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BMI & Taillenumfang bei Erwachsenen in der Schweiz

Ubergewicht wird multifaktoriell verursacht und hat in der Schweiz seit den 1990er Jahren stark
zugenommen. In dieser Synthesestudie wurden die bestehenden nationalen Studien zu Ubergewicht und
Kofaktoren ausgewertet. Die Resultate zeigen, dass sowohl soziodemografische Faktoren,
Lebensstilfaktoren sowie Faktoren der Gesundheit mit erhéhtem BMI und Bauchumfang assoziiert sind.
Diese Studie wurde von der Universitat Zirich im Auftrag des Bundesamtes fiur Gesundheit BAG
durchgefiihrt.
KENNZAHLEN KERNAUSSAGEN
BMI und Kofaktoren in der Schweiz
Geschlecht, Alter, Bildung, Koérperhthe, Sprachregion und koérperliche
Aktivitat hangen signifikant mit dem Body Mass Index (BMI) zusammen.
Betrachtet man auch die Kofaktoren, welche nicht in allen Studien erhoben
worden sind, dann zeigen sich weitere signifikante Assoziationen zu
Stadt/Land, Nationalitat, Fleischkonsum, Konsum von Sissgetranken,
Einhalten der Bewegungsempfehlungen, selbsteingeschatztem
Gesundheitszustand und Schlafstérungen.
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BMI und Kofaktoren bei den Stellungspflichtigen
Die Daten der Stellungspflichtigen fur die Armee decken sich weitgehend mit
den Erkenntnissen aus der Synthese der Befragungsdaten: Der gemessene
43% BMI der 18- bis 20 -jéhrigen Schweizer Manner 2019 ist assoziiert mit:
e Alter
e Korperhohe
e Sprachregionen
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Klassifikation Taillenumfang

(=Bauchumfang): Taillenumfang und Waist-to-Height Ratio
e Manner: 94.0-101.9cm Die verglelchendg Analyse ZW|schen.BMI .und Talllenumfar?g |r.| den S'Fudlen
(erhéhtes Gesundheitsrisiko); menuCH und Swiss Salt Survey sowie bei den Stellungspflichtigen zeigt:
2102.0cm (stark erhdhtes e weitgehende Ubereinstimmung zwischen den gemessenen
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s Cesmilsrelo) Korperhodhe), welche die Zusammenhange mit den Kofaktoren noch

mehr hervorhebt.
WHtR: >0.5 bis <0.6 (erhohtes
Gesundheitsrisiko); >0.6 (stark

erhohtes Gesundheitsrisiko) Ubergewicht und insbesondere Adipositas zahlen zu den Risikofakto-

ren fur nichtibertragbare Krankheiten wie Herz-Kreislauferkrankun-
30% gen, Diabetes Mellitus Typ 2, einige Krebsformen und muskuloske-
lettale Erkrankungen. Auch besteht die Assoziation mit psychischer
Gesundheit und Lebensqualitat. Ubergewicht entsteht bei einem Un-
gleichgewicht zwischen aufgenommener und verbrauchter Energie.

haben ein erhdhtes
Gesundheitsrisiko und

9% Einem gesunden Lebensstil mit ausgewogener Erndhrung und ausrei-

chend Bewegung kommt daher eine wichtige Bedeutung zu. Weitere

haben ein stark erhohtes Faktoren wie Stress, Schlafmangel, Medikamentenkonsum, Hormon-
Gesundheitsrisiko haushalt, Mikrobiom und Genetik spielen bei der Entstehung von
anhand Taillenumfang Ubergewicht und Adipositas ebenfalls eine Rolle. Inneres Bauchfett ist

besonders stoffwechselaktiv. Es setzt Entziindungsprozesse in Gang,
welche den Blutdruck erhéhen und eine Insulinresistenz begunstigen.
Bertcksichtigte Datensatze der Je mehr Bauchfett, desto grdsser das Risiko fiir Herz-Kreislauf- und
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