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Ubergewichts-Epidemie bei Kindern lasst sich wissechaftlich kaum belegen

Von llkka Lehnen-Beyel - «Jedes dritte Kind ist {g®vichtig», «ibergewichtige Kinder sind
die Diabetiker und Diabetikerinnen und Herzinfagéey von morgen», «Folgekosten von
falscher Ernéhrung liegen bei zig Milliarden Eugbilich» - beim Thema moppelige Kinder
Uberbieten sich Medien, Politiker und Gesundhefiseren gerne gegenseitig mit Superla-
tiven, die ein dusteres Bild der Zukunft eben diéGader malen. Doch nicht jeder teilt diese
Schreckensvision: «Die kursierenden Zahlen sinéidpav und mafilos tiberzogen», ist etwa
Michael Zwick, Soziologe von der Universitat Stattg Uberzeugt.

«Es gibt zwar eine Zunahme von kindlichem Ubergatyidoch nicht in dem MaRe, wie das
immer wieder behauptet wird», lautet seine Einstthvég der Situation. Eines der Probleme:
Fakten sind Mangelware. Schon der Vergleich veestdner Lander oder neuer und alter
Daten ist schwierig bis unmdéglich, schreibt das &aig «bild der wissenschaft» in seiner
Februarausgabe. Es gibt keine Standards, keineididhen Richtlinien - in einigen Erhebun-
gen werden Kinder zum Beispiel mit, in anderen oKlegder auf die Waage gestellt - und
auch die Datenerhebung lasst vielfach zu wiinschag.iNicht selten werden namlich
einfach die Eltern zum Gewicht ihres Sprosslingsagg, und diese Angaben sind sehr
fehleranfallig.

Verlasslicher sind da schon die Zahlen der KiGGsad8t einer Erhebung des Robert-Koch-
Instituts zum Gesundheitszustand von Kindern uggddlichen in Deutschland aus den
Jahren 2003 bis 2006 mit mehr als 14 000 Teilnehni2zeren Daten zeigen: Nicht jedes
dritte Kind, wie vielfach behauptet, sondern leitigliedes sechste bis siebte ist Ubergewich-
tig, und nur 6 Prozent werden als fettslichtig estigfe Und noch etwas illustriert die Studie:
Man kann nicht einfach alle Kinder Uber einen Kastheren. Kinder aus Migrantenfamilien
und Kinder mit einem sozial problematischen odeatiiziell schwachen Hintergrund sind
deutlich starker betroffen als Mittelschichtkinaeter der Nachwuchs beguterter Eltern.

Auch der Wohnort scheint eine Rolle zu spielerdén verschiedenen Bundeslandern wurden
zum Teil deutlich voneinander abweichende Zahlahunterschiedliche Trends registriert.

So nahmen die Kinder in Bayern, Niedersachen uagid¥nburg bis etwa ins Jahr 2000

stetig zu - seitdem lasst sich jedoch kein weit@restieg beim kindlichen Ubergewicht fest-
stellen. Ausgenommen ist hier allerdings der Argtaltk Gbergewichtiger, also adipdser oder
fettslichtiger Kinder. Er stieg zum Beispiel beidgesachsischen Madchen in nur zehn Jahren
von drei auf funf Prozent.

Doch was bedeutet das konkret fur das spatere Laibear Kinder? Sind sie unweigerlich
dazu verdammt, chronische Stoffwechsel-, Gefal3-Herdkrankheiten zu entwickeln? Die
Antwort lautet: Man weil3 es nicht, denn langfristigtudien fehlen. Es ist nicht einmal sicl
dass aus dicken Kindern zwangslaufig Gbergewicliigeachsene werden. «Vor allem bei
vor der Pubertat auftretendem Ubergewicht ist dissagekraft fiir spateres Ubergewicht
mangelhaft», konstatiert etwa Friedrich Schorb \Bnemer Zentrum fir Sozialpolitik. Nur
ein Beispiel: In einer britischen Studie gabendédn 13 Prozent der untersuchten fettleibi-
gen 30-Jahrigen an, bereits als 10-Jahrige Ubeoegehabt zu haben. Umgekehrt verliert
immerhin knapp ein Drittel der zu dicken Erstklgsslie Gberschissigen Pfunde schon im



Lauf der Grundschulzeit.

Und selbst wenn der Speck bleibt: Ob er krank madBt nicht, ist &hnlich schwierig
vorherzusagen wie sein Schicksal im Lauf der Z&itar zeigt eine Studie mit 520 Kindern
und Jugendlichen im Alter zwischen 9 und 20 JahtenUIm, dass 7 Prozent der Fettsichti-
gen an einer Vorstufe von Diabetes leiden und dankheit bei 1,5 Prozent tatsachlich
ausgebrochen ist. Jedoch: «Es handelt sich fasahosslos um Kinder, bei denen bereits
Eltern oder GroR3eltern an einem Typ-2-Diabetesleid erlautert der Deutsche Gesundheits-
bericht Diabetes 2008. Von einer Diabetes-Epiddam demnach keine Rede sein.

Ahnlich sieht es mit Herzkrankheiten aus. Auch kit es einige Hinweise, dass das Risiko
fur Ubergewichtige Kinder spater tatsachlich gradsen konnte - um wie viel und mit wel-
chen Folgen, ist allerdings unklar. Fazit: Wennosctias effektive Ausmald der Gesundheits-
probleme derartig spekulativ ist, sollte man atketigerechneten Werte wie etwa die Kosten,
die Ubergewichtige verursachen, auRerst kritiseheoen, schreibt «bild der wissenschaft».

Eines sollte bei aller Skepsis allerdings nichgessen werden: Es gibt heute tatsachlich
mehr Gbergewichtige Kinder als friher - und diesledm mit ganz eigenen Problemen zu
k&dmpfen. So kamen Krankheiten wie Diabetes odeer@n8toffwechselstérungen vor 20
Jahren bei Kindern praktisch nicht vor. Zudem gelteeke Kinder - zu Unrecht - oft als faul,
dumm und bléd, sie sind als Spielkameraden mestigabeliebt. Das zerrt an den Nerven
und bringt viele bereits in sehr jungem Alter dasiah in einen Didatwahn hineinzusteigern.
Auch dazu gibt es Zahlen: Heute schon achtet jddtte Kind zwischen 11 und 17 Jahren
darauf, was es isst - und das geht zu Lasten derisgualitat.
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