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KÖRPERWAHRNEHMUNG UND DIÄTVERHALTEN 
VON JUGENDLICHEN
Realität, Wahrnehmung und Verhalten häufig im Widerspruch

 E 
in wachsendes gesundheitliches 
Problem stellt die Prävalenz von 
Übergewicht und Adipositas bei 
Kindern und Jugendlichen dar, 

10 bis 20 % der deutschen Schulkinder 
und Jugendlichen sind übergewichtig1. 
Das Auftreten von Übergewicht bzw. 
Adipositas, sowie das damit assoziierte 
metabolische und kardiovaskuläre Risi-
ko, hängen wesentlich von der Fettver-
teilung ab. Hierbei spielt vor allem das 
viszerale Fett, das anhand des Taillen-
umfangs gemessen werden kann, eine 
wichtige Rolle. Da der Taillenumfang 
alters- und geschlechtsabhängigen Ver-
änderungen unterliegt, ist es erforder-
lich, alters- und geschlechtsspezifische 
Perzentilen zur Beurteilung des kindli-
chen und jugendlichen Taillenumfangs 
heranzuziehen2.

Im Gegensatz zur steigenden Anzahl der 
Übergewichtigen und Adipösen in der 
Bevölkerung ist das momentan vorherr-
schende Schönheitsideal der Gesellschaft 
ein untergewichtiger Körper3. Ein Groß-
teil der Jugendlichen versucht, diesem 
Idealbild durch gewichtssenkende Maß-
nahmen, wie beispielsweise das Halten 
von Diäten, zu entsprechen. Da dabei 
das untergewichtige Ideal selten erreicht 
wird, steigt die Unzufriedenheit mit dem 
eigenen Körper4. Als weitere Folge kann 
eine verzerrte Wahrnehmung der Körper-
form entstehen, die in der Literatur vor 
allem bei magersüchtigen PatientInnen 
beschrieben wird, die sich dennoch als zu 
dick fühlen5. 

Diese verzerrte Wahrnehmung gibt es 
auch in umgekehrter Weise bei überge-
wichtigen bzw. adipösen Kindern und Ju-
gendlichen. Diese nehmen ihre Körper-
form nicht als übergewichtig, sondern als 
normalgewichtig wahr. Dadurch kann das 
mit Übergewicht assoziierte gesundheitli-
che Risiko nicht erkannt werden6.

ZIEL & STUDIENDESIGN
In dieser Bachelorarbeit wurde untersucht, 
wie sich das Körpergewicht auf die Be-
urteilung der Körperform und auf das 
Diätverhalten auswirkt. Das Augenmerk 
lag darauf, ob es einen Zusammenhang 
zwischen der Zufriedenheit bzw. der Un-
zufriedenheit mit der eigenen Körperform 
und dem Halten von Diäten (bzw. anderen 
körpergewichtsreduzierenden Maßnah-
men wie z.B. Sport) gibt. Im Gegensatz zu 
den umfassend untersuchten unter- und 
normalgewichtigen Jugendlichen, die sich 
als zu dick wahrnehmen7-10, gibt es nur 
wenige Studien, die von übergewichtigen 
und adipösen Jugendlichen berichten, die 
ihren Körper als normalgewichtig wahr-
nehmen6.

Darüber hinaus wurde die Verzehrshäu-
figkeit der Hauptmahlzeiten, als bedeu-
tender Faktor bei der Entstehung von 
Übergewicht9, berücksichtigt.

Mittels Selbstausfüller-Fragebogen wur-
den im Rahmen einer Querschnittsstudie 
folgende Parameter erhoben: Alter, Ge-
schlecht, die Wahrnehmung der eigenen 
Körperform bzw. die der Eltern und der 
Großeltern, das Diätverhalten und an-
dere das Körpergewicht beeinflussende 
Maßnahmen, die Mahlzeitenfrequenz der 
Hauptmahlzeiten und die Hauptmahlzei-
tengewohnheiten der Familie. Zudem 
wurden standardisierte anthropome-
trische Messungen von Körpergröße, 
Körpergewicht und Taillenumfang (TU) 
durchgeführt und der Body Mass Index 
(BMI) berechnet.

Diese nicht repräsentative Stichprobe setz-
te sich aus 180 SchülerInnen im Alter zwi-
schen 14 und 18 Jahren des Oberstufen-
gymnasiums der Englischen Fräulein in St. 
Pölten zusammen. Die Rücklaufquote der 
korrekt ausgefüllten Fragebögen betrug 65 
% (n = 117, 69 Mädchen und 48 Jungen).

ERGEBNISSE
Die Ergebnisse hinsichtlich eines Zu-
sammenhangs zwischen der BMI- und 
TU-Perzentile und der Beurteilung der 
eigenen Körperform belegen, dass 14 
bzw. 18 % (BMI bzw. TU) der befrag-
ten SchülerInnen ihre Körperform leicht 
abweichend klassifizierten. Es lässt sich 
ein Zusammenhang zwischen anthropo-
metrischen Parametern und der Körper-
formwahrnehmung feststellen (C = 0,649 
bei BMI-Perzentile und C = 0,574 bei TU-
Perzentile). 73 % der übergewichtigen Ju-
gendlichen (gemäß BMI-Klassifizierung) 
nahmen sich als normalgewichtig wahr 
und keiner der adipösen Schüler/innen 
bezeichnete sich als „dick“. Die Körper-
form wurde zunehmend verzerrt wahrge-
nommen, je höher das Körpergewicht war. 
Zudem haben 82 % der übergewichtigen 
und 80 % der adipösen GymnasiastInnen 
zumindest einmal versucht, ihr Gewicht 
zu reduzieren. Diese Ergebnisse bergen 
einen Widerspruch in sich, da in dieser 
Probandengruppe augenscheinlich das 
untergewichtige Gesellschaftsideal zur 
Gewichtsreduktion führt und nicht die 
Tatsache, dass sich diese übergewichtigen 
bzw. adipösen Jugendlichen als zu dick 
wahrnehmen.

Bei der Erhebung der Hauptmahlzeiten-
frequenz wurde augenscheinlich, dass vor 
allem die 14- bis 17-Jährigen kein Früh-
stück verzehren. Diese Tatsache spie-
gelt auch der Jugendgesundheitssurvey 
wieder9. Das Mittagessen wird von den 
Jugendlichen am häufigsten verzehrt. 
Auffällig gering wird das Abendessen bei 
den 14- bis 15-Jährigen Mädchen dieser 
Studie verzehrt, da fast 30 % angaben, 
nur 2- bis 4-mal pro Woche abends zu 
essen. 46 % dieser Probandinnen haben 
schon versucht Körpergewicht zu reduzie-
ren, besonders in dieser Gruppe waren die 
meisten übergewichtigen und adipösen 
Teilnehmer/innen anzutreffen.
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tige Gesellschaftsideal zur Gewichtre-
duktion und nicht die Tatsache, dass 
sich die betroffenen Jugendlichen als 
zu dick wahrnehmen. 
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