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Einleitung

Eine gute Gesundheit ist Voraussetzung fiir zahl-
reiche Entwicklungsaufgaben. Allerdings zeigt
sich ein Wandel im kindlichen Alltagsverhalten mit
Adipositas als mogliche Folge. ,Komm mit in das
gesunde Boot“ fordert einen gesunden Lebensstil,
um die Gesundheit von Kindern ganzheitlich zu ver-
bessern. Ziel dieser Arbeit war es herauszufinden,
ob sich das Programm auf die Gesundheit und die
gesundheitsbezogene Lebensqualitidt (HRQoL) von
Kindern auswirkt.

Methodik

Eingeschlossen wurden 401 Kinder (3,65+0,56 Jahre;
54,1% Jungen) aus 57 Kindergérten. Die Interventi-
onsgruppe (IG) fithrte ein einjédhriges Programm
zu gesunder Erndhrung und korperlicher Aktivitét
durch. Die Kontrollgruppe (KG) folgte dem norma-
len Kindergartenalltag. Anthropometrische Daten
wurden objektiv erhoben. Informationen zu HRQoL,
Krankheitstagen und Arztbesuchen wurden subjek-
tiv erhoben. Interventionseffekte wurden mittels
Differenzmaf3e, Chi’>-Tests und logistischer Regres-
sionen analysiert.

Ergebnisse

Bei der Nachuntersuchung betrug der durchschnitt-
liche HRQoL-Gesamtscore der Kinder 62,82 (+5,73)
Punkte, sie waren im letzten Jahr durchschnittlich
an 6,96 (+5,80) Tagen krank und gingen aufgrund
von durchschnittlich 2,48 (+4,28) Mal zum Arzt Er-
krankung. Im Studienjahr zeigte die IG eine Tendenz
zu einem stiarkeren Anstieg der HRQoL als die KG
(1,09+5,65 vs. 0,43+5,67, p=0,40) und eine Tendenz
zu einer starkeren Reduzierung der Krankheitstage
(-1,25+5,30 vs. 0,50+5,52, p=0,38) und Arztbesuche
(-0,79+3,16 vs. -0,39+2,95, p=0,75).

Uber ein Jahr hinweg zeigt der mittlere HR-
QoL-Score fiir alle Kinder einen Gesamtanstieg
von 0,80 (+5,66) Punkten. Dieser Anstieg ist so-
wohl in der IG (1,09+5,65) als auch in der KG
(0,43+5,67) deutlich. In der IG ist tendenziell ein
stiarkerer Anstieg zu verzeichnen, dieser ist jedoch
statistisch nicht signifikant (U=11201,00; z=0,841;
p=0,400; r=0,05).

Die durchschnittliche Anzahl der Krankheitstage
bei der Nachuntersuchung konnte um -0,93 (+ 5,40)
Tage reduziert werden. Sowohl in der IG (-1,25+5,30)
als auch in der KG (-0,50+5,52) war ein Riickgang zu

verzeichnen. Dieser Riickgang war in der Interventi-
onsgruppe stéirker ausgeprégt, allerdings nicht sta-
tistisch signifikant (U=13636,50; z=-0,883; p=0,377;
r=0,05).

Die Zahl der Arztbesuche sank im letzten Jahr um
-0,62 (+3,07), sowohl in der IG (-0,79+3,16) als auch
in der KG (-0,39+2,95). In der IG war dieser Unter-
schied ausgepragter, aber statistisch nicht signifi-
kant (Mann-Whitney U=14681, 50, z=-0,318, p=0,751,
r=0,02).

Die Wahrscheinlichkeit von <2 Arztbesuchen bei
der Nachuntersuchung war bei Kindern in der IG um
7% hoher als bei Kindern in der Kontrollgruppe, ob-
wohl dies statistisch nicht signifikant war (p=0,812).
Im Vergleich zu Kindern, die zu Studienbeginn mehr
Arztbesuche hatten, war die Wahrscheinlichkeit,
dass Kinder mit weniger Arztbesuchen zu Studi-
enbeginn auch bei der Nachuntersuchung weniger
Arztbesuche hatten, fast zwolfmal hoher.

Schlussfolgerung

Diese Studie konnte erste Erkenntnisse iiber den Ein-
fluss des Gesundheitsforderungsprogramms ,Komm
mitin das gesunde Boot™ auf subjektive und objekti-
ve Aspekte der Gesundheit von Kindergartenkindern
liefern; genauer gesagt auf die Lebensqualitit von
Kindern, deren Krankheitstage und Arztbesuche. Da
es bisher kaum Studien gibt, die diese Zusammen-
hédnge untersuchen, liefert diese Untersuchung neue
Erkenntnisse iiber die identifizierte Forschungslii-
cke. Das Gesundheitsforderungsprogramm zeigte
keine signifikanten Interventionseffekte auf die
Lebensqualitét, die Krankheitstage und die Arzt-
besuche von Kindergartenkindern im Siidwesten
Deutschlands. Mit den gewéhlten Parametern
konnte das allgemeine Ziel der Intervention, die Ge-
sundheit der Kinder zu verbessern, nicht wesentlich
erreicht werden. Dies bedeutet jedoch nicht, dass die
Intervention keine Auswirkungen auf die Gesund-
heit der Kinder hat, sondern dass signifikante Ver-
anderungen innerhalb eines Jahres nicht einfach
zu erreichen sind. Die Intervention zeigte definitiv
einen positiven Trend zur Verbesserung der HRQoL
und zur Reduzierung von Krankheitstagen und Arzt-
besuchen. Damit zielt das Programm in die richtige
Richtung und tendenziell wirksame Effekte haben
das Potenzial, bei lingerer Laufzeit des Programms
tatsdchlich zu werden, was in weiteren Studien un-
tersucht werden sollte. |
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