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Profile fur Kreise und kreisfreie Stadte in Nordrhein-Westfalen

Anhand von 16 Indikatoren zu soziodemografischen Faktoren (4), zur gesundheitlichen Lage (10) und zum Gesundheitsverhalten (2) werden die 54 Kreise und
kreisfreien Stadte in NRW gegeniber gestellt. Die vier Grafikvarianten sind vollstandig interaktiv, d.h. jede Auswahl in einem der Grafikelemente Karte,
Diagramm und Tabelle fihrt sofort zur Anpassung aller tbrigen Darstellungen; Listen kénnen beliebig sortiert, Legenden angepasst werden etc.

Bitte wahlen Sie eine der Grafikvarianten durch Anklicken aus.
Die Bedienung erfolgt per Maus, die Funktionen erschliefen sich intuitiv.

Um die interaktiven Grafiken anzusehen, benétigen Sie einen Internetbrowser, der mitdem [2 Adobe Flash Player kompatibel ist.

Regional-und Zeitvergleich einzelner Indikatoren

Fir jeden der 16 wahlbaren Indikatoren sowie alle erfassten Jahre
werden eine thematische Karte, eine Tabelle und ein Balkendiagramm
dargestelit. Es konnen beliebige Kreise / krsfr. Stadte angeklickt werden.
Dies fuhrt zu einer Markierung im Balkendiagramm und in der Karte und
zur Darstellung einer Zeitreihe fir NRW und alle angewahlten Kreise.

™ Regional- und Zeitvergleich einzelner Indikatoren

Vergleich von Kreisprofilen

Alle 16 Indikatoren werden in einer Profilgrafik nebeneinander gestelt.
Ein Balkendiagramm zeigt fur jeden Indikator die Abweichung des
ausgewdhlten Kreises vom Landesdurchschnitt. Zusatzlich kann ein
zweiter Kreis als Vergleichsregion in die Darstellung einbezogen
werden. Karten, Tabellen und ein weiteres Diagramm zeigen gleichzeitig
die Verteilung eines auszuwahlenden Indikators fur alle 54 Kreise.

7 Vergleich von Kreisprofilen

Gesundheitliche Lage von Kindern und Jugendlichen - Kreisprofile

5

Dargestelit wird eine Auswahl von 14 Indikatoren zur Kinder- und
Jugendgesundheit aus den Bereichen Soziodemografische Faktoren,
Gesundheitliche Lage und Gesundheitsverhatten. Ein Balkendiagramm
zeigt fur jeden Indikator die Abweichung des ausgewahiten Kreises vom
Landesdurchschnitt. Zusétzlich kann ein zweiter Kreis als
Vergleichsregion in die Darstellung einbezogen werden. Karten, Tabellen
und ein weiteres Diagramm zeigen gleichzeitig die Verteilung eines auszuwahienden
Indikators fir alle 54 Kreise.

el

Zusammenhang zwischen zwei Indikatoren

Nebeneinander konnen zwei unterschiedliche Indikatoren ails
thematische Karten dargesteltt werden. Ein Punktdiagramm stellt die
Werte der ausgewahlten Indikatoren gegeniber. Eine Regressionsgrade
zeigt den statistischen Zusammenhang zwischen den beiden
ausgewahiten Indikatoren an. Mit der Maus konnen einzelne Kreise in
allen Darstellungen gleichzeitig markiert werden.

™ Zusammenhang zwischen zwei Indikatoren

Funnel-Plot Sauglingssterblichkeit

Diese Grafik steltt die Sauglingssterblichkeit in den Kreisen in
Abhéngigkeit von der Anzahl der Geburten im jeweiligen Kreis dar. Die
rote waagerechte Linie zeigt den Wert fir NRW, jeder Kreis wird durch
einen Punkt reprasentiert. Punkte innerhalb der grinen Linie weichen nur
zufallig vom Landeswert ab, Punkte zwischen der grinen und der
blauen Linie bedeuten mit 95% Wahrscheinlichkeit eine wesentliche
Abweichung, Punkte aullerhalb der blauen Linie sind mit 99% Wahrscheinlichkeit nicht
durch Zufall entstanden. Je groRer die Zahl der Geburten, desto enger die Grenzen,
innerhalb derer Zufall angenommen wird. Neben dem Funnel-Plot gibt es eine thematische
Karte, ein Bakendiagramm und eine Tabelle. Mit der Maus konnen simultan Kreise in allen vier
Darstellungen markiert werden.

A Funnel-Plot Sduglingssterblichkeit
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Profile fur Kreise und kreisfreie Stadte in Nordrhein-Westfalen

Anhand von 16 Indikatoren zu soziodemografischen Faktoren (4), zur gesundheitlichen Lage (10) und zum Gesundheitsverhalten (2) werden die 54 Kreise und
kreisfreien Stadte in NRW gegeniber gestellt. Die vier Grafikvarianten sind vollstandig interaktiv, d.h. jede Auswahl in einem der Grafikelemente Karte,
Diagramm und Tabelle fihrt sofort zur Anpassung aller tbrigen Darstellungen; Listen kénnen beliebig sortiert, Legenden angepasst werden etc.

Bitte wahlen Sie eine der Grafikvarianten durch Anklicken aus.
Die Bedienung erfolgt per Maus, die Funktionen erschliefen sich intuitiv.

Um die interaktiven Grafiken anzusehen, benétigen Sie einen Internetbrowser, der mitdem [2 Adobe Flash Player kompatibel ist.

Regional-und Zeitvergleich einzelner Indikatoren

Fir jeden der 16 wahlbaren Indikatoren sowie alle erfassten Jahre
werden eine thematische Karte, eine Tabelle und ein Balkendiagramm
dargestelit. Es konnen beliebige Kreise / krsfr. Stadte angeklickt werden.
Dies fuhrt zu einer Markierung im Balkendiagramm und in der Karte und
zur Darstellung einer Zeitreihe fir NRW und alle angewahlten Kreise.

™ Regional- und Zeitvergleich einzelner Indikatoren

Vergleich von Kreisprofilen

Alle 16 Indikatoren werden in einer Profilgrafik nebeneinander gestelt.
Ein Balkendiagramm zeigt fur jeden Indikator die Abweichung des
ausgewdhlten Kreises vom Landesdurchschnitt. Zuséatzlich kann ein
zweiter Kreis als Vergleichsregion in die Darstellung einbezogen
werden. Karten, Tabellen und ein weiteres Diagramm zeigen gleichzeitig
die Verteilung eines auszuwahlenden Indikators fur alle 54 Kreise.

7 Vergleich von Kreisprofilen

Gesundheitliche Lage von Kindern und Jugendlichen - Kreisprofile
Dargesteltt wird eine Auswahl von 14 Indikatoren zur Kinder- und o -
Jugendgesundheit aus den Bereichen Soziodemografische Faktoren, w\: :
Gesundheitliche Lage und Gesundheitsverhatten. Ein Balkendiagramm —

zeigt fur jeden Indikator die Abweichung des ausgewahiten Kreises vom S
Landesdurchschnitt. Zusétzlich kann ein zweiter Kreis als
Vergleichsregion in die Darstellung einbezogen werden. Karten, Tabellen
und ein weiteres Diagramm zeigen gleichzeitig die Verteilung eines auszuwahienden
Indikators fir alle 54 Kreise.

Zusammenhang zwischen zwei Indikatoren

Nebeneinander konnen zwei unterschiedliche Indikatoren ails
thematische Karten dargesteltt werden. Ein Punktdiagramm stellt die
Werte der ausgewahlten Indikatoren gegeniber. Eine Regressionsgrade
zeigt den statistischen Zusammenhang zwischen den beiden
ausgewahiten Indikatoren an. Mit der Maus konnen einzelne Kreise in
allen Darstellungen gleichzeitig markiert werden.

7 Zusammenhang zwischen zwei Indikatoren

Funnel-Plot Sauglingssterblichkeit

Diese Grafik stelt die Sauglingssterblichkeit in den Kreisen in e =
Abhéngigkeit von der Anzahl der Geburten im jeweiligen Kreis dar. Die g

rote waagerechte Linie zeigt den Wert fir NRW, jeder Kreis wird durch :

einen Punkt reprasentiert. Punkte innerhalb der grinen Linie weichen nur | j'
zufallig vom Landeswert ab, Punkte zwischen der grinen und der
blauen Linie bedeuten mit 95% Wahrscheinlichkeit eine wesentliche
Abweichung, Punkte aullerhalb der blauen Linie sind mit 99% Wahrscheinlichkeit nicht
durch Zufall entstanden. Je groRer die Zahl der Geburten, desto enger die Grenzen,
innerhalb derer Zufall angenommen wird. Neben dem Funnel-Plot gibt es eine thematische
Karte, ein Bakendiagramm und eine Tabelle. Mit der Maus konnen simultan Kreise in allen vier
Darstellungen markiert werden.

A Funnel-Plot Sduglingssterblichkeit
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Schularztliche Untersuchungen (schularztlicher Dienst) >

Die Schulgesundheitspflege hat das Ziel, Krankheiten der Schuilerinnen und
Schiler vorzubeugen, sie friihzeitig zu erkennen und Wege zu ihrer Heilung
aufzuzeigen. (854 SchulG NRW)

= |ndividualmedizinische/betriebsmedizinische Funktion in
Gemeinschaftseinrichtungen

= Gesundheitsforderung

= Sozialkompensatorische Funktion

= Beratung von Schiulerinnen/Schilern, Lehrerinnen/Lehrern und Eltern
= [nfektionsschutz (Gemeinschaftseinrichtungen)

= Epidemiologie (gesundheitspolitische Funktion: GBE)

= Gutachten z.B. AO-SF



Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen ’ ‘5‘

Schularztliche Untersuchungen (schularztlicher Dienst) >

= GemaR §12 des OGDG, 8§36 SchulG NRW, 81 AO-GS fiihren die unteren
Gesundheitsbehorden (Kinder- Jugendgesundheitsdienst) die arztliche
Schuleingangsuntersuchung durch.

= Beijedem Kind in NRW wird die Schuleingangsuntersuchung als
Pflichtuntersuchung durchgefiihrt.

= Die unteren Gesundheitsbhehdrden kbnnen weitere
Regeluntersuchungen durchftihren z.B.

= - Kindergartenuntersuchungen
= - Entlassuntersuchungen



Landeszentrum Gesundheit
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Der Kinder- und Jugendgesundheitsdienst der Gesundheitsamter =

Der Kinder- und Jugendgesundheitsdienst:
= Schitzt Kinder und Jugendliche vor gesundheitlichen Gefahren.
= FOrdert die Gesundheit von Kindern und Jugendlichen.

= Arbeitet mit anderen Behdrden, Tragern, Einrichtungen und Personen,
die Verantwortung fur die Gesundheit von Kindern und Jugendlichen
tragen, zusammen.

= Fdhrt die schularztlichen Untersuchungen durch.

= Hat Betriebsmedizinische Funktion in Gemeinschaftseinrichtungen
(Schulen, Kitas).

= Beréat Eltern, Lehrerinnen und Lehrer, Erzieherinnen und Erzieher.

= Sorgt (subsidiar) fur die Friherkennung von Krankheiten und
Behinderungen.

= Fdhrt Impfungen durch.

= Der Kinder- Jugendgesundheitsdienst ist wichtiger Partner fir die
kommunale Kinder- und Jugendgesundheit.



Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen

System der schularztlichen Untersuchungen in NRW

= Das ,Bielefelder Modell” ist ein Modell zur standardisierten
Untersuchung und Dokumentation der schularztlichen Untersuchung.

= Das ,Bielefelder Modell” ist als System der Qualitatssicherung fr den
Kinder- und Jugendgesundheitsdienst entwickelt worden.

B Landesweite Definitionen garantieren eine hohe Qualitat der
Schuluntersuchungen.
- Jedes Kind hat ein Recht auf eine qualitatsgesicherte
schularztliche Untersuchung.

B Dokumentation
- Qualitatssicherung

- Daten fur die Gesundheitsberichterstattung in Kooperation mit
dem Kinder- und Jugendgesundheitsdienst.

(z.B. Planung von Projekten, Beratung von Schule)

= Die Daten werden anonymisiert erhoben und auf Landesebene im LZG
zusammengefasst.

http://www.lzg.gc.nrw.de/themen/gesundheit_berichte daten/schulgesundheit/index.html



Landeszentrum Gesundheit
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Moglichkeiten der Nutzung der Daten aus den
schularztlichen Untersuchungen auf kommunaler Ebene

= Monitoring.

= |dentifikation von maoglichen Zielgruppen.

= Raumbezogene Auswertung.

= Hypothesenbildung fir die Planung von Projekten.

= Evaluation von Projekten z.B:
http://www.kreis-re.de/default.asp?asp=showschlagw&zae=2030

= VerknUpfung mit speziellen Projektdaten (Freie Felder) .

= VerknUpfung Uber den Raumbezug z.B. Quartiere.

= Vergleich von Kommunen und Land.

= |nterkommunaler Vergleich anhand der Gesundheitsindikatoren.



Landeszentrum Gesundheit
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Relevante Merkmale flr die Bewegungsforderung

= Korperkoordination
= Empfehlung kompensatorischer Sport
= Bewertung des BMI
= Ubergewicht
= Adipositas
= Sozialdemografische Variablen (Geschlecht, Migration, Bildung)

= Raumbezogene Daten
http://www.praeventionskonzept.nrw.de/ media/pdf/0 Allgmein/Planungshilfe kleinr

GBE.pdf
In Zusammenarbeit mit dem Kinder- und Jugendgesundheitsdienst:
Belegung von ,freien Feldern“ z.B.
B Medien Konsum
B Bewegung Sport
B Erndhrung

http://www.kiggs-studie.de/
http://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmonitoring/Studien/Kiggs/kiggs node.html
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Moglichkeiten der Nutzung der Daten aus den
schuléarztlichen Untersuchungen auf kommunaler Ebene
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Das Bielefelder Modell zur Schuluntersuchung

Die Vorgaben des "Bielefelder Modells” bieten Unterstitzung bei der Erhebung schuldrztlicher Daten sowie bei der Erfassung und
Auswertung der festgesteliten individuellen Daten, Diagnosen, Beurteilungen und Manahmen an.

Um flachendeckende Aussagen und den G dt den interkor Vergleich zu ermdglichen, missen die Diagnosen unter
gleichen Bedingungen erstellt bzw. in vergleichbaren Situationen gleich - also standardisiert - dokumentiert werden. Die Vorgaben hierzu
sind in den Jugendarztlichen Definitionen und der Arbeit zur Dok tation der schuldrztlichen Untersuchung nach dem
"Bielefelder Modell" halten, beides zu beziehen iber das LZG. NRW

Die laut "Bielefelder Modell" zu dokumentierenden Befunde beziehen sich auf:

+ Korpermaiie

* Befunde des Kopfes

* Befunde der inneren Organe

* Befunde des Skeletts und der Haut

* Befunde der Konstitution, der Hamaorgane und andere
* Befunde des ZNS und des Verhaltens

* Befunde spezieller Behinderung

Liegt ein Befund vor, so wird festgehalten,

ob es sich um einen Minimalbefund bzw. nicht mehr behandlungsbedirftigen oder -fahigen Befund handelt,
ob sich das Kind bereits in arztlicher Behandlung befindet, - ob eine Arztilberweisung notwendig ist oder

ob eine erhebliche Leistungsbegintrachtigung vorliegt.

Neben der Dokumentation von Befunden sieht das Bielefelder Modell auch die Edassung nichtarztlicher Manahmeempfehlungen vor, die
ebenfalls in den Jugendarztlichen Definitionen formuliert sind. Weiter wird der Impfstatus und die Inanspruchnahme der
Vorsorgeuntersuchungen U1-U9 festgehalten. Dariber hi hend haben die G Iheitsamter die Maglichkeit, weitere Befunde nach
eigenen Vorgaben zu untersuchen oder auch bestimmte Fragestellungen, die z.B. in einem Fragebogen verifiziert werden, zu erfassen.

Ansprechpartner

Klaus Simon
Fachgruppe
Gesundhettsinformation
Tel: 0521 8007-3196
FAX: 0521 8007-3296
E-Mail schreiben

Serviceangebote

rm]| ¥Vir befolgen die HONcode

[ =i 13| vertrauensvolle

SRTAIE0] Gesundhets-
informationen im Internet.

Uberprifen Sie dies hier

B | e i e e e . rw——y

Eaner =

http://www.lzg.gc.nrw.de/themen/gesundheit_berichte _daten/schulgesundheit/bielefelder-
modell/index.html
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STARTSEITE

GESUNDHEITLICHE
'VERSORGUNG,
WIRTSCHAFT, CAMPUS

» Versargungsstruktur-

Landeszentrum Gesundheit
Nardrhein-Westfalen

Themenfeld 3: Gesundheitszustand der Bevilkerung

Il Krankheiten { Keankheitsgruppen -

» Gesundheitswintschaft
e

GFFENTLICHES
GESUNDHEITSWESEN

» Gesundheit schiitzen
und fardem

~Gesundheit - Berichte
und Daten

» Gesundheit in NRW.
- Gesundheitsindikatoren
-Indikatoren LanderGBE
Indikatoren Kreissbene
- Stichwortsuche.
-Gesundheitsatlas NRW
NRW Kreisprofile
NRW im Bundesvergleich
- Archiv.- Indikatoren

» Bovolkerungs-
befragungen

der

T :
Il. Krankheiten/Krankheitsgruppen

Stand; Mai 2012

03.57_02 ;Bli‘glwnlllle Befunde (Adipositas, Sehschife) bei Einschulungsuntersuchungen nach Geschlecht, Nordihein Westfalen nach Verwaltungsbezitken, —>
Jdaht HTMLTabelle Excel-Tabelle Grafik Kommentar
2010 e il
209 e th =
2008 e il
2007 € i B
2006 e 1
2005 € i B
2004 e th
2003 € th ]

+Infektionsherichte

http://www.lzg.gc.nrw.de/themen/gesundheit_berichte_daten/
gesundheitsindikatoren/indikatoren_kreise/index.html

Indik L Ausgewihlite Befunde (Adipositas, Sel:
f 3'5?.“:]'2( ) suchungen nach Geschlecht, Nordrhein-
= zirken, 2010
Adipositas
Lfd.| Verwaltungsbezirk Madchen Jungen
Nr. Intersuchte*|Befunde JUntersuchte®|Befunde
Anzahl | in% | Anzahl | in%
Kreisfreie Stadte
1Disseldorf 2216 53 2385 60
2{Duisburg 2004 65 2156 6.7
JEssen 223N 40 2285 56
4fKrefeld 948 B5 1033 7B
SiMianchengladbach 1154 34 1124 45
BMilheim a. d. Ruhr 629 43 B37 52
7|Oberhausen 8983 53 844 63
8Remscheid 479 69 518 6.2
9Salingen B51 52 751 5.1
10Muppertal 1409 52 1428 54
Kreise
T1Kleve 1306 25 1421 42
12Mettmann 2048 34 2168 36
13Rhein-Kreis Neuss 1900 46 2079 47
14Viersen 1262 45 1334 39
15Wesel 1943 40 1981 42
16{Req.-Bez. Diisseldorf™ 21063 4.6 22 144 5.2
Kreisfreie Stadte
17Aachen 794 49 813 44
18[Bonn . . . .
19KéIn . . - .
20|Leverkusen 761 37 796 4.4
Kreise
21|Aachen! 1362 55 1475 60




Landeszentrum Gesundheit

Moglichkeiten der Nutzung der Daten aus den Nordrhein-Westfalen
schularztlichen Untersuchungen auf kommunaler Ebene

Quellen:
B Gesundheitsberichte der Kommunen.
B Veroffentliche Daten im Internet.

B Bei Kooperation mit den jeweiligen Kinder- und
Jugendgesundheitsdiensten/Gesundheitsamtern:

B Ergebnisse der standardisierten Auswertungen

B Sozialwissenschaftliche Analysen auch von speziell fir das
Projekt erhobene Daten.

/3

(o)



Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen

Moglichkeiten der Nutzung der Daten aus den
schuléarztlichen Untersuchungen auf kommunaler Ebene

Schuluntersuchungen 2010
Inhalte der Daten-CD

zurick zum Inhaltsverzeichnis

zur Tabelle Gesamt / zur Tabelle Jungen / zur Tabelle M&dchen
Gewichtskategorien nach Kromeyer-Hauschild
Untersuchung aller Einschiiler zur Einschulung in das Schuljahr 2010/2011 Nordrhein-Westfalen
Berechnung durch das LZG.NRW

Untersuchte davon mit deutlich untergewichtig normalgewichtig iibergewichtig adipos
giiltigen untergewichtig
Gesamt Werten
abs abs % abs % abs %o abs %o abs % abs %o
Erstsprache
Erstsprache wurde nicht
erhoben 20082 19687 98,0 680 3,5 1205 6,1 15745 80,0 1179 6,0 878 4,5
Deutsch 88509 87507 98,9 2891 3,3 5521 6,3 71325 81,5 4762 54 3008 3,4
andere Erstsprache 32534 32112 98,7 779 2,4 1392 4,3 24715 77,0 2806 8,7 2420 7,5
Gesamt 141.125 139306 98,7 4350 3,1 8118 5,8 111785 80,2 8747 6,3 6306 4,5

Referenzwerte nach Empfehlung der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter (2001)
Deutliches Untergewicht: bis unter 3. Perzentil

Untergewicht: 3. bis unter 10. Perzentil

Ubergewicht: groBer 90. bis 97. Perzentil

Adipositas: groBBer 97. Perzentil
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System der schularztlichen Untersuchungen in NRW @

Schuléarztliche Befundbewertung Befunde:
m A“ Abklarung des Befundes durch einen niedergelassenen Arzt
B B“ Kind ist bereits in Behandlung
B D“ Behinderung bzw. dauerhafte Schadigung des Kindes
W X“ nicht behandlungsbedirftiger Befund
M [-]“ ohne Befund
B 0“ Untersuchung konnte nicht durchgeftihrt werden

Entwicklung z.B. Kdrperkoordination

Weiter Parameter;

B GrolRe, Gewicht, Alter, Impfen, Teilnahme an den , Us*,
Deutschkenntnisse Sozialdemographie
Stadtteil, Quartier, Schulbezirk.

Freie kommunale Felder fur GBE, Evaluation etc.



Funktion schularztlicher Untersuchungen (schularztlicher Dienst)

16 %

14 % A

12 % A

10 % ~

8% -

6% -

4%

2% A

0% -

Einschulung 2010 NRW

Ausgewahlte Befunde

Jungen Madchen Jungen Madchen Jungen Madchen
Kompensatorischer Kdérperkoordination Ubergewicht u.
Sport Adipositas

Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen
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Funktion schularztlicher Untersuchungen (schularztlicher Dienst)

Einschulung 2010 NRW

Haufigkeit von Ubergewicht und Adipositas nach
Bildung der Eltern

18 %

16 % ~

14 % A

12 % A

10 %

8% A

6% -

4%

2% A

0% -
niedrige Bildung mittlere Bildung hohe Bildung
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Raumbezogene Daten Einschulung 2010 Wuppertal

=W Wuppertal

Zeichenerklarung

Grenze der Quartiere
63 40  Nummer des Quartiers
SRCEcbannen Stadtezrie

Anteil der iibergewichtigen Kinder
bei den Schulanfangern im Unter-
suchungsjahr 2009/ 2010

(gesamtstadtischer Durchschnitt: 10.3%)

I:] weniger als 10 untersuchte Kinder
[ ] oo%bis a5%
I 4.6%bis 10,3%
B 10.4% bis 16.2%
Il 5.3% bis 231%

Verwendungsvorbehait:

Diese Karte ist urheberrechiiich geschitet.
Nacheruck oder sonsToe VervieraTgung,

auch i dighaier Form, nur mit Genedrigung der
Surstkieie

MaBstab 1 : 100.000

Elbartsia ) Oberbarmen Langerteid - Beyenburg
00 Eiberfela-Mitte 20 L West 20 C g-Mitie 600 80 Lang
01 Norgstaat 21 Ueliendah-Ost 41 Kolenhana €1 s00 &1
02 Ostersbaum 22 Donberg 42 Hahnerberg 62 Wichlinghausen-Nord £2 Jesnghauser Strale
03 Sodstact 23 Nevigeser Strage 43 Cronenteid 63 Nachstebreck-Ost £3 Higershihe
04 Gi 24 Beek 44 Berghausen £4 NachsieDreck-west &4 Lonrerien
0 Friearicnsberg 25 Eckousch 25 Sudderg " £5 Fleute
West i =K 70 Heckinghausen o e
10 Sonnborn Vohwinks! Barmen 71 Heldt 87 Beyenburg-Mite
- 1" e Mitte 50 Barmen-Mite 72 Hammesderg £8 Herbringhausen

An te I I d e r 12 Natzenberg 31 Ostemolz 51 Friedrich-Engeis-Aliee Ronsgort

13 Brin 32 Tesche 52Lon 0 Ronsdor-Mitte

14 Amenderg 33 Scndiler - Dornap 53 Clausen §1 Blombach-Lohsiepen
15 Zoo 34 Lontenpeck 54 Rott 52 Reh

ubergewichtigen Kinder . M Sioem S

58 Hesseinberg
9 Lichtenplatz

http://www.wuppertal.de/rathaus/onlinedienste/rbs_statistik/thematische karten_startseite.phtml



Raumbezogene Daten Einschulung 2010 Wuppertal

ﬁMWuppenal

Zeichenerklarung

Grenze der Guartare
5 4D Nummer des Quartiers
EEime Stadbezrie

Anteil der libergewichtigen Kinder
bei den Schulanfangern im Unter-
suchungsjahr 2009/ 2010

(gesamtstidtischar Durchsehaitt: 10.3%)

] weniger ais 10 untersuchte Kinder
] oowbis 45%
B ce%bis103%
I 10.4% bis 16.2%
I 15.2% vis 23.1%

Herau: :
Snsesrnaeie cer

2 wispets
Verwendungsvorbehalt:

Suze Kane 31 amesemEcnnan LS.
Natnorucn oo o tige Lerver iy

3ucn » agar Farm, ur MR GenenmGUAg S87
Tamnme

MaBstab 1 : 100.000

Verzeichnis der Quartiere
Eiertsia Uetendani-Xatsmberg  Cronsnberg Oberparmen Langsriela - Beysnburg
£0 Langerteis-uitte

o1 Norastaat 21 UetenaanOst 41 Katennana 61 Wichanghausen-50a 81 Rauerta
c20meriaum  2200nberg 42 Hanneroerg 52 Weninghausen-Nora 22 J4Snghauser Sate
03 Stestant 23 Nevigeses Suase 43 Cronente 63 Nacnsieoreek-Ost £3 ragersnone
CiGrmentary  2¢Besk Yy 62 NacntRDracK est £2 Lohreren

25 Eckousen 45 Sudoery 25 Feute
Ememmiawest  ZSSeoenect 48 Konmurn e 25 envenserg
10 Sonnbom Vohwinke! Barmen 7 gt &7 Beyenourg-ite.
11 Varmespeot 30 vorwinketie 50 Bamen-wme 72 iamesoesg fnghausen
12Npzenwery 31 Osemoz 51 Frieancn-Enges-Asee Ronadort
138m 2 S200n 20 RansgorMie
1 33 Sencuer - Domap 53 Cawsen #1 Biom
15200 34 Lantenbeck Rot 52 Rensiepen

53 scnenisrace

36 westrng 56 Hawteid 34 Buimae

7 57 Ketman Ervscnic-Linde

32 Searddenpusen 58 Hessenberg

£ Lizntengiatz

Einwohner je Hektar

Landeszentrum Gesundheit

Nordrhein-Westfalen

Anteil Gbergewichtiger Kinder

2%

Verzeichnis der Quartiere

quppertal

Zeichenerklarung

Grenze der Quarbere
40 Nummer des Quarters.

———— Sudberrke

Einwohner je Hektar in den
Quartieren am 31.12.2011

(gesamtstidtischar Durchschnitt: 20,7 Einwohner
e Hektan)
[] o6bis 14,5 Einwohner je Hektar
[T 14,6 vis 20,7 Einwohner je Hektar
[ 208 bis 555 Einwonner je Hektar
I 555 vis 162.8 Einwohner je Hektar

Herausgeber:

Zeseztae cer

Verwendungsvorbehalt:

Dieze Kare 5t oeberre i gescniiz
Nacacruzx oser sonzege Verversigug.

20 i dighaier Form, aur it Genenmgung et
Tmetaemie

MaBstab 1 : 100.000

Eerteid Usliendani-Katernberg  Cronenbe: Oberbarmen Langerteid - Beyenou
EFACTINIE ts il d it
01 Norastact 21 wesencan-ost 21 Kgienrann &1 Wieningrauser-500 £1 Raen
020stersoaum 22 Donberg 42 Habe 52 Wenlingnausen-Nora 82 sesnghauser State
€3 Stosaat 23 Nevigecer Srate 43 Cronenteia 83 Nacheseoreck-Ot £3 rigersnane
C:GMmenoery 24 Besk 42 Berghausen 52 NsensieomeK-est &4 Lonrenien
05 Friearcnsoery 25 Eckbusch 15 Suanerg 85 Feute
el west 25 Sieveneck 48 Koniturnn Lot 5 Enr
10 Sonnbom J L o R 57 Beyensurg-uitle
11 Varresbeck 30 Venwinkel-Mite 50 Bamen-ume 72 Hammesoerg SOHED Mgioth
12Nozenpery 31 06! 51 Frean Ronagort
2L 50 mensaor- e
14 Amenery 33 Senaier - Dormap 53 Ciausen 1 Blomoacn-Lonsepen
15200 34 Lortertact Ron 52 Rengepen
16 Buchennaren 35 Inoustnestase 55 Seaansoery 53 Schentsrage
36 viesineg s 54 Buteke
37 rene §7 Komian 55 Emscit-Linge
38 sewoersousan B
59 Licmenpla

http://www.wuppertal.de/rathaus/onlinedienste/rbs_statistik/thematische_karten_startseite.phtml
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1. NRW-Kreisprofile
2. Daten der Schuleingangsuntersuchungen
3. Surveydaten



Beispiele fur Surveys

Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen

Kommunale Umfragen

in NRW

» Wie oft friihstiickt Ihr Kind zu Hause?«

... wurden Duisburger Eltern gefragt.

Die Antworten zeigen, dass das

»Frihstiicksverhalten« eindeutig zu

den schichtabhangigen

Verhaltensweisen
gehort.

Frih- 1 Frih-
stiickt stickt
taglich zu nie zu
Hause Hause

Quelle: Tel. Belragung 2004 I.A. Gesundheitsamt Stadt Duisburg (n = 1.451 Kinder) Angaben in Prozent

| 9

50

\

nicht privilegierte
Schicht

Basis vieler
Kommunaler Gesundheits-

berichte

Folie 25

\

"

75

Mittelschicht

15.11.2012

privilegierte
Schicht

3. Frauen, Gesundhert und Medikamente
4. Drogen

5. Alterwerdenim Kreis Heinsherg

6. Blut spendenund Drogen

7. Service: Ozon-Info

8. Alterwerdenin Herford

9. Alterwerden in Diisseldorf

10. Sucht und Krise

11, Schlaganfall in Disseldorf

12. Gesundheitliche Versorgung

13. Gesundheitlicher Verbraucherschutz
14. Frauengesundheit in Lippe

15. Schlaganfall

16. Schlaganfall und Schlaganfallkampagne
17. Alter und Gesundheit

18. Notfalldienste und Schlaganfall

19. Emnschétzung der med. Versorgung
20. Burgeméhe des Gesundheitsamtes 1
21. Impfen bei Erwachsenen

22. Kinderernahrung im Grundschulalter
23. Kinder- und Jugendgesundhet

24. Burgernahe des Gesundheitsamtes
25. Schlaganfall; psychische Gesundheit
26. Beratungsleistung in Apotheken

27. Biirgernahe des Gesundheitsamtes 2
28. Organspende |

29. Organspende 2

30. Pflege &lterer Menschen

Stadt Munster
Stadt Bottrop

Kreis Heinsberg
Stadt Koln
Markscher Kreis
Kreis Herford

Stadt Dusseldorf
Kreis Gitersloh
Stadt Disseldorf
Ennepe-Ruhr-Kreis
Kreis Unna

Kreis Lippe

Stadt Gelsenkirchen
Stadt Gelsenkarchen
Ennepe-Ruhr-Kreis
Kreis Wesel
Ennepe-Ruhr-Kreis
Stadt Essen

Kreis Siegen-Wittgenstein
Stadt Duisburg
Ennepe-Ruhr-Kreis
Kreis Lippe

Stadt Dusseldorf
Kreis Soest

Stadt Essen
Rhein-Kreis Neuss
Rhein-Kreis Neuss

Ennepe-Ruhr-Kreis

Fachtagung "Bewegungs- und gesundheitsforderliche Kommune"

uuryyg
11/1998
08/1999
11-12/1999
09/1999
02-03/2000
03/2000
06-07/2000
09-10/2000
11-12/2000
06-07/2001
07/2001
01/2001
10/2001
10-11/2001
02-03/2002
11-12/2002
02-03/2003
07/2003
09-10/2003
11-12/2003
09/2004
10-11/2004
11-12/2004
02/2005
04/2005
02/2006
12/2006 -01/2007
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Beispiele fir Surveys

= NRW Gesundheitssurveys des LZG
http://www.lzg.gc.nrw.de/ media/pdf/liga-fokus/LIGA Fokus 9.pdf

Gewichtsverteilung nach BMI

1t 11

rimiil

" 281505000
40765123
25080078
00380056
110111080
3289890860
44550900 3
476155042

Die Bevdlkerungsbefragung zur Gesundheit 2009.
Eine reprasentative Erhebung fir NRW.
LIGA.Fokus 9

11

a—[ {—

i | .
18-B|30-$‘40-49!50-59160-69 70 18-29 |30-$ 40-4950-59 60-69 70

NRW Gesundheitssurvey 2009(n= 1947,

Frauen Manner

B Untergewicht ® Nomalgewicht m Ubergewicht m Adipositas

= Beispiel fur Verwendung des Mikrozensus flr Adipositas auf Kreisebene
http://www.lzg.gc.nrw.de/00indi/Odata _map/0400802052009/mapnrw.html

= Surveys des Bundes: GEDA, KIGGS, DEGS
http://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmonitoring/Studien/Studien node.html

Folie 26 15.11.2012 Fachtagung "Bewegungs- und gesundheitsférderliche Kommune"



Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen

Abbildung 5.2
Vorhergesagte Pravalenz vo . uf der Ebene von Raumordnungsregionen und Kreisen im Jahr 2009
Datenbasis: Alter ab 18 Jahren, CEP® 2009 und GEDA 2010 (n=41.754)

0-12,4%
B 25-15,0%
Bs-178%
B 17.9-206%
B >206%

Quelle: Regionale Unterschiede in der Gesundheit am Beispiel von Adipositas und Diabetes mellitus | GEDA 2010

Folie 27 15.11.2012 Fachtagung "Bewegungs- und gesundheitsférderliche Kommune"
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Beispiele fur Surveys verschiedener Ebenen

AOK Widomonitor
http://www.wido.de/widomonitor.html

Bertelsmann-Stiftung gemeinsam mit der Barmer BEK
gesundheitsmonitor :

http://www.bertelsmann-stiftung.de/cps/rde/xbcr/SID-87C2D568-
9CB28D3B/bst/Versicherte-Welle-17.pdf

Folie 28 15.11.2012 Fachtagung "Bewegungs- und gesundheitsforderliche Kommune"
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Beispiele fur Surveys verschiedener Ebenen

= RKI: Public Use File

http://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmonitoring/PublicUseFiles/publicusefiles node.html

= HBSC Studie

http://www.uni-bielefeld.de/gesundhw/whocc/studien/hbsc.html
bzw. fir NRW http://hbsc-germany.de/downloads/faktenblatter-nrw/

fur NRW: Daten zu z.B. Korpergewicht, Korperbild und Diatverhalten,
Haufigkeit des Frihstlicks, Obst- und Gemisekonsum, sportlicher und
korperlicher Aktivitat der 11-, 13- und 15-jahrigen.

= Eurobarometer: Spezialumfragen zu Sport und Ernahrung
http://ec.europa.eu/public opinion/archives/ebs/ebs 334 de.pdf
http://ec.europa.eu/health/ph publication/eb food de.pdf

Problematik: nur D-Ebene, nur Einwohner mit einer EU-Staatsangehdarigkeit

Folie 29 15.11.2012 Fachtagung "Bewegungs- und gesundheitsforderliche Kommune"
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Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit!



