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Editorial

Liebe Leserinnen, liebe Leser,

bereits in der Schulzeit sind viele Kinder und Jugendliche Gesundheitsrisiken ausgesetzt, die
friher erst im Erwachsenenalter auftraten: Bewegungs- und Schlafmangel, Stress und
Ubergewicht. Um hier durch Pravention wirkungsvoll gegenzusteuern, ist eine nachhaltige
Analyse der gesundheitsrelevanten Verhaltensweisen von Schilerinnen und Schiilern
grundlegend. Eine entsprechende Analyse liefern IFT-Nord und DAK-Gesundheit seit dem
Schuljahr 2016/2017 mit dem Praventionsradar. Durch eine jahrlich wiederkehrende
Befragung an Schulen ermittelt der Praventionsradar ein genaues Bild des Gesundheits-
verhaltens Heranwachsender. Er markiert, wie dieses sich liber die Zeit hinweg entwickelt und
welche Faktoren dies beeinflussen.

Mehr als 14.000 Madchen und Jungen aus 13 Bundesldndern haben im Schuljahr 2018/19 an
der dritten Befragungswelle teilgenommen. In den Klassen fiinf bis zehn wurden ihnen Fragen
gestellt zu den Bereichen Erndhrung und Bewegung, physisches und psychisches Wohlbefinden
sowie Konsum psychoaktiver Substanzen. Unser Dank geht an alle 83 Schulen, die bei der
Befragung mitgemacht haben. Mit ihrer Offenheit und ihrem Engagement haben sie einen
umfassenden Einblick in die aktuelle gesundheitliche Situation von jungen Menschen in
Deutschland ermdoglicht.

Ein zentrales Ergebnis ist, dass viele Jugendliche — insbesondere dltere — regelmalig
Energydrinks konsumieren. Oftmals greifen sie schon vor der Schule zu den stark
koffeinhaltigen Getranken und riskieren nachts durch den aufputschenden Effekt wertvolle
Regenerationszeit. Der Warnhinweis ,,erhdhter Koffeingehalt”, der sich auf den Getrdnkedosen
findet, klart nur unzureichend Giber mégliche Nebenwirkungen auf.

Mit den Ergebnissen des neuen Prdventionsradars mdchten wir noch starker in den politischen
Dialog eintreten und flr eine aktive Gesundheitsforderung in den Schulen werben.

Sv— /? /%WM/QK/

Andreas Storm Prof. Dr. Reiner Hanewinkel
Vorstandsvorsitzender Geschidiftsfiihrender Direktor
DAK-Gesundheit Institut fiir Therapie- und

Gesundheitsforschung (IFT-Nord)
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1 Hintergrund

Der Praventionsradar ist eine Fragebogenstudie zum Gesundheitsverhalten von Kindern und
Jugendlichen der Klassenstufen 5 bis 10, die seit dem Schuljahr 2016/2017 einmal im
laufenden Schuljahr an weiterfiihrenden Schulen durchgefiihrt und von der DAK-Gesundheit
gefordert wird. Verschiedene gesundheitsbezogene Verhaltensweisen wie beispielsweise der
Substanzkonsums (Alkohol, Zigaretten, E-Zigaretten, Shisha), EinflussgroRen wie z. B.
physisches und psychisches Wohlbefinden und soziodemographische Faktoren werden
kontinuierlich im Rahmen der Studie erfasst. Andere Verhaltensweisen und Risikofaktoren, die
mit dem Gesundheitsverhalten in Zusammenhang stehen konnen, werden im Rahmen einer
jahrlichen Schwerpunktsetzung bertcksichtigt. Schwerpunkt der Befragung im Schuljahr
2018/2019 war die Erfassung von Mediennutzung.

Mit dem Praventionsradar werden zwei zentrale Ziele verfolgt:
(1) Kontinuierliches Monitoring der mit der Gesundheit in Zusammenhang stehenden
Verhaltensweisen von Kindern und Jugendlichen in Deutschland, der Entwicklung des
Verhaltens im Zeitverlauf und der Bedingungen und Einflussfaktoren fir
gesundheitsrelevantes Verhalten.
(2) Unterstutzung der teilnehmenden Schulen bei der Initiierung, Evaluation und
Weiterentwicklung von schulinternen PraventionsmalRinahmen durch das Erfassen des
Status Quo des Gesundheitsverhaltens, der in Form eines Schulberichts aufbereitet wird.
Mithilfe des Schulberichts kénnen Praventionsangebote an aktuelle Herausforderungen

angepasst werden.

Im Schuljahr 2016/2017 sowie im Schuljahr 2017/2018 wurde die Studie zunachst in sechs
Bundeslandern durchgefiihrt (Baden-Wirttemberg, Mecklenburg-Vorpommern, Nordrhein-
Westfalen, Rheinland-Pfalz, Sachsen, Schleswig-Holstein) und im Rahmen der dritten
Befragungswelle auf 13 Bundesldnder (Ausnahmen: Bayern, Hamburg und Saarland)

ausgeweitet.
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2 Methodik

Das zugrundeliegende Studiendesign des Praventionsradars ist schematisch in Abbildung 1
dargestellt. Die Studie beinhaltet sowohl eine Querschnitts- als auch eine
Langsschnittuntersuchung. Durch das Studiendesign wird sichergestellt, dass ausscheidende
10. Klassen durch neue 5. Klassen ersetzt werden. Die StichprobengréRe wird somit konstant
gehalten.

Die Befragungswelle 1 beinhaltet die Daten, die im Schuljahr 2016/2017 erhoben wurden, die
Befragungswelle 2 die des Schuljahres 2017/2018 und die Befragungswelle 3 die Daten des
Schuljahres 2018/2019. Die Ergebnisse des vorliegenden Berichts basieren auf den Daten der
Befragungswelle 3.

Klassenstufe

v

Befragungswelle 1 s5|le|l78]9]|10
Schuljahr 16/17 - .
\ \ \ \ [] Erstmaligin 16/27
Befragungswelle 2 ST [ || | i O] ersmaligini7/18

Schuljahr 17/18 \ \ \ \ B  Erstmaiigin1s/19

Befragungswelle 3 . 6|7 |8]9)|10
Schuljahr 18/19

Abbildung 1. Zugrundeliegendes Studiendesign.

Alle zustandigen Aufsichtsbehorden der teilnehmenden Bundeslander genehmigten die
Studiendurchfiihrung. Die Ethik-Kommission der Deutschen Gesellschaft fiir Psychologie
bewertete die Durchfiihrung als ethisch unbedenklich.

2.1.1 Befragungsinhalte

Die Befragungsinhalte der Befragungswelle 3 umfassen neben soziodemographischen
Merkmalen wie Alter, Geschlecht, Migrationshintergrund und selbstberichteter 6konomischer
Status Angaben zum Substanzkonsum wie beispielsweise zum Rauchen und Alkohol, Bewegung
sowie das Mediennutzungsverhalten der Schiilerinnen und Schiiler. Eine Auflistung der
erfragten Inhalte sind in Tabelle 1 zu finden. Die Klassenstufen 5 und 6 erhielten eine gekirzte
Version, in der z. B. der Cannabiskonsum und die Haufigkeit des Rauschtrinkens nicht erfasst
wurden.
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Tabelle 1. Befragungsinhalte der Befragungswelle 3.

Bereich Befragungsinhalte

e Alter
Allgemeine und * Geschlecht
soziodemographische *  Migrationshintergrund
Merkmale «  Sozio-dkonomischer Status®

e Korpergewicht und KérpergroRRe

+  Friihstiick zu Hause’

*  Mahlzeiten mit der Familie

*  Schulweg

Allgemeine *  Ausmal korperlicher Aktivitat
Lebensgestaltung e Schlafverhalten

* Anzahl der Freunde

*  Mediennutzung

e Elterliche und schulische Regeln, Aufklarung und Wissen

. Sensation Seeking3

+  Selbstwirksamkeit und motorisches Lernen im Sport”
«  Stresserleben’

. Subjektive Schulleistung

. Fehltage in der Schule

Persénlichkeitsmerkmale/ . Ktirperwahrnehmung6
Physisches und . Emotionale Probleme’
psychisches «  Verhaltensauffilligkeiten’
Wohlbefinden «  ADHS’

*  Einsamkeit

. Haufigkeit von Kopf-, Bauch-, Riickenschmerzen, Erm(jdungg'9
e Schlafstérungen

. Mobbing in der Schule, Cybermobbing10

. Internet Gaming Disorder!

e Energydrinks

*  Kaffee

*  Alkohol™™*
Konsumverhalten e Konventionelle Zigaretten
* E-Zigaretten

*  Wasserpfeife/Shisha

e Cannabis
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2.1.2 Durchfiihrung der Befragung
Anmeldeverfahren

Schulen mit Sekundarstufe 1 aus zufallig ausgewahlten Regionen wurden zur Teilnahme am
Praventionsradar eingeladen. Die Anmeldung zur Teilnahme erfolgte auf der Studienhomepage
(www.praeventionsradar.de) durch einen von der Schule bestimmten Ansprechpartner. Dieser
Ubermittelte die Anzahl der teilnehmenden Klassen und die Anzahl der potentiell
teilnehmenden Schiilerinnen und Schiiler sowie den Befragungsmodus (online vs. Paper-
Pencil). Auf Basis der Angaben wurden die Elterngenehmigungen in entsprechender Auflage an
den Ansprechpartner versendet, der sie an die Eltern weiterleitete. Die Schule verwaltete aus
Datenschutzgriinden die Information, welche Schiilerin bzw. welcher Schiler am
Praventionsradar teilnehmen darf bzw. nicht darf.

Datenerhebung

Schulen erhielten auf Wunsch entweder die Datenerhebungsunterlagen fiir die Online-
Teilnahme oder fir eine Teilnahme mit Paper-Pencil-Fragebdgen. Die Online-Befragung lief
Uber das IFT-Nord Befragungsportal (ift1.de), fiir das die Befragten zufallig generierte
Zugangscodes zur Freischaltung der Befragung erhielten. Die Schule konnte auf Wunsch die
Befragung zu einem Zeitpunkt ihrer Wahl in den Klassen durchfiihren oder alternativ wurde die
Befragung durch externe Datenerheber durchgefihrt.

Das Schulpersonal wurde angehalten, wahrend der Befragung am Pult zu bleiben und die
Angaben der Schilerinnen und Schiiler in keinem Fall einzusehen. Beim Ausfillen von
Papierfragebdgen wurden diese von den Teilnehmern in einem Umschlag gesammelt, der vor
den Augen aller zugeklebt wurde. Diese Klassenumschlage wurden gesammelt und an das IFT-
Nord Uberstellt. AnschlieBend wurden die ausgefillten Fragebdgen mittels Scansoftware
eingelesen und nach der Digitalisierung sicher vernichtet. Die Daten der Online-Befragung
wurden mit den eingescannten Daten zusammengefiihrt und fir die Datenanalyse aufbereitet.

Kodierung

Um Entwicklungen Uber die Zeit betrachten zu kdnnen, missen die Angaben in den
Fragebogen aus verschiedenen Befragungswellen eines wiederholt Teilnehmenden
miteinander verknipft werden. Dies erfolgt liber einen siebenstelligen Code, den jeder
Teilnehmer aus unveradnderlichen personlichen Bestandteilen eigenstandig vor Beginn der
Befragung generiert. Dieser dient ausschlieRlich der Verknlpfung der Fragebogendaten aus
verschiedenen Erhebungswellen. Fir die Verknlipfung wurden die Codes mittels eines
programmierten Matching-Tools automatisiert einander zugeordnet.
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2.1.3 Stichprobe

Im Schuljahr 2018/2019 beteiligten sich 83 Schulen mit 14.242 Schilerinnen und Schilern aus
918 Klassen am Praventionsradar. Der Anteil an weiblichen Befragten lag bei 49 Prozent. Im
Mittel waren die Schiilerinnen und Schiiler 13 Jahre alt. Tabelle 2 gibt einen Uberblick tiber die
Stichprobe der Befragungswelle 3 sowie zum Vergleich die Angaben zu den Stichproben aus
den bisherigen Erhebungswellen 1 und 2.

Tabelle 2. Allgemeine Angaben zur Gesamtstichprobe der drei Erhebungswellen.

Schuljahr Jahrgangsstufe f\nza.hl Anzahl enteil Mittleres
Schiiler/innen Klassen Madchen Alter (Jahre)

5und6 2.344 143 48% 11,1
Befragungswelle 1 7und8 2.425 140 49% 13,1
2016/2017 9 und 10 2.133 125 49% 15,2
Gesamt 6.902 408 49% 13,0
5und 6 3.056 177 49% 11,0
Befragungswelle 7und8 3.358 185 49% 13,0
2017/2018 9 und 10 2.857 166 48% 15,0
Gesamt 9.271 528 49% 12,9
5und 6 4.346 285 49% 11,0
Befragungswelle 3 7und8 5.395 350 49% 13,0
2018/2019 9und 10 4.501 283 49% 15,0
Gesamt 14.242 918 49% 13,0

In der Stichprobe 2018/2019 (Befragungswelle 3) vertretene Schulformen sind
Gemeinschaftsschulen, Gesamtschulen (integrativ und kooperativ), Gymnasien, Haupt- und
Realschulen, Integrierte Sekundarschulen, Oberschulen, Realschulen, Regelschulen und
Sekundarschulen.

45 Prozent der Schiilerinnen und Schiiler besuchten ein Gymnasium. 69 Prozent fiillten den
diesjahrigen Fragebogen online aus, die anderen nutzten Paper-Pencil-Fragebdgen. Der Anteil
an Schiilerinnen und Schiilern mit Migrationshintergrund betragt rund 22 Prozent.

2.1.4 Angleichung der Stichprobe an Populationsdaten

Den Pravalenzschatzungen liegen Gewichtungen nach Alter, Geschlecht, Migrations-
hintergrund und Schultyp zu Grunde. Diese basieren auf den aktuell verfiigbaren Daten des
Statistischen Bundesamtes. Mit diesem Vorgehen wurden die im Praventionsradar erhobenen
Daten mit den realen Populationsdaten in Einklang gebracht. Damit wird eine mogliche
Abweichung zwischen Stichprobe und realer Population beriicksichtigt und die durch
Besonderheit der Stichprobenzusammensetzung hervorgerufenen Auffalligkeiten minimiert.
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3 Ergebnisse

Der Ergebnisbericht gliedert sich in vier (ibergeordnete Themenbereiche.
Diese beinhalten

(1) das Alltagsverhalten,

(2) das physische und psychische Wohlbefinden,

(3) den Substanzkonsum und das Rauchverhalten sowie

(4) den Energydrink-Konsum von Schilerinnen und Schilern.

Der Abschnitt (4) stellt das Schwerpunktthema dieses Berichts ,Energydrink-Konsum von
Schiilerinnen und Schiilern” sowie Korrelate und Pradiktoren des Energydrink-Konsums im
Kindes- und Jugendalter dar.
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3.1 Alltagsverhalten der Schiilerinnen und Schiiler

Ein gesundes Alltagsverhalten ist unter anderem durch eine ausreichende korperliche Aktivitat,
ein gutes Erndhrungsverhalten und durch ein gesundes Schlaf- und Mediennutzungsverhalten
gekennzeichnet. Diese Komponenten tragen zum physischen und psychischen Wohlbefinden
bei und stehen unter anderem auch mit Lernleistungen in Zusammenhang.

3.1.1 Bewegungsverhalten

Korperliche Aktivitat hat einen groRen Einfluss auf die Gesundheit und auf eine gesunde
Entwicklung. Eine ausreichende korperliche Aktivitat fordert nicht nur das physische, sondern
auch das psychische Wohlbefinden. Da im Kindes- und Jugendalter der Grundstein fiir das
spatere Verhalten im Leben gelegt wird, ist es von besonderer Relevanz auf ein
entsprechendes Aktivitatsniveau zu achten. Die nationalen Bewegungsempfehlungen des
Bundesministeriums fiir Gesundheit definieren AusmaR und Intensitat korperlicher Aktivitat
und erachten eine taglich 90-miniitige Bewegungszeit mit moderatem und intensivem Niveau
fiur die Altersgruppe als sinnvoll. *

Schilerinnen und Schiiler wurden im Rahmen der Befragungswelle 3 zu ihrer korperlichen
Aktivitat gefragt. Die Fragen bezogen sich darauf, wie viel Zeit sie an einem gewohnlichen Tag
damit verbringen, zu Ful® zu gehen, mit dem Fahrrad oder Roller zu fahren, sich zu bewegen
ohne dabei auBer Atem zu sein und sich zu bewegen und dabei auBer Atem zu sein. Hieraus
wurde berechnet, wie viel Prozent der Schilerinnen und Schiiler sich gemaR den nationalen
Bewegungsempfehlungen bewegen. Zudem wurden die Schiilerinnen und Schiler gefragt, wie
sie den taglichen Schulweg zurlicklegen, ob sie schwimmen konnen und wie viel Zeit sie mit
Sport im Verein in der Woche verbringen. Rund 96 Prozent gaben an, schwimmen zu kdnnen
und 89 Prozent berichteten, mindestens ein Schwimmabzeichen (Seepferdchen, Bronze, Silber,
Gold) absolviert zu haben. Sport im Verein machten rund 66 Prozent der Schiilerinnen und
Schiler, im Mittel rund 3 Stunden pro Woche. Jungen (3,6 Stunden) verbrachten rund eine
Stunde pro Woche mehr mit Vereinssport als Madchen (2,6 Stunden).

Den taglichen Schulweg legt ein Viertel der Befragten zu FuR zurlick, 14 Prozent fahren mit
dem Fahrrad und 10 Prozent nutzen das Auto (siehe Abbildung 2). Die Halfte der Schilerinnen
und Schiler nutzte offentliche Verkehrsmittel. Schiilerinnen und Schiler aus Schulen mit
einem stadtischen Einzugsgebiet nutzten verstarkt 6ffentliche Verkehrsmittel und gingen
seltener zu Ful als Schiilerinnen und Schiiler aus landlichen Regionen.



Schulweg

Offentliche
Verkehrsmittel

58%
51%

Mit dem Auto
m Landliches Einzugsgebiet

B Stadtisches Einzugsgebiet

Mit dem Fahrrad
B Gesamt

26%
Zu FulR

25%

0% 20% 40% 60% 80%

Anteil der Schiiler/innen, die den Schulweg mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln,
dem Auto, dem Fahrrad oder zu FuB zuriicklegen

Abbildung 2. Art und Weise, wie der Schulweg zuriickgelegt wird, getrennt nach Einzugsgebiet der
Schule (landlich/stadtisch).

Ob sich die Schiilerinnen und Schiiler entsprechend der Empfehlungen ausreichend bewegen,
ist in Abbildung 3 zusammengefasst. Bei etwa einem Drittel der Schiilerinnen und Schiiler
entsprach die Aktivitdt den Bewegungsempfehlungen. Die tagliche Bewegung nahm in den
hoheren Jahrgangsstufen ab, Jungen bewegten sich im Mittel etwas mehr als Madchen, was
sich bereits in den hoheren Vereinsportzeiten widerspiegelte.
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Bewegung
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Abbildung 3. Anteil der Schiilerinnen und Schiiler, bei denen die tagliche Aktivitat den nationalen
Empfehlungen zu Bewegung entspricht, getrennt nach Jahrgangsstufen und Geschlecht.

3.1.2 Erndhrungsverhalten

Neben ausreichenden Bewegungszeiten ist flir Schulkinder ein regelmaRiges Friihstiick von
Bedeutung, weil es die Konzentration und Leistung fordert. Die Schilerinnen und Schiiler
wurden daher gefragt, wie haufig sie vor der Schule frihstlicken. Dartiber hinaus hat sich
gezeigt, dass gemeinsame Mahlzeiten mit der Familie mit der Konsumhaufigkeit von gesunden
beziehungsweise ungesunden Lebensmitteln wie Fastfood, Obst oder Gemiise in
Zusammenhang stehen. Wer folglich gemeinsam mit der Familie Mahlzeiten zu sich nimmt,
ernahrt sich im Schnitt geslinder. Im Praventionsradar wurden Schiilerinnen und Schiler daher
neben der Frage zum Friihstiick auch gebeten anzugeben, wie haufig sie gemeinsam mit ihrer

Familie zusammen essen.

Abbildung 4 veranschaulicht die Angaben der Schilerinnen und Schiler zur RegelméaRigkeit des
Frihsticks. Gut die Halfte aller Schiilerinnen und Schiiler frihstiickte vor der Schule, in den
unteren Jahrgangsstufen war das Frihstlicken verbreiteter als in den oberen Jahrgangen.
Jungen frihstlickten etwas haufiger als Madchen. Die Ergebnisse zur Haufigkeit gemeinsamer
Mahlzeiten sind in Abbildung 5 dargestellt. Etwa drei Viertel der Schiilerinnen und Schiiler gab
an, mehrmals pro Woche gemeinsam mit der Familie zu essen. In den oberen Jahrgangen war
dies etwas seltener der Fall, Madchen alRen etwas seltener zusammen mit der Familie als
Jungen.

10
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Friihstiick vor der Schule
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Anteil der Schiiler/innen, die jeden
Tag vor der Schule friihstiicken

Abbildung 4. Haufigkeit des Friihstiicks vor der Schule, getrennt nach Jahrgangsstufen und Geschlecht.
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der Familie essen

Anteil der Schiiler/innen, die
mehrmals pro Woche gemeinsam mit

Abbildung 5. Haufigkeit gemeinsamer Mahlzeiten mit der Familie, getrennt nach Jahrgangsstufen und
Geschlecht.

3.1.3 Ubergewicht und Kérperwahrnehmung

In den letzten beiden Jahrzehnten ist der Anteil Gibergewichtiger Kinder und Jugendlicher um
die Halfte gestiegen. Etwa 15 Prozent deutscher Kinder und Jugendlicher sind heute
ibergewichtig, davon sind 6 Prozent adipds. Der Anteil der Ubergewichtigen steigt mit dem
Alter an und liegt bei 14- bis 17-J4hrigen bei 17 Prozent.'® Bei einem GroRteil derjenigen, die
bereits im Kindes- oder Jugendalter ibergewichtig sind, bleibt das Ubergewicht bis ins
Erwachsenenalter hinein bestehen. Ein zu hohes Gewicht stellt langfristig einen
gesundheitlichen Risikofaktor dar und steht mit vielen Erkrankungen in Zusammenhang.
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Schilerinnen und Schiler machten in der Befragung Angaben zu ihrem Gewicht und ihrer
GroRe (diese kdnnen vom tatsachlichen Gewicht und der tatsachlichen GréRe abweichen).
Nach Kromeyer-Hauschild wurde hieraus der Anteil Ubergewichtiger berechnet."” Es zeigt sich,
dass jede/r zehnte Schiler/in gemaR den selbstberichteten Angaben tbergewichtig war. Der
Anteil stieg in den héheren Jahrgdangen an.

Das tatsachliche Gewicht entspricht jedoch nicht immer der subjektiven Kérperwahrnehmung.
Diese kann einen bedeutenden Einfluss auf das psychische Wohlbefinden und den Selbstwert
haben, selbst wenn das tatsdchliche Korpergewicht als normal eingestuft wird. Bei
Jugendlichen ist die kérperliche Wahrnehmung haufig verzerrt und viele finden sich zu dick
oder zu dinn. Laut der HBSC-Studie (Health Behaviour in School-aged Children) fihlen sich 50
Prozent der 15-jahrigen Madchen und 30 Prozent der 13-jahrigen Jungen in Deutschland zu
dick.® Auffilligkeiten wie Essstérungen kdnnen Ausdruck dieser verzerrten Korperwahr-
nehmung sein. Aus diesem Grund wurden die Schiilerinnen und Schiiler zusatzlich zum
Korpergewicht gebeten, anzugeben, ob sie sich zu diinn oder zu dick fiihlen. Abbildung 6
veranschaulicht die Ergebnisse.

Gefiihl, zu diinn oder zu dick zu sein

Klassen 5/6
Klassen 7/8
M Klassen 9/10

zu dinn

B Madchen
H Jungen

zu dick B Gesamt

43%

37%

0% 10% 20% 30% 40% 50%
Anteil der Schiiler/innen, die sich zu diinn beziehungsweise zu dick fiihlen

Abbildung 6. Angaben zur eigenen kérperlichen Wahrnehmung, getrennt nach Jahrgangsstufen und
Geschlecht.

Es zeigte sich, dass sich fast jede/r funfte Schiler/in zu diinn fuhlte. Jungen flhlten sich
haufiger zu diinn als Madchen. Mehr als ein Drittel aller Schilerinnen und Schiler fihlte sich
zu dick, Madchen fuhlten sich haufiger zu dick als Jungen. Schilerinnen und Schiler ab der
siebten Klasse fuhlten sich haufiger zu dick als jingere Schilerinnen und Schiiler.
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Abbildung 7 zeigt den Zusammenhang zwischen der subjektiven Kérperwahrnehmung ,Ich bin
viel zu dick” und dem tatsichlichen Ubergewicht, ermittelt anhand der BMI-Perzentile.

Insgesamt sind 37 Prozent der Schiilerinnen und Schiiler, die sich selbst als viel zu dick
einschatzten, tatsachlich Gbergewichtig. Rund 56 Prozent der Jungen konnte sich richtig
einschitzen und wies anhand von GréRe und Gewicht Ubergewicht auf. Im Vergleich zu den
Jungen haben Madchen eher eine verzerrte Kérperwahrnehmung: Nur 26 Prozent der
Schiilerinnen, die sich selbst als viel zu dick einschatzten, wurden tatsachlich aufgrund ihrer
Angaben zu GroRe und Gewicht als Gbergewichtig eingestuft.

Subjektives Gefiihl "viel zu dick zu sein" und
tatsdchliches Ubergewicht

100% - B Gesamt
Maéadchen

0, -
80% H Jungen

60% - >6%

37%

40% -
26%

20% A

Tatsachlich Gbergewichtig in %

0% -
"Ich bin viel zu dick"

Subjektive Kérperwahrnehmung

Abbildung 7. Zusammenhang zwischen der subjektiven Kérperwahrnehmung ,Ich bin viel zu dick” und
dem tatsichlichen Ubergewicht, getrennt nach Geschlecht.

3.1.4 Zusammenhidnge zwischen Bewegung, Erndhrung, Kérpergewicht- und subjektiver
Kérperwahrnehmung

In den vorherigen Abschnitten wurden Bewegung, Erndhrung und Kérpergewicht unabhangig
voneinander betrachtet. In diesem Abschnitt werden Bewegung, Erndhrung und Ubergewicht
miteinander in Beziehung gesetzt, um zu prifen, welche Verhaltensweisen gleichzeitig
auftreten.

Betrachtet man den Zusammenhang zwischen Ubergewicht und ausreichenden
Bewegungszeiten, zeigte sich, dass diejenigen Schiilerinnen und Schiiler, die entsprechend der
Bewegungsempfehlungen als ausreichend korperlich aktiv eingestuft wurden, seltener
Ubergewicht (OR=1.22, p=.002, CI(95%)= 1.08, 1.40) als kérperlich Inaktive aufwiesen.
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Nicht nur die Art konsumierter Lebensmittel steht in Zusammenhang mit Ubergewicht,
sondern auch der Rahmen, in dem die Mahlzeiten eingenommen werden. Eingangs wurde
erwahnt, dass es Hinweise darauf gibt, dass gemeinsame Mahlzeiten mit der Familie forderlich
fir die Gesundheit von Kinder und Jugendlichen sind, weil mehr Obst und Gem{ise und
weniger Fast Food konsumiert wird (siehe Abschnitt 3.1.2), was wiederum Einfluss auf das
Koérpergewicht bzw. das Auftreten von Ubergewicht nehmen kann. Die vorliegenden Daten
untermauern die Annahme: In der Gruppe der Schiilerinnen und Schiiler, die mehrmals pro
Woche oder taglich an gemeinsamen Familienmahlzeiten teilnahmen, trat seltener der
Risikofaktor ,Ubergewicht” auf als bei Schiilerinnen und Schiilern, die ihre Mahlzeiten nicht in
dem Rahmen einnahmen (siehe Abbildung 8). Zudem zeigen die Daten auch einen
Zusammenhang zwischen gemeinsamen Familienmahlzeiten und einer ,,gesunden”
Kérperwahrnehmung. Knapp die Halfte der Schiilerinnen und Schiiler, die gemeinsam
mehrmals pro Woche oder taglich mit ihrer Familie essen, war der Auffassung, dass sie genau
das richtige Gewicht haben und weder zu dick, noch zu diinn sind. Im Unterschied dazu sind
nur 37 Prozent der Befragten, die gar nicht oder selten an gemeinsamen Mahlzeiten mit der
Familie teilnehmen, dieser Auffassung.

Subjektives Korpergefiihl, tatsdchliches Gewicht und
gemeinsame Familienmahlzeiten

B Gemeinsame Familienmahlzeiten mehrmals pro Woche
Keine gemeinsamen Familienmahlzeiten

100% A
90%
5%

80% A
60% -

40% 33%

9
20% - 18/‘16% 15%
10%
o L i N

Anteil der Schiilerinnen
und Schiiler in Prozent

Abbildung 8. Kérpergefiihl und Kérpergewicht in Abhingigkeit von gemeinsamen Familienmahlzeiten.
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3.1.5 Schlafverhalten

Ausreichend Schlaf ist nicht nur wichtig fiir das psychische und physische Wohlbefinden,
sondern hdngt auch mit der Lern- und Leistungsfahigkeit zusammen und ist somit ein wichtiger
gesundheitsrelevanter Faktor. Obgleich der Schlafbedarf von Kind zu Kind verschieden ist,
gelten fur Schulkinder (6 bis 13 Jahre) 9 bis 11 Stunden Schlaf und fiir Jugendliche (14 bis 17
Jahre) etwa 8 bis 10 Stunden pro Tag als empfehlenswert.*®

Im Praventionsradar wurden Schilerinnen und Schiler gefragt, zu welcher Zeit sie unter der
Woche lblicherweise einschlafen (d. h. ausgeschaltetes Licht, Buch oder Handy weggelegt)
und wann sie flr gewdhnlich aufwachen beziehungsweise geweckt werden. Aus den Einschlaf-
und Aufstehzeiten wurde die durchschnittliche Schlafdauer (in Stunden) errechnet. Die
Ergebnisse sind in Abbildung 9 abgebildet.

Schlafdauer

10,0 -
9,0 -

9,1
8,2 8,2 8,3 8,2

+ 8,0 - 7,5
87,0 -
o
5 6,0 -
S50
]
S 4,0
&

3,0 -

2,0

1,0

0,0 T T T T T 1

Klassen 5/6  Klassen7/8 Klassen 9/10  Ma&dchen Jungen Gesamt

Durchschnittliche Schlafdauer in

Abbildung 9. Durchschnittliche Schlafdauer in Stunden, getrennt nach Jahrgangsstufe und Geschlecht.

Die Ergebnisse zeigen, dass den Empfehlungen in den 5. und 6. Klassen im Mittel entsprochen
wird, in den 9. und 10. Klassen liegt die durchschnittliche Schlafdauer jedoch unterhalb der
empfohlenen Werte.

Einen Einfluss auf die Schlafdauer haben elterliche Regeln, die den Zeitpunkt bestimmen, wann
die Schiilerinnen und Schiiler ins Bett gehen sollen. Die Aufstehzeit ist hingegen in erster Linie
durch den Schulbeginn determiniert. Ob elterliche Regeln bestehen, ist altersabhangig: Rund
91 Prozent der Flinft- und Sechstkldssler geben an, dass die Eltern darauf achten, wann sie ins
Bett gehen. Bei den Siebt- und Achtkldsslern bejahen dies 79 Prozent und bei den Neunt- und
Zehntklasslern immer noch mehr als die Halfte (57 Prozent). Betrachtet man nun den
Zusammenhang zwischen elterlichen Regeln und Schlafdauer zeigte sich, dass Schiilerinnen
und Schiler ohne elterliche Regeln im Mittel weniger schliefen als Mitschilerinnen und
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Mitschiler mit elterlichen Regeln gleicher Jahrgangsstufen. Abbildung 10 veranschaulicht die
Ergebnisse.

Mittlere Schlafdauer in Stunden in Abhangigkeit von
elterlichen Regeln
B Mit elterlichen Regeln

Ohne elterliche Regeln
10,0 ~

9,0 -

9,1
8,3 8,3 8,5
50 - 7,7 77 53 76
7,0 -
6,0 -
50 -
4,0 -
3,0 -
2,0 -
1,0
0,0 - . . ; .

Klassen 5/6 Klassen 7/8  Klassen 9/10 Gesamt

Mittlere Schlafdauer in Stunden

Abbildung 10. Mittlere Schlafdauer in Stunden in Abhdngigkeit von elterlichen Regeln, getrennt nach
Jahrgangsstufen.

Probleme beim Einschlafen oder Durchschlafen werden haufig als belastend erlebt und kénnen
sich negativ auf die physische und psychische Gesundheit und die Leistungsfahigkeit
auswirken. In Deutschland leiden bis zu 30 Prozent der Kinder und Jugendlichen unter Ein-
oder Durchschlafstérungen.™ Auf die Fragen im Praventionsradar, ob man schlecht einschlafen
oder durchschlafen kann, antworteten knapp die Halfte der Schiilerinnen und Schiiler mit ja,
Madchen berichteten hadufiger von Schlafstorungen als Jungen (siehe Abbildung 11).
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Schlafstérungen
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Abbildung 11. Einschlaf- und Durchschlafstérungen, getrennt nach Jahrgangsstufen und Geschlecht.

3.1.6 Mediennutzungsverhalten

Die Nutzung digitaler Medien ist fir die Mehrheit der Schilerinnen und Schiler ein
selbstverstandlicher Teil des Alltags. Unter 12- bis 19-Jahrigen nutzt fast jede/r digitale
Medien, Streaming-Dienste werden immer beliebter und auch die Zeit, die Jugendliche unter
der Woche online verbringen, steigt weiter an. Wie intensiv verschiedene Medien genutzt
werden, ist individuell sehr unterschiedlich und reicht von maRiger Nutzung bis hin zu
problematischer Nutzung und Abhéangigkeit.

Aufgrund der Aktualitdt des Themas wurden die Schilerinnen und Schiiler umfassend zur
Ausstattung und zum Nutzungsverhalten befragt.

e 95 Prozent der Schilerinnen und Schiiler ab Klassenstufe 7 gaben an im Besitz eines
Handys/oder Smartphones zu sein, mit dem sie jederzeit ins Internet kommen kdnnen.

e Streaming-Dienste, die die Schiilerinnen und Schiler nutzen kénnen, gab es in 60
Prozent der Haushalte der Fiinft- und Sechstklassler, in 70 Prozent der Haushalte der
Siebt- und Achtkladssler und in 75 Prozent der Haushalte, in denen Neunt- und
Zehntkladssler leben.

e Rund 50 Prozent der Jungen spielen taglich Spiele auf dem PC oder Tablet, auf der
Konsole, auf dem Handy oder Smartphone.

e Etwa 61 Prozent der Flinft- und Sechstklassler gaben an, dass ihre Eltern wissen, was
sie im Internet machen und welche Computerspiele sie spielen.

Abbildung 12 fasst zusammen, wie lange Schiilerinnen und Schiler an einem gewohnlichen Tag
verschiedene digitale Medien nutzen. Gezeigt wird der Anteil der Schiilerinnen und Schiiler,
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die das jeweilige digitale Medium mindestens zwei Stunden am Tag nutzten. Mit Ausnahme
von TV/DVD gucken stieg die Mediennutzung ab den Klassenstufen 7/8 deutlich an. Spiele
»zocken”, z. B. auf dem Computer, Handy oder der Konsole, war verstarkt unter mannlichen
Schiilern verbreitet: 70 Prozent der Jungen gaben an, taglich mindestens zwei Stunden zu
spielen, bei Madchen lag dieser Anteil bei 39 Prozent. Die Nutzung sozialer Medien war
hingegen verstarkt unter Schilerinnen verbreitet: 58 Prozent der Madchen gaben an,
mindestens zwei Stunden soziale Medien zu nutzen, bei Jungen lag dieser Anteil bei

38 Prozent.

Mediennutzung

Spiele zocken

Soziale Medien

Klassen 5/6
W Klassen 7/8

Netflix, Youtube, Twitch, Amazon ® Klassen 9/10

Prime B Madchen
W Jungen
B Gesamt
TV/DVD gucken

Am Bildschirm lesen oder schreiben

T T 1

0% 20% 40% 60% 80%

Anteil der Schiiler/innen, die an einem gewdhnlichen Tag mindestens zwei
Stunden die jeweiligen digitalen Medien nutzen

Abbildung 12. Nutzung digitaler Medien, getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.

Abbildung 13 veranschaulicht die Haufigkeit des ,Zockens”, also des Computerspielens mittels
digitaler Medien in einer Woche. Am haufigsten spielen Jungen: Rund 63 Prozent der Jungen
gaben an, an mindestens flinf Tagen pro Woche zu spielen. Im Vergleich dazu lag der Anteil der
Madchen bei 38 Prozent.
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Haufigkeit des Spielens von Computer-

spielen/Handygames/Konsole
nie bis max. 1x pro Woche

M an 2 bis 4 Tagen pro Woche
M an 5 bis 7 Tagen pro Woche

Klassen 5/6 23% 50%

Klassen 7/8 22% 56%

Klassen 9/10 32% 48%

visdcher a0 T

Jungen 12% 63%

Gesamt 26% 51%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Anteil in Prozent

Abbildung 13. Haufigkeit des ,Zockens” mittels digitaler Medien in der Woche, getrennt nach
Klassenstufen und Geschlecht.

Betrachtet man ausschlieRlich die Risikogruppe, d. h. die Schiilerinnen und Schiiler, die sehr
haufig ,,zocken” (an mind. 5 Tage pro Woche), zeigte sich Folgendes: 60 Prozent der
mannlichen Schiler gaben an, gewdhnlich mehr als 2 Stunden damit zu verbringen (Madchen:
48 Prozent). Rund ein Funftel (22 Prozent) der Jungen berichtete gewohnlich sechs Stunden
und mehr digital zu spielen (Madchen: 20 Prozent).

Die meisten Schilerinnen und Schiiler sind in der Lage, selbstbestimmt mit digitalen Medien
umzugehen, jedoch kann es in manchen Fallen zu einer exzessiven Nutzung von digitalen
Medien mit Tendenzen zur Abhangigkeit kommen. Schatzungsweise 6 Prozent der
Jugendlichen in Deutschland sind laut einer Untersuchung der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklarung von einer computerspiel- oder internetbezogenen Stérung
betroffen.?® Ein wichtiges, aber nicht einziges Kriterium fiir eine problematische Nutzung ist,
wie viel Zeit mit digitalen Medien verbracht wird. Im Praventionsradar wurden Schilerinnen
und Schiler gefragt, wie lange sie ohne die Nutzung von Medien (Handy/Smartphone, PC, TV,
etc.) am Tag aushalten wiirden. Die Ergebnisse sind in Abbildung 14 dargestellt. Gut jede/r
zehnte Schiler/in gab an, nicht langer als eine Stunde ohne digitale Medien aushalten zu
kénnen, dieser Anteil war in den verschiedenen Jahrgangsstufen und unter Madchen und

Jungen dhnlich ausgepragt.
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Weniger als eine Stunde ohne Medien aushalten
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Abbildung 14. Anteil derjenigen, die kiirzer als eine Stunde ohne Medien aushalten, getrennt nach
Klassenstufen und Geschlecht.

Ahnlich wie bei der Einschlafzeit, gibt es in vielen Schulen und Elternhdusern Regeln zum
Umgang mit Medien. Dies betrifft zu Hause beispielsweise die Lange der Mediennutzung pro
Tag oder die Nutzung des Smartphones beim Essen, bei den Hausaufgaben oder im Bett. In
Schulen kénnen sich solche Regeln zum Beispiel auf die Mediennutzung im Unterricht, in den
Pausen oder in der Schule im Allgemeinen beziehen. Im Praventionsradar gaben 62 Prozent
der Schiilerinnen und Schiiler an, dass es zu Hause Regeln zur Mediennutzung gebe,

88 Prozent berichteten von Regeln zur Mediennutzung in der Schule (siehe Abbildung 15).

Regeln zu Mediennutzung

Regeln zu Hause Klassen 5/6

W Klassen 7/8
M Klassen 9/10

88% B Gesamt
Regeln in der 87%
Schule 88%
88%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Anteil der Schiiler/innen, bei denen es zu Hause beziehungsweise in der Schule
Regeln zum Umgang mit Medien gibt

Abbildung 15. Regeln zum Umgang mit digitalen Medien zu Hause und in der Schule.
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3.2 Physisches und psychisches Wohlbefinden

Neben dem Alltagsverhalten wurde im Rahmen des Praventionsradars auch das Wohlbefinden
der Schiilerinnen und Schiiler erfasst. Dies umfasst sowohl die psychische (z.B. emotionale
Probleme, Stress, Hyperaktivitat) als auch die physische Ebene (z. B. Kopfschmerzen oder
Miudigkeit).

3.2.1 Tendenzen zu psychischen Auffilligkeiten

Psychisch gesund zu sein ist eine wichtige Grundlage fiir eine gute Lebensqualitat, soziale
Kontakte und Leistungsfahigkeit. Laut der KIGGS-Studie zeigt ungefahr jeder flinfte Jugendliche
in Deutschland Anhaltspunkte fiir psychische Auffalligkeiten.”* Diese variieren und reichen von
leichten Beeintrachtigungen des psychischen Wohlbefindens bis hin zu schweren psychischen
Stérungen. Im schulischen Kontext sind emotionale Probleme, Hyperaktivitat beziehungsweise
Aufmerksamkeitsprobleme sowie Verhaltensprobleme von besonderer Relevanz. Sie betreffen
nicht nur den Einzelnen, sondern kénnen im Klassengeflige zur besonderen Herausforderung

werden.

Im Rahmen des Praventionsradars wurden drei Subskalen des Fragebogens zu Starken und
Schwachen (SDQ-Deu; Strengths and Difficulties Questionnaire, Deutsche Version) zur
Erfassung von psychischen Auffalligkeiten eingesetzt. Dabei handelt es sich um ein fir die
Zielgruppe der 11 bis 17-Jahrigen kurzes Screening Inventar zur Erfassung emotionaler
Probleme (funf Items), Verhaltensprobleme (finf Items) sowie Hyperaktivitat (finf Items). Die
Antwortskala umfasst die Antwortmaglichkeiten ,nicht zutreffend (0 Punkte)”, ,teilweise
zutreffend (1 Punkt)”“ sowie ,eindeutig zutreffend (2 Punkte)". Jede Subskala wurde aufaddiert,
sodass sich ein Wert zwischen 0 und 10 ergab. Der Skalenwert liefert je nach Auspragung
Anhaltspunkte fiir mogliche Auffalligkeiten. Anhand von Cut-off-Werten erfolgt eine

Ill

Einstufung der Stichprobe in ,,normal”, ,grenzwertig” und ,,auffallig”. Ein Gesamtproblemwert

kann aufgrund des Einsatzes von drei der insgesamt flinf Skalen nicht gebildet werden.

Emotionale Probleme wurden durch Aussagen wie z. B. , Ich bin oft unglticklich oder
niedergeschlagen; ich muss haufig weinen”, , Ich mache mir hdufig Sorgen” abgebildet.
Abbildung 16 zeigt den Anteil der Schilerinnen und Schiiler, die aufgrund ihres
Antwortverhaltens auf die Fragen zu emotionalen Problemen als ,,normal“, ,grenzwertig” und
,auffallig” eingestuft wurden. Zu beachten ist, dass sich daraus lediglich Anhaltspunkte fur
Auffélligkeiten ableiten lassen, da es sich nicht um ein diagnostisches Verfahren handelt.

21



iventionsradar -

Emotionale Probleme

normal W grenzwertig M auffllig

Klassen 5/6 89%
Klassen 7/8 | 85%
Klassen 9/10 | 80%
Madchen | 76%
Jungen | 93% A%

Gesamt 85% 9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Anteil in Prozent

Abbildung 16. Haufigkeit von emotionalen Problemen, getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.

Etwa 85 Prozent der Schilerinnen und Schiiler zeigten keine Auffalligkeiten. Der Anteil der als
»auffallig” eingestuften Befragten war bei den Madchen(15 Prozent) und héheren
Jahrgangstufen gréRer (13 Prozent) als bei den Jungen (4 Prozent) und unteren Klassenstufen
(6 Prozent).

Hinweise auf Hyperaktivitat und Aufmerksamkeitsdefizite wurden mittels Items wie z. B. ,,Ich
bin oft unruhig; ich kann nicht lange stillsitzen”, ,Ich lasse mich leicht ablenken; ich finde es
schwer, mich zu konzentrieren” erhoben. Analog zu der Subskala ,,emotionale Probleme*
wurde auch bezuglich Hyperaktivitat/Aufmerksamkeitsdefizite eine Einstufung der Stichprobe
in ,normal”, , grenzwertig” und ,auffallig” aufgrund des Antwortverhaltens vorgenommen.
Abbildung 17 fasst die Ergebnisse zusammen. Die Verteilung von Maddchen und Jungen mit
unauffalligen Werten war anndhernd gleich grof8 (Madchen=83,9 Prozent, Jungen 83,5
Prozent). Es zeigte sich jedoch ein signifikanter Mittelwertsunterschied in der Gesamtskala
(unadjustiert, F=4.46, p=.0348): Jungen haben demzufolge leicht hohere Skalenwerte als
Madchen.
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Hyperaktivitdtsprobleme

normal  mgrenzwertig M auffallig
Klassen 5/6 82% 8%
Klassen 7/8 83% 8%
Klassen 9/10 85% 7%
Madchen 84% 8%
Jungen 83% 8%
Gesamt 84% 8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Anteil in Prozent

Abbildung 17. Haufigkeit von Hyperaktivitdtsproblemen, getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.

Schillerinnen und Schiilern wurden neben Fragen zu emotionalen Problemen auch Fragen zu
Verhaltensproblemen gestellt. Dabei wurden Aussagen wie z. B. ,Ich werde leicht wiitend; ich
verliere oft meine Beherrschung”, ,Ich schlage mich haufig; ich kann Andere zwingen zu tun,
was ich will“ als ,,nicht zutreffend”, ,teilweise zutreffend” sowie ,eindeutig zutreffend”
bewertet. Die Risikogruppe (,,grenzwertig”, , auffallig”) hat einen Anteil von etwa 16 Prozent
(siehe Abbildung 18).

Verhaltensprobleme
normal  Mgrenzwertig M auffillig
Klassen 5/6 87% 6%
Klassen 7/8 83% 8%
Klassen 9/10 82% 9%
Madchen 86% 7%
Jungen 82% 9%
Gesamt 84% 8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Anteil in Prozent

Abbildung 18. Haufigkeit von Verhaltensproblemen, getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.
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Abbildung 19 veranschaulicht die drei Subskalen des SDQ in Abhangigkeit der Klassenstufe.
Emotionale Probleme und Verhaltensprobleme sind starker in den oberen Klassenstufen
ausgepragt. Hyperaktivitatsprobleme hingegen sind in der Klassenstufe 10 im Vergleich zur
Klassenstufe 5 geringer ausgepragt.

SDQ-Problemskalen nach Klassenstufen

Stufe 5 Stufe 6 Stufe 7 m Stufe 8 m Stufe 9 H Stufe 10

* %k

sk 3,4 3635363535 33 ANOVA ***p< 001

%k %k x

2,121
1818 2,0 2,0

Mittelwert

Emotionale Probleme (n=13,983) Hyperaktivitdtsprobleme (n=14,075)  Verhaltensprobleme (n=13,960)

Abbildung 19. SDQ-Problemskalen nach Klassenstufen.

3.2.2 Stress

Jeder Mensch bewertet Stress rein subjektiv. Manche Kinder und Jugendliche klagen tber viel
Stress, andere wiederum erleben weniger Stress — selbst wenn sie sich in einer gleichen
Situation befinden. Stress versetzt den Korper in Alarmbereitschaft, lasst die Herzfrequenz und
den Blutdruck steigen und wird auf Dauer mit Erschopfung sowie abnehmender
Leistungsfahigkeit in Zusammenhang gebracht. Stress ist somit ein wichtiger Faktor fiir die
Gesundheit und das Wohlbefinden des Einzelnen. Aus diesem Grund wurden die Schiilerinnen
und Schiler gefragt, wie haufig sie Stress empfinden. 42 Prozent der Schiilerinnen und Schiiler
gaben an, oft oder sehr oft Stress zu erleben (siehe Abbildung 20). Bei den Madchen lag diese
Quote mit 49 Prozent hoher als bei den Jungen mit 35 Prozent. Knapp ein Drittel der jlingeren
Schiilerinnen und Schiiler und mehr als die Halfte der dlteren Schiilerinnen und Schiiler
empfand oft oder sehr oft Stress.
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Abbildung 20. Subjektives Stresserleben, getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.
Abbildung 21 zeigt die SDQ-Problemskalen in Abhadngigkeit des subjektiven Stresserlebens.

Schiilerinnen und Schiiler, die oft oder sehr oft Stress erleben, wiesen hohere Werte auf den
Problemskalen auf als Mitschilerinnen und Mitschiiler mit geringem Stresserleben.

SDQ-Problemskalen nach Stress

Stress nie Stress selten [ Stress oft W Stress sehr oft

6 1 5,4
5 4 4,5
* % % 4 ANOVA **¥*p< 001
4 - 3,8 ,
5 3,2 - 3,2
3 2,8
o3 -
.§ 2 1 213
E 7’
24 15 16 17
1 4
0 - . :

Emotionale Probleme (n=13,926) Hyperaktivitatsprobleme (n=14,028) Verhaltensprobleme (n=13,900)

Abbildung 21. Mittelwerte der SDQ-Problemskalen nach Stresserleben.

Dieser Befund zeigte sich auch unter statistischer Kontrolle des Alters, des Geschlechts, der
Schulart und des Migrationshintergrunds.
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3.2.3 Mobbing

Opfer von Mobbing zu sein stellt eine grolRe Belastung fur die Betroffenen dar und kann zu
seelischen und korperlichen Beeintrachtigungen fiihren.”> Mobbing kann physischer oder
verbaler Natur sein und ist sowohl in Schulen als auch in digitalen Medien verbreitet
(Cybermobbing). Schilerinnen und Schiler wurden im Praventionsradar gefragt, ob sie im
laufenden Schuljahr in der Schule beziehungsweise liber das Internet oder Handy schikaniert
oder belastigt wurden. Abbildung 22 zeigt, dass mehr als ein Drittel angaben, in der Schule
gemobbt worden zu sein. Cybermobbing erlebte knapp ein Viertel der Schiilerinnen und
Schiiler. Madchen waren etwas haufiger Opfer von Cybermobbing als Jungen, und altere
Schilerinnen und Schiiler waren haufiger Opfer als Jiingere.

Mobbing
36%
40%
L 38% Klassen 5/6
Mobbing in der Schule 37%
39% m Klassen 7/8
38% M Klassen 9/10
B Madchen
Mobbing liber Internet oder W Jungen
Handy B Gesamt

19%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Anteil der Schiiler/innen, die angaben, im laufenden Schuljahr schikaniert oder
belastigt worden zu sein

Abbildung 22. Haufigkeit von Mobbing in der Schule und iiber digitale Medien, getrennt nach
Klassenstufen und Geschlecht.

Emotionale und Verhaltensprobleme sind unter Mobbingopfern starker vertreten als unter
den Schilerinnen und Schiilern, die angaben, in der Schule nicht gemobbt worden zu sein
(Abbildung 23). Der Skalenmittelwert der SDQ-Problemskala ,,Emotionale Probleme” lag bei
Opfern bei 3,7 vs. 2,4 bei den Nicht-Gemobbten. Die Befunde zeigten sich auch unter
statistischer Kontrolle des Alters, des Geschlechts, der Schulart und des Migrations-

hintergrunds.
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Emotionale Probleme und Verhaltensprobleme in Abhangigkeit von
Mobbing

B Mobbingopfer ja = Kein Mobbingopfer

Mittelwert
N

ANOVA ***p< 001

Emotionale Probleme (n=13,753) Verhaltensprobleme (n=13,745)

Abbildung 23. Zusammenhang zwischen den SDQ-Skalen ,,Emotionale Probleme* und
,Verhaltensprobleme” und Mobbing.

Ein dahnliches Bild zeigte sich in Bezug auf das Mobbing liber das Internet: Cybermobbing und
psychische Auffalligkeiten traten bei Schiilerinnen und Schiilern verstarkt gemeinsam auf:
Opfer von Cybermobbing wiesen hohere Werte bei emotionalen Problemen und
Verhaltensproblemen im Vergleich zur Gruppe der Nicht-Gemobbten auf.

Emotionale Probleme und Verhaltensprobleme in Abhangigkeit von
Cybermobbing

 Cybermobbing ja Cybermobbing nein

4,1

Mittelwert

ANOVA ***p< 001

Emotionale Probleme (n=13,722) Verhaltensprobleme (n=13,714)

Abbildung 24. Zusammenhang zwischen den SDQ-Skalen ,,Emotionale Probleme* und
,Verhaltensprobleme” und Cybermobbing.

Auch hier zeigten sich die Befunde unter statistischer Kontrolle des Alters, des Geschlechts, der
Schulart und des Migrationshintergrunds.
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3.2.4 Korperliche Beschwerden

Ausloser fir koérperliche Beschwerden kdnnen sowohl physischer Natur sein, aber auch die
Psychosomatik kann hierbei eine wichtige Rolle spielen. So kann sich etwa starkes psychisches
Stresserleben in Form von Schlafstérungen oder Kopfschmerzen auswirken. Abbildung 25
veranschaulicht, wie viel Prozent der Schiilerinnen und Schiiler im Praventionsradar angaben,
wochentlich im letzten halben Jahr bestimmte korperliche Beschwerden erlebt zu haben.
Madchen berichteten haufiger von korperlichen Beschwerden als Jungen, dltere Schiilerinnen
und Schiler litten haufiger unter koérperlichen Beschwerden als jingere. Am haufigsten
berichteten die Schilerinnen und Schiler von Erschépfung und Mudigkeit, mehr als die Halfte
war jede Woche oder haufiger erschopft oder mide.

Koérperliche Beschwerden

Bauchschmerzen

Klassen 5/6
M Klassen 7/8
Rickenschmerzen B Klassen 9/10
B Madchen

MW Jungen

B Gesamt
Kopfschmerzen

Erschopfung,
Mudigkeit

56%

T T T 1

0% 20% 40% 60% 80%

Anteil der Schiiler/innen, die wdchentlich unter verschiedenen korperlichen
Beschwerden leiden

Abbildung 25. Haufigkeit von wochentlichen korperlichen Beschwerden, getrennt nach Klassenstufen
und Geschlecht.
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3.3 Substanzkonsum

Der Konsum psychoaktiver Substanzen geht mit einem erheblichen Risiko fir kurz- und
langfristige gesundheitliche, leistungsbezogene und soziale Beeintrachtigungen einher. Das
Jugendalter ist flir den Konsum legaler und illegaler Drogen eine kritische Phase, da viele
Jugendliche in dieser Zeit haufig zum ersten Mal mit diesen Substanzen in Beriihrung kommen.
Im Jugendalter erworbene Einstellungen und Verhaltensweisen in Bezug auf den
Substanzkonsum werden haufig bis ins Erwachsenenalter hinein beibehalten und sind somit
zentral fur das langfristige Gesundheitsverhalten. Alkohol, Koffein, Tabak, E-Liquids und
Cannabis sind einige der gangigsten Substanzen, die im Jugendalter konsumiert werden.

3.3.1 Alkohol

Alkohol ist die am haufigsten konsumierte psychotrope Substanz und die gesundheitlichen
Risiken des Konsums im Kindes- und Jugendalter sind unbestritten. Die Schilerinnen und
Schiler wurden gefragt, wie oft sie zurzeit Alkohol konsumieren. Abbildung 26 zeigt, dass rund
14 Prozent Schilerinnen und Schiiler zum Zeitpunkt der Befragung angab, Alkohol regelmaRig,
das heillt mindestens einmal im Monat zu konsumieren. Der Anteil der dlteren Schilerinnen
und Schiler lag mit 31 Prozent erwartungsgemaR deutlich Gber dem der Flinft- und
Sechstklassler (1 Prozent).

RegelmaRiger Alkoholkonsum (mind. einmal im Monat)

35% - .
_g- 31%
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v T < 10% 8%
o £
T £
—) 5(y _
2 ’ 1%
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Klassen 5/6 Klassen 7/8 Klassen 9/10 Maéadchen Jungen Gesamt

Abbildung 26. Haufigkeit des Konsums von Alkohol (mindestens einmal pro Monat), getrennt nach
Klassenstufen und Geschlecht.

3.3.2 Rauschtrinken

Beim Rauschtrinken, auch bekannt als ,Komasaufen®, wird in kurzer Zeit sehr viel Alkohol
getrunken, haufig mit dem Ziel, betrunken zu werden. Bei Madchen spricht man ab vier
Getrdnken zu einer Gelegenheit von Rauschtrinken, bei Jungen ab finf Getranken.
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Im Praventionsradar wurden Schilerinnen und Schiler ab der siebten Klasse gefragt, wie
haufig sie in den letzten 30 Tagen vier (bei Madchen) beziehungsweise finf (bei Jungen)
alkoholische Getrdanke zu einer Gelegenheit getrunken haben. Die Ergebnisse sind in Abbildung
27 dargestellt. Rund ein Flinftel der Schiilerinnen und Schiiler berichtete, in den letzten 30
Tagen mindestens vier bzw. flinf alkoholische Getrdnke zu einer Gelegenheit getrunken zu
haben. Der Anteil der Alteren lag mit 31 Prozent deutlich (iber dem der Jiingeren

(neun Prozent).

Rauschtrinken in den letzten 30 Tagen

35% ~ 31%
30%
25%
20%
15%

10%

Anteil Schiiler/innen

5%

0%

Klassen 7/8 Klassen 9/10 Madchen Jungen Gesamt

Abbildung 27. Haufigkeit von Rauschtrinken, getrennt nach Klassenstufe und Geschlecht.

3.3.3 Zigaretten

Der Anteil rauchender Jugendlicher ist in den letzten zwei Jahrzehnten stark zurlickgegangen.
Wahrend im Jahr 2001 noch 28 Prozent der 12- bis 17-Jahrigen rauchten, waren es im Jahr
2015 noch acht Prozent.?® Einen Grund fir Entwarnung gibt es dennoch nicht, denn der Trend
geht stattdessen hin zu elektronischen Inhalationsprodukten wie E-Zigaretten oder E-Shishas
(siehe Abschnitt 3.3.5).

Im Praventionsradar gaben 22 Prozent der Schiilerinnen und Schiiler an, schon einmal
Zigaretten geraucht zu haben (siehe Abbildung 28). Der Anteil der Schiilerinnen und Schiler
stieg erwartungsgemall mit dem Alter an, Geschlechtsunterschiede fanden sich nicht.
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Jemals Zigaretten geraucht
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Anteil der Schiiler/innen, die schon
einmal Zigaretten geraucht haben

Abbildung 28. Konsum von Zigaretten (jemals), getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.

3.3.4 Shishas/Wasserpfeifen

In der Shisha wird meist Tabak mit Fruchtaromen geraucht. Der Rauch wird durch ein mit
Wasser gefiilltes GefaR gekiihlt. Inzwischen ist unbestritten, dass auch das Wasserpfeife-
Rauchen gesundheitliche Risiken mit sich bringt. Im Praventionsradar wurden die Schiilerinnen
und Schiler gefragt, ob sie schon einmal Shisha/Wasserpfeife geraucht haben, die Ergebnisse
sind in Abbildung 29 dargestellt. Gut ein Finftel aller Schilerinnen und Schiiler gab an, schon
einmal Shisha/Wasserpfeife geraucht zu haben. Der Anteil stieg in den hoheren
Jahrgangsstufen deutlich an.
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Jemals Shisha/Wasserpfeife geraucht
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41%

Anteil der Schiiler/innen, die schon
einmal Shisha/Wasserpfeife geraucht
haben

Abbildung 29. Konsum von Shisha/Wasserpfeife (jemals), getrennt nach Klassenstufen und
Geschlecht.

3.3.5 E-Zigaretten und E-Shishas

Bei E-Zigaretten und E-Shishas wird eine Flissigkeit (sog. Liquid) zum Verdampfen gebracht
und inhaliert. Die langfristigen gesundheitlichen Folgen von E-Produkten sind bisher nicht
ausreichend erforscht, doch Studien deuten darauf hin, dass E-Zigaretten gesundheitsschadlich
sind und unter anderem mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Atemwegsinfektionen und Krebs in
Verbindung stehen.?’AuRerdem hat sich gezeigt, dass der Konsum von E-Zigaretten das Risiko
erhohen kann, spater zu konventionellen Zigaretten tiberzugehen.”

Abbildung 30 fasst zusammen, wie viel Prozent der Schilerinnen und Schiler im
Praventionsradar angaben, schon einmal E-Zigaretten oder E-Shishas konsumiert zu haben.
Gut ein Fiinftel der Schilerinnen und Schiler berichtete, schon einmal E-Produkte geraucht zu
haben. Bei Neunt- und Zehntkladsslern lag der Anteil bei 41 Prozent und damit deutlich Gber
dem Anteil in den jingeren Jahrgangsstufen. Bei Jungen war der Anteil etwas hoher als bei
Madchen.
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Jemals E-Zigarette oder E-Shisha konsumiert
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Abbildung 30. Konsum von E-Zigaretten/E-Shishas (jemals), getrennt nach Klassenstufen und
Geschlecht.

3.3.6 Cannabis

Cannabis ist das am haufigsten konsumierte illegale Rauschmittel in Deutschland. Der Konsum
von Cannabis stellt ein ernstzunehmendes Gesundheitsrisiko dar und kann — insbesondere bei
regelmaBigem Konsum in jungen Jahren — die Gehirnentwicklung beeintrachtigen und zu
Personlichkeitsstorungen flihren. Haufiger und anhaltender Konsum kann mit schulischen
Problemen und langfristig mit familidaren, beruflichen und finanziellen Schwierigkeiten
einhergehen. Unter Jugendlichen ist der Cannabiskonsum in den letzten Jahren deutlich
angestiegen. So konsumierten im Jahr 2018 knapp zehn Prozent der 12- bis 17-jahrigen
mannlichen Jugendlichen Cannabis, im Jahr 2011 waren es noch sechs Prozent.”

Im Praventionsradar wurden Schilerinnen und Schiiler ab der siebten Klasse gefragt, ob sie
schon einmal Cannabis konsumiert haben, 14 Prozent aller Schiilerinnen und Schiiler
beantworteten diese Frage mit ja (siehe Abbildung 31). Der Anteil stieg mit dem Alter deutlich
an, Jungen berichteten etwas haufiger als Madchen, schon einmal Cannabis konsumiert zu
haben.
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Jemals Cannabis konsumiert
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Abbildung 31. Konsum von Cannabis (jemals), getrennt nach Klassenstufen und Geschlecht.
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3.4 Schwerpunktthema: Energydrinks

Energydrinks sind Softgetranke mit einem erhdéhten Koffeingehalt (bis 32 mg/ 100 ml) und
hohem Zuckeranteil. Eine regulare Dose mit 500 ml enthalt bis zu 160 mg Koffein, zudem
erhebliche Anteile Zucker oder StiRstoffe. Der Konsum von Energydrinks im Kindes- und
Jugendalter kann negative gesundheitliche Folgen haben und ist daher als bedenklich
einzustufen. Eine jungst veroffentlichte Studie zeigt, dass der Konsum von Energydrinks mit
Risikoverhaltensweisen wie beispielsweise Rauchen und Alkoholkonsum in Zusammenhang
steht und im Kindes- und Jugendalter kritisch betrachtet werden muss.?

3.4.1 Lebenszeitpravalenz

Abbildung 32 zeigt zunadchst wie viele Schiilerinnen und Schiler angaben, jemals Energydrinks
konsumiert zu haben. Dies war mehr als die Halfte der Flinft- bis Zehntkldssler. Der Anteil
steigt mit dem Alter erwartungsgemal an. Abbildung 33 zeigt die Haufigkeiten getrennt nach
Geschlecht, Schulart und Migrationshintergrund. Im Vergleich zu Madchen, Gymnasiasten und
Befragten ohne Migrationshintergrund lag die Lebenszeitpravalenz bei Jungen, Schiilerinnen
und Schilern anderer Schularten und bei Vorliegen eines Migrationshintergrundes hoher.
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Lebenszeitpravalenz Energydrink Konsum, getrennt nach
Klassenstufen
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Abbildung 32. Konsum von Energydrinks (jemals), getrennt nach Klassenstufen.

Lebenszeitpravalenz Energydrink Konsum, getrennt nach
Geschlecht, Schulart und Migrationshintergrund
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Abbildung 33. Konsum von Energydrinks (jemals), getrennt nach Geschlecht, Schulart und
Migrationshintergrund.
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3.4.2 Konsum vor und wahrend der Schule

Abbildung 34 zeigt, wie viel Prozent der Schilerinnen und Schiiler im Praventionsradar
angaben, in den letzten 30 Tagen vor oder wahrend der Schule Energydrinks getrunken zu
haben.

Konsum von Energydrinks vor oder wahrend der Schule
m2018/2019

20% A 19%

15% 16%

15% A 13%
10%
10% -
5%
i l
0% T T T T

Klassen 5/6 Klassen 7/8 Klassen 9/10 Madchen Jungen Gesamt

Anteil der Schiiler/innen, die in den
letzten 30 Tagen vor oder wahrend der
Schule Energydrinks konsumiert haben

Abbildung 34. Konsum von Energydrinks vor und/oder wihrend der Schulzeit.

Rund 13 Prozent beantworteten die Frage mit Ja, der Anteil der alteren Schiilerinnen und
Schiler lag mit 19 Prozent deutlich hoher als der Anteil der jingeren (fiinf Prozent). Bei Jungen
(16 Prozent) war der Konsum von Energydrinks vor oder wahrend der Schule etwas
verbreiteter als bei Madchen (10 Prozent).

3.4.3 Aktueller Konsum

Abbildung 35 zeigt den aktuellen Konsum von Energydrinks. Rund 3 Prozent trinken die zucker-
und koffeinhaltigen Getrdanke taglich. Der Grof3teil der aktuellen Konsumenten trinkt seltener
als einmal im Monat Energydrinks. 70 Prozent der M&ddchen trinken aktuell keine Energydrinks,
sechs Prozent mindestens einmal in der Woche (Abbildung 36). Bei den Jungen konsumieren
aktuell 44 Prozent, 21 Prozent seltener als einmal im Monat.
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Aktueller Konsum von Energydrinks, getrennt nach Klassenstufe.
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Abbildung 35. Aktueller Konsum von Energydrinks, getrennt nach Klassenstufe.
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Abbildung 36. Aktueller Konsum von Energydrinks, getrennt nach Geschlecht.

38



iventionsradar -

Es zeigte sich bei der aktuellen Konsumhaufigkeit wie auch schon bei der Lebenszeitpravalenz
ein recht deutlicher Unterschied zwischen Gymnasien und anderen Schulformen. Wahrend in
der Gesamtstichprobe 11 Prozent der Gymnasiasten mindestens monatlich Energydrinks
konsumieren, lag die durchschnittliche Quote fiir andere Schulformen mehr als doppelt so
hoch bei 24 Prozent (Abbildung 37).

Aktueller Energy-Drink Konsum mind. einmal im Monat

30% A
B Schultyp: Gymnasium
22%
Lo d .
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S
o 14%
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S (4 7% ()
0,
3% 4%
1%
0% - . - : I .
seltener als 1x im Monat mind. einmal im Monat, mind. einmal pro Woche, taglich
nicht jede Woche nicht jeden Tag

Abbildung 37. Aktueller Konsum von Energydrinks, getrennt nach Schulform.

3.4.4 Neu-Konsumenten

Bei Betrachtung der Teilstichprobe derjenigen, die sowohl in Welle 1 als auch in Welle 3 an der
Befragung teilnahmen (n = 2.646), kann untersucht werden, wie hoch der Anteil an
Schiilerinnen und Schiilern ist, die binnen des Beobachtungszeitraumes erstmals Energydrinks
konsumierten (,Einsteigerquote” oder ,Neu-Konsumenten®).

Abbildung 38 zeigt, dass zwischen der 5. und 7. sowie der 6. und 8. Klassenstufe je 30% eines
Jahrgangs mit dem Konsum beginnen. Ab der 7. Jahrgangsstufe hat bereits (iber die Halfte der
Jugendlichen konsumiert, so dass die Zahl der Erstkonsumenten niedriger liegt. Aber auch
zwischen der 8. und 10. Jahrgangsstufe probieren noch weitere 19% erstmals Energydrinks.
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Konsum von Energydrinks: Anteil an Neu-Konsumenten
(Welle 1 bis Welle 3)

Bereits in Welle 1 konsumiert
M Erstmals im Beobachtungszeitraum (2 Jahre) konsumiert

® Nie konsumiert

Welle 1:Kasse 5 | 215
Welle 1: Klasse 6 36%
Welle 1: Klasse 7 55%
Welle 1: Klasse 8 62%

T T T T 1
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Abbildung 38. Veranderung des Konsums von Energydrinks binnen zwei Jahren (Welle 1 bis 3), nach
Klassenstufe.

In Abbildung 39 zeigt sich dann sehr deutlich, dass Jungen durchschnittlich frither in den
Konsum von Energydrinks einsteigen und bis zur 10. Klasse in der Konsumhdaufigkeit vor den
Madchen liegen, die jedoch iber die Zeit ,,aufholen”, d.h. héhere Quoten an
Neukonsumentinnen in den héheren Jahrgangsstufen haben. Ein dhnliches Bild ergibt sich
beim Vergleich Gymnasium vs. andere Schularten (Abbildung 40). Schiilerinnen und Schiiler
aus anderen Schularten als Gymnasien haben durchschnittlich friher Energydrinks probiert,
was dazu fihrt, dass die Zahl der Neukonsumenten in den héheren Jahrgangsstufen niedriger
als in den Gymnasien ist.
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Konsum von Energydrinks: Anteil an Neu-Konsumenten

(Welle 1 bis Welle 3) Bereits in Welle 1 konsumiert

B Erstmals im Beobachtungszeitraum (2 Jahre) konsumiert
m Nie konsumiert

Welle 1: Klasse 5 | 26%
5 | Welle 1iKiasse 6 | 39%
§ Welle 1: Klasse 7 | 65%
Welle 1: Klasse 8 | 67%
Welle 1: Klasse 5 | 16%
2| welle1:Kasses | 32%
:‘é Welle 1: Klasse 7 | 45% Y 30%
Welle 1: Klasse 8 | 57%
0% 2(;% 4(;% 6(;% 8(;% 1010%

Abbildung 39. Veranderung des Konsums von Energydrinks binnen zwei Jahren (Welle 1 bis 3), nach
Geschlecht und Klassenstufe.

Konsum von Energydrinks: Anteil an Neu-Konsumenten
(Welle 1 bis Welle 3) Bereits in Welle 1 konsumiert

M Erstmals im Beobachtungszeitraum (2 Jahre) konsumiert
® Nie konsumiert

—

c | WelleL:Klasse5 | 28%
5 | Welle 1: Kiasse 6 | 54%
% Welle 1: Klasse 7 | 67%
g Welle 1: Klasse 8 | 76%
<

Welle 1: Klasse 5 | 15%
€ | Welle1:Klasse 6 | 10% 37% 44%
§ Welle 1: Klasse 7 | 45%
(% Welle 1: Klasse 8 | 47%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Abbildung 40. Veranderung des Konsums von Energydrinks binnen zwei Jahren (Welle 1 bis 3), nach
Schulart und Klassenstufe.
[
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Es wurde im Rahmen der dritten Welle des Praventionsradars auch betrachtet, ob das
Probieren von Energydrinks die Wahrscheinlichkeit erhéht, den Konsum zu verstetigen. Es
zeigte sich, dass von denjenigen, die zur ersten Welle noch keine Energydrinks probiert hatten
2 Jahre spater 8% mindestens monatlich konsumierten. Unter denjenigen mit
Probiererfahrung waren es hingegen 32%.

Energydrinks: Initilerung des Konsums mind. 1x pro Monat
in Abhdngigkeit von Probierverhalten

32%

Initiierungsrate in %

8%

[EnN

o

X
1

5% -

0%

Energydrinks in Welle 1 probiert Keine Energydrinks in Welle 1 probiert

Abbildung 41. Energydrinks: Initiierung des Konsums mind. 1x pro Monat in Abhangigkeit von
Probierverhalten.

3.4.5 Korrelate

Es wurde des Weiteren betrachtet, welche Zusammenhéange zwischen dem Konsum von
Energydrinks und den oben aufgefiihrten Gesundheitsmerkmalen bestehen, allen voran die
psychische Gesundheit, das Schlafverhalten und Ubergewicht. In Abbildung 42 bis Abbildung
46 ist zu sehen, dass die Frequenz des Energydrinkkonsums im Sinne einer ,, Dosis-Wirkungs-
Beziehung“ (je mehr desto mehr) mit allen genannten Variablen in Zusammenhang steht. In
diesen Analysen wurden neben dem Geschlecht und dem Alter auch die Schulart, das
Vorliegen eines Migrationshintergrunds und der subjektive soziookdnomische Status
kontrolliert, d.h. statistisch konstant gehalten.

Im Vergleich zu Schiilerinnen und Schiilern, die nie Energydrinks konsumieren, hatten tagliche
Energydrinkkonsumenten signifikant haufiger Schlafstorungen (63% vs. 41%), haufiger
Ubergewicht (16% vs. 8%) und systematisch haufiger auffillige Werte beim Screening auf
psychische Gesundheit: Hyperaktivitat (21% vs. 6%), emotionale Probleme (20% vs. 8%) und
Verhaltensprobleme (30% vs. 4%).
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Konsum von Energydrinks und Schlafstorungen

70% - o
B Anteil mit Schlafstorungen 63%
0, . 0,
60% 54% 56%
. 50%
R 50% -
S 41%
8 40% -
>
‘0
2 30%
[y
8
S 20% -
10% -
0% - )
seltener als 1x pro mind. 1 x pro Monat, mlnd. 1xpro Woche, taglich
Monat nicht jede Woche nicht taglich

Energydrink-Konsum

Abbildung 42. Aktueller Konsum von Energydrinks und Schlafstérungen.

Konsum von Energydrinks und Ubergewicht

18% -

m Anteil mit Ubergewicht 16%
16% -
R 14% - 13%
=
5 12% - 11% 11%
o
8 10% -
: 8%
S 8% - i
A
£ 6% -
5 4% -
O
2% A
0% - )
seltener als 1x pro mmd 1 x pro Monat, mmd 1xpro Woche, taglich
Monat nicht jede Woche nicht taglich

Energydrink-Konsum

Abbildung 43. Aktueller Konsum von Energydrinks und Ubergewicht.
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Konsum von Energydrinks und emotionale Probleme
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Abbildung 44. Energydrinks und emotionale Probleme.
Konsum von Energydrinks und Hyperaktivitat
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Abbildung 45. Energydrinks und Hyperaktivitat.
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Konsum von Energydrinks und Verhaltensprobleme

35% ~
30%
30% - B Anteil mit Verhaltensproblemen
X
qEJ 25% -
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59 - 4%
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nie seltener als 1x pro  mind. 1 x pro Monat, mind. 1 x pro Woche, taglich
Monat nicht jede Woche nicht taglich

Energydrink-Konsum

Abbildung 46. Energydrinks und Verhaltensprobleme.

3.4.6 Verdnderung des Gewichts

Da das Gewicht der Schilerinnen und Schiler auch zur ersten Welle erfasst wurde, konnte
betrachtet werden, ob der Konsum von Energydrinks bedeutsam mit einer Veranderung des
Gewichts in Zusammenhang zu bringen ist (siehe Abbildung 47). Auch hier zeigte sich eine
unglnstige Entwicklung fur die Energydrinkkonsumierenden (mindestens 1x im Monat in
Welle 1), die zur dritten Welle mehr als doppelt so hdufig von normal- zu tibergewichtig
gewechselt waren wie diejenigen, die gar nicht oder selten Energiedrinks konsumierten.
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Konsum von Energydrinks und Entwicklung von Ubergewicht:
Anteil Schiilerinnen und Schiiler, die zur 1. Welle (Schuljahr 16/17) nicht
tibergewichtig waren, jedoch zur 3. Welle (Schuljahr 18/19)

p=.001*

12% - 11%
10% -
8% -
6% - 5%
4% -

Anteil Schiiler*innen

2% -

0% -

kein Energdrink-Konsum (mind. 1x im  Energydrink-Konsum (mind. 1x im
Monat) in Welle 1 Monat) in Welle 1

Abbildung 47.Vorhersage des Ubergewichts und der Konsum von Energydrinks (mind. einmal im
Monat).

3.4.7 Zusammenhang zwischen Energydrink-Konsum, Einschlafzeit und Schlafstorungen

Im Rahmen einer Mediationsanalyse wurde versucht herauszufinden, ob der Zusammenhang
zwischen Energydrinks und Schlafstérungen unter anderem mit einer spateren Einschlafzeit
erklart werden kann (siehe Abbildung 48).Es zeigte sich, dass dies zumindest partiell der Fall
ist: Etwa ein Viertel des Zusammenhangs zwischen Energydrinks und Schlafstorungen kann auf
eine spatere Einschlafzeit zuriickgefiihrt werden.

| Einschlafzeit

(Je hdufiger ED,
desto spater Schlafdauer)

(Je spater die Einschlafzeit,
Do) desto haufiger Schlafstérungen )

Energydrinks > Schlafstérungen

p<0,001

(Je haufiger ED, desto haufiger Schlafstérungen)

- Anteil Erklarung: 24%

(Kontrollvariablen: Alter, Geschlecht, Schulart, Migrationshintergrund, Supervision durch die Eltern)

Abbildung 48. Zusammenhang zwischen dem Konsum von Energydrinks, Schlafdauer und
Schlafstérungen.
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