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EINFUHRUNG

An der HBSC-Studie nahmen in den letzten eineinhalb Jahrzehnten jeweils um die 40,
grofStenteils europdische, Lander teil. Im internationalen Abschlussbericht der Studie
erscheinen die Ergebnisse in Form von Landerrankings fir die einzelnen
Gesundheitsindikatoren, getrennt dargestellt nach den drei Altersgruppen 11, 13 und 15
Jahre [1].

Dieses Factsheet widmet sich den 6sterreichischen Ergebnissen im internationalen Vergleich.
Unsere Selektionskriterien sahen die Auswahl jener Indikatoren vor, bei denen sich
Osterreich in mindestens zwei Altersgruppen im obersten bzw. untersten Quartil der
gereihten Lander befindet. Zur besseren Ubersichtlichkeit beschrankt sich die Darstellung
der Ergebnisse auf einen Vergleich Osterreichs mit den beiden jeweils am besten und am
schlechtesten abschneidenden Landern, Deutschland und der Schweiz sowie dem
internationalen Gesamtergebnis. Angegeben werden in den folgenden Abbildungen die
relativen Haufigkeiten in Prozent und in Klammer die Rangplatze.

Der HBSC International Report

Im aktuellen Bericht zu den Ergebnissen aus 2013/14 werden die Ergebnisse ausgewahlter
Gesundheitsindikatoren und -determinanten in Form von relativen Haufigkeiten, getrennt
nach Geschlecht, Alter und Land, prasentiert [1].

Zusatzlich wird fir jedes Land untersucht und dargestellt, wie grol8 die Unterschiede
zwischen verschiedenen soziodkonomischen Gruppen sind. In Osterreich sind im
internationalen Vergleich die Ungleichheiten zwischen diesen Gruppen bei
Gesundheitsindikatoren — im Unterschied zu Bildungsoutcomes — relativ gering [1,3,4].
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GESUNDHEIT UND WOHLBEFINDEN

Lebenszufriedenheit
Fast 90% der Osterreichischen Schiilerinnen und Schiiler im Alter von 11, 13 und 15 Jahren
sind mit ihrem Leben zufrieden, was bedeutet, dass sie auf der 11-stufigen , Cantril-Ladder’

i’

[5], mit der die Lebenszufriedenheit gemessen wird, einen Wert zwischen 6 und 10
angegeben haben, womit im Landerranking ein sehr guter Rangplatz erreicht wurde
(Abbildung 1). Der 6sterreichische Mittelwert fiir die Lebenszufriedenheit in diesen 3
Altersgruppen betragt tbrigens 7,95 [6].

Abbildung 1: Relative Anzahl der 11-, 13- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die
mit ihrem Leben zufrieden sind

Albanien (1) I 03, 3%
Armenien (2) _ 91,8%
Gsterreich (5) 89,3%
Schweiz (10) 88,5%
Ale Lander N 55, 5%
Deutschland (34) _ 82,8%
Mazedonien (41) _ 79,9%
Tschechien (42) _ 79,8%

70% 75% 80% 85% 90% 95%

Gesundheitliche Beschwerdelast

Die Beschwerdelast wird mit der ,HBSC Symptom Checklist”, die nach der Haufigkeit von
acht verbreiteten korperlichen und psychischen Beschwerden fragt, erhoben. Ausgewertet
wurden fir den internationalen Bericht die relative Anzahl jener Schiilerinnen und Schiiler,
die im letzten halben Jahr vor der Befragung zwei Mal wochentlich oder 6fter an zwei oder
mehr Beschwerden litten.

Die Osterreichischen Ergebnisse sind hier in allen Altersgruppen sehr gut, was bedeutet, dass
Osterreichische Schiilerinnen und Schiiler im internationalen Vergleich an einer relativ
niedrigen Beschwerdelast leiden (Abbildung 2). Die haufigsten Beschwerden sind Gereiztheit
/ schlechte Laune und Einschlafschwierigkeiten [6].
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Abbildung 2: Relative Anzahl der 11-, 13- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die
mehrmals wochentlich an mindestens zwei Beschwerden leiden

Portugal (1)
Armenien (2)
Osterreich (6)

Deutschland (12)

Alle Lander
Schweiz (36)
Frankreich (41) 63,8%
Italien (42) 68,6%
0% 20% 40% 60% 80%

Negatives Korperselbstbild

Obwohl die Pravalenz von Ubergewicht und Adipositas bei Schiilerinnen und Schiilern aus

Osterreich in der HBSC-Studie nicht auffallend hoch ist, empfinden sich fast 40% als zu dick
(Abbildung 3). Dies trifft fir Madchen in weitaus hdherem Ausmal zu als fiir Burschen [6].

Osterreich liegt hier weit (iber dem internationalen Durchschnitt, der ca. 29% betrigt, und
hinter Deutschland und der Schweiz.

Abbildung 3: Relative Anzahl der 11-, 13- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die
sich fiir zu dick halten

Mazedonien (1)
Armenien (2)
Schweiz (18)
Alle Lander

Deutschland (34)

Osterreich (40) 38,7%
Luxemburg (41) 39,7%
Polen (42) 42,1%
0% 10% 20% 30% 40% 50%
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GESUNDHEITSVERHALTEN

Taglicher Obstkonsum

Obst und Gemiise versorgen den Korper mit lebenswichtigen Nahrstoffen, deshalb gilt die
Frage nach der Haufigkeit des Verzehrs dieser Nahrungsmittel in vielen Untersuchungen als
wichtiger Indikator fiir ein gesundes Ernahrungsverhalten. Beim taglichen Obstverzehr
finden sich Osterreichische Schilerinnen und Schiiler im Alter von 11 und 13 Jahren weit
vorne im Landerranking (Abbildung 4), nicht jedoch die 15-Jahrigen.

Der internationale HBSC-Bericht enthalt keinen Landervergleich zum Gemiisekonsum. Wie
die Analysen des 6sterreichischen Datenfiles jedoch zeigen, essen die Schiilerinnen und
Schiiler deutlich weniger oft Gemlise als Obst [6].

Abbildung 4: Relative Anzahl der 11- und 13-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die taglich
Obst essen

Armenien (1) | S64%
Albanien (2) I 52,29
Gsterreich (3) | 5 0%
Schweiz (6) G /o, 6%
Alle Linder G 10,27%
Deutschland (21) |GG /0,0%
Finnland (41) _ 25,4%
Gronland (42) _ 13,9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Zahnpflege

»Wie oft putzt du dir die Zdhne?“ lautet die relevante Frage im HBSC-Fragbogen.
Schulerinnen und Schiiler im Alter von 11 und 15 Jahren liegen hier im obersten Quartil, die
13-Jahrigen haben dieses nur knapp verfehlt. In Abbildung 5 ist die relative Anzahl der 11-
und 15-Jahrigen dargestellt, die sich taglich zwei Mal oder 6fter die Zdhne putzen. Wie
bereits im Jahr 2010, fihrt die Schweiz bei diesem Gesundheitsindikator die internationale
Rangliste an und auch Deutschland liegt im Spitzenfeld.
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Abbildung 5: Relative Anzahl der 11- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die 2 Mal
taglich oder 6fter Zéhne putzen

Schweiz (1) IR <5, 1%
Schweden (2) NI :,%
Ssterreich (3) I 75 3%

Deutschiand (4) I 75,

Ale Linder N 7,0%

Malta (41) _ 39,5%

Rep. Moldau (42) _ 37,0%
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Sonstige Ergebnisse zum Gesundheitsverhalten

Berlicksichtigt man auch jene Variablen, die nur bei den 15-Jahrigen erhoben werden, so gibt
es hier zwei fiir Osterreich giinstige Ergebnisse: So konsumieren im internationalen Vergleich
relativ wenige 15-Jahrige in Osterreich aktuell Cannabis (3,1% Osterreich, 7,4% alle HBSC-
Lander, 8,1% Deutschland, 12,0% Schweiz, 15,0% bzw. 15,1% die ,Spitzenreiter” Kanada und
Frankreich). Und fast drei Viertel der 15-Jahrigen, die bereits Geschlechtsverkehr hatten,
benutzten dabei ein Kondom (72,1% Osterreich und Schweiz, 68,4% Deutschland, 60,4% alle
HBSC-Lander, 27,7% bzw. 25,2% Malta und Israel).

Am negativen Ende des Rankings stehen 13- und 15-jdhrige 6sterreichische Schiilerinnen
und Schiiler beim téglichen Friihstiicken (40,2% Osterreich, 45,6% Schweiz, 51,8% alle HBSC-
Lander, 52,0% Deutschland, 69,8% bzw. 71,7% die ,,Spitzenreiter” Niederlande und
Portugal).
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GESUNDHEITSDETERMINANTEN

Schulischer Leistungsdruck

Hoher schulischer Leistungsdruck und durch die Schule herbeigefiihrter Stress konnen
Lebensqualitdt und Wohlbefinden sehr negativ beeinflussen und zu Schulangst und -verwei-
gerung fiihren. Deshalb gilt die Belastung durch schulische Anforderungen in HBSC als
wichtige Gesundheitsdeterminante. In Osterreich fiihlen sich nur knapp tber 4% der 11- bis
15-Jahrigen sehr belastet (Abbildung 6), was bedeuten konnte, dass die Arbeitsauftriage der
Osterreichischen Lehrerinnen und Lehrer an die Schiilerinnen und Schiler dieser
Altersgruppen in der Regel mit Augenmal erfolgen.

Abbildung 6: Relative Anzahl der 11-, 13- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die
sich durch die schulischen Anforderungen sehr belastet fiihlen

valta (1) N 25,5
Spanien (2) | 1.5
Alle Lander _ 11,6%
Schweiz (29) _ 8,3%
Deutschland (33) _ 6,5%
Osterreich (40) - 4,4%
Ukraine (41) - 3,0%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Die Schule mogen

Der nicht allzu groBe Leistungsdruck kdnnte auch einer der Griinde sein, warum
Osterreichische Schiilerinnen und Schiler vergleichsweise gerne in die Schule gehen. In
Abbildung 7 ist dargestellt, wie viele Schiilerinnen und Schiiler im Alter von 11 und 15 Jahren
die Schule sehr mégen; die 13-Jahrigen haben das oberste Quartil nur knapp verfehlt.
Osterreich erreicht damit einen Spitzenplatz im Landerranking und liegt noch vor
Deutschland und klar vor der Schweiz.
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Abbildung 7: Relative Anzahl der 11- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, denen es
in der Schule sehr gut gefillt

Armenien (1) 69,7%
Albanien (2) 62,3%

Osterreich (7)

Deutschland (17)

Alle Léander

Schweiz (35) 20,9%

Belgien (franz.) (41) 13,2%
Estland (42) 12,0%
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Mobbingraten

Die Pravalenz von Mobbing ist im internationalen Vergleich noch immer relativ hoch.
Osterreich liegt hier in allen Altersgruppen am negativen Ende des Rankings (Abbildung 8).
Zwar hat sich seit der Erhebung 2010 die Situation etwas gebessert, unklar ist aber noch, ob
dies der Beginn eines langfristigen Aufwartstrends war. Auch bei den Mobbing-Taterinnen
und -Tatern ist die Situation im internationalen Vergleich nicht viel besser, mit der
Ausnahme der 11-Jahrigen, die sich im Mittelfeld des Landerrankings befinden. Die Schweiz
kommt in Abbildung 8 nicht vor, weil sie andere Items fir Mobbing verwendet.

Abbildung 8: Relative Anzahl der 11-, 13- und 15-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die im
letzten Halbjahr 6fter als zwei Mal im Monat Opfer von Mobbing-Attacken wurden

Armenien (1)
Schweden (2)
Deutschland (17)
Alle Lander
Osterreich (35)
Lettland (41)

29,2%

Litauen (42)

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%
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Raufen

Abbildung 9 zeigt, dass 13,3% der 11- und 13-Jahrigen — hauptsachlich Burschen [6] —
wiederholt an Raufereien beteiligt sind. Damit befinden sich diese beiden Altersgruppen am
negativen Ende des Landerrankings. Separate Analysen des Osterreichischen Datenfiles
zeigen, dass seit 2010 die Beteiligungsrate an Raufereien bei 11- und 13-Jahrigen leicht
gestiegen ist, wahrend sie bei den 15-Jdhrigen stark zurickging [6].

Abbildung 9: Relative Anzahl der 11-und 13-jahrigen Schiilerinnen und Schiiler, die
innerhalb eines Jahres an mindestens drei Raufereien beteiligt waren

Armenien (1) - 2,8%
Schweden (2) - 4,5%
Deutschland (17) _ 9,3%
Alle Lander _ 11,1%
Osterreich (35) _ 14,7%
Letttand (1) | 22,7
ltaven (22) | 29,2%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Sonstige Ergebnisse zu den Gesundheitsdeterminanten

Nicht mit Hilfe von Grafiken dargestellt werden die Ergebnisse fir die
Gesundheitsdeterminanten Fernsehen und gemeinsames Abendessen mit der Familie, die
im internationalen Bericht aufgelistet sind und ebenfalls die genannten Selektionskriterien
erfiillt haben: Osterreichische Schiilerinnen und Schiiler im Alter von 13 und 15 Jahren
schauen im internationalen Vergleich relativ wenig fern (mindestens 2 Stunden taglich
wihrend der Woche tun dies: 56,7% in Osterreich, 48,3% in der Schweiz, 62,1% in
Deutschland, 62,2% in allen HBSC-Landern, 72,1% bzw. 73,3% in den ,Spitzenreitern”
Niederlande und Bulgarien). Dagegen nehmen in Osterreich relativ wenige 13- und 15-
Jahrige taglich zusammen mit zumindest einem Elternteil das Abendessen ein (34,8%
Osterreich, 46,0% Deutschland, 50,3% alle HBSC-Lander, 64,1% Schweiz, 77,4% bzw. 81,8%
Albanien und Portugal).
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FAZIT

Landerrankings sind sehr beliebt bei Medien und zum Teil auch in der Politik, weil sie
schnelle Vergleiche erméglichen. Sie sollten aber nicht unkritisch gesehen werden, denn sie
geben nur einen Teil der Realitdt wieder. Die Rangreihung ist, nebst anderen Umstédnden,
auch abhangig vom gewahlten Indikator, der Streuung der Daten und der
Auswertungsmethode.

Ein Factsheet zu den Osterreichischen Ergebnissen im internationalen Vergleich wurde auch
nach der HBSC-Erhebung 2010 veréffentlicht [7]. Schon damals schnitt Osterreich im
Landerranking bei den Indikatoren Beschwerdelast, Zahnpflege und Obstkonsum sehr gut
ab, wahrend fiir Kérperselbstbild und Mobbing zu beiden Zeitpunkten ein schlechter
Rangplatz erzielt wurde. Die beiden letztgenannten Indikatoren werden in separaten HBSC
Factsheets eingehender behandelt [8,9], die eventuell dabei unterstlitzen kdnnten,
geeignete MalRnahmen zu konzipieren, damit sich die Situation fiir 6sterreichische
Schilerinnen und Schiiler verbessert.

Hervorzuheben ist auch, dass Osterreich im Jahr 2014 bei zwei schulischen Indikatoren sehr
gut abgeschnitten hat und dass es beim Alkohol trinken und Zigaretten rauchen nicht mehr —
wie all die Jahre zuvor —im negativen Spitzenfeld liegt.
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