckerhaltige Fruhsttcksflocken/ Misli

[J zuckerfreies Msli (z.B. Haferflocken)

[J Naturjoghurt

[J Fruchtjoghurt

1 Milch

[J SuRigkeiten (z.B. Schokolade, Kekse)

[ salzige Snacks (z.B. Chips)

[J Sonstiges:
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26) Wie oft in der Woche isst oder trinkst du normalerweise die folgenden Lebensmittel?

Taglich Pro Woche

Lebensmittel 200 1 ax | sex [24x| x| U1 nie
1. | Milch O O O O| O] O | O
2. | Mandeimich, Reismich) ©c|o|o|o|lo|o|oO
3. | Joghurt, Topfen O O O | O0O|]O0] O |0
4. | Kase O O O Ol O] O |0
5. | Wurst, Schinken O O O O] O | OO
6. | Fleisch (z.B. Hendl, Schnitzel) O O O | O|lO|O|O
. Eic?fsr;; r(S.B. Thunfisch, Lachs, o o ololololo
g. | Eier, Eierspeisen O O O O] O | OO
9. | Nusse, Kerne, Samen O O O | O0O|O0] O |0
10.| Dunkles Brot (z.B. Schwarzbrot) O O O O] O | OO
11.| WeiRbrot, Semmel O O O O O O | O
12.| Kartoffeln O O O | O|]0O0] OO
13.| Nudeln, Reis O O O | O|]0O0] O |0
14.| Miisli, Cornflakes O O O | O|lO|O|O
15.| Gemuise O O O | O0O|]0O0] 0|0
16.| Bohnen, Linsen, Erbsen O O O | O0O|]0O0] 0|0
17.| Salat O O O | O0O|0O0] 0O |0
18.| Obst O O O | O0O|]O0] 0O |0
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Téaglich Pro Woche

Lebensmittel Zé)j(ftoe(:. 1x 56x | 2-4x | 1X L;nltxe nie
19.| Fast Food (Burger, Kebab, Pizza) O O O O O O O
20.| Salzige Knabbereien (z.B. Chips) O O O O O O O
o1, Eiusl;igkeiten (z.B. Schokolade, O O O O O O O
2. q_/loe:ésnp;eisen (z.B. Kuchen, O O O O O O O
23.| Wasser, Mineralwasser O O O O O O O
24| Fruchtsafte (z.B. Apfelsaft) O O O O O O O
25.| Softdrinks (z.B. Cola, Eistee) O O O O O O O
26.| Light-Getranke O O O O O O O
27.| Energy Drinks O O O O] O] OO
28.| Kaffee/ Kaffee-Getranke O O O O O O O

27) Korpergrolie:

28) Korpergewicht:

29) Bauchumfang:

(incm)

(in kg)

(incm)

Vielen Dank fiir deine Teilnahme! ©
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