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Vorwort

siert auf diesen Erkenntnissen. Diese Schulung 
wird im praktischen Teil des Buches ausführlich 
und sehr praxisnah beschrieben.

Das dargestellte Schulungsprogramm OBEL-
DICKS Mini für Vorschulkinder mit Adipositas 
ist eines der am besten erprobten interdisziplinären 
Programme in Europa. Besonders hervorzuheben 
ist, dass es an einer Kinderklinik von Kinder- und 
Jugendärzten interdisziplinär in Kooperation mit 
Ernährungsfachkräften, Psychologen und Sport-
therapeuten entwickelt wurde. Bei der Gestaltung 
der Schulung sind der intensive Elternkurs und 
die Möglichkeit der individuellen psychologischen 
Beratung der Familie besonders hervorzuheben. 
Diese sind sicher auch für die dokumentierten gu-
ten Erfolge des Programms verantwortlich.

Es ist zu wünschen, dass das OBELDICKS-Mini-
Programm, das zur Zeit von sehr engagierten Mit-
arbeitern der Vestischen Kinder- und Jugendklinik 
in Datteln, Universität Witten/Herdecke unter Lei-
tung von Herrn Prof. Dr. Thomas Reinehr ange-
boten wird, auch in anderen Kinderkliniken und 
Therapiezentren etabliert werden kann.

Wien, im Herbst 2009	 Prof. Dr. Kurt Widhalm

Übermäßiges Körpergewicht ist heute die häufigs-
te ernährungsabhängige Gesundheitsstörung bei 
Kindern in Deutschland. Ungefähr jedes sechs-
te Kind ist davon betroffen. Bei 7 bis 8 % aller 
Kinder liegt eine Adipositas vor. Übergewicht und 
Adipositas bei Kindern können bedeutsame Fol-
gen für die seelische und körperliche Entwicklung 
der Betroffenen haben. Eine möglichst frühzei-
tige und nachweisbar wirksame Behandlung ei-
ner die Gesundheit gefährdenden Vermehrung des 
Körpergewichts ist deshalb wünschenswert, wenn 
auch effektive, nachhaltige Interventionen bisher 
für Vorschulkinder nicht nur in Deutschland weit-
gehend fehlen. 

Das hier vorgestellte Schulungsprogramm „OBEL
DICKS Mini“ für adipöse Vorschulkinder schließt 
diese Lücke. Zunächst werden klar und verständ-
lich die Ursachen und Folgen der Adipositas im 
Kindesalter einleitend dargestellt. Dann wird zu-
nächst theoretisch in ausführlicher Form beschrie-
ben, wie eine nach dem heutigen Kenntnisstand 
aus der Literatur konzipierte, langfristige und 
erfolgreiche Behandlung der Adipositas im Vor-
schulalter aussehen sollte. Die dann vorgestellte 
Schulung „OBELDICKS Mini“, welche sich in 
der Evaluation als nachhaltig effektiv zeigte, ba-
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1.1 	Definition und Häufigkeit  
der Adipositas

Die Adipositas ist durch einen erhöhten Körper-
fettanteil an der Gesamtkörpermasse definiert 
(Barlow & Dietz, 1998). Entsprechend interna-
tionalen Empfehlungen wird Adipositas mit Hil-
fe des Körper-Massen-Index (Body Mass Index, 
BMI1) definiert. Für Kinder sind alters- und ge-
schlechtsbezogene BMI-Perzentile erforderlich, 
wobei man bei Werten oberhalb der 90. Perzenti-
le von Übergewicht, oberhalb der 97. Perzentile 
von Adipositas und oberhalb der 99,5. Perzentile 

Kapitel 1

Wissenswertes zur Adipositas im Vorschulalter

von extremer Adipositas spricht. Als Referenzda-
ten sollten in Deutschland die BMI-Perzentile der 
Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und 
Jugendalter (AGA) verwendet werden (Kromey-
er-Hauschildt et al., 2001; AGA, 2009; vgl. Abb. 
1 und 2).

Die Adipositas stellt in allen Industrienationen 
die Volkskrankheit Nummer 1 dar (Kiess et al., 
2001).  Zurzeit sind in Deutschland 13,5 % der 
Kinder übergewichtig inklusive 6 % adipöser Kin-
der (Kurth & Schaffrath Rosario, 2006). Wie in al-
len Industrienationen ist nicht nur die Häufigkeit, 
sondern auch das Ausmaß der Adipositas steigend 
(Kromeyer-Hauschildt & Jaeger, 1998).

1.2 	Ursachen der Adipositas 

Genetische Faktoren, menschliches Verhalten, 
Umwelt- und Lebensbedingungen sind multifak-
toriell an der Entstehung der Adipositas beteiligt. 
Eine Vermehrung des Fettgewebes und damit der 
Energiespeicher des Körpers tritt auf, wenn die 
Energiezufuhr den Energieverbrauch übersteigt. 
Ungefähr die Hälfte des täglichen Energiever-
brauchs ist durch genetisch fixierte Stoffwechsel-
vorgänge bestimmt, die nicht willentlich steuerbar 
sind (Farooqi & O’Railly, 2000). Eine Gewichts-
zunahme kann durch übermäßige Energiezufuhr 
und/oder körperliche Inaktivität bedingt sein. Die 
Nahrungsaufnahme wird im Wesentlichen vom 
Hunger- und Sättigungsempfinden, für dessen Re-
gulation auch genetische Faktoren relevant sind, 
externen Stimuli, dem Geschmack und dem An-
gebot an Nahrungsmitteln bestimmt. Das Ausmaß 
der körperlichen Bewegung hängt von der aktiven 
sportlichen Bewegung, der Bewegung im Alltag 
(z. B. Weg zum Kindergarten) und sitzenden Tä-
tigkeiten (Fernseh-, Computerkonsum) ab. 

Somatische Erkrankungen als Ursachen des Über-
gewichts sind mit einer Häufigkeit von weniger als 
1 % sehr selten (Reinehr et al., 2007). Vor allem 
endokrinologische und syndromale Erkrankungen 
sind in Betracht zu ziehen (vgl. Tab. 1). Monogene 
genetische Erkrankungen stellen eine Rarität dar 
(Farooqi & O’Railly, 2000).1	 BMI = Gewicht in Kilogramm / (Größe in Meter)²

Abbildung 1: Perzentile für den Body Mass Index 
von Jungen im Alter von 0 bis 18 Jahren.

(Kromeyer-Hauschild et al., 2001)

Abbildung 2: Perzentile für den Body Mass Index 
von Mädchen im Alter von 0 bis 18 Jahren.

(Kromeyer-Hauschild et al., 2001)
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10	 Kapitel 1

Tabelle 1: Somatische Erkrankungen, die zu 
Übergewicht führen

Endokrinologisch Schilddrüsenunter
funktion, Cushing-
Syndrom, Wachstums-
hormonmangel, Pseudo
hypoparathyreoidismus, 
Hypothalamisches 
Syndrom

Syndromal z. B. Prader-Willi-Syn
drom, Bardet-Biedl-
Syndrom

Genetisch z. B. Mutation Mela-
nocortin 4-Rezeptor 
(MC4R)

Neben somatischen können auch psychiatrische 
Erkrankungen (insbesondere Essstörungen) eine 
Adipositas auslösen oder unterstützen, wobei dies 
im Vorschulalter eine Rarität darstellt. Essen wird 
aber auch bereits in diesem Alter eingesetzt um 
Stress und Frust abzubauen, Trauer und Ängste 
kurzfristig zu betäuben und Langeweile zu über-
brücken (Rist et al., 1995). Dieses emotionsindu-
zierte Essverhalten führt durch eine Entkopplung 
der Nahrungsaufnahme vom Hunger häufig zur 
Aufnahme kalorienreicher Nahrungsmittel. Fami-
liäre Bedingungen wie elterliche Berufstätigkeit 
oder Vernachlässigung können dabei eine wich-
tige Rolle spielen.

Für den dramatischen Anstieg der Prävalenz der 
Adipositas müssen die deutlichen Veränderungen 
von Umgebungsfaktoren in Betracht gezogen wer-
den. Fehlende Bewegungs- und Spielbereiche be-
einflussen das Bewegungsverhalten der Kinder 
ungünstig (Kohl & Hobbs, 1998). Der Grad der 
körperlichen Aktivität von Kindern wird maßgeb-
lich durch den Grad der körperlichen Aktivität der 
Eltern beeinflusst (Moore et al., 1991). Die mo-
dernen Möglichkeiten der Fortbewegung und die 
Tätigkeit vor Bildschirmen sowie Fernsehen haben 
in den letzten Jahren zu einem deutlichen Rück-
gang der täglichen körperlichen Aktivität auch bei 
jungen Kindern geführt (Hill & Peters, 1998). Das 
Ausmaß des Fernseh- und Computerkonsums kor-
reliert dabei eng mit dem Ausmaß der Adipositas 
(Gortmaker et al., 1996). Fernsehen ist körperli-
che Inaktivität und regt gleichzeitig zum Verzehr 
energiereicher Nahrungsmittel an. 

Nahrungsmittelauswahl und Ernährungsgewohn-
heiten von Vorschulkindern hängen stark von de-

nen ihrer Eltern ab. Querschnittsuntersuchungen 
zur Ernährung bei Kindern und Erwachsenen 
konnten zeigen, dass die Prävalenz und das Aus-
maß der Adipositas direkt mit der Menge des kon-
sumierten Fetts korrelieren. Fette haben die höchs-
te Energiedichte (9 kcal/g) und führen gegenüber 
Proteinen und Kohlenhydraten (je 4 kcal/g) zu 
einer geringeren Sättigung. Fettreiche Nahrungs-
mittel stellen viele Süßigkeiten und Fast-Food-
Gerichte dar. Darüber hinaus nimmt der tägliche 
Verzehr von beiläufig konsumierten Lebensmitteln 
(„snacking“) mit hoher Energiedichte zu (Jahns et 
al., 2001). Eine weitere nicht zu unterschätzende 
Energiequelle sind gesüßte Getränke (Harnack et 
al., 1999). 

1.3 	Folgen

Aus übergewichtigen Kindern werden meist auch 
übergewichtige Erwachsene (Mossberg, 1989), 
wobei das Risiko mit steigendem Alter und Maß 
des Übergewichts zunimmt (Serdula et al., 1993). 
Vor dem Alter von 4 Lebensjahren hat der Ge-
wichtsstatus nur einen sehr begrenzten Vorhersa-
gewert für das spätere Gewicht als Erwachsener. 
Ansonsten gilt, je früher die Adipositas im Kin-
desalter beginnt, desto höher ist die spätere Mor-
talität und Morbidität (Freedman et al., 2001). Die 
Mortalität und Morbidität werden vor allem durch 
Erkrankungen des Herz-Kreislaufsystems, den Di-
abetes mellitus Typ 2 und einen Gelenkverschleiß 
(Arthrose) bestimmt. Die Kosten für das Gesund-
heitssystem, verursacht durch Adipositas, werden 
in Deutschland auf 8 bis 13 Milliarden Euro pro 
Jahr geschätzt (Schneider, 1996).

Als Folgen der Adipositas treten auch bereits im 
Vorschulalter Bluthochdruck und Fettstoffwech-
selstörungen auf, während der Typ-2-Diabetes in 
diesem Alter in der Regel noch nicht beobachtet 
werden kann (Reinehr et al., 2005). Neben die-
sen Komplikationen sind orthopädische Probleme 
(z. B. Knicksenkfuß, Genu valgum) bei adipösen 
Vorschulkindern relativ häufig. All diese Erkran-
kungen führen aber in der Regel nicht zu einem 
Leidensdruck der Vorschulkinder.

Im Vorschulalter sind die psychosozialen Konse-
quenzen von Übergewicht bisher kaum untersucht. 
Es existiert nur eine Studie, die zeigt, dass bereits 
Kindergartenkinder ein negatives Bild adipöser 
Personen verinnerlicht haben. Zeigt man Kindern 
Bilder von normalgewichtigen und übergewichti-
gen sowie behinderten Kindern, so beurteilen sie 
die übergewichtigen als sehr unbeliebt und wären 

Dieses Dokument ist nur für den persönlichen Gebrauch bestimmt und darf in keiner Form vervielfältigt und an Dritte weitergegeben werden. 
Aus T. Reinehr: Therapie der Adipositas im Vorschulalter (ISBN 9783840922602) © 2010 Hogrefe Verlag, Göttingen.



	 Wissenswertes zur Adipositas im Vorschulalter	 11

am wenigsten gerne mit ihnen befreundet (Dietz, 
1995). Andere Studien zeigen, dass übergewich-
tige Vorschulkinder sich selbst nicht als überge-
wichtig einschätzen und auch der Gewichtssta-
tus ihrer Altersgenossen ihr Sozialverhalten nicht 

beeinflusst. Deswegen leiden übergewichtige Vor-
schulkinder in der Regel nicht unter psychosozia-
len Konsequenzen im Gegensatz zu übergewich-
tigen Schulkindern und Jugendlichen (Barlow & 
Dietz, 1998).
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