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Prevalence® of Self-Reported Obesity Among U.S. Adults
by State and Territory, 2011

*Prevalence estimates reflect BRFSS methodological changes started in 2011. These estimates should not be
compared to prevalence estimates before 2011.
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Prevalence® of Self-Reported Obesity Among U.S. Adults
by State and Territory, 2012

*Prevalence estimates reflect BRFSS methodological changes started in 2011. These estimates should not be
compared to prevalence estimates before 2011.
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Prevalence™ of Self-Reported Obesity Among U.S. Adults
by State and Territory, 2013

*Prevalence estimates reflect BRFSS methodological changes started in 2011. These estimates should not be
compared to prevalence estimates before 2011.
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50-Jihrige und Altere mit starkem Ubergewicht (BMI >30), 2002

%

Schweiz: 10,9%

30: %
= 16,0 %

14.0-159 %
12,0-13.9 %
10,0-11.9 %

nach Kantonen

* Mittelwert der Gross-

region, da Kanton an 80- 99%
der SGBO2 nicht beteiligt < 8,0 %
© BFS, Themakart, Neuchatel 2004 - PAVIE, LaboDémo, CIG Quelle: Schweizerische Gesundheitsbefragung
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Haufigkeit (%) von Adipositas (BMI=30),
Erwachsene
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 Ursachen
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Umwelt und Adipositas

* Infrastruktur (,,built environment®)

* Verkehr, Sicherheit

» Soziale Umwelt (Normen, Erziehung)
» Politische Umwelt (Gesetze)

* Bildungs- und Gesundheitswesen

» Okonomie

* Medien

Schweizerische Arztezeitung 2006;87: 34, 1453-1458 Universitit

n5n
aEd se o UZH
s Lurich

Institut fiir Epidemiologie,
Biostatistik und Pravention
David Fah: Adipositas — Ursachen, Folgen, Perspektiven, 22.01.2015




Adipositas

* Folgen
— Gesundheitliche Risiken

Universitat
Zurich™

Institut fiir Epidemiologie,
Biostatistik und Pravention
David Fah: Adipositas — Ursachen, Folgen, Perspektiven, 22.01.2015




Rodv Mace Index Riciko Schwei7
I-J\J\J] IVIGAWWY 11 I\AVI\, | \IUII\V, W \J1 1 VYV il
22
1.8
e
=
v
=
53 1.5 =
T
1.2 -
MONICA: Multinational
MONItoring of trends and
i determinants in
\_‘/ CArdiovascular disease,
Schweiz, 1983-1992
T | 1
5 20 25 a0 a5 40 45
Body Mass Index (kg/m2) Manner und Frauen, Gesamtsterblichkeit
Faeh, et al, Eur J Epidemiol. 2011 Aug;26(8):647-55 Institut fiir Epidemiologie, Universitat

Biostatistik und Pravention

.. L] UZH
David F&h: Adipositas — Ursachen, Folgen, Perspektiven, 22.01.2015 Ziirich




Adipositas: Erkrankungsrisiken

tark erhohtes Risiko (Relatives Risiko >3)
Typ 2 Diabetes Mellitus

* Bluthochdruck

« Ungunstige Blutfettwerte

« Atemaussetzer in der Nacht (Schlafapnoe)
 Gallenblasenerkrankungen

Moderat erhohtes Risiko (Relatives Risiko 2-3)
» Herz-Kreislauf-Erkrankungen

* Arthrose (v.a. Knie- und Huftgelenk)

* Erhohte Harnsaurewerte und Gicht

» Schwangerschafts-Komplikationen (Praeklapsie)
Leicht erhohtes Risiko (Relatives Risiko 1-2)

» Krebs (v.a. Dickdarm und Sexualorgane)

* Fertilitatsstorung/PCO

* Ruckenbeschwerden (Lumbalgien)

» Erhohtes Risiko wahrend Anasthesie

* Risiken bei Ungeborenen von adiposen Schwangeren

UD

Universitat
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Gemeinsamer Effekt von BMI mit 18 Jahren und
Gewichtsveranderung auf gesundes Uberleben
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Body Mass Index, Risiko im Verhaltnis zum Alter

10 - BN .. Age |
e 0] emmm— ) 60
3 50 70

Lowest mortality rate

The lowest mortality
rate shifts towards
heavier BMIs with
increasing age.

Probability of death

0
[ [ [ [ [
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L Y f 1 >
Under- Normal QOver- Obese
weight weight weight

Standard BMI categories
CHILDERS, INT. J. OBESITY 34, 1231-1238 (2010) LU TuE oY,
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Vermeidbare Herz-Kreislauf-Tote
iIn Verbindung mit Adipositas

Cardiovascular Disease

1971-1975: NHAMNES | ' -
1976-1980: MHAMES || ]
1988-1994: MHAMNES Il 4 m

=100 =a0 [ 50 100 150 200

Excess Deaths, in Thousands
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Adipositas

* Folgen

— Individuelle Unterschiede
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MNormal BMI
Metabolically healthy

= Reduced fat

=|ncreased muscle

s |ncreased fitness

= Morrmal insulin sensitivity
s Worrmal blood sugar

= Low cardiovascular risk

Obese BMI
Metabolically healthy

s Excess subcutaneous =
visceral fat

sIncreased muscle

=Increased fitness

* Hyperinsulinemia

*Maormal insulin sensitivity

» Maormal blood sugar

«Mild cardiovascular risk

Diabetes Care January 2011 vol. 34 no. 1 210-215
David Fah: Adipositas — Ursachen, Folgen, Perspektiven, 22.01.2015

Normal BMI

Metabolically unhealthy

sChranic illness

sMuscle Loss (sarcopenia)
sExcess visceral fat
sReduced fitness
sinsulin resistance

= Dabetes

sinflarmimation

«High cardiovascular risk
sHigh cancer risk

Institut fiir Epidemiologie,
Biostatistik und Pravention

P LALL T

Obese BMI
Metabolically unhealthy

s Excest visceral =
subcutanesus fat

» Muscle loss (sarcopenia)

* Reduced fitness

* Hyperinsulinemia

* Diabetes

s Dyslipidemia

* Inflammation

»High cardiovascular risk

=High cancer risk




Survival (%)
=

.7

i 24 ] T2 B8 120 Tdd 168 12

Ob-IS: Adip6s Insulin-sensitiv Follow-up (months)
Nob-IS: Nicht-Adipds Insulin-sensitiv

NoB-IR: Nicht-Adipds Insulin-resistent

Ob-IR: Adipds Insulin-resistent
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Lebensstil

Friichte- und Gemiisekonsum 1-2 Portionan®™Tag

Rauchen 1 Packchen'Tag | Micht rawchen

Bewegung < 30 Minutens/Tag | = 20 Minuten/Tag

*Eine Portion entspricht ungedahr einer Handweol

Korpergewicht und -zusammensetzung ®
Body-Mass-Index* (kg/m’)
Bauchumfang® {cm, Manner Frausn)

Karparfett® (%, Mannar/Frauan)

* Krpargewiaht n Kic)
Karpargrosss (in MetsrP

SHorizomtal gemessen auf Bauchnabekhohe

MGt fior Menschen mitleren Ahers. Ab A ber 68 lisgen die Grermeeris jmesils B3 hohar

Blutdruck und Puls

Unterer (diastolischer, mmHg)

Oberer (systolischer, mmHg) < 140

Ruhepuls (Schlige/ Minute)

Blutfette
+Schlechtes” (LOL) Cholestern (mmol/T)

<70

LGutes”™ (HDL) Cholesterin (mmoll} 0.8-09 =10

Trighycende Immol/l]

2255 =22

Blutzucker
Nilchtarn- Blutzucker immol/1)

HbATc™ (%) 57-6.4 = hF

Zh Blutzucker® immaolfl) TR-SRl = fH

Nutritio 59. Essen wie das Herz begehrt — herzgesund geniessen  Institut fiir Epidemiologie, Universitat
Biostatistik und Pravention Zﬁ richuzn

David Fah: Adipositas — Ursachen, Folgen, Perspektiven, 22.01.2015



Adipositas

* Perspektiven
— Zukunftige Entwicklung in der Bevolkerung
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Ubergewicht und Adipositas, 1992-2012 G5

0% Manner Frauen
60%
50%
40%
30%
20%
10%
. m m m
1992 1997 2002 2007 2012 1992 1997 2002 2007 2012
Ubergewicht Ubergewicht
B Adipositas Adipositas
Ouelle: SGB © Bundesamt fiir Statistik (BFS)

BFS, Schweizerische Gesundheitsbefragung 2012
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% Ubergewicht + Adipositas, Manner
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% Ubergewicht + Adipositas, Frauen
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Pravalenz von Ubergewicht + Adipositas,
Schuler nach Nationalitat, Stadt Zurich

35%
30% A
25% A
20% A
15% -
10% -
4. Klasse CH 4. Klasse Ausland
5% A
— 8. Klasse CH — 8. Klasse Ausland
O% T T T 1 T T T T T T T T T T T T
O O D RO O DA D DO LA D® O 0NN
R A R N P S P AN R N
NP PN SS ST TN TSNS SSO
»xx»@q’vww’v’v’v’vww’vwm

Buben und Madchen, Gewicht und Grosse gemessen

Stamm & Stronski-Huwiler, Stadt Zurich, 2013 Universitit

Zurich™
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24.0 A

23.5 1

23.0 1

22.5 A

22.0 A

21.5 1

21.0 A

20.5 A

Mittelwert BMI der Schweizer Stellungspflichtigen seit 1952

(kg/m2)

W 19, ----18. —20j.

20.0

1950 1955 1960 1965 1970 1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2015

Rekrutierungsjahr
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Adipositas

* Perspektiven

— Wie halte ich mein Gewicht im Griff
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LEBENSUMSTANDE, DIE INS GEWICHT FALLEN
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Abnehmen:
Ausgangs- mittleres niedriges
lage Zielgewicht  Zielgewicht
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« Pflanzliche Nahrung: taglich

Gemuse & Fruchte, Nusse

o Starkelieferanten mit hohem

Faseranteil (Ballaststoffe)

« Hauptfettquelle: Olivendl (ExtraJVergine)
« Moderat: Milchprodukte, Geflugel, Fisch

« Selten und wenig rotes Fleisch und -produkte

« Moderater Alkoholkonsum
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Nr. Frage Antwort Pkt
Verwenden Sie hauptsachlich Raps- oder Olivendl...

1 ....zum Kochen? OJa O Nein
2 ....fur Salate? OJa [ONein
Essen Sie (fast) taglich...
3 ...gekochtes Gemuse als Beilage? OJa O Nein
4 ...rohes Gemuse als Snack oder Salat? OJa O Nein
5 ...frische Frachte? OJa 0O Nein
6 ...ein Gericht mit rotem Fleisch oder Wurst? OJa 0O Nein
7 Gehort bei Ihnen ein Brot mit Butter zum Zmorge und/oder Znacht? OJa O Nein
8 Haben Sie gestern ein Cola- und/oder ein anderes mit Zucker gesusstes Getrank getrunken? OJa [ONein
9  Achten Sie bei der Ernahrung auf den Gehalt an Nahrungsfasern (Vollkorn- statt Normalvariante)? [Ja [ Nein

10 Essen Sie mindestens ein Mal pro Woche Hulsenfrichte wie Linsen, Kichererbsen oder Bohnen? [ Ja [ Nein

11 Kommen bei lhnen Fisch oder Meeresfriichte ein bis zwei Mal pro Woche auf den Tisch? OJa [0 Nein
12 Essen Sie an mindestens drei Tagen pro Woche Nusse? O Ja [ Nein
13 Schmeckt Ihnen generell Poulet-, Truthahn- oder Kaninchenfleisch besser als Rindfleisch, OJa O Nein

Schweinefleisch, Hamburger oder Wursten?

14 Gehoren gedampftes Gemuse, Teigwaren, Reis oder andere Gerichte an einer mit Raps- oder OJa 0O Nein
Olivendl sautierten Tomaten-, Knoblauch-, Zwiebel- oder Lauch-Sauce zu lhrem Speiseplan?

15 Haben Sie gestern etwas Paniertes oder Frittiertes gegessen? O0Ja O Nein

Auflésung: Alle Fragen ausser 6, 7, 8 und 15 geben bei ,Ja“ einen Punkt. Die Fragen 6, 7, 8 und 15ergeben bei
»,Nein“ einen Punkt. Je hoher lhre Punktzahl, desto mehr halten Sie sich an die Mediterrane Erndhrungsweise.

Public Health Nutrition: 15(4), 618-626 Institut fiir Epidemiologie, Universitat
’ Biostatistik und Privention Ziirich*™
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Foods

Potato chips
Potatoes or fries
Processed meats

Unprocessed red meats
Butter

Sweets and desserts
Refined grains

Cheese

Vegetables

Nuts

Whole grains

Fruits

Yogurt

Beverages

Sugar-sweetened beverages
100%6-Fruit juice

Low-fat or skim milk

Whole milk

Diet (zero-calorie) soda

N Engl J Med 2011;364:2392-404
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SITTING
IS

YOU

The Truth About
Sitting Down
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Merci!

Institut fiir Epidemiologie, Universitat
Biostatistik und Pravention e o UZH
Zurich

David Fah: Adipositas — Ursachen, Folgen, Perspektiven, 22.01.2015




Ubergewicht und Adipositas
nach Nationalitat, 2012 G3
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Ubergewicht und Adipositas

nach Bildungsniveau, 2012 G4
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