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Eine transnationale Studie der WHO uber die Gesundheit und das Wohlbefinden von Jugendlichen

Die Gesundheit, das Gesundheitsverhalten und das Wohlbefinden sind zentrale Faktoren fur die psychosoziale Entwicklung sowie fir die
zukunftige Gesundheit und den weiteren Lebensweg von Jugendlichen. Damit ist die Adoleszenz sowohl eine Zeit der Risiken als auch der
Chancen. Einerseits ist sie im Allgemeinen durch eine Zunahme von Risikoverhaltensweisen (z. B. Konsum psychoaktiver Substanzen) und
einen Ruckgang von gesundheitsfordernden Verhaltensweisen (z. B. gesunde Erndhrung und ausreichende korperliche Aktivitat)
gekennzeichnet. Zum anderen ist sie ein idealer Zeitpunkt fir Praventions- und Gesundheitsférderungsmassnahmen.

Die internationale Studie Health Behaviour in School-aged Children (HBSC) wird alle vier Jahre unter der Schirmherrschaft der
Weltgesundheitsorganisation (WHO-Europa) durchgefihrt und untersucht die Gesundheit und das Gesundheitsverhalten von 11-, 13-, und
15-jahrigen Schilerinnen und Schiilern. Aktuell nehmen mehr als 40 Lander daran teil, darunter seit 1986 auch die Schweiz.

Dieses Faktenblatt prasentiert die Resultate der Schweizer HBSC-Studie 2022 anhand von 27 ausgewahlten, gesundheitsrelevanten

Indikatoren und deren Entwicklung im Laufe der Zeit im internationalen Vergleich.

Die Methode in Kirze
Die internationale Studie Health Behaviour in School-aged

Die Schweiz im internationalen Vergleich

Tabelle | bietet einen Uberblick Uber die Resultate zu den 27

analysierten Indikatoren. Fur detailliertere Informationen findet
sich auf Seite 3 eine Auflistung der nationalen und internationalen
Forschungsberichte und nationalen Faktenblatter zu den
Resultaten der HBSC-Studie 2022.

Im Jahr 2022 sind die Ergebnisse der Schweiz fur 11-, 13- und
15-jahrige Schulerinnen und Schiler haufig éahnlich wie die der
teilnehmenden  Nachbarlander  (Deutschland,  Osterreich,
Frankreich und lItalien). Mit anderen Worten: |hre Pravalenzen
bewegen sich haufig in einer &hnlichen Grossenordnung.

Die Schweiz befindet sich bei den 15-Jéhrigen im internationalen
Ranking aller teilnehmenden Lander mehrheitlich im

oder besten Drittel des Rankings (siehe Kasten ‘Wie ist Tabelle |
zu lesen?’) und steht damit gemass den betrachteten Indikatoren
international relativ gut da.

In Bezug auf das Mobbing (in der Schule, online), den Stress
durch die Arbeit fur die Schule, die wahrgenommene
Unterstitzung durch das soziale Umfeld (Familie und
Freundeskreis), Ubergewicht (leicht bis stark), die
problematische Nutzung sozialer Medien und die Verwendung
eines Praservativs beim letzten Geschlechtsverkehr (unter
den 15-Jahrigen, die mindestens einmal Geschlechtsverkehr
hatten) schneidet die Schweiz bei den 15-Jéhrigen besonders
gut ab. Hingegen weist die Schweiz mitunter am meisten 15-
Jahrige auf, die in den letzten 30 Tagen Cannabis konsumiert
oder E-Zigaretten verwendet haben, oder sich als ‘ein bisschen
oder viel zu dick’ wahrnehmen.

In Bezug auf wiederkehrende oder chronische korperliche und
psychoaffektive Symptome hat sich die Positionierung der 15-
Jahrigen der Schweiz im internationalen Ranking zwischen 2018
und 2022 (und teilweise zwischen 2014 und 2018) verschlechtert,
wahrend sie sich in Bezug auf Ubergewicht (leicht bis stark), den
taglichen Konsum zuckerhaltiger Getrdnke und die
kdrperliche Aktivitat (mindestens 60 Minuten pro Tag) zwischen
2018 und 2022 verbessert hat. In Bezug auf die restlichen
Indikatoren hat sich das Ranking kaum verandert.
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Children (HBSC) wird alle vier Jahre unter der Schirmherrschaft
der Weltgesundheitsorganisation (WHO-Europa) durchgefihrt.
Sie basiert auf einem standardisierten Fragebogen, welcher
von den 11- bis 15-Jahrigen wahrend einer Unterrichtsstunde
im Klassenverband ausgefullt wird.

Die Teilnahme der Schulerinnen und Schuler ist freiwillig (mit
Zustimmung der Eltern) und die Antworten werden streng
vertraulich behandelt. Die letzte Datenerhebung fand von
Herbst 2021 bis Fruhling 2023 statt, wobei der genaue
Zeitpunkt und die Dauer der Erhebungsphase von Land zu
Land variierten (von Mérz bis Juni 2022 in der Schweiz).

Die hier vorgestellten Zahlen basieren auf Analysen, die Sucht
Schweiz  mithilfe der internationalen HBSC-Datenbank
durchgefiihrt hat. Bis auf wenige Ausnahmen sind diese
Ergebnisse identisch mit denjenigen, die in den internationalen
HBSC-Forschungsberichten veréffentlicht wurden.

Die Positionierung (Rang) der Schweiz im internationalen
Ranking wurde anhand der in den internationalen Berichten
publizierten Landerrankings ermittelt. Fur die wenigen
Indikatoren, deren Ranking nicht veroffentlicht wurde, hat Sucht
Schweiz die Positionierung anhand von Analysen mit der
internationalen Datenbank ermittelt.

Wie ist Tabelle | zu lesen?

Um die Positionierung der Schweiz im Ranking zu bestimmen,
wurden  die internationalen HBSC-Forschungsberichte
konsultiert, in denen die Lander anhand ihrer Pravalenz in
absteigender Reihenfolge dargestellt werden. Der Rang der
Schweiz wurde anschliessend von oben nach unten abgezahlt
(siehe Spalte ‘Rang 2022 CH").

Ein gruner Hintergrund bedeutet, dass sich die Schweiz im
Ranking im besten Drittel befindet (z. B. im ersten Drittel fur
gesundheitsforderndes Verhalten oder im letzten Drittel fur
Risikoverhalten). Ein Hintergrund bedeutet, dass sich
die Schweiz im Ranking im befindet. Ein
oranger Hintergrund bedeutet, dass sich die Schweiz im
Ranking im schlechtesten Drittel befindet (z. B. im letzten
Drittel fur gesundheitsforderndes Verhalten oder im ersten
Drittel fir Risikoverhalten).



Tabelle | — Ubersicht nach ausgewahltem HBSC-Indikator 2022 und

Entwicklung im Vergleich zu 2018 —-15-J&ahrige

2022 (%)
Rang Vergleich Drittel
Vergleich Pravalenz 2022 des Rankings
Indikator CH AUT ITA DEU FRA 2018 — 2022¢ CHf 2018 - 2022 CHF9
Selbsteingeschatzter Gesundheitszustand stabil, )
(ausgezeichnet) £ eE 24 = e Anzeichen fur Abnahme in ITA Bl cher stabil
Fn?epasr(r::;rl]se;r)zrce)n\;VOChe o. taglich) 25 23 31 24 21 Anstieg 18/44  Verschlechterung
Bauchschmerzena )
£ (mehrmals pro Woche o. taglich) 18 13 20 13 15 Anstieg 11/44  Verschlechterung
©
£ Ruckenschmerzena . .
T (mehrmals pro Woche o, taglich) 24 23 28 21 28 Anstieg 17/44  eher stabil
= . .
2 (Tr;a;“hr;?nk;g s 29 27 54 32 25  Anstieg 27/44  Verschlechterung
g RO LT 35 39 52 43 39 Anstie 29/44  Verschlechterun
E (mehrmals pro Woche o. taglich) 9 g
T Nervositata . .
c
S (mehrmals pro Woche o. taglich) 31 30 59 30 42 Anstieg 34/44  eher stabil
()
O Einschlafschwierigkeitena .
(mehrmals pro Woche o. taglich) 32 28 29 31 40 Anstieg 17/44  Verschlechterung
AT EEE D . 19 17 23 20 19  Anstieg 26/44  Verschlechterung
(mehrmals pro Woche o. taglich)
Einsamkeitsgefiuihle
(meistens/immer in den letzten 12 Monaten) £ e L e U ey -
_ Negatives Korperbild Anzeichen fur Anstieg, .
Q (sichals ‘zu dick’ wahrnehmen) &2 = e a <8 stabil in ITA und AUT B cher stabil
S : - . . . . .
& Ubergewicht (leichtes bis starkes; Anzeichen fur Anstieg, (eher)
gemass geschatztem Body Mass Index) o/ es o e e stabil in CH, DEU, ITA B Verbesserung
Konsum zuckerhaltiger Getréanke eher stabil
e} 1
5 g(téglich) 17 18 11 15 21 Abnahme in CH und FRA 18/43  Verbesserung
D > o o q
c oFrichte- und Gemisekonsum eher stabil, .
% % (mehrmals téaglich) 1 g g e 2 Anstieg in CH und AUT Bl eher stabil
£ korperliche Aktivitat eher stabil, Anzeichen fur
w (mind. 60 Minuten pro Tag; geschatzt) e e 2 g2 o Anstieg in CH, DEU, FRA FRl Verbessenung
Alkoholkonsum unterschiedliche Entwicklung .
(in den letzten 30 Tagen) &Y = 2 2= & je nach Land 21aas Rt
= Konsum herkdmmlicher Zigaretten unterschiedliche Entwicklung .
% (in den letzten 30 Tagen) L= &) ee & L je nach Land Lo ReliEgtl
{= g
= Verwendung von E-Zigaretten
() - -
E (in den letzten 30 Tagen) s e o e &) ' Cleay -
=
£ Cannabiskonsum unterschiedliche Entwicklung .
5 (in den letzten 30 Tagen) i 7 L E 9 je nach Land IR cher stabil
£ Verwendung eines Praservativs beim letzten Abnahme
é’ Mal (unter den 15-J., die mind. einmal 75 68 69 58 70 2/42  eher stabil
Geschlechtsverkehr hatten)
. . —
Z’ao)b'ema““he ML) ORI [Ee e 7 10 13 9 7 Anstieg, Abnahme in FRA 35/43  eher stabil
.. Opfer von Online-Mobbing . . . .
g (mind. 1 Vorfall in den letzten Monaten) 11 12 8 12 9 Anzeichen fur Anstieg 32/43 eher stabil
3 -
o Opfer von Mq_bblng I =7 S 6 6 3 7 3 eher stabil 35/45 eher stabil
(mind. 2 Vorfalle pro Monat)
ST ANI TRTL 41 40 72 46 45  Anstieg 34/44  eher stabil
2 £ (einigermassen oder sehr gestresst)
=) o
o 2 Wahrgenommene Unterstiitzung 74 68 56 64 63  Abnahme, stabilin CH 1/43  eher stabil
29 durch Freundeskreisc (hoch)
C - .
o ‘N Wahrgenommene familiare Abnahme, Anzeichen fir .
3 Unterstitzungd (hoch) = i 2 = e Anstieg in CH und AUT BN cher stabil
Lebenszufriedenheit (Skala von 0 bis 10)  Mi=7.0 M=7.2 M=6.6 M=7.2 M=69 “nzeichen furleichte 25/44  eher stabil

Abnahme

Anmerkungen: CH = Schweiz; ITA = Italien; DEU = Deutschland; FRA = Frankreich; AUT = Osterreich;

a|n den letzten 6 Monaten

b Die problematische Nutzung sozialer Medien wurde anhand der ‘Social Media Disorder Scale’ (Van Der Eijnden et al., 2016) gemessen.
¢ Wurde anhand der Familien-Subskala der MSPSS (Multidimensional Scale of Perceived Social Support; Zimet et al., 1988) gemessen.

d Wurde anhand der Peer-Subskala der MSPSS (Multidimensional Scale of Perceived Social Support; Zimet et al., 1988) gemessen.
€ Bezieht sich, wenn nicht spezifisch aufgefihrt, auf die Schweiz, ihre Nachbarlander sowie den internationalen Durchschnitt tiber alle teilnehmenden Lander.

f Siehe Kasten ‘Wie ist Tabelle | zu lesen?’

9 Befindet sich die Schweiz sowohl 2018 als auch 2022 im selbem Dirittel, gilt dies als eher stabil, wahrend das Auf- bzw. Absteigen zwischen zwei Dritteln als

Verbesserung bzw. Verschlechterung gilt.
" Frage 2022 zum ersten Mal gestellt
M = Mittelwert
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