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1 EINLEITUNG UND FRAGESTELLUNG

Durch die Zunahme der Ganztagsschulen in Osterreich ist es wichtig, dass Schiilerlnnen den ge-
samten Tag Uber mit Makronahrstoffen, d.h. Kohlenhydraten, Fetten und EiweiR, sowie Mikro-
nahrstoffen, also Vitaminen, Mineralstoffen und Spurenelementen, versorgt werden. Somit hat
die Nahrungsaufnahme an Bildungseinrichtungen einen wichtigen Stellenwert fir die Entwicklung
des ,Lebensraumes Schule”. Die optimale Schulverpflegung soll sowohl mentale und physische

Leistungsbereitschaft ermoglichen als auch ein Vorbild fiir die spatere Erndahrungsweise darstellen.

Ziel der vorliegenden Arbeit ist die Evaluierung der aktuellen Verpflegungssituation an dsterreichi-
schen Schulen mit Schwerpunkt des Mittagstisches. Die Erhebung dazu erfolgt mittels telefoni-
scher Befragung und enthalt insgesamt Aussagen von 331 (17%) schulverantwortlichen Personen

(meistens Schulleitungen) aus 211 NMS, 64 AHS und 56 BMHS.

Im nachsten Kapitel wird auf relevante Literatur in Bezug auf die Wichtigkeit der Erndhrung von

Kindern und deren Bedeutung fiir die Schulen eingegangen.

2 LITERATUR

2.1 Die WICHTIGKEIT EINER AUSGEWOGENEN ERNAHRUNG BEI KINDERN UND JUGENDLICHEN

Besonders in der Wachstumsphase ist es wichtig, dass der Koérper ausreichend mit Nahrstoffen
versorgt wird, um die bestmdgliche mentale und physische Entwicklung zu gewahrleisten. Des
Weiteren wirkt sich eine ausgewogene Erndahrung besonders positiv auf Leistung, Aufmerksamkeit

und Immunsystem aus (DGE, 2017).

In diesem Abschnitt wird auf die optimierte Mischkost ,, Optimix“, welche vom Forschungsinstitut
fir Kindererndhrung in Dortmund entwickelt wurde, ndher eingegangen, da sie seit 1990 die op-
timale Erndhrungsempfehlung fiir Kinder und Jugendliche darstellt und fir die derzeit beste Nahr-
stoffversorgung in der Wachstumsphase steht. Als Richtlinie werden hier die Lebensmittelkatego-
rien in drei Sparten eingeteilt: Pflanzliche Nahrungsmittel soll man reichlich, tierische maRig und

fettreiche Produkte sowie SiiRspeisen sparsam konsumieren.

AuBerdem bilden bei Optimix die Kohlenhydrate mit 55% der Gesamtenergiezufuhr den Hauptan-

teil, nur 30% der Energiezufuhr soll durch Fett und 15% durch Proteine erfolgen (OGE, 2017).
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Die Osterreichische Gesellschaft fiir Erndhrung (OGE) ibernimmt diese Einteilung, wie Tabelle 1

veranschaulicht:

Tabelle 1: Portionsgréfen nach Alter (OGE, 2017)

Portionen PortionsgroRen "HandmaR"
pro Tag fur 1 Portion
13-14 15-18
Alter 4-6 7-9 10-12
(w/m) (w/m)

Empfohlene Lebensmittel (> 90% der Gesamtenergie)

Reichlich
Wasser 6 135ml 150ml| 170ml 200/220ml 235/250ml 1 Glas
Gemuse, 1-2
o 3 70g 75 85 90/100g  100/120g . ..
Obst 2 100 110 125 130/150 150/175 12
& & g g g Hande voll
1 Scheibe
: Brot bzw.
Brot, Getreide 50 60g 75g 75/95g  90/110g 2 Hande voll
(-flocken) .
Getreide
(-flocken)
Kartoffeln,
Nudeln, ‘Reis, 150g 180g 220g 220/280g 270/330
Getreide g g g g g Hande voll
(gekocht)
MaRig
Milch 150ml 200ml 220ml 220/250ml| 250ml 1 Glas
Joghurt } g 150g 150g 150g 150g 150g 1 Becher
Kase 25g 30g 30g 30g 30g 1 Scheibe
Fleisch 100g 130g 170g 200g 210g 1 Handteller
Wurst } 25¢g 30g 30g 30g 40/50g 1-3 Scheiben
1

Fisch 50g 75g 90g 100g 100g 1 Handteller
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Eier 2 Stuck 2 Stick . 2-3 Stuick 2-3 Stuick 1-2 Eier

Stlick
Sparsam
Ol 12g 15g 17g 18/20g 20/22¢g 1,5-2 EL
Pi— T
sl 12¢ 15g 17g 18/20g 20/22¢ 1,5-2 EL

Butter
Geduldete Lebensmittel (< 10% der Gesamtenergie)

1 Stlck/
1 Hand voll

SiRes,

) <125kcal <160kcal <190kcal <195/240kcal <220/270kcal
Knabbereien

Die Tabelle zeigt deutlich, dass im Rahmen der idealen Mischkost zumindest 90% empfohlene und
weniger als 10% geduldete Nahrungsmittel den taglichen Energie- und Nahrstoffbedarf des Kindes
ausmachen. Damit Kinder tagsliber jedoch optimal mit Energie versorgt werden, werden drei

Haupt- und zwei Zwischenmahlzeiten nahegelegt (OGE, 2017).

Da in unserem Setting Kinder und Jugendliche mit einem Erndhrungsiiberangebot konfrontiert
sind, werden in weiterer Folge die Auswirkungen einer positiven Energiebilanz, die entsteht, wenn

mehr Nahrung aufgenommen als benétigt wird, naher erlautert.

2.2 AUSWIRKUNGEN EINES ERNAHRUNGSUBERANGEBOTS BEI KINDERN UND JUGENDLICHEN

Ubergewicht und Adipositas bei Kindern und Jugendlichen sind europaweit im Steigen und stellen
ein wesentliches Gesundheitsproblem dar, denn Ubergewicht fiihrt im Erwachsenenalter oft zu
Erkrankungen wie Leberverfettung, Diabetes Mellitus sowie Storungen des Bewegungsapparates

oder der Psyche (Hoffmeister et al., 2011).

Adipositas ist die am haufigsten auftretende und steigende chronische Erkrankung durch eine po-
sitive Energiebilanz bei Kindern und Jugendlichen. Ubergewicht und Fettleibigkeit kénnen das Auf-
treten eines Typ-2-Diabetes erhohen. Obwohl es einen Anstieg der Glukosestoffwechselstorung
gibt, ist in Europa bei Kindern und Jugendlichen primar Typ-1-Diabetes vorherrschend (Dannes

und Ziegler, 2016).

Kinder und Jugendliche signalisieren gegeniiber Adipésen und Ubergewichtigen des Ofteren ein
abweisendes und diskriminierendes Verhalten. Auch Lehrpersonen und Erziehungsberechtigte
sind adipdsen Kindern gegenlber oftmals negativ eingestellt, was dann zu Benachteiligungen die-

ser Kinder und Jugendlichen fiihrt (Hartmann und Hilbert, 2013).
(8]



AulRerdem werden bei adipdsen viel haufiger Essstorungen verzeichnet als bei normal gewichtigen
Personen. Darliber hinaus hat die Hohe des BMI aufgrund des eigenen Korpergewichts eine we-
sentliche Bedeutung fiir die Frustration, die durch Verspottung des Aussehens verstarkt wird

(Hartmann und Hilbert, 2013).

Im nachsten Abschnitt werden nationale und internationale Einteilungen von Ubergewicht und

Adipositas bei Kindern und Jugendlichen vorgestellt.

2.2.1 Ermittlung von Ubergewicht und Adipositas bei Kindern und Jugendlichen

Sowohl bei Erwachsenen als auch bei Kindern und Jugendlichen wird der BMI zur Beurteilung der
Gesamt-Korper-Fett-Masse verwendet, doch gelten fiir Personen unter 19 Jahre unterschiedliche
Werte. Fir die Berechnung des BMI werden die Parameter KérpergroRe und Koérpergewicht her-
angezogen. Aufgrund der physiologisch unterschiedlichen Kérperzusammensetzung in den Wachs-
tumsphasen bei Kindern und Jugendlichen werden fiir die Ermittlung des BMI das Alter und Ge-
schlecht miteinbezogen (OGE, 2014). Die BMI-Berechnung erfolgt mit der Formel: BMI = Gewicht
(kg)/m?, doch gelten fiir Manner und Frauen sowie fiir Kinder bis 18 unterschiedliche Werte (OGE,

2018).

Die Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft Adipositas im Kindes- und Jugendalter stiitzen sich auf fol-
gende BMI-Perzentilen zur Einteilung von Ubergewicht und Adipositas nach Kromeyer-Hauschild

(Wabitsch und Kunze, 2015):
Ubergewicht BMI-Perzentile > 90-97
Adipositas BMI-Perzentile > 97-99,5
Extreme Adipositas BMI-Perzentile > 99,5

Dariiber hinaus werden verschiedene internationale Einteilungen fiir Ubergewicht und Adipositas
bei Kindern und Jugendlichen verwendet. So nennt Cole zwar den BMI-Wert (mit der Berechnung
Gewicht/GréRe?) 25 als Grenzwert fiir Ubergewicht und 30 fiir Adipositas, will diese Zahlen aber
dezidiert nicht auf Kinder, sondern auf Erwachsene beziehen und distanziert sich auch von der US-
amerikanischen Einteilung, der zufolge Kinder und Jugendliche ab der 85. Perzentile als (iberge-

wichtig und ab der 95. Perzentile als adipds eingestuft werden (Cole et. al, 2000).
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Abgesehen davon gibt es noch die Einteilung der Z-Scores (1 Ubergewicht und 2 Adipositas), die
von der WHO zur Verfiigung gestellt wird, sowie die Beurteilung French References (Rathmanner

et. al, 2006).

Im nachsten Kapitel wird auf Entstehung des Ernahrungsverhaltens und die Wichtigkeit der natr-
lichen Schutzmechanismen eingegangen, denn viele durch Erndahrung verursachte Gesundheits-

probleme sind auf friih entwickelte Erndhrungsmuster zurtickzufihren.

2.3 DIE ENTSTEHUNG DES ERNAHRUNGSVERHALTENS

Die Definition des Begriffs Erndhrungsverhalten von Oltersdorf:

,Erndéhrungsverhalten ist die Gesamtheit geplanter, spontaner oder gewohnheitsmdfiger Hand-
lungsvollziige, mit denen Nahrung beschafft, zubereitet und verzehrt wird. Ernédhrungsverhalten
umfasst also sehr viele Elemente, die sich prinzipiell zwei verschiedenen Gruppen zuordnen lassen:
den sichtbaren, beobachtbaren Handlungselementen (Formen) und den intern wirkenden Elemen-

ten (Griinden) (Oltersdorf, 1984).“

In der Schwangerschaft hat das mutterliche Erndhrungsverhalten einen wesentlichen Einfluss auf
die spateren Lebensmittelvorlieben der Kinder. Nach der Geburt entwickeln sich im Neugeborenen
zwei Sicherheitsprogramme: der Mere-Exposure-Effekt und die spezifisch sensorische Sattigung.
Der Mere-Exposure-Effekt beschreibt bekannte Geschmackseindriicke, die vom Neugeborenen als
positiv bewertet werden; wird jedoch eine Geschmacksqualitdt permanent und wiederkehrend
angeboten, tritt die spezifisch sensorische Sattigung ein. Dieses aufeinander bezogene Handeln
stellt einen natiirlichen Schutzmechanismus dar, der einen so genannten Nahrstoffmangel verhin-

dert (Ellrott, 2013).

Die moglichen Einflisse auf das Erndahrungsverhalten werden in den nachsten Unterkapiteln erlau-

tert.

2.4  EFFEKT AUF DAS ERNAHRUNGSVERHALTEN
Der Nahrungsbedarf ist ein grundlegendes Bediirfnis. Dieses Nahrungsbedirfnis wird durch sach-
lich gegebene materielle Optionen, durch die jeweilige Situation, personliche Vorlieben, Informa-

tionen, Ansichten und Meinungen sowie weitere psychische Merkmale gestillt (Ellrott, 2007).

Da das Ernahrungsverhalten durch die unmittelbare Umwelt erheblich gepréagt wird, werden die

einzelnen Einflisse durch Angehorige, Padagoginnen und Padagogen, soziale Bezugsgruppen und
[10]



den sozio6konomischen Status beschrieben. Daher wird das Ernahrungsverhalten auch von sozia-
len Netzwerken und von soziobkonomischen Aspekten beeinflusst (Spektrum der Wissenschaft

Verlagsgesellschaft mbH, 2001).

Des Weiteren wird die Bedeutung des Mere exposure effekt durch Lebensmittelwerbungen ver-
ringert, jedoch die Anregung, neue Nahrungsmittel zu testen, verstarkt. Des Weiteren hat eine so
genannte Leitperson einen wesentlichen Einfluss auf das Erndhrungsverhalten. Dieser Effekt wird

Imitationslernen genannt (Ellrott, 2007).

2.4.1 Der Einfluss der Angehorigen

Die Erziehungsberechtigten haben bei Kindern einen wesentlichen Einfluss auf Verzehrmuster und
Praferenzen von Lebensmitteln, denn durch das Bereitstellen diverser Nahrungsmittel und durch
die Wirkung als Leitbild kdnnen Eltern das Erndahrungsverhalten der Kinder gezielt steuern (Eich-
horn, 2007). Da Kinder Eltern und andere Vorbilder gerne imitieren, ist die Bedeutung des Imitati-
onslernen nicht zu unterschatzen (Ellrott, 2013). So wird die von Blagusz (2011) genannte gestei-
gerte Nahrungsmittelaufnahme (von Obst und Gemiise) auch auf das Essen im Familienkreis zu-
treffen, weshalb Kinder, die gemeinsam mit Familienangehdrigen Speisen konsumieren, ofters
Lebensmittel verzehren, die mit einer gesunden Ernahrungsweise einhergehen, wodurch grundle-
gende, lebensnotwendige Makro- und Mikrondhrstoffe wie Ballaststoffe oder B-Vitamine von Kin-

dern haufiger aufgenommen werden.

Die Studie zur Praferenz von SiiBem und dem Zuckerkonsum von 4-und 5-jahrigen Kindern zeigt,
dass Kinder eher zu den Limonaden mit dem héchsten Zuckergehalt greifen, wenn Familien den
Kindern siiRe Lebensmittel und Getranke verbieten (Liem et. al, 2004). So meint der Erndhrungs-
psychologe Thomas Ellrott, dass das Verbot von Speisen, die mit negativen Auswirkungen auf den

Korper verbunden sind, bei Kindern nicht zum erwiinschten Ziel fihrt (Ellrott, 2007).

Eine Storung der Hunger-Sattigung-Regulation liegt vor, wenn Erziehungsberechtigte Kinder mit
Lebensmitteln belohnen oder maRregeln, denn dann dient das Nahrungsmittel als Beweis der Zu-
neigung. AuBerdem fiihren Vorschriften, Sitten und vorgefertigte Portionen am Esstisch ebenso

zur gestorten Regulation, da AuRenreize vorherrschend sind.

Ferner werden Lebensmittel seitens der Erziehungsberechtigten als Erziehungsmalnahme einge-
setzt. Das hat zur Folge, dass Kinder verschiedene Gefiihle und Bedirfnisse nicht unterscheiden

lernen und sich daher nicht dementsprechend verhalten kénnen (Vries et al., 2008).
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Da auch Padagoginnen und Padagogen Einfluss auf das Erndahrungsverhalten der Kinder und Ju-

gendlichen haben, wird auf diesen im nachsten Kapitel eingegangen.

2.4.2 Die Einwirkung von Padagoginnen und Padagogen

Die Arbeit der Padagoginnen und Padagogen dient primar der Unterstlitzung und Begleitung der
Individuen, die dazu gebracht werden sollen, sich selbststiandig gut zu erndhren (Eisenhauer,
2016). Deshalb sind die Kommunikation tber Erndhrung und Gesundheit sowie der Impuls zur tag-
lichen Bewegung von Kindern und Jugendlichen wesentliche Ansatze zur Pravention und Gesund-
heitsférderung mit dem Fokus auf die Reduzierung von Adipositas bei Heranwachsenden (Siegert

et al., 2008).

Da beobachtet wurde, dass Kinder und Jugendliche sogenannte gesunde Lebensmittel aufgrund
einer negativen Erfahrung als nicht wohlschmeckend ablehnen, wenn sie gesunde Speisen vorge-

setzt bekommen (Ellrott, 2007), sollte man diese Begriffe eher vermeiden.

Besonders im heranwachsenden Alter sind soziale Bezugsgruppen fiir Kinder und Jugendliche auch
im Ernahrungsverhalten von grofRer Bedeutung, weswegen kurz auf diese Thematik eingegangen

wird.

2.4.3 Die Einwirkung sozialer Bezugsgruppen

Das soziale Umfeld in der Schule, wie etwa die Peergroup, hat mit zunehmendem Alter einen we-
sentlichen Einfluss auf das Erndhrungsverhalten der Schiilerlnnen. Es findet zwischen Teenagern
eine wechselseitige Beeinflussung statt, die auf normativer und informativer Stufe erfolgt. Auf der
normativen Ebene bieten die Mitglieder der Peergroup anderen Peers Informationen, die sich auf
Erndhrungsverhalten beziehen, die sich vom familidren Umfeld wesentlich unterscheiden (Bartsch,

2006).

Da aber auch der soziobkonomische Status der Familie erheblichen Einfluss auf das Erndhrungs-

verhalten hat, wird im nachsten Kapitel auf diesen eingegangen.

2.4.4 Der soziobkonomische Aspekt und das Ernahrungsverhalten

Es ist zu erkennen, dass in Familien mit einer niedrigen soziodkonomischen Stellung die Qualitat
der Nahrungsauswahl sinkt, da unter anderem auch die Kosten fiir eine hochwertige Erndhrung
nicht gedeckt werden kdonnen (Fekete und Weyers, 2016). So zeigen die Ergebnisse der GRETA-

Studie, dass Jugendliche, die einen geringen soziobkonomischen Status haben, mehr Fleisch und
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weniger Obst verzehren als Heranwachsende, die einer hohen soziookonomischen Schicht ange-

horen (Widhalm und Gatternig, 2012).

Die Resultate der KiGGS-Welle 1 verdeutlichen ebenso, dass der positive Anstieg des Obst- und
Gemuseverzehrs bei Jugendlichen nicht nur von der sozialen Schicht, sondern auch von dem Bil-

dungsgrad der Erziehungsberechtigten abhangt (Borrmann und Mensink, 2015).

Des Weiteren gibt es in der KiGGS-Studie eine positive Assoziation zwischen niedriger soziodko-
nomischer Stellung und der Einnahme von kalorienreichen Lebensmitteln und Getranken, denn in
o6konomisch schwachen Familien ist der Anteil von Gbergewichtigen Kindern durch kalorienreiche
Nahrungsmittel und Erfrischungsgetranke mit 41,0 % eindeutig héher als in zum Mittelstand zah-
lenden Gesellschaftsschichten (32,2%) oder wohlhabenden Familien (25,9%) (Reeske und Spallek,
2011). Die Zahlen zeigen allerdings, dass das Problem nicht auf die soziobkonomische Lage der

Schilerlnnen reduziert werden darf.

Aufgrund der genannten Tatsachen sind die Pravention und Gesundheitsférderung in einem Staat
unverzichtbar, denn sie tragen wesentlich zur Erhaltung und Verbesserung des Gesundheitszu-

standes bei. Daher werden im folgenden Abschnitt die Formen der Praventionen naher erldutert.

2.5 DEFINITION DER PRAVENTION

Unter Pravention werden vorsorgliche Interventionen verstanden, die Krankheiten verhiten oder
verlangsamen (Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen, 2017). So dient die Primarpraven-
tion der Gesundheitsforderung und der Verhiitung von Krankheiten, um den Zustand der Gesund-
heit zu erhalten, wahrend die Sekundarpravention zum Ziel hat, die Weiterentwicklung der Krank-
heit zu unterbinden, indem Verdanderungen der Gesundheit mdglichst friihzeitig erkannt und be-
handelt werden (Osterreichische Akademie fiir Arbeitsmedizin und Pravention, 2017). Die letzte
Stufe der Pravention, die Tertidrpravention, dient der Generierung des urspriinglichen Gesund-
heitszustandes nach einer Erkrankung und hat als ein wesentliches Ziel die Vermeidung von Folge-

stérungen (Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen, 2017).

Des Weiteren sind noch Verhaltenspravention, die Beeinflussung des Individuums hinsichtlich des
korperlichen, psychischen oder geistigen Wohlbefindens, und Verhaltnispravention, welche die
Lebensumstande der Bevolkerung modifiziert, um eine positive Wirkung der Gesundheit zu erzie-

len zu nennen (Fonds Gesundes Osterreich, 2013).
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Aufgrund dieser Definitionen ist klar, dass in der Schule sowohl Pravention mit Gesundheitsbe-
wahrung sowie der Verhinderung von Krankheiten und der Friherkennung von Erkrankungen als

auch Gesundheitsforderung, auf die im nachsten Kapitel eingegangen wird, erfolgen muss.

2.5.1.1 Gesundheitsférderung Setting Schule
Das Konzept einer gesundheitsférdernden Schule in Osterreich basiert auf dem Grundsatzerlass
zum Unterrichtsprinzip Gesundheitserziehung (1997), der sich auf die Erlduterungen der WHO und

Ottawa Charta stitzt.

Laut Grundsatzerlass bietet die Bildungsinstitution eine Entfaltungs- und Erlebnismdglichkeit und
legt Gesundheit als Thema im Lehrplan fest. Im Rahmen der Schulautonomie kann so Kontakt mit
Bildungsinstitution sowie externen Spezialisten aufgenommen werden und einiges sowohl in der
Klasse als auch in gemeinnitzigen Raumen realisiert werden, um die Schulatmosphare zu verbes-
sern, sowie das Fort- und Weiterbilden der Lehrpersonen zu ermdoglichen (Horschinegg et al.,

2013).

Die WHO und die Europdische Kommission mochten den Ansatz der Wichtigkeit der Bewegung auf
nationaler Ebene publik machen. Sportliche Aktivitat wird als wesentliche Intervention auf natio-
naler Public Health-Ebene aufgefasst, doch nur ein Flinftel der Gsterreichischen Schulkinder ver-
wirklichen die Empfehlung zur sportlichen Aktivitat zur Unterstlitzung der Gesundheit (Macher-

Meyenburg, 2010).

Die Ergebnisse des 7. 6sterreichischen ,Health Behaviour in School-aged Children” (HBSC) Survey
(Schuljahr 2005/2006), einer Umfrage zur Gesundheit von Osterreichischen Schilerinnen und
Schiilern, zeigen, dass der Schulerfolg und die Gesundheit von der Qualitdt des Schulgeschehens
bestimmt werden. Demzufolge tritt die Gesundheit der Schiilerinnen in die zentrale Ebene im Set-

ting Schule, da sie eine wesentliche Bedingung fir den Leistungserfolg ist (Griebler et al., 2009).

Somit ist belegt, dass giinstigere gesundheitliche und erzieherische Ergebnisse mit Involvierung
der Gesamtheit der Schule erreicht werden, als wenn der Fokus nur auf einzelnen Klassen liegt

(Nitsch und Waldherr, 2011).

Die priméren Ziele der Gesundheitsforderung im Setting Schule sind von der Involvierung von
Menschen, die im Schulsetting mitwirken, abhangig, denn diese haben die Schlisselfunktion fir
die Etablierung eines gesundheitsforderlichen Lebensraumes. So kdnnen individuelle Fahigkeiten

gefordert und Leistungen der Jugendlichen durch gesundheitsbewusste Vorgehensweisen und
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Kenntnisse gesteigert werden. AuRerdem ist eine Verbindung von Bildungseinrichtung und regio-
naler Umgebung ein vorrangiges Ziel der Gesundheitsforderung. So wird nicht nur die Fahigkeit
der Konversation und Solidaritat zwischen Erziehungsberechtigten, Jugendlichen sowie Padago-
ginnen und Pdadagogen beglinstigt. Darliber hinaus beinhaltet die Gesundheitsférderung im Setting

Schule die Veroffentlichung und Bekanntmachung von neuen Konzepten und Planen (BMB, 2017).

2.5.1.1.1.1 Gesundheitsférderung im Rahmen des Lehrplans
Gesundheitserziehung ist in allen Schultypen Teil des Unterrichtsprinzips und legt den Fokus auf
Unterstlitzung der Sensorik und Motorik. Dadurch werden Fahigkeiten eines aktiven, gesunden

und umweltbewussten Lebensstils gefordert (BMB, 2000).

Gesundheitsbildung wird in folgenden Unterrichtsfachern gelehrt: Biologie und Umweltkunde,
Hauswirtschaft und Erndhrung, Haushaltsékonomie und Erndhrung, Leibesiibungen, Psychologie,
Padagogik, Gesundheitslehre und Werkerziehung (BMB, 2017), doch wird Aufmerksamkeit der
Gesundheitsbildung auch in anderen Fachern, vor allem in den verschiedenen Sprachen, der Ge-

sundheit gewidmet.

In den Volksschulen findet die Gesundheitserziehung in den Unterrichtsgegenstanden Sachunter-
richt und Sport statt. Seit 1993/1994 ist die Schulautonomie in Kraft getreten, welche den Bil-
dungseinrichtungen die Moglichkeit gibt, selbst ihren Schwerpunkt in der Gesundheitsforderung

zu setzen (BMB, 2017).

Da Gesundheitsférderung ein nachhaltiger und langfristiger Prozess sein soll, werden die MafR-
nahmen und die Zielerreichung durch das Osterreichweite Projekt ,Gesunde Schule” optimal ge-

fordert, welches im nachsten Abschnitt ndher beschrieben wird.

2.5.1.2 Gesunde Schule in Osterreich
Die ,,Gesunde Schule” ist ein Osterreichweites Projekt, das 2007 vom Bundesministerium fiir Ge-
sundheit, Familie und Jugend, dem Bundesministerium fir Unterricht, Kunst und Kultur und dem

Hauptverband der 6sterreichischen Sozialversicherungstrager initiiert wurde (BMGF, 2017).

In der nachfolgenden Grafik werden die wichtigsten Bereiche dieses Projekts dargestellt, fiir des-
sen nachhaltige und anhaltende positive Umsetzung der gesundheitsfordernden MalRnahmen vor

allem die Integrierung aller beteiligten Personen im Projekt Voraussetzung ist (SV, 2014).
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Lehren & Lernen

Gesundheitsmanagement

Schulentwicklung

Abbildung 1: Haus der gesunden Schule (Hauptverband der Gsterreichischen Sozialversicherungstrédger, 2010)
In Osterreich wurden etwa 15 Prozent der 6000 Schulen in den letzten Jahren als gesundheitsfor-
dernd eingestuft, doch findet Gesundheitsférderung an osterreichischen Schulen auch auf regio-

naler Ebene statt (Gugglberger et al., 2009).

Im nachsten Abschnitt werden fiir jedes einzelne Bundesland die aktuellen Programme und Tatig-
keiten in der schulischen Gesundheitsférderung genannt. Diese Initiativen in dem jeweiligen Bun-
desland haben vergleichbare Zielsetzungen wie das Projekt ,Gesunde Schule” und den identen

Fokus auf die Verankerung einer nachhaltigen Gesundheitsférderung.

2.5.1.2.1.1 Gesundheitsférderung an Wiener Schulen

Das Wiener Netzwerk fir gesundheitsférdernde Schule (WieNGS) steht allen Padagoginnen und
Padagogen im Raum Wien bei der Umsetzung der ,Gesunden Schule” zur Verfligung. Das soge-
nannte WieNGS-Stufenmodell basiert auf vier unterschiedlichen Zielsetzungen, die je nach Prafe-

renz, Ressource und Umfang jeder Schule frei zur Auswahl stehen.

Die erste Stufe ,Einstieg in die Gesundheitsforderung” bietet gesundheitsférdernde MalRnahmen
an, die in den Schulalltag integriert werden sollen, wie etwa die Planung von Gesundheitsprojekt-
tagen. Die nachste Stufe des Wiener Netzwerkes heiRt ,Gesundheitsforderung im Schulalltag” und
ist das standige Eingliedern von gesundheitsférdernden Aspekten in den Unterricht und in den
Schulalltag. Diese Stufe legt ihren Fokus auf die Bereiche Bewegung, Erndhrung, Hygiene, optima-
les Lernen sowie auf Aspekte der sozialen Umwelt. Die dritte Stufe einer ,,Gesunden Schule” be-
steht in der Eingliederung des gesundheitsférdernden Ansatzes in das Leitbild der Schule und de-

ren Transparenz. Die ,Nachhaltigkeitsstufe” entspricht einer gelungenen Umsetzung von gesund-
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heitsfordernden MalRnahmen im Setting Schule. Dabei erfolgt die Weitergabe an Erfahrungen und
Wissen der im Prozess befindlichen Schulen. In dieser vierten und letzten Stufe besteht die Mog-
lichkeit einer Zertifizierung als sogenannte ,Gesunde Schule”. Mittlerweile nehmen am Projekt
»,Gesunde Schule” 120 Schulen in Wien teil (Wiener Gesundheitsforderung Gemeinniitzige GmbH

WiG, 2017).

2.5.1.2.1.2 Gesundheitsférderung an niederésterreichischen Schulen

Ill

Das Projekt ,,Gesunde Schule” in Niederosterreich ist ein Programm der Initiative , Tut gut!“ und
unterstitzt seit 2007 die Umsetzung von gesundheitsférdernden Maflnahmen in der Sekundarstu-
fe I. Dieses niederdsterreichische Konzept besteht aus einem dreistufigen Prozess, der bei Erfl-
lung aller Kriterien mit einer Plakette belohnt wird. Von dieser Initiative konnten bereits 117 nie-
derdsterreichische Schulen in der Sekundarstufe 1 profitieren (N6 Gesundheits- und Sozialfonds,

2016).

2.5.1.2.1.3 Gesunde Schule Oberdsterreich

In Oberosterreich besteht die Moglichkeit, das Glitesiegel ,,Gesunde Schule Oberdsterreich” zu
erhalten, wenn in den Bereichen Erndahrung, Bewegung und Sport, Suchtpravention, psychosoziale
Gesundheit, Rahmenbedingungen sowie Lehrerlnnengesundheit gesundheitsforderliche MaR-
nahmen umgesetzt werden. Neben diesem Glitesiegel, welches fiir drei Jahre giiltig ist, erhalt die
Schule eine Urkunde und ein frei wahlbares Logo, das Transparenz nach auflen ermdglicht (Rogl et
al., 2012). Aktuell erhielten bereits 130 Schulen das Gitesiegel ,Gesunde Schule Oberdsterreich”

(Landesschulrat 00, 2015).

2.5.1.2.1.4 Gesundheitsférderung an Salzburger Schulen

Das Gitesiegel ,Gesunde Volksschule Salzburg” zeichnet gesundheitsférdernde MaRnahmen in
den Bereichen Erndhrung, Bewegung, Lebenskompetenz, Umwelt und Sicherheit sowie in der Ge-
sundheitsforderung der Padagoginnen und Paddagogen aus. Eine Ausweitung dieses Giitesiegels
auf andere Schultypen wird laut Arbeitskreis fir Vorsorgemedizin Salzburg angestrebt (AVOS,

2017).

Des Weiteren besteht die Moglichkeit, das Gitesiegel ,,Bewegte und Gesunde Schule Salzburg” fir
die Sekundarstufe 1 (AVOS, 2017) zu erhalten. Das Projekt dazu besteht aus einem dreistufigen
Prozess, bei dem die Bewegung im Zentrum steht. Weiters kann die Thematik der Erndhrung und

Gesundheit von Padagoginnen und Padagogen fokussiert werden. Derzeit wurden bereits 13 Un-
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terstufen mit dem Gitesiegel ,Bewegte und Gesunde Schule Salzburg” ausgezeichnet (AVOS,

2017).

2.5.1.2.1.5 Gesundheitsférderung an steiermdrkischen Schulen

Im Bundesland Steiermark wird der NMS, der PTS, der AHS und der BMHS das Gesundheitsforde-
rungsprogramm ,Gesunde Schule, bewegtes Leben” angeboten, das aus einer einjahrigen Vorbe-
reitungs- und aus einer zweijahrigen Intensivphase besteht, in denen die gesundheitsforderlichen
MalRnahmen in den Bereichen Ernahrung, Bewegung oder psychosoziale Gesundheit umgesetzt

werden (Steiermarkische Gebietskrankenkasse, 2017).

Zusatzlich steht den berufsbildenden mittleren und hoheren Schulen das Gesundheitsférderungs-
programm , Gesunde BMHS“ zur Verfligung, das ebenfalls aus einem zweistufigen Prozess besteht
und sich den Themen der Erndhrung, Bewegung oder psychosozialen Gesundheit widmet (Steier-

markische Gebietskrankenkasse, 2017).

2.5.1.2.1.6 Gesundheitsforderung an Tiroler Schulen

Im Bundesland Tirol kann jeder Schultyp fiir drei Jahre das Giitesiegel ,Gesunde Schule” erhalten.
Je nach Schultyp ist jedoch ein bestimmter Kriterienkatalog zur Erreichung des Glitesiegels erfor-
derlich. Diese Kriterien sind den Bereichen Struktur, Prozess und Inhalt zugeordnet. Somit be-
schrankt sich dieses Projekt nicht nur auf inhaltliche Aspekte, die sich auf die zentralen Themen
Erndhrung, Bewegung, psychosoziale Gesundheit, spezielle Pravention, Schulraum und Lernen und
Lehren beziehen, sondern auch auf strukturelle Gegebenheiten, denn es miissen die Nachhaltig-
keit der Gesundheitsforderung und das Vorhandensein von erforderlichen Rahmenbedingungen
erwahnt werden. AuRerdem wird im Prozessteil die aktive Teilnahme aller beteiligten Personen
und des Managements im Bereich der Organisation von Tatigkeiten und Abfolgen festgehalten.

(Tiroler Gebietskrankenkasse, 2017).

2.5.1.2.1.7 Gesundheitsférderung an Kérntner Schulen

,G’sunde Lebenswelt Schule” ist ein zweijahriges Projekt, das allen Schultypen in Karnten zur Ver-
figung steht und den Bildungsinstitutionen die Maoglichkeit gibt, sich auszeichnen zu lassen. Dar-
Uber hinaus kdonnen Schilerlnnen der BMHS durch gesundheitsforderliche MaBnahmen die Be-

zeichnung, ,,Gesunde BMHS” anstreben (Karntner Gebietskrankenkasse, 2017).
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2.5.1.2.1.8 Gesundheitsférderung an burgenldndischen Schulen
Das Projekt ,Gesunde Schule” ist mit dem Verband der Kéche Osterreichs und dem Landesschulrat

Burgenland in Planung und beginnt voraussichtlich im Schuljahr 2017/2018 (VKO, 2017).

2.5.1.2.1.9 Gesundheitsférderung an Vorarlberger Schulen

»Gesundes Vorarlberg” berat und finanziert jahrlich etwa 15 Schulkleinprojekte mit dem Fokus auf
Erndahrung, Bewegung oder soziale Kompetenz. AuBerdem besteht in Vorarlberger Schulen die
Moglichkeit, fiir die Gesundheitsprojekte bei der Vorarlberger Gebietskrankenkasse um finanzielle

Unterstitzung anzusuchen (Gugglberger, 2009).

Im nachsten Kapitel werden die wesentlichen Tatigkeiten des praventivmedizinischen Instituts im

Setting Schule vorgestellt, da das Institut gesundheitsférdernde Initiativen setzt.

2.5.1.3 Tidtigkeiten von SIPCAN im Bereich der schulischen Gesundheitsférderung

SIPCAN (Special Institute for Preventive Cardiology And Nutrition) ist ein vorsorgemedizinisches
Institut, das Osterreichweit in den Gebieten der Gesundheitsforderung, Vorsorge, Wissenschaft
und Forschung tatig ist. Das Institut bietet Schulen die Moglichkeit, an Initiativen in den Bereichen
Erndhrung und Bewegung teilzunehmen. Des Weiteren unterstitzt SIPCAN die erfolgreiche Um-
setzung einer gesundheitsfordernden Schulverpflegung inklusive der angebotenen Getranke- und
Snackautomaten. Um eine nachhaltige und optimale Schulverpflegung sowie ein ausgewogenes
Warenangebot zu gewahrleisten, besteht die Mdglichkeit flir Betreiberlnnen, Verpflegungsbetrie-
be und Schulen, ihre angebotenen Produkte auszeichnen zu lassen. Bereits mehr als 900 Schulen

haben von Initiativen dieses Instituts profitiert (SIPCAN, 2017).

Im folgenden Kapitel wird der aktuelle Gesundheitszustand von Kindern und Jugendlichen in Os-

terreich anhand der HBSC-Studie 2013/2014 zusammengefasst.

2.5.1.4 Gesundheitszustand von Kindern und Jugendlichen laut Osterreich-HBSC-Studie 2013/2014

In der HBSC-Studie, die im Schuljahr 2013/2014 bei 11-, 13-, 15- und 17-jdhrigen Jugendlichen
durchgefihrt wurde, wurden unter anderem der Gesundheitszustand, das Gesundheits- sowie das
Risikoverhalten und Trends in der Gesundheit und dem Gesundheitsverhalten von 5617 Schiilerin-
nen und Schilern ausgewertet (Bundesministerium fir Gesundheit und Frauen, 2017). Im Folgen-

den werden die Ergebnisse dieser HBSC-Studie erlautert.
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Der subjektive Gesundheitszustand wird von weiblichen Personen generell schlechter eingestuft
als von den mannlichen. Allerdings sinkt die Selbsteinschatzung des Gesundheitszustandes mit

dem Alterwerden bei beiden Geschlechtern.

Ebenso bewerten die Madchen die Lebenszufriedenheit schlechter als die Burschen. Die von Schii-
lerinnen und Schilern am haufigsten genannten psychischen und physischen Probleme sind Ge-
reiztheit, schlechte Laune und Einschlafschwierigkeiten, welche mit zunehmendem Alter der Schi-

lerInnen steigen, doch sind die Madchen weiterhin haufiger betroffen als Burschen.

Ergebnisse Uber Angaben zu Koérpergewicht und KorpergrofRe lassen erkennen, dass mannliche
Teilnehmer in jedem Alter eher Ubergewicht haben als Madchen, obwohl fast die Hilfte der Ju-
gendlichen ihr Korpergewicht als ,genau richtig” bezeichnet. Mit steigendem Alter nimmt die
Selbstwahrnehmung des Empfindens, ,,zu dick” zu sein, bei Schiilerinnen zu, wahrend ihre mannli-

chen Kollegen ihre Koérperstatur ofters als ,,zu diinn” angeben.

Die Resultate bezliglich der Gesundheitskompetenz, die ebenfalls erhoben wurde und sich auf das
Konzept des , European Health Literacy Survey” stitzt, zeigen, dass es Jugendlichen Probleme be-

reitet, Hilfe bei psychischen Beschwerden zu finden bzw. erhalten.

Wahrend die Studie auBerdem erwahnt, dass Madchen mehr auf Mund- und Zahnhygiene achten
als Burschen, zeigen die Angaben bezliglich des Bewegungsverhaltens, dass sich die mannlichen
Befragten korperlich mehr betatigen als die weiblichen, doch nimmt das Bewegungsausmal so-
wohl bei Burschen als auch bei Madchen mit zunehmendem Alter ab, sodass nur 17,4% der Kinder
und Jugendlichen im Alter von 11 bis 17 Jahren die von der WHO befiirwortete Bewegung mit ei-

nem mittleren bis hohem AusmaR von bis zu einer Stunde taglich erreichen.

Generell ist der Konsum pflanzlicher Lebensmittel bei Schiilerinnen hoher, auch wenn insgesamt
weniger als die Halfte der Jugendlichen taglich Obst und Gemiise verzehren. Zuséatzlich besteht bei
Burschen ein héherer Fast Food- und Softdrink-Verzehr als bei Madchen. Darliber hinaus gibt es
im Frihstiicksverhalten einen Geschlechterunterschied, denn die Buben nehmen im Alter von 13

und 16 Jahren haufiger Speisen am Morgen zu sich als Madchen in diesem Alter.

Es wurde erfasst, dass 16% der Jugendlichen aller Altersgruppen taglich oder des Ofteren rauchen.
Der Alkoholkonsum nimmt mit dem Alter zu und ist bei den mannlichen Personen hoher. Des Wei-
teren wurde ab dem 15. Lebensjahr der Cannabiskonsum der letzten 30 Tage erhoben, der bei 6%

liegt und bei den Burschen deutlich hoher ist als bei den Madchen (Rendi-Wagner, 2015).
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Um auf die Bedeutung des Friihstlicks und der Schulverpflegung sowie der Vormittagspause hin-

zuweisen, wird diesen Dingen das nachste Kapitel gewidmet.

2.6 VERPFLEGUNG UND SCHULE

Die Nahrungsaufnahme an Bildungseinrichtungen hat einen wichtigen Stellenwert flr die Entwick-
lung des , Lebensraums Schule”. Die gemeinsame Einnahme der Schulverpflegung von Lehrkraften
und Schilerinnen sowie Schiilern schafft neue Wege der Konversation und ist fiir die padagogische
Verbindung bedeutend. Der Konsum von Lebensmitteln an Schulen steuert vor allem deren Klima,

die personlichen sozialen Verhaltensweisen und das soziale Miteinander (DGE, 2007).

Die optimale Schulverpflegung soll einen Beitrag zur mentalen und physischen Leistung leisten,
differente Kulturen beriicksichtigen, der Sensorik Beachtung schenken und mit ausgewogener Er-
nahrung die Erndahrungserziehung gewahrleisten, doch werden noch weitere Ziele verfolgt: Die
Nahrwerte der Speisen sollen auf den altersgemdfen DACH-Referenzwerten basieren und der Le-
bensmittelverzehr soll den Kindern und Jugendlichen Freude bereiten. Auerdem soll den Kindern
und Jugendlichen eine breite Palette an Auswahlmoglichkeiten zur Verfliigung stehen, wodurch
mogliche Praferenzen und Aversionen beziglich der Speisen bericksichtigt werden (Arens-

Azevedo, 2003).

2.6.1 Die Bedeutung des Friihsticks fiir kognitive Leistungsfahigkeit

Das Friihstiick bietet eine optimale Versorgung fir einen Schulvormittag und deckt 24-26% des
taglichen Gesamtenergiebedarfs ab (Alexy und Kersting, 2011). Die morgendliche Nahrungsauf-
nahme ist bei Kindern und Jugendlichen die meist erforschte Mahlzeit und wirkt sich auf die Ge-
dachtnisleistung und Konzentration positiv aus, denn die Gedachtnisleistung der Schilerinnen
wird durch mehrfach ungesattigte Fettsdauren gesteigert. Darliber hinaus ist ein niedriger glykami-
scher Index fir die Leistungsfahigkeit der Heranwachsenden am Vormittag vorteilhaft. (Bender,

2015).

Des Weiteren hat sich ein Zusammenhang der kognitiven Leistungsfahigkeit und des zeitlichen
Rahmens, in dem die Kinder etwas allen, gezeigt, denn Kinder, die eine halbe Stunde vor einer
Prifung eine Mahlzeit einnahmen, zeigten bessere Ergebnisse als Schiilerinnen, die zwei Stunden

etwas zuvor konsumiert hatten (Alexy und Kersting, 2011).
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2.6.2 Die Wichtigkeit der Vormittagsjause

Das Pausenbrot soll 10% der Gesamtkalorienzufuhr betragen und soll ein Vormittagstief verhin-
dern und zudem die Aufmerksamkeit und die Bereitschaft zum Lernen wiederherstellen. AuRer-
dem wird durch die Schuljause einem intensiven Hungergefiihl entgegengesteuert, welches even-
tuell zu einer verminderten Konzentrationsfahigkeit und Nervositdt fliihren konnte (Voglsam,

2009).

Wie die Schiilerlnnen eine bestmogliche Versorgung der Mikro- und Makronahrstoffe erhalten,
wird im nachsten Kapitel erldautert, in dem die Qualitatsstandards der Schulverpflegung und die

Leitlinie ,Schulbuffet” beleuchtet werden.

2.7 QUALITATSSTANDARDS IN DER SCHULVERPFLEGUNG

Qualitatsstandards sind Empfehlungen, die auf der Datenlage der ,Umsetzung der D-A-C-H-
Referenzwerte in die Gemeinschaftsverpflegung” (DGE, 2013) beruhen und die Aufgabe haben,
den fir die Erndhrung an Schulen Zustandigen bei der Verwirklichung einer bestmdglichen Ver-

pflegung zur Verfligung zu stehen (DGE, 2015).

Es gibt einen wesentlichen Zusammenhang zwischen einer giinstigen Hirnstoffwechseltatigkeit,
dem Gemitszustand sowie der physischen und psychischen Leistungsfahigkeit. Diese bestmdgli-
chen Vorrausetzungen sind jedoch nur bei optimaler Versorgung von Makro- und Mikrondhrstof-

fen gegeben (Wogerbauer, 2014).

In den nachfolgenden Tabellen werden ausgewogene und bedarfsgerechte Anregungen und An-
forderungen an das Getrdankeangebot, das Friihstiick, den Mittagstisch, die Zwischenmahlzeiten

sowie an Lebensmittelzubereitungen fir 20 Verpflegungstage angefiihrt (DGE, 2015).

Tabelle 2: Erndhrungsangebot fiir das Friihstlick, die Zwischenmahlzeit inkl. Getrénke, (DGE, 2015)

Lebensmittelgruppe ‘ optimale Auswahl Beispiele zur praktischen Umsetzung

Getreide, Getrei- Vollkornprodukte Brot, Brotchen

epruiiukigund Miisli ohne Zuckerzusatz Mischung aus verschiedenen Getreideflocken,

Kartoffeln : N
Leinsamen und Trockenfriichten

Gemiise und Salat Gemdise, frisch oder tiefgekiihlt Mohre, Paprika, Gurke, Kohlrabi, Tomaten als
Rohkost z. B.in Scheiben oder Stifte geschnitten,
alsBrotbelag

Salat Kopfsalat, Eisbergsalat, Feldsalat, Endivie,

Eichblattsalat, Gurke, Mohre, Tomaten,
z.B.als gemischter Salat, als Brotbelag

Obst Obst, frisch oder tiefgekiihlt ohne Apfel, Birne, Pflaumen, Kirschen, Banane, Mandarine,
Zuckerzusatz im Ganzen oder als Obstsalat, -spief3e
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Milch und Milch: 1,5 % Fett
Milchprodukte

Naturjoghurt: 1,5 %bis 1,8 % Fett
Kése: max.Vollfettstufe (< 50 % Fetti.Tr.)

Speisequark: max. 20 % Fetti.Tr.

als Trinkmilch, selbstgemachte Mixgetranke (ungesiif3t)
pur, mit frischem Obst, Dip, Dressing
als Brotbelag Gouda, Feta, Camembert, Tilsiter

Krauterquark, Dip, Brotaufstrich, mit frischem Obst

Fisch,Ei max.20 % Fett

Fleisch, Wurst, Fleisch- und Wurstwaren als Belag:

Seefisch aus nichtiiberfischten Bestinden

Putenbrust (Aufschnitt), Truthahn-Mortadella,
Kochschinken, Lachsschinken, Kasseler (Aufschnitt),
Bierschinken

Thunfisch, Matjes, Rollmops

Fette und Ole Rapsél

Walnuss-, Weizenkeim-, Oliven- oder Sojaél

Dressing

Getranke Trink-, Mineralwasser

Rotbuschtee, ungesiifdt

Friichte-, Kriutertee, ungesiifst

Hagebutten-, Kamillen-, Pfefferminztee

Tabelle 3: Anspruch des Erndhrungsangebots an das Friihstiick, die Zwischenmahlzeit inkl. Getrdnke, (DGE, 2015)

Lebensmittelgruppe Haufigkeit

Beispiele zur praktischen Umsetzung

Getreide, Getrei- taglich Vollkornprodukte Vollkornbrétchen, Vollkornbrot, Getrei-

deprodukte und deflocken, Miisli ohne Zuckerzusatz

Kartoffeln

Gemiise und Salat taglich Gemiisesticks, Rohkost, Salatteller,
Brot-/Broétchenbelag

Obst taglich Obst im Ganzen, geschnittenes Obst, Obstsalat,
Miisli mit Obst, Quark/Joghurt mit frischem Obst

Milch und taglich Trinkmilch, Joghurt/Quark, Milch in Miisli,

Milchprodukte Krauterquark, Salatdressing, Dips

Fetteund Ole Rapsélist Standardol Salatdressing, Dips

Getrdnke taglich Trink-, Mineralwasser

Tabelle 4: Erndhrungsangebot fiir den Mittagstisch inkl. Getrédnke, (DGE, 2015)

Lebensmittelgruppe ‘ optimale Auswahl
Getreide, Getrei- Vollkornprodukte
deprodukte und

Kartoffeln Parboiled Reis oder Naturreis

Speisekartoffeln,als Rohware
ungeschalt oder geschalt

Beispiele fiir Lebensmittel

Brot, Brotchen, Mehl, Teigwaren

Gemiise und Salat

Gemuise, frisch oder tiefgekiihlt

Mohre, Paprika, Erbsen, Bohnen, Brokkoli, Zucker-
schoten, Zucchini, Tomaten, Weif3-, Rotkohl, Wirsing

Hiilsenfriichte Linsen, Erbsen, Bohnen
Salat Kopfsalat, Eisbergsalat, Feldsalat, Endivie,
Eichblattsalat
Obst Obst, frisch oder tiefgekiihlt Apfel, Birne, Pflaumen, Kirschen, Banane, Mandarine
ohne Zuckerzusatz
Milch und Milch: 1,5 % Fett
Rl g <7 Naturjoghurt: 1,5 % bis 1,8 % Fett
Kése: max.Vollfettstufe (< 50 % Fetti.Tr.) Gouda, Feta, Camembert, Tilsiter
Speisequark: max.20 % Fetti.Tr.
Fleisch, Wurst, mageres Muskelfleisch Braten, Roulade, Schnitzel, Geschnetzeltes
Fisch,Ei

Seefisch aus nichtiiberfischten Bestinden

Kabeljau, Seelachs, Hering, Makrele
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Fetteund Ole Rapsél
Walnuss-, Weizenkeim-, Oliven- oder Sojadl
Getrinke Trink-, Mineralwasser

Friichte-, Kriutertee, ungesiifst

Rotbuschtee, ungestfst

Hagebutten-, Kamillen-, Pfefferminztee

Tabelle 5: Anspruch an das Erndhrungsangebot fiir den Mittagstisch inkl. Getréinke, (DGE, 2015)

Lebensmittelgruppe Haufigkeit

Getreide, Getrei-
deprodukte und
Kartoffeln

20x

davon:
- mind. 4 x Vollkornprodukte

- max. 4 x Kartoffelerzeugnisse

Beispiele zur praktischen Umsetzung

Pellkartoffeln, Salzkartoffeln, Kartoffelsalat,
Kartoffeleintopf

Reispfanne, Reisals Beilage

Lasagne, Couscous-Salat, Hirseauflauf,
Griinkern-Bratlinge, Polentaschnitten
Vollkornteigwaren, Vollkornpizza, Naturreis

Halbfertig- oder Fertigprodukte, z.B. Kroketten,
Pommes frites, Kartoffelecken, Reibekuchen,
Gnocchi, Piiree, KloRe

Gemiise und Salat

20x

davon mind. 8 x RohKkost oder Salat

gegarte Mohren, Brokkoli, Kohlrabi, Gemiiselasagne,
gefiillte Paprika (oder Zucchini, Auberginen), Erbsen-,
Bohnen-, Linseneintopf, Ratatouille, Wokgemiise

Tomatensalat, Gurkensalat, gemischter Salat,
Krautsalat

Obst mind. 8 x Obst im Ganzen, geschnittenes Obst, Obstsalat
Milch und mind.8x in Auflaufen, Salatdressings, Dips, Sof3en,
Milchprodukte Joghurt- oder Quarkspeisen
Fleisch, Wurst, max. 8 x Fleisch/Wurst
[Pl 21 davon mind. 4 x mageres Muskelfleisch Putenbrust, Hihnchenschnitzel, Hiihnerfrikassee,
Rinderroulade, Schweinebraten, Geschnetzeltes,
Rindergulasch
mind. 4 x Seefisch Seelachsfilet, Fischpfanne
davon mind. 2 x fettreicher Seefisch Heringssalat, Makrele, Matjes
Fetteund Ole Rapsélist Standardél
Getrinke 20x Trink-, Mineralwasser

2.7.1 Leitlinie Schulbuffet

Ziel der Leitlinie ,,Schulbuffet” ist es, das Lebensmittelangebot fiir Schiilerinnen und fiir das ge-
samte Schulpersonal attraktiv zu gestalten. Die Grundlage dieser Richtlinie basiert auf der Oster-
reichischen Erndahrungspyramide und dient in erster Linie den Schulbuffetbetreiberinnen und -
betreibern, damit diese das Verpflegungsangebot gesundheitsforderlich gestalten kdnnen. Die
Leitlinie umfasst Mindestkriterien fiir folgende Lebensmittelgruppen: Getranke, Brot und Geback,
Wourst, Fleisch- und Milcherzeugnisse und vegetarischen Belag auf dem Geback, Gemiise, Obst,
Milchprodukte und Milchmischerzeugnisse, Mehlspeisen, Siiigkeiten, pikante Snacks, warme Im-

bisse und Speisen (BMG, 2015).
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Da es fiir Buffetbetreiberinnen und Schulverpflegungsbetriebe unterschiedliche Bewirtschaftungs-
formen und -moglichkeiten in der Schule gibt, werden im folgenden Abschnitt die drei gangigsten
Varianten vorgestellt: das Zubereiten der Mahlzeit vor Ort, das Kihlkostsystem und das Warmver-

pflegungssystem.

2.7.2 Bewirtschaftungsformen und Verpflegungssystem

Die Schulverpflegung kann in Eigen- oder Fremdbewirtschaftung erfolgen, da jede Verpflegungsart
intern oder extern erfolgen kann, doch werden fiir Bildungseinrichtungen grundsatzlich folgende
Systeme zur Verpflegung verwendet: die sogenannte Mischkiiche, in der die Mahlzeit direkt in der
Schulkiiche gekocht wird, die Verwendung von Cook & Chill- oder Tiefkiihlwaren und das Warm-

verpflegungssystem (DGE, 2014).

2.7.2.1 Das Zubereiten der Mahlzeit vor Ort
Werden die Mahlzeiten direkt in der Schule zubereitet, wird dieses System Mischkiiche genannt

da sowohl rohe Lebensmittel als auch Convenience-Produkte verwendet werden (DGE, 2014).

Durch die Mischkiiche kann eine grofle Speisenvielfalt garantiert werden und die Lebensmittel
erfahren nur geringe Vitaminverluste, wodurch an Sensorik kaum eingebiRt wird. Des Weiteren
kann flexibel auf Lebensmittelunvertriglichkeiten, Praferenzen, Wiinsche und Anderungen rea-
giert werden. Ein Nachteil dieses Verpflegungssystems ist jedoch, dass ein hoher Anspruch an die
Einrichtung, an den Platz und an die Lokalitat gestellt wird. Somit stellt dieses System den hochs-

ten finanziellen Aufwand fiir Investitionen, Fachkraft und Betrieb dar (DGE, 2015).

2.7.2.2 Das Kiihlkostsystem

Beim Kihlkostsystem, auch Cook & Chill-System genannt, werden nahezu nur fertige gekihlte
Mahlzeiten vom Dienstleister produziert und direkt an den Betrieb geliefert. Durch die fertigen
Mahlzeiten hat das Personal wenig Aufwand, weiters bleiben die Nahrstoffe sowie die Lebensmit-
telsensorik erhalten. Es ist allerdings wichtig, dass der Dienstleister regelmaRig die Speisenzusam-
mensetzung abandert, um Geschmacksermidung bei den Konsumentinnen und Konsumenten zu
verhindern. Darlber hinaus ist die Menlplanzusammenstellung eingeschrankt, und die Beschaf-
fenheit bestimmter Speisenbestandteile wird nach dem Erhitzen schlechter eingestuft als bei

frisch zubereiteten Komponenten (DGE, 2015).
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2.7.2.3 Das Warmverpflegungssystem

Beim Warmverpflegungssystem werden warme Gerichte der Bildungseinrichtung tGbergeben und
direkt in der Schulkiiche angerichtet und ausgegeben. Die Warmverpflegung ist leicht zu handha-
ben, das Personal, das die Speisenver- und aufteilung Gbernimmt, bendtigt nur geringe Qualifika-
tionen, auch wenn, wie bei jedem Verpflegungssystem, die Hygienerichtlinien strengstens einzu-
halten sind. Durch eine lange Warmhaltezeit kénnen Nahrstoffverluste und Einbul3en in der Senso-
rik auftreten. Weitere Nachteile sind, dass sich Lebensmittelbestandteile beim Transport mitei-
nander vermengen kdonnen und (wie beim Kihlkostsystem) eingeschrankte Meniplanzusammen-

stellung besteht (DGE, 2015).

Damit die Speisen eine optimale Nahrstoffversorgung gewahrleisten kénnen, gibt es sogenannte
Zertifizierungen und spezifische Leitlinien, die nachhaltig die Qualitdt der Schulverpflegung si-
chern. In den folgenden Unterpunkten werden das OGE-Giitesiegel, die DGE-Zertifizierung und die
bekanntesten Auszeichnungen der Schulverpflegung sowie die Leitlinien fiir das Schulbuffet, aber

auch fur Getranke- und Snackautomaten in Osterreich erldutert.

2.7.3 Auszeichnungen und Zertifizierungen von Schulverpflegung

Durch Zertifizierungen und Auszeichnungen kénnen Lebensmittelanbieter sowohl qualitativ hoch-
wertige als auch zielgruppengerechte Speisenverpflegung garantieren. Durch regelmaRige Kontrol-
len des Verpflegungsangebots wird die Qualitatssicherung der Speisen langfristig gewahrleistet

(DGE, 2015).

2.7.3.1 OGE-Giitesiegel und DGE-Zertifizierung

Das OGE-Giitesiegel wird an sterreichische Verpflegungsbetriebe einschlieRlich Bildungsinstituti-
onen verliehen, wenn die angebotenen Speisen den Kriterien der Auszeichnung entsprechen. Ein
Ziel der Leitlinie Schulbuffet ist es, ,die gesiindere Wahl zur leichteren Wahl“ (OGE, 2014) zu ma-
chen, da SchiilerInnen durch die Kennzeichnung der Speisen veranlasst werden, die gesunde Wahl

zu treffen (OGE, 2014).

Im Gegensatz dazu werden die DGE-Zertifikate jenen Schulen in Deutschland (iberreicht, die min-
destens 60% der Anforderungen in jeder Qualitatssparte des DGE-Qualitdtsstandards fir die

Ill

Schulverpflegung erfiillen. Entspricht alles in den Bereichen , Lebensmittel”, ,,Speisenplanung und -
herstellung” sowie , Lebenswelt” den Anforderungen, wird der Bildungseinrichtung die Auszeich-
nung ,Schule + Essen = Note 1-Zertifizierung” verliehen. Hat eine Schule bereits dieses Zertifikat,

kann sie die Bezeichnung ,Schule + Essen = Note 1-PREMIUM-Zertifizierung” erhalten, wenn min-
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destens 60% der Kriterien in den Sparten , Nahrstoffe” und , Lebensmittel” erfiillt sind. Durch diese
Zertifikate wird eine nachhaltige Qualitatssicherung garantiert, da die Einhaltung der Anforderun-

gen regelmaRig tberprift wird (DGE, 2015).

In den nachfolgenden Tabellen werden die Kriterien in den Qualitatsbereichen, die zur Erreichung
der Zertifikate erforderlich sind, aufgelistet. Die Inhalte der Tabelle beziehen sich auf 20 Verpfle-

gungstage sowie zumindest eine Mendiilinie.

Tabelle 6: Checkliste Schulverpflegung zur Schule + Essen = Note 1-Zertifizierung

Qualititsbereich Lebensmittel: Mittagsverpflegung erfiillt nicht erfiillt

20 x Getreide, Getreideprodukte oder Kartoffeln

davon:

mind. 4 x Vollkornprodukte

max. 4 x Kartoffelerzeugnisse

Reis: Parboiled Reis oder Naturreis

20 x Gemiise (frisch oder tiefgekiihlt), Hiilsenfriichte oder Salat

davon: mind. 8 x Rohkost oder Salat

Mind. 8 x Obst

Obst: frisch oder tiefgekiihlt ohne Zuckerzusatz

Mind. 8 x Milch oder Milchprodukte basierend auf folgenden Qualitdten:
Milch: 1,5% Fett

Naturjoghurt: 1,5%-1,8% Fett

Kése: max. Vollfettstufe (< 50 % Fetti.Tr.)

Speisequark: max. 20 % Fetti. Tr.

Max. 8 x Fleisch/Wurst

davon: mind. 4 x mageres Muskelfleisch

Mind. 4 x Seefisch (aus nicht tiberfischten Bestdnden)

davon: mind. 2 x fettreicher Seefisch

Rapso6list Standardol

20 x Trink- oder Mineralwasser

Qualititsbere peisenplanung & -herstellung

Mentizyklus betragt mind. 4 Wochen

Téglich ist ein ovo-lacto-vegetarisches Gericht im Angebot

Saisonales Angebot wird bevorzugt

Kulturspezifische und regionale Essgewohnheiten sowie religiose Aspekte sind beriicksichtigt
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Getreide, Getreideprodukte und Kartoffeln werden abwechslungsreich angeboten

Bei Lebensmittelunvertraglichkeiten wie Allergien ist die Teilnahme moglich

Wiinsche und Anregungen der Tischgéste sind berticksichtigt

Auf fettarme Zubereitung wird geachtet

Max. 4 x frittierte und/oder panierte Produkte

Fiir die Zubereitung von Gemiise und Kartoffeln werden
nahrstoffschonende Garmethoden angewendet

Frische oder tiefgekiihlte Krduter werden bevorzugt

Jodsalzwird verwendet, sparsam salzen

Zucker wird sparsam verwendet

Kurze Warmhaltezeiten werden eingehalten, Warmhal-
tezeiten fiir alle Komponenten max. 3 Stunden

Lager-, Transport- und Ausgabetemperatur von kalten Speisen betragt max. 7 °C

Warmbhalte-, Transport- und Ausgabetemperatur von warmen Speisen betragt mind. 65 °C

Aktueller Speisenplan ist vorab allen regelmafiig zugénglich

Beim Angebot mehrerer Meniilinien sind diese tibersichtlich dargestellt

Nicht libliche und nicht eindeutige Bezeichnungen sind erklart

Bei Fleisch und Wurstwaren ist die Tierart benannt

Pausenzeit betragt mind. 60 Minuten (+/- 15 Minuten)

Qualititsbereich Lebenswelt ‘

Fiir Ausgabe und Verzehr der Speisen steht ein gesonderter Raum zur Verfiigung

Ausgabepersonal ist freundlich und auskunftsbereit

Tabelle 7: Weitere Qualitétsbereiche und Kriterien zur Erreichung der ,Schule+ Essen= Note 1- Premium- Zertifizierung“

Qualititsbereich Nahrstoffe: Mittagsverpflegung

erfiillt nicht erfiillt

Mittagsverpflegung erfiillt nach max. 20 Verpflegungstagen (4 Wochen)
im Durchschnitt die D-A-CH-Referenzwerte fiir die Nahrstoffzufuhr

Zubereitungsanweisungen liegen am Arbeitsplatz vor

Nahrstoffberechnete Rezepte werden umgesetzt

Portionsgrofien der néhrstoffberechneten Speisen sind ersichtlich

Néahrstoffoptimierte Gerichte sind auf dem Speisenplan optisch hervorgehoben

taglich Vollkornprodukte

Miisli ohne Zuckerzusatz

taglich Gemiise (frisch oder tiefgekiihlt) oder Salat

taglich Obst

Obst: frisch oder tiefgekiihlt ohne Zuckerzusatz

taglich Milch oder Milchprodukte basierend auf folgenden Qualitaten:
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Milch: 1,5% Fett
Naturjoghurt: 1,5%-1,8% Fett
Kise: max. Vollfettstufe (< 50 % Fetti. Tr.)

Speisequark: max. 20 % Fetti.Tr.

Fleisch- und Wurstwaren als Belag: max 20 % Fett

Seefisch (ausnichtiiberfischten Bestdnden)

Rapso6list Standardol

taglich Trink- oder Mineralwasser

ausschliefdlich Niisse und Samen ohne Salz und Zucker

werden nicht angeboten

2.7.3.2 Relevante Auszeichnungen fiir die Schulverpflegung in Osterreich

Das Programm ,Vitalkiiche” unterstiitzt Verpflegungsbetriebe in Niederdsterreich bei der Umset-
zung der niederosterreichischen Leitlinie der Gemeinschaftsverpflegung. Die Leitlinie basiert auf
der Osterreichischen Erndhrungspyramide, den DACH-Referenzwerten, den empfohlenen Werten
der DGE, der OGE, der Schweizerischen Gesellschaft fiir Erndhrungsforschung und der Schweizeri-
schen Vereinigung fur Erndhrung (Pecher und Strohner-Kastenbauer, 2016). Die Auszeichnung
,Vitalkliche” kann allen Verpflegungsbetrieben fir deren Lebensmittelautomaten, Schulbuffets,
Jausen und Mittagsverpflegung in drei verschiedenen Qualitatsstufen verliehen werden, doch er-
hielten diese in Niederdsterreich bisher vorwiegend Kindergérten und Volksschulen (NO Gesund-

heits- und Sozialfonds, 2017).

»Gesunde Kiche” ist seit 20 Jahren ein Zertifikat fur die Verpflegungsbetriebe im Bundesland
Oberosterreich. Verpflegungsbetriebe mit dieser Auszeichnung produzieren im Jahr sieben Millio-
nen Gerichte fir Kinder und Jugendliche. Die Grundlage der Leitlinie beruht auf derzeitigen ernah-
rungswissenschaftlichen Erkenntnissen und Empfehlungen seitens des BMG, der OGE, der DGE

und des FKE (Amt der 06. Landesregierung, 2017).

Styria Vitalis bietet seit 2011 die Marke ,,Griiner Teller” fir Verpflegungsbetriebe sowie belieferte
Institutionen. Derzeit fihren im Bundesland Steiermark 54 Betriebe die Marke ,Griner Teller”. Es
handelt sich dabei vor allem um so genannte Produktionsschulen (Styria Vitalis, 2017), in welchen
Jugendliche nachtréglich fehlende schulische, persénliche und soziale Fahigkeiten vor Beginn einer

Berufsausbildung oder vor Besuch einer weiterfiihrenden Schule erwerben kénnen (Bundesamt
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fir Soziales und Behindertenwesen- Sozialministeriumservice, 2014). Die Ernahrungsempfehlun-
gen beruhen auf der , Leitlinie Schulbuffet”, den aktuellen erndhrungswissenschaftlichen Erkennt-
nissen, Empfehlungen internationaler Organisationen und bestimmter Berufsverbande (Steiner et

al., 2016).

2.7.3.3 ,Unser Schulbuffet”

»,unser Schulbuffet”, ein Projekt des Bundesministeriums flir Gesundheit und Frauen und der AGES
zur Optimierung der Schulverpflegung, richtet sich direkt an Buffetbesitzerinnen, denn diese wer-
den bei der Verbesserung ihrer angebotenen Lebensmittel und Getranke vor Ort von Expertinnen

und Experten unterstitzt (AGES, 2017).

Der fiir Betreiberlnnen herausgegebene Leitfaden ,Unser Schulbuffet” beinhaltet auf der 6sterrei-
chischen Erndhrungspyramide beruhende Mindeststandards, bei denen gesundheitsférdernde
Speisen und Getranke im Vordergrund stehen, um Kinder und Jugendliche zum Verzehr dieser Le-
bensmittel zu verleiten. Setzen Buffetbetreiberlnnen den Leitfaden entsprechend um und sorgen
fir ein gesundheitsférderndes Angebot, erhalten sie eine Qualitdtsauszeichnung, die ein Jahr giil-

tig ist (Lehner, 2011).

Viele nitzen diese Profilierungsmoglichkeit, denn 83% von 273 Buffetbetrieben wurden im Zeit-
raum der Evaluierung von zwei Jahren fir die Initiative ,Unser Schulbuffet” ausgezeichnet. So
konnten 200.000 Kinder und Jugendliche ein gesundes Schulbuffet nitzen, und 150.000 Schiilerin-

nen konnten sogar von einem ausgezeichneten Warenkorb profitieren (BMG, 2013).

2.7.3.3.1.1 Die gute Wahl- Symbolkennzeichnungsmodelle

Symbolkennzeichnungen auf Lebensmittelverpackungen helfen den Verbraucherinnen und Ver-
brauchern, sich fir gesiindere Nahrungsmittel zu entscheiden. AuBerdem erhoéhen offizielle Kenn-
zeichnungen die Glaubwiirdigkeit der Informationen auf der Lebensmittelverpackung, was darauf
hinweist, dass die Anerkennung durch eine nationale oder internationale Organisation im Bereich
Gesundheit und Erndhrung wichtig ist. Des Weiteren hat sich gezeigt, dass das Symbol , Bewusst
Wadhlen” benutzerfreundlicher in der gesunden Entscheidungsfindung ist als das GDA-

Kennzeichnungssystem (Feunekes et. al, 2008).

Durch Symbolkennzeichnungsmodelle sollen Schiilerinnen auf das gesunde Lebensmittelangebot
des Schulbuffets aufmerksam gemacht werden. So gibt das Pilotprojekt ,Die gute Wahl“ Schiile-

rinnen die Moglichkeit, ein gesundes Warenangebot auszuwahlen.
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Daneben gibt es noch die Kennzeichnung ,, Bewusst Wahlen” (Healthy Choice), die ihren Ursprung

in den Niederlanden hat, und das ,Ampelsystem” in England (BMGF, 2016).

Das Ampelsystem soll Konsumentinnen und Konsumenten helfen, sich nicht in die Irre fliihren zu
lassen und gesundes Essen zu finden, doch lassen Studienergebnisse nicht eindeutig den Schluss
zu, dass die Ampelkennzeichnung oder die GDA-Angaben die Verbraucherlnnen zu einer gesiinde-
ren Lebensmittelauswahl bewegen. Fakt ist jedoch, dass das farbige Ampelkennzeichnungssystem
als ein verhaltensbezogenes Signal bei den Konsumentinnen und Konsumenten Wirkung zeigt.

(Hagen, 2010).

2.7.3.4 Getrdnkeautomaten in Bildungseinrichtungen

Mehr als die Halfte der Schilerlnnen niitzt mindestens einmal taglich den Kaltgetrankeautomaten
an den Bildungseinrichtungen. Somit stellen diese Getrdanke einen wichtigen Beitrag zum Fllssig-
keitshaushalt dar. SIPCAN fuhrt im , Leitfaden Getrdankeautomaten” Mindestkriterien an, die bei
der Optimierung eines gesundheitsforderlichen Sortiments als Orientierungshilfe dienen kdnnen.
Werden diese Kriterien durch eine gesundheitsforderliche Warenauswahl erfillt, verleiht SIPCAN

fir das Engagement eine Auszeichnung (SIPCAN, 2016).

2.7.3.5 Snackautomaten in Bildungseinrichtungen

Da sich Snackautomaten an Schulen immer groRerer Beliebtheit erfreuen, ist ihr Inhalt flir eine
ausgewogene Ernahrung der Schilerinnen von wesentlicher Bedeutung. SIPCAN verwendet fiir die
Optimierung des Snackautomaten Getranke-, Milch- und SiiRigkeitenlisten sowie den , Leitfaden
Getrankeautomaten” und die , Leitlinie Schulbuffet” als Grundlage fiir ihre Mindestkriterien. Bei
der Snackautomaten-Uberpriifung wird (wie beim Getriankeautomaten-Check) bei Einhaltung der

Mindestkriterien eine Auszeichnung liberreicht (SIPCAN, 2017).

3 METHODE

3.1 ALLGEMEIN

Wie in der Einleitung erwihnt, nimmt in Osterreich die Anzahl und Verbreitung von Ganztagsschu-
len zu. Somit ist es essentiell, dass Kinder und Jugendliche den gesamten Tag liber mit wertvollen
Nahrstoffen versorgt sind. Der Mittagstisch an Bildungseinrichtungen hat daher einen wichtigen
Stellenwert fir die Entwicklung des ,Lebensraumes Schule”, zumal die Schulverpflegung einen

bestmaoglichen Beitrag zur mentalen und physischen Leistung der Schiilerinnen gewahrleisten soll.
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Die aktuelle Verpflegungssituation an osterreichischen Schulen wurde anhand eines standardisier-
ten Fragebogens telefonisch erhoben. Es wurden alle Schultypen ab der 5. Schulstufe in den neun
Osterreichischen Bundeslandern beriicksichtigt. Primar wurden die Gesprache mit den Direktorin-
nen und Direktoren geflihrt, jedoch auch mit Administratorinnen und Administratoren, Lehrerin-
nen und Lehrern sowie Sekretarinnen und Sekretaren. Die Grundschule wurde aus der Erhebung

ausgeschlossen, da diese noch nicht so haufig interne Verpflegung fiir Schiilerinnen anbietet.

3.2 FRAGEBOGEN

Der Fragebogen zur Evaluierung der aktuellen Verpflegungssituation wurde in Zusammenarbeit
mit SIPCAN entwickelt. Der vollstandige Durchgang eines Fragebogens mit dem schulischen Perso-
nal nahm in etwa drei Minuten in Anspruch. Der Fragebogen beinhaltet folgende Themenschwer-
punkte: allgemeine Schulinformationen, die Schulverpflegung und die Soziobkonomie der Schiile-

rinnen. Das komplette Erhebungsinstrument kann dem Anhang 12.1 entnommen werden.

Es wurde darauf geachtet, dass die Fragestellung kurz und klar ausformuliert war, um einen mog-
lichst geringen Zeitaufwand fir die Befragten darzustellen. In den meisten Fallen wurden daher
geschlossene Fragen verwendet, um ein moglichst problemloses und zligiges Beantworten des

Evaluierungsbogens zu gewahrleisten.

3.2.1 Fragebogeninhalte

Es wurden folgende drei Schultypen mit Unter- und Oberstufe untersucht: Zu den Unterstufen
zahlen die Allgemeinbildende héhere Schule (AHS) und die Neue Mittelschule (NMS). Die Oberstu-
fe bilden alle Arten von Berufsbildenden mittleren héheren Schulen (BMHS) und die Allgemeinbil-

dende hohere Schule (AHS).

Als quantitative Merkmale wurden die Schiilerinnenanzahl nach Geschlecht und die Anzahl der
Snack- und Getrankeautomaten erfasst. Dabei wurden die Getrdnkeautomaten in Kalt- und Heil3-
getrankeautomaten unterteilt. Nattrlich wurde auch erhoben, wie haufig die Automaten frequen-

tiert und wer fur die Automaten verantwortlich ist.

Des Weiteren wurden bei Vorhandensein eines Mittagstisches und/oder Schulbuffets die Besu-
cherfrequenz und das dafilir angestellte Personal erfasst. Bei Vorhandensein des Mittagstisches
wurde zusatzlich die angebotene Art (,Kochen vor Ort“, Warmverpflegung, Kiihlkostsystem) fest-
gestellt. Unter , Kochen vor Ort” werden alle Personen (Kilichenpersonal, Schiilerinnen, LehrerIn-
nen, ...) verstanden, die an der Bildungseinrichtung die Speisen frisch zubereiten. Ebenso wurden
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in den Schulen vorhandene Gesundheitsangebote fiir Schiilerinnen in Erfahrung gebracht. In die-
sem Zusammenhang wurde aullerdem erfragt, ob die Schule eine Auszeichnung oder ein Gitesie-

gel im Bereich des gesamten Verpflegungsangebots oder Gesundheitsbereichs besitzt.

Darliber hinaus wurde festgehalten, ob Lebensmittelgeschafte oder andere Nahrungsangebote im
Schulumfeld vorhanden sind. Bei dieser Frage wurde die Definition der Osterreichischen For-
schungsgesellschaft Strafle-Schiene-Verkehr (FSV) bernommen, welche die 6ffentlichen Flachen
im Umkreis von 60-250 Metern zum Schuleingang als Schulumfeld definiert (FSV, 2016), wahrend
die Einteilung nach ruralem und urbanem Raum von STATISTIK AUSTRIA (STATISTIK AUSTRIA,
2016) stammt, von der auch die Definition Glbernommen wurde, die alle Personen, deren beide
Elternteile im Ausland geboren wurden, als Menschen mit Migrationshintergrund ansieht, unab-

hangig von ihrer Staatsbirgerschaft (STATISTIK AUSTRIA, 2017).

3.3  STICHPROBENGRORE UND AUSWAHL DER SCHULEN

Zuerst wurden die Daten der Schulen anhand der Website (www.schulen-online.at) nach Schultyp
und Bundesland in ein Excel-Datenblatt sortiert. Fiir das gesamte Land Osterreich wurden 1844
Schulen verzeichnet - aufgeteilt in die NMS mit 1117 Standorten, 371 Schulen der BMHS und 356
AHS-Institutionen. Ziel war es nun, eine reprasentative, geschichtete Zufallsstichprobe festzulegen,

damit jede Schule dieselbe Chance hat, fiir die Erhebung ausgewahlt zu werden.

Vorgang der Ermittlung der Stichprobe:

Insgesamt gab es 1844 Schulen, diese wurden nach Schultyp und Bundesland gekreuzt.

Als Quote wurden 17% aller Schulen gewadhlt, umgerechnet bedeutet das, dass in der Stichprobe
ca. 315 Schulen sein sollten. Durch die Wahl von 17% finden sich in jeder Kombination aus Schul-
typ und Bundesland wenigstens 2 Schulen. Die berechnete Quote fiir die Stichprobe wurde somit

bei 17% (315 Schulen) festgelegt, damit konnte eine gute Deckung erreicht werden.

Wie in Tabelle 8 ersichtlich ist, gibt es im Burgenland 39 NMS, geméaR der Quote von 17% fallen in
die Stichprobe daher 6.6 Schulen an. Mittels SPSS Prozedur werden dann fiir jede Kombination
und Schultyp 17% ausgewahlt. Da ja immer nur ganze Schulen ausgewahlt werden kénnen, hat
sich durch die Verwendung des Zufallsgenerators in SPSS die Stichprobe von 315 auf 331 Schulen

erhoht.
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Tabelle 8: Darstellung der Stichprobenziehung, N=Anzahl Schulen, Nach Quote: Erwartungswert (Anzahl von Schulen * 17%).

N Nach Ziehung Erwartungswert
Burgenland: NMS 39 9,00 6,6
Burgenland: AHS 10 2,00 1,7
Burgenland: BMHS 17 3,00 2,9
Kirnten: NMS 50 6,00 8,5
Kirnten: AHS 24 1,00 41
Kirnten: BMHS 29 5,00 49
NO: NMS 260 53,00 442
NO: AHS 60 18,00 10,2
NO: BMHS 72 16,00 12,2
00: NMS 216 47,00 36,7
00: AHS 49 6,00 8,3
OO: BMHS 62 9,00 10,5
Salzburg: NMS 87 13,00 14,8
Salzburg: AHS 28 4,00 48
Salzburg: BMHS 34 2,00 5,8
STMK: NMS 170 32,00 28,9
STMK: AHS 50 12,00 8,5
STMK: BMHS 49 8,00 8,3
Tirol: NMS 96 25,00 16,3
Tirol: AHS 24 3,00 41
Tirol: BMHS 33 2,00 5,6
VLBG: NMS 70 9,00 11,9
VLBG: AHS 14 2,00 2.4
VLBG: BMHS 18 2,00 3.1
Wien: NMS 129 17,00 21,9
Wien: AHS 97 16,00 16,5
Wien: BMHS 57 9,00 9,7
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3.4 REPRASENTATIVITAT
Die Zufallsauswahl liefert eine reprasentative Stichprobe, aus der auf die Grundgesamtheit ge-
schlossen werden kann (Hudec und Neumann, 2017). Daher wurde die Stichprobe innerhalb der

festgelegten Schichtung nach Schultyp und Bundesland zufillig gezogen.

3.5 AUSWAHL DER STICHPROBE

Nach der zufalligen Reihung der Schulen wurde der erste aufgelistete Standort telefonisch kontak-
tiert. Die Schulkontaktdaten wurden dem Verzeichnis der Schulen und Bildungseinrichtungen
(www.schulen-online.at) entnommen. Bestand an diesem Schulstandort keine Bereitschaft zur
Teilnahme an der Evaluierung der Verpflegungssituation, wurde ersatzweise per Zufall eine ande-

re, anfangs nicht in der Stichprobe enthaltene Einrichtung kontaktiert.

3.6 TELEFONISCHE DATENSAMMLUNG

Zu Beginn des Telefoninterviews standen das personliche Vorstellen und die Erklarung des Sach-
verhalts im Vordergrund. Des Weiteren wurde darauf hingewiesen, dass die Daten anonym be-
handelt werden und die Informationen einer wissenschaftlichen Arbeit dienen wiirden. War der
Direktor/ die Direktorin zur Teilnahme an der Evaluierung der Verpflegungssituation bereit, wurde
sofort telefonisch mit der Datensammlung begonnen. Die Daten wurden wahrend des telefoni-

schen Gesprachs in ein Excel-Sheet eingetragen und anschlieBend auf SPSS 20.0 libertragen.

3.7 ZEITRAUM

Die Erhebungsphase der Schuldaten begann Ende Oktober und war Ende Dezember 2017 abge-

schlossen.

3.8 STATISTISCHE AUSWERTUNG

Fiir die Auswertung kamen deskriptivstatistische und inferenzstatistische Verfahren zur Anwen-
dung. Als deskriptivstatistische Kennzahlen wurden bei metrischen Variablen der Mittelwert als
LagemaR und die Standardabweichung als Streuungsmal verwendet. Bei nominalskalierten Daten

bzw. dichotomen Daten wurden absolute und relative Haufigkeiten berechnet, wobei die relativen
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Haufigkeiten in Prozentzahlen umgewandelt wurden. Die deskriptiv-statistischen Kennwerte wur-

den in Tabellen bzw. in Grafiken aufbereitet (Bortz, 2005).

Flr Unterschiedshypothesen wurden folgende Verfahren verwendet
e x’>-Unabhingigkeitstest
e Fisher Exact Test
e Einfaktorielle Varianzanalyse

Der x>-Unabhingigkeitstest analysiert, ob die Verteilung einer nominalskalierten Variable in den

Kategorien einer weiteren nominalskalierten Variable gleich ist (Bortz, 2005).

Der Fisher Exact-Test wird anstatt des x?-Unabhangigkeitstests verwendet, wenn eine Vierfelderta-

fel vorliegt (Bortz, Lienert & Boehnke, 1990).

Die Varianzanalyse kam zum Einsatz, wenn die abhdngige Variable metrisch war und die unabhan-
gige nominalskaliert (Bortz, 2005). Die Varianzanalyse hat Varianzhomogenitat und Normalvertei-
lung zur Voraussetzung. Normalverteilung kann bei TeilstichprobengrofRe n>30 als gegeben ange-
nommen werden. Varianzhomogenitdt wurde mittels Levene-Test lGberpriift. Das Signifikanzniveau

wurde auf a=.05 festgelegt, p-Werte <.05 gelten somit als signifikant (Bortz 2005).

4 ERGEBNISSE

Die vorliegende Stichprobe enthalt insgesamt die Aussagen von 331 Schulen (17% aller Schulen),
davon sind 211 Neue Mittelschulen, 64 AHS und 56 BMHS. Die Verteilung nach den Bundeslandern

kann der Tabelle 9 entnommen werden.

Tabelle 9: Verteilung der befragten Schulen nach Bundesland und Schultyp

NMS AHS BMHS Gesamt
N % N % N % N %
Burgenland 9 4% 2 3% 3 5,4% 14 4%
Kirnten 6 3% 1 2% 5 8,9% 12 4%
Niederdsterreich 53 25% 18 28% 16 28,6% 87 26%
Oberosterreich 47 22% 6 9% 9 16,1% 62 19%
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Salzburg 13 6% 4 6% 2 3,6% 19 6%
Steiermark 32 15% 12 19% 8 14,3% 52 16%
Tirol 25 12% 3 5% 2 3,6% 30 9%
Vorarlberg 9 4% 2 3% 2 3,6% 13 4%
Wien 17 8% 16 25% 9 16,1% 42 13%

211 100% 64 100% 56 100,0% 331 100%

Tabelle 10 zeigt die durchschnittlichen Schilerzahlen je Schule, liber alle Schulen hinweg gibt es

pro Schule 315 Schilerlnnen, am hdéchsten ist die durchschnittliche Schilerinnenanzahl bei den

AHS (N=555), am niedrigsten bei den NMS (N=193).

Tabelle 10: Verteilung der durchschnittlichen Schiilerzahlen nach Bundesland und Schultyp

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 178 525 463 288
Kirnten 253 687 534 406
Niederosterreich 163 540 543 311
Obetrosterreich 177 448 366 230
Salzburg 198 181 463 222
Steiermark 171 696 304 313
Tirol 202 344 976 268
Voratlberg 219 285 458 266
Wien 327 667 662 528
Gesamt (Mittelwert) 193 555 504 315

Insgesamt sind 51% der Schilerlnnen weiblich, der Madchenteil ist in AHS (53%) und BMHS (54%),

hoher als in den NMS (50%), doch schwanken die Zahlen zwischen 48% (in Oberdsterreich) und

57% in Salzburg, wie Tabelle 11 zeigt.
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Tabelle 11: Anteil der Mddchen (Angaben in Prozent)

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 48 55 61 52
Kirnten 52 50 46 49
Niederosterreich 49 53 58 52
Oberésterreich 48 53 44 48
Salzburg 56 63 53 57
Steiermark 51 53 65 53
Tirol 49 43 33 48
Vorarlberg 55 50 38 51
Wien 48 53 60 52
Gesamt 50 53 54 51

Der durchschnittliche Anteil der Schilerlnnen mit Migrationshintergrund liegt bei 23%, in BMHS
wurde ein Anteil von 22% ermittelt, in AHS 24% und in NMS von 23%. Nach Bundeslandern gibt es
deutliche Unterschiede, denn am hdochsten ist der Anteil der Schiilerinnen mit Migrationshinter-
grund in Wien (61%), am niedrigsten in Salzburg (14%), in der Steiermark (15%) und in Karnten
(15%). Im Bundesland Wien ist der Anteil der Schiilerinnen mit Migrationshintergrund besonders

in der NMS hoch (79%), wie Tabelle 12 veranschaulicht.

Tabelle 12: Anteil Kinder mit Migrationshintergrund

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 17 10 17 16
Kirnten 10 10 22 15
Nieder6sterreich 20 13 21 19
Oberosterreich 18 20 12 17
Salzburg 16 10 10 14
Steiermark 14 22 10 15
Tirol 20 10 20 19
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Voratlberg 26 10 20 22

Wien 79 49 48 61

Gesamt 23 24 22 23

Insgesamt 50% der Schulen weisen eine Auszeichnung aufgrund der Gesundheitsangebote auf.
Dabei zeigen sich aber signifikante Unterschiede (p=.039) nach Bundeslandern. Besonders auffallig
ist die Steiermark, in der 65% der Schulen eine Auszeichnung erhalten haben, wahrend im Burgen-
land (29%) und in Vorarlberg (23%) vergleichsweise wenige ausgezeichnete Schulen zu finden sind.
Der Unterschied nach Schultypen ist nicht signifikant (p=.607), denn 48% der NMS, 50% der AHS

und 55% der BMHS haben eine Auszeichnung aufgrund der Gesundheitsangebote.

Tabelle 13: Anteil der Schulen mit einer Auszeichnung wegen des Gesundheitsangebotes

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 11% 50% 67% 29%
Kirnten 67% 100% 0% 42%
Niederosterreich 45% 28% 63% 45%
Oberosterreich 53% 83% 56% 56%
Salzburg 38% 0% 100% 37%
Steiermark 56% 75% 88% 65%
Tirol 48% 33% 0% 43%
Voratlberg 22% 0% 50% 23%
Wien 59% 63% 44% 57%
Gesamt 48% 50% 55% 50%

Forschungsfrage 1
Unterscheiden sich die Schulen in den Bundeslandern beziiglich des Angebots des Mittagstisches?
Hol: Es gibt keinen Unterschied im Angebot eines Mittagstisches nach Bundeslédndern.

H11: Es gibt einen Unterschied im Angebot eines Mittagstisches nach Bundesléndern.
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Das Angebot eines Mittagstisches ist nach Bundeslandern signifikant unterschiedlich (p<.001). So
findet sich in Vorarlberg bei jeder ausgewahlten Schule ein Mittagstisch, in Karnten hingegen nur
bei 33% der Schulen. Ein weit liber dem Schnitt liegendes Angebot eines Mittagstisches findet sich
in Oberosterreich (92%). Deutlich weniger haufig wird in der Steiermark ein Mittagstisch angebo-
ten. Zusammenfassend kann also festgehalten werden, dass durchschnittlich 72% aller Schulen
einen Mittagstisch anbieten, was jedoch in Karnten und der Steiermark deutlich weniger oft der

Fall ist, wahrend Oberdsterreich und Vorarlberg deutlich (iber dem Durchschnitt liegen.

Betrachtet man die Ergebnisse in Tabelle 14, zeigen sich jedoch innerhalb eines Bundeslandes
nach Schultyp unterschiedliche Angebote des Mittagstisches. Hier sind besonders Karnten, Nie-
derdsterreich und Wien sowie Salzburg erwdahnenswert. In Karnten wird nur bei 17% der NMS ein
Mittagstisch angeboten. Auch in Niederdsterreich ist das Angebot eines Mittagstisches in der NMS
deutlich geringer als in der AHS bzw. BMHS. Wihrend sich in NO, Karnten und Wien in der AHS am
haufigsten ein Mittagstisch befindet, ist dies bei Salzburg nicht der Fall, denn dort weist die AHS
mit 50% deutlich weniger oft einen Mittagstisch auf als die NMS bzw. die BMHS.

Allgemein ist aber zwischen den Schultypen kein signifikanter Unterschied belegbar (p=.463). Os-
terreichweit wird in 71% der NMS, in 78% der AHS und 70% der BMHS ein Mittagstisch angeboten.

Hypothese 1 kann somit bestatigt werden, die Bundeslander unterscheiden sich bezliglich des An-
gebots eines Mittagstisches. Zugleich zeigt sich aber auch eine Wechselwirkung mit dem Schultyp.

In bestimmten Bundeslandern variiert das Angebot eines Mittagstisches nach dem Schultyp.

Tabelle 14: Mittagstisch vorhanden, getrennt nach Bundesland und Schultyp (Angaben in %)

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 78% 50% 67% 71%
Kirnten 17% 100% 40% 33%
Nieder6sterreich 62% 83% 81% 70%
Oberosterreich 94% 67% 100% 92%
Salzburg 85% 50% 100% 79%
Steiermark 53% 75% 50% 58%
Tirol 72% 67% 50% 70%
Voratlberg 100% 100% 100% 100%

[40]



Wien 53% 88% 44% 64%

Gesamt 71% 78% 70% 2%

Ho2: Es gibt keinen Unterschied im Nutzungsgrad eines Mittagstisches nach Bundesléndern.
H12: Es gibt einen Unterschied im Nutzungsgrad eines Mittagstisches nach Bundeslédndern.

Der Nutzungsgrad des Mittagstisches ist ebenfalls sehr unterschiedlich zwischen den Bundeslan-
dern (p<.001). Durchschnittlich geben die befragten Schulen an, dass rund 38% der Schiilerlnnen
den Mittagstisch nutzen: Am hochsten ist der Nutzungsgrad in Wien (63%), am geringsten in Karn-
ten (15%) und in der Steiermark (25%), was vielleicht darauf zurlickzufiihren ist, dass es in diesen
beiden Bundeslandern das kleinste Angebot an einem Mittagstisch gibt. In diesem Zusammenhang
muss auch Vorarlberg genannt werden, denn dort findet sich zwar in jeder Schule ein Mittagstisch,

der Nutzungsgrad ist aber mit 32% der Schiilerinnen eher als gering zu bewerten.

Tabelle 15: Anteil (in %) von Schiilerinnen, die Mittagstisch nutzen, getrennt nach Bundesland und Schultyp

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 24 10 50 28
Kirnten 10 30 10 15
Niederosterreich 23 33 47 31
Oberosterreich 48 50 43 47
Salzburg 35 30 30 34
Steiermark 16 32 45 25
Tirol 35 70 50 39
Voratlberg 23 60 40 32
Wien 81 49 75 63
Gesamt 35 40 46 38

Zwischen den Schultypen selbst kann ein Unterschied festgestellt werden (p=.035).

Das Angebot eines Mittagstisches ist in einer BMHS am hochsten (46%) und in einer NMS am ge-

ringsten (35%). In der AHS weisen 40% der Schulen einen Mittagstisch auf.
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Zusammenfassend kann die Hypothese bestatigt werden, es gibt signifikante Unterschiede im Nut-

zungsgrad nach Bundeslandern.
Ho3: Es gibt keinen Unterschied beziiglich der Betreiber eines Mittagstisches nach Bundesldndern.
H13: Es gibt einen Unterschied bezliglich der Betreiber eines Mittagstisches nach Bundesldndern.

Gemeinde (24%) und Catering (23%) werden am haufigsten als Betreiber eines Mittagstisches ge-
nannt, danach folgen ,,Schiiler kochen selbst” (18%) und Buffetbetreuer (16%). In 10% der Schulen
mit einem Mittagstisch ist ein Gasthaus der Betreiber, in 6% der Schulen ein Seniorenheim und bei
5% betreibt ein Hort den Mittagstisch. Eltern finden sich in der untersuchten Stichprobe nie als

Betreiber, auch andere Betreiber werden nicht genannt.

30%

24%
25% : 23%
20% 18%

16%
15% -
10%
10% -
6%
5%

5% -
0% - ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ : : :

Gemeinde Catering  Selber kochen Buffet Gasthaus  Seniorenheim Hort Andere Eltern

Abbildung 2: Betreiber des Mittagstisches (gesamte Stichprobe, n=238)

Bei den Betreibern Buffet (p=0.006), Catering (p<.001), ,Selber kochen” (p=.005), Seniorenheim

und Gemeinde (p<.001) finden sich signifikante Unterschiede nach Bundeslandern.

So ist die Gemeinde in den Bundeslandern Oberdsterreich, Vorarlberg und Tirol der haufigste Be-
treiber des Mittagstisches, wahrend in Karnten und Niederdsterreich von keiner Schule die Ge-
meinde als Betreiber genannt wird. Catering ist in den Bundesldndern Kdrnten und Niederoster-
reich genauso weit verbreitet wie ,Selber kochen”, aber trotzdem ist Catering dort noch wesent-
lich haufiger der Betreiber des Mittagstisches als in der Steiermark und Wien, wahrend es in Vor-
arlberger Schulen kein Catering gibt und im Burgenland, in der Steiermark und in Karnten auf

Schulbuffets verzichtet wird. , Selber kochen” wird nicht in Tirol, aber in groRer Zahl in Wien, Nie-
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derosterreich und Karnten genitzt. Ein Seniorenheim findet sich haufig in Salzburg und Tirol, je-

doch in Wien, Niederdsterreich, Vorarlberg, Burgenland und Karnten tiberhaupt nicht.
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Abbildung 3: Verteilung der Betreiber des Mittagstisches (nur signifikant) nach Bundesldndern

Nach dem Schultyp findet sich ein signifikanter Unterschied bei ,Selber kochen“ und Gemeinde.
»Selber kochen” findet am haufigsten in der BMHS (44%) und in der NMS (15%) statt, jedoch nur
zu 8% in der AHS. Die Gemeinde hingegen ist in der NMS mit 34% so haufig vertreten wie in BMHS
(24%) und AHS (10%) zusammen.

Ho4: Es gibt keinen Unterschied beziiglich des Systems fiir den Mittagstisch nach Bundesléndern.
H14: Es gibt einen Unterschied beziiglich des Systems fiir den Mittagstisch nach Bundesldndern.

Warmverpflegung, die angeliefert wird, ist mit 50% das am haufigsten verwendete System fiir den
Mittagstisch, dicht gefolgt von ,Kochen vor Ort”“ mit 45%. Ein Kihlkostsystem wird am seltensten
angewendet (6%), doch verwenden drei Schulen mehr als ein System (2x ,,Kochen vor Ort“ und

angelieferte Warmverpflegung sowie 1x ,, Kochen vor Ort“ und Kiihlkostsystem).
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Abbildung 4: Verwendete Systeme fiir den Mittagstisch

Es finden sich bei allen drei Systemen fir den Mittagstisch signifikante Unterschiede: Kiihlkostsys-

tem mit p=.005, angelieferte Warmverpflegung mit p=.001, , Kochen vor Ort“ mit p<.001.

Zunachst beschaftigt sich die Arbeit mit den Faktoren, die ein Angebot beglinstigen, beziehungs-
weise mit jenen, die sich ungiinstig auf das Angebot auswirken. Kiihlkostsystem ist deutlich Gber-
reprasentiert in Wien, wo es in 30% der Schulen angeboten wird, wobei auch noch eine starke
Variation nach Schultyp besteht. So verwenden 33% der Wiener NMS bzw. 36% der AHS, aber kei-
ne BMHS das Kiihlkostsystem. Im Burgenland, in Karnten, Salzburg, Tirol, Vorarlberg und in der
Steiermark kommt das Kihlkostsystem nie zum Einsatz. In Niederdsterreich wird es in 12% der

NMS verwendet, in Oberdsterreich in 7% der NMS.

Tabelle 16: Verwendung , Kiihlkostsystem” fiir den Mittagstisch, getrennt nach Bundesldndern und Schultypen

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 0% 0% 0% 0%
Kirnten 0% 0% 0% 0%
Niederosterreich 12% 0% 0% 7%
Oberosterreich 7% 0% 0% 5%
Salzburg 0% 0% 0% 0%
Steiermark 0% 0% 0% 0%
Tirol 0% 0% 0% 0%
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Voratlberg 0% 0% 0% 0%

Wien 33% 36% 0% 30%

Gesamt 7% 10% 0% 6%

Die angelieferte Warmverpflegung liegt in Oberosterreich (33% der Schulen mit Mittagstisch),
Salzburg (27%) und Vorarlberg (23%) deutlich unter dem Durchschnitt, deutlich Gber dem Durch-
schnitt liegt dieses System in den Bundeslandern Burgenland (80%), Niederdsterreich (64%) und
Steiermark (67%). Betrachtet man die Verwendung der Warmverpflegung nach Schultyp (p=.003),
so fallt auch bei diesem System auf, dass es in der BMHS nur zu 28% verwendet wird, wahrend
aber 64% der AHS und auch noch 51% der NMS dieses System verwenden. So fallt auch auf, dass
Warmverpflegung in den Bundeslandern Burgenland, Salzburg, Tirol, Wien und Steiermark trotz

haufiger Verwendung in den anderen Schultypen in der BMHS gar nie genutzt wird.

Tabelle 17: Verwendung des Systems ,,angelieferte Warmverpflegung” fiir den Mittagstisch, getrennt nach Bundesldndern und
Schultypen

NMS AHS BMHS Gesamt
Butgenland 100% 100% 0% 80%
Kirnten 100% 0% 50% 50%
Niederosterreich 48% 100% 62% 64%
Oberosterreich 36% 25% 22% 33%
Salzburg 27% 50% 0% 27%
Steiermark 88% 56% 0% 67%
Tirol 61% 50% 0% 57%
Voratlberg 33% 0% 0% 23%
Wien 44% 57% 0% 44%
Gesamt 51% 64% 28% 50%

Bei der Verwendung des Systems , Kochen vor Ort” liegen Salzburg (73%) und Vorarlberg (77%)
deutlich vor Oberosterreich (61%). Deutlich unterdurchschnittlich sind die Werte in Wien (30%), in
der Steiermark (33%), in Niederosterreich (30%) und im Burgenland (20%). Nach Schultyp zeigt

sich fur die gesamte Stichprobe ein deutlicher Unterschied (p<.001), da in der AHS nur zu 28% und
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in der NMS zu 44% selbst gekocht, wahrend in den ausgewadhlten BMHS hingegen zu 72% selbst
gekocht wird. In den Bundeslandern Burgenland, Salzburg, Steiermark, Tirol, Vorarlberg und Wien
wird in allen Schulen der BMHS in dieser Stichprobe selbst gekocht. In den Schulen der NMS in der
Steiermark, Oberosterreich, Karnten und Vorarlberg ist der Anteil von ,Kochen vor Ort” deutlich

geringer als in der AHS.

Tabelle 18: Verwendung des Systems ,, Kochen vor Ort” fiir den Mittagstisch, getrennt nach Bundesldndern und Schultypen

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 0% 0% 100% 20%
Kirnten 0% 100% 50% 50%
Niederosterreich 39% 0% 38% 30%
Oberésterreich 57% 75% 78% 61%
Salzburg 73% 50% 100% 73%
Steiermark 12% 44% 100% 33%
Tirol 50% 50% 100% 52%
Vorarlberg 67% 100% 100% T7%
Wien 22% 14% 100% 30%
Gesamt 44% 28% 72% 45%

Ho5: Es gibt keinen Unterschied bezliglich der Auszeichnung des Mittagstisches nach Bundeslén-

dern.
H15: Es gibt einen Unterschied beziiglich der Auszeichnung des Mittagstisches nach Bundesldndern.

Insgesamt sind 18% der angebotenen Mittagstische ausgezeichnet worden, es findet sich dabei ein
signifikanter Unterschied nach den Bundeslandern (p<.001). Am haufigsten wurde der Mittags-
tisch in den Schulen in Oberosterreich ausgezeichnet (52%). Mit einigem Abstand folgen dann die
Schulen aus Wien (17%). Keine Schule aus dem Burgenland kann eine Auszeichnung fiir den Mit-
tagstisch vorweisen, bei allen anderen Bundeslandern weisen 8% bis 11% eine Auszeichnung fir
den angebotenen Mittagstisch auf. Zwischen den Schultypen besteht kein signifikanter Unter-
schied (p=465). Von den Schulen der NMS weisen 16% eine Auszeichnung auf, bei den Schulen der

AHS sind 22% ausgezeichnet worden und in der BMHS liegen fiir 20% der Schulen Auszeichnungen
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flr den Mittagstisch vor. Es kann aber eine Wechselwirkung aus Schultyp und Bundesland beo-
bachtet werden. So ist in Salzburg keine NMS oder AHS ausgezeichnet, in der Steiermark findet
sich ebenfalls keine Auszeichnung fiir eine NMS, ebenso in Vorarlberg. In Wien wiederum wurde

keine einzige BMHS ausgezeichnet.

Tabelle 19: Auszeichnung fiir den Mittagstisch, getrennt nach Bundeslédndern und Schultypen

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 0% 0% 0% 0%
Kirnten 0% 100% 0% 8%
Niederosterreich 8% 11% 13% 9%
Oberosterreich 51% 50% 56% 52%
Salzburg 0% 0% 100% 11%
Steiermark 0% 25% 13% 8%
Tirol 12% 0% 0% 10%
Voratlberg 0% 0% 50% 8%
Wien 12% 31% 0% 17%
Gesamt 16% 22% 20% 18%

Wird der Frage nachgegangen, ob es einen Zusammenhang zwischen dem System des Mittagsti-
sches und der Auszeichnung gibt, kann ein schwacher negativer Zusammenhang von angelieferter
Warmverpflegung und Auszeichnung gefunden werden (phi=-.16, p=.016): Schulen mit einer ange-
lieferten Warmverpflegung werden weniger oft (18%) ausgezeichnet als Bildungseinrichtungen,
die andere Systeme verwenden (31%). Mit den beiden anderen Systemen (Kiihlkostsystem:
phi=.09, p=.145 und , Kochen vor Ort“: phi=.12, p=.072) kann kein signifikanter Zusammenhang
belegt werden, allerdings kann bei ,Kochen vor Ort“ eine statistische Tendenz festgemacht wer-
den. 30% der Schulen, die selbst kochen, weisen eine Auszeichnung auf. Wird nicht selbst gekocht,
sind es 20%. Schulen mit einem Kihlkostsystem werden jedoch zu 40% ausgezeichnet. Kihlkost-
system und , Kochen vor Ort” zusammen bedingen somit eine héhere Wahrscheinlichkeit fir eine

Auszeichnung.
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Abbildung 5: Auszeichnungen fiir den Mittagstisch getrennt nach verwendeten Systemen

In der Folge wird nun explorativ von weiteren Zusammenhangen berichtet. Zuerst interessiert,
welche Faktoren - auBer den zuvor referierten Variablen - Bundesland und Schultyp - das Angebot
eines Mittagstisches beeinflussen. Am Beginn dieses Abschnitts wird die Frage analysiert, ob An-
gebote wie Schulbuffet, Snackautomaten, Kalt- und Heillgetrankeautomaten einen Einfluss auf das

Vorhandensein eines Mittagstisches aufweisen.

Gibt es einen Zusammenhang zwischen Mittagstisch und Schulbuffet?

Zwischen dem Vorhandensein eines Schulbuffets und dem Vorhandensein eines Mittagstisches
zeigt sich ein negativer, signifikanter Zusammenhang (Phi=-.13, p=.018). Das Vorhandensein eines
Schulbuffets wirkt sich somit negativ auf das Vorhandensein eines Mittagstisches aus. Ist ein Mit-
tagstisch in der Schule vorhanden, so haben 78% dieser Schulen ein Schulbuffet, ist kein Mittags-

tisch vorhanden, so haben hingegen 89% dieser Schulen ein Schulbuffet.

Gibt es einen Zusammenhang zwischen Mittagstisch und Snackautomaten?

Ein Zusammenhang zwischen einem Snackautomaten und Mittagstisch ist nicht belegbar (phi=.04,
p=.446). In 24% aller Schulen mit Mittagstisch findet sich ein Snackautomat, weiter findet sich

auch in 20% der Schulen ohne Mittagstisch ein Snackautomat.
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Gibt es einen Zusammenhang zwischen Mittagstisch und Getrankeautomaten?

Weiter besteht auch kein Zusammenhang zwischen Mittagstisch und Kaltgetrankeautomaten

(phi=-.02, p=.67) und Mittagstisch und HeilRgetrankeautomaten (phi=.07, p=.418)

Gibt es einen Zusammenhang zwischen Mittagstisch und Einkaufsmoglichkeiten im Schulumfeld?

Auch die Moglichkeit, Lebensmittel im Umkreis von 250m um das Schulhaus einkaufen zu kénnen,
steht in keinem Zusammenhang mit dem Vorhandensein eines Mittagstisches (phi=.05, p=.363).
Bei 80% der Schulen mit einem Mittagstisch bietet sich in der ndheren Umgebung der Einkauf von

Lebensmitteln an, bei Schulen ohne Mittagstisch liegt dieser Prozentsatz bei 75%.
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Abbildung 6: Vorhandensein von Schulbuffet, Kaltgetrdnke- und Heif3getrinkeautomaten, Snackautomaten sowie Lebensmittelein-
kauf in ndchster Umgebung, getrennt nach Schulen mit und ohne Mittagstisch

Schulen, die einen Mittagstisch anbieten, unterscheiden sich nicht signifikant von Schulen, die kei-
nen anbieten, beziglich der Anzahl der Schilerlnnen (p=.691). Schulen mit Mittagstisch haben
durchschnittlich 319.1 Schiilerinnen, bei jenen ohne Mittagstisch liegt die durchschnittliche Anzahl
der Schilerlnnen bei 306.2.

Auch der Anteil der Schiilerinnen mit Migrationshintergrund unterscheidet sich nicht bezlglich des
Angebots eines Mittagstisches (p=.203). Der Anteil der Schilerinnen mit Migrationshintergrund
liegt bei Schulen mit Mittagstisch bei 21.9%, bei Schulen ohne Mittagstisch wird ein durchschnittli-

cher Migrationshintergrund von 25.3% ermittelt.
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Wovon ist der Nutzungsgrad des Mittagstisches abhangig?

Um festzustellen, wovon der Nutzungsgrad des Mittagstisches abhangig ist, wurden folgende Fra-

gestellungen untersucht:

e Ist der Nutzungsgrad des Mittagstisches héher bei einer Auszeichnung des Mittagstisches?

e st der Nutzungsgrad des Mittagstisches héher, wenn kein Buffet, keine Automaten und

keine Lebensmittelgeschdifte vorhanden sind?

Der Nutzungsgrad des Mittagstisches ist signifikant hoher, wenn eine Auszeichnung vorliegt
(p<.001). Bei einem ausgezeichneten Mittagstisch liegt der Nutzungsgrad bei durchschnittlich

48.3%. Liegt keine Auszeichnung vor, ist er mit 34.9% deutlich niedriger.
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48,3

50,0

40,0 -

30,0 -

20,0 -

10,0 -

0,0 -
Mittagstisch ausgezeichnet Mittagstisch nicht
ausgezeichnet

Abbildung 7: Nutzungsgrad des Mittagstisches in Abhdngigkeit mit einer Auszeichnung fiir den Mittagstisch

Das Vorhandensein eines Schulbuffets wirkt sich nicht negativ auf den Nutzungsgrad des Mittags-
tisches aus (p=.306). Der Nutzungsgrad ist zwar bei Vorhandensein eines Schulbuffets etwas gerin-
ger (37.4%) gegenliber einem Nutzungsgrad von 41.2%, wenn kein Schulbuffet vorhanden ist, der

Unterschied ist jedoch nicht als signifikant zu bewerten.

Auch ein aufgestellter Snackautomat hat keinen Einfluss auf den Nutzungsgrad des Mittagstisches
(p=.871). Gibt es einen Snackautomaten, so liegt der Nutzungsgrad bei 38.6%; ist kein Snackauto-

mat aufgestellt, so liegt der Nutzungsgrad bei 38.0%.

Liegen Lebensmittelbetriebe in der ndheren Umgebung der Schule, so wirkt sich das signifikant auf
den Nutzungsgrad aus (p<.001), allerdings ist der Nutzungsgrad hoher (40.9%), wenn Lebensmit-
telgeschafte vorhanden sind. Gibt es keine Einkaufsmoglichkeiten in der Umgebung, so liegt der

Mittelwert des Nutzungsgrades nur bei 27.5%.
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Abbildung 8: Nutzungsgrad des Mittagstisches in Abhéngigkeit mit einem Schulbuffet, Snackautomaten und Lebensmitteleinkaufs-
moglichkeiten

Ist in der Schule ein als gesund zertifiziertes Erndahrungsangebot vorhanden, so ist der Nutzungs-
grad signifikant hoher (p=.007). Gibt es ein gesundes Erndhrungsangebot, so liegt der Nutzungs-

grad bei 40.0%, gibt es dieses nicht, so wird ein Nutzungsgrad von 30.0% ermittelt.

Zusammenhange zwischen Nutzungsgrad von Automaten/Schulbuffet und Nutzungsgrad des Mit-

tagstisches

Der Nutzungsgrad des Mittagstisches korreliert nicht mit dem Nutzungsgrad des Schulbuffets
(r=.09, p=.208) und des Snackautomaten (r=.13, p=.337). Somit wirkt sich ein hoherer Nutzungs-
grad von Buffet und Automaten jedenfalls nicht negativ auf den Nutzungsgrad des Mittagstisches

aus.

Allerdings ist der Nutzungsgrad des Mittagstisches von den verwendeten Systemen abhangig
(p=.009): Der Nutzungsgrad ist bei angelieferter Warmverpflegung am geringsten (33.4%), bei
Kihlkost ergibt sich ein Nutzungsgrad von 42.9%, fiir ,,Kochen vor Ort” ist der Nutzungsgrad nur

um 0.1% geringer.
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Abbildung 9: Nutzungsgrad des Mittagstisches nach System fiir den Mittagstisch

Der Nutzungsgrad ist auch vom Betreiber abhangig (p=.005): Bei den Betreibern Seniorenheim
(30.0%), Gasthaus (30.9%), Catering (32.6%) und Hort (33.6%) ist der Nutzungsgrad unterdurch-
schnittlich. Fiir ,Selber Kochen” (39.3%) und Gemeinde (40.0%) ergibt sich ein durchschnittlicher

Wert, am hochsten ist der Nutzungsgrad bei Buffet (51.1%).

Zwischen Nutzungsgrad und Anteil der Schiilerinnen mit Migrationshintergrund ist ein positiver
Zusammenhang belegbar (r=.24, p<.001). Der Nutzungsgrad des Mittagstisches steigt mit hoherem
Anteil der Schiilerinnen mit Migrationshintergrund, auch wenn die Starke des Zusammenhangs als
schwach zu bezeichnen ist. Zwischen Anzahl der Schiilerinnen und Nutzungsgrad lasst sich kein

signifikanter Zusammenhang belegen (r=.09, p=.159).
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Abbildung 10: Nutzungsgrad des Mittagstisches in Abhdngigkeit des Betreibers

Zum Abschluss der empirischen Auswertung wird noch untersucht, inwieweit Bundeslander und
Schultypen mit Schulbuffets, Snackautomaten, Kalt- und HeiRgetrankeautomaten sowie Einkaufs-

moglichkeiten im Umfeld der Schule ausgestattet sind.

Bezliglich des Schulbuffets sind signifikante Unterschiede zwischen den Bundeslandern belegbar
(p=.005): Wahrend in den Bundeslandern Burgenland und Salzburg alle ausgewahlten Schulen
Uber ein Schulbuffet verfiigen, ist der Anteil in den westlichen Bundeslandern Tirol (70%) und Vor-

arlberg (46%) am geringsten. Insgesamt verfligen 81% der Schulen in der vorliegenden Stichprobe

Uber ein Schulbuffet.

Die Unterschiede zwischen den Schultypen sind signifikant (p<.001): 91% der BMHS und 98% der
AHS verfiigen liber ein Schulbuffet, doch nur 73% der NMS.

Tabelle 20: Schulbuffet vorhanden, getrennt nach Bundesland und Schultyp (Angaben in %)

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 100% 100% 100% 100%
Kirnten 50% 100% 100% 75%
Niedet6sterreich 75% 100% 94% 84%
Obetrésterreich 70% 100% 100% 77%

(53]



Salzburg 100% 100% 100% 100%

Steiermark 78% 100% 75% 83%
Tirol 68% 100% 50% 70%
Vorarlberg 22% 100% 100% 46%
Wien 71% 94% 89% 83%
Gesamt 73% 98% 91% 81%

Die Einkaufsmoglichkeiten von Lebensmitteln sind nach Bundeslandern signifikant verschieden
(p=.014). Gesamt finden sich in 79% aller Schulen Einkaufsmoglichkeiten, deutlich unterreprdsen-
tiert ist der Anteil in Vorarlberg und in der Steiermark. In Wien verfiigen 98% aller Schulen tber
Einkaufmoglichkeiten in der ndheren Schulumgebung. Nach Schultyp ist kein Unterschied belegbar

(p=.201).

Tabelle 21: Lebensmitteleinkaufsmdglichkeiten vorhanden, getrennt nach Bundesland und Schultyp (Angaben in %)

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 44% 100% 100% 64%
Kirnten 67% 100% 80% 75%
Niederosterreich 75% 83% 94% 80%
Obetrosterreich 89% 50% 67% 82%
Salzburg 85% 50% 100% 79%
Steiermark 63% 58% 88% 65%
Tirol 76% 67% 100% 77%
Vorarlberg 56% 50% 100% 62%
Wien 100% 100% 89% 98%
Gesamt 77% T7% 88% 79%

Auch beziiglich des Vorhandenseins von Kaltgetrankeautomaten zeigen sich signifikante Unter-
schiede zwischen den Bundesldandern (p=.003). So sind die Schulen in Tirol (40%) und Vorarlberg

(46%) seltener mit einem Kaltgetrankeautomaten ausgestattet. Aber auch die Schulen im Bundes-
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land Salzburg liegen noch deutlich unter dem Gesamtdurchschnitt von 66%. Deutlich Gber dem

Durchschnitt liegen nur die Schulen im Burgenland und Karnten.

Es gibt einen signifikanten Unterschied hinsichtlich der Schultypen (p<.001): Die NMS sind (mit
Ausnahme des Burgenlandes) deutlich weniger haufig mit einem Kaltgetrankeautomaten ausge-

stattet als die anderen Schultypen.

Tabelle 22: Kaltgetrdnkeautomat vorhanden, getrennt nach Bundesland und Schultyp (Angaben in %)

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 100% 100% 100% 100%
Kirnten 83% 100% 80% 83%
Niederdsterreich 43% 89% 100% 63%
Oberdsterreich 68% 67% 78% 69%
Salzburg 31% 100% 100% 53%
Steiermark 61% 83% 100% 73%
Tirol 28% 100% 100% 40%
Vorarlberg 22% 100% 100% 46%
Wien 53% 88% 75% 71%
Gesamt 52% 88% 91% 66%

Uber einen HeiRgetrankeautomaten verfiigen 41% aller Schulen, es finden sich signifikante Unter-
schiede sowohl nach Bundesland (p<.001) als auch Schultyp (p<.0019). In den Bundeslandern
Oberosterreich (28%), Salzburg (21%) und Tirol (20%) finden sich unterdurchschnittlich oft HeilRge-
trankeautomaten, dagegen in den Bundeslandern Burgenland und Karnten (iberdurchschnittlich
oft. Nach Schultyp sind nur in 17% der Schulen der NMS HeilRgetrankeautomaten zu finden, in der
AHS haben 80%, und in der BMHS haben 89% einen Heillgetrankeautomaten.

Tabelle 23: Heifsgetrdnkeautomat vorhanden, getrennt nach Bundesland und Schultyp (Angaben in %)

NMS AHS BMHS Gesamt

Burgenland 44% 100% 100% 64%
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Kirnten 67% 100% 100% 83%

Niederdsterreich 17% 78% 100% 45%
Oberésterreich 11% 83% 78% 28%
Salzburg 0% 50% 100% 21%
Steiermark 28% 75% 100% 50%
Tirol 4% 100% 100% 20%
Voratlberg 22% 50% 100% 38%
Wien 6% 88% 56% 48%
Gesamt 17% 80% 89% 41%

Einen Snackautomaten findet man in 23% aller Schulen, ein Unterschied zwischen den Bundeslan-
dern ist dabei nicht belegbar (p=.312). Ein Snackautomat findet sich aber unterschiedlich haufig
nach Schultyp (p<.001). Wieder ist der Ausstattungsgrad in der NMS mit 13% deutlich geringer als
in der AHS (41%) oder BMHS (43%).

Tabelle 24: Snackautomat vorhanden, getrennt nach Bundesland und Schultyp (Angaben in %)

NMS AHS BMHS Gesamt
Burgenland 22% 0% 67% 29%
Kirnten 67% 0% 0% 33%
Niederosterreich 8% 33% 56% 22%
Oberosterreich 9% 67% 44% 19%
Salzburg 15% 50% 100% 32%
Steiermark 19% 33% 38% 25%
Tirol 8% 0% 0% 7%
Vorarlberg 0% 100% 50% 23%
Wien 18% 50% 33% 33%
Gesamt 13% 41% 43% 23%
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5 DISKUSSION

Die vorliegende Studie analysiert die aktuelle Verpflegungssituation mit Schwerpunkt des Mittags-
tisches ab der 5. Schulstufe an &sterreichischen Schulen. Hierzu wurden die Aussagen von 331
(17%) Direktorlnnen, davon 211 NMS, 64 AHS und 56 BMHS erhoben. Die Evaluierung erfolgte
telefonisch mittels Fragebogens mit folgenden Themenschwerpunkten: allgemeine Schulinforma-

tionen, die Schulverpflegung und die Sozio6konomie.

5.1 GESCHLECHTERANTEIL

In der vorliegenden Untersuchung wurde herausgefunden, dass mehr Madchen als Burschen eine
AHS oder BMHS besuchen. Diese geschlechtsspezifischen Unterschiede wurden auch im Nationa-
len Bildungsbericht 2015 fiir Osterreich festgestellt. Des Weiteren zeigt der Bildungsbericht, dass
nur 35% der mannlichen Schiiler, im Gegensatz jedoch 49% der Madchen nach der Neuen Mittel-

schule eine weiterfiihrende Schule besuchen (Bruneforth et. al, 2016).

5.2 MIGRATIONSHINTERGRUND
Des Weiteren wurde in der Studie festgestellt, dass die Zahl der Schiilerinnen mit Migrationshin-

tergrund mit 79% in den Wiener NMS am hochsten ist. Wie schon erwahnt, wurde der Migrations-

hintergrund unter folgender Definition der STATISTIK AUSTRIA erfasst:

»Alle Personen, deren beide Eltern im Ausland geboren sind, unabhangig von ihrer Staatsangeho-
rigkeit.” Der Anteil der Schilerlnnen mit Migrationshintergrund ist in der Hauptstadt doppelt so
hoch wie in den Ubrigen Bundeslandern und wird durch hohe Zuwanderung erklart (STATISTIK
AUSTRIA, 2017). Die meisten Schiilerinnen mit Migrationshintergrund besuchen in Wien eine
NMS, da vor allem Eltern mit héherem Bildungsabschluss ihre Kinder in die AHS schicken. Des Wei-
teren sind Kinder und Jugendliche mit Migrationshintergrund in Risikosituationen, wie etwa beim
Verlust der Erwerbstatigkeit eines Elternteils, hinsichtlich des Bildungserfolgs gefahrdeter als Schi-

lerinnen ohne Migrationshintergrund (Maaz et. al., 2016).

5.3 AUSZEICHNUNGEN VON GESUNDHEITSANGEBOTEN
Es wurde erhoben, ob die Bildungseinrichtung eine Auszeichnung oder ein Gltesiegel in dem ge-
samten Verpflegungsangebot oder Gesundheitsbereich besitzt. Die Ergebnisse der Studie belegen,

dass die Halfte der untersuchten Schulstandorte der Grundgesamtheit im Rahmen der reprasenta-
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tiven geschichteten Stichprobe in Osterreich in der Verpflegung oder im Gesundheitsangebot eine
Auszeichnung aufweist. Diesbezliglich wurden lediglich signifikante Unterschiede zwischen den
Bundeslandern Steiermark, Burgenland und Vorarlberg, jedoch nicht zwischen den Schultypen
gefunden. Aus der Analyse ist ersichtlich, dass die umfangreichste Gesundheitsforderung an Schu-
len in der Steiermark und die geringste in den Bundeslandern Burgenland und Vorarlberg stattfin-
det. Ahnliche Ergebnisse erzielte eine Studie zur Untersuchung von Ressourcen zur Implementie-
rung der Gesundheitsforderung, in der in der Datensammlung keine Aspekte von gesundheitsfor-
derlichen Ansdtzen im Burgenland vorhanden waren (Gugglberger et.al.,, 2012). Des Weiteren
wurden in der Literaturrecherche kaum Angebote und Aktivitaten bezlglich der Gesundheitsange-
bote in Vorarlberger Schulen gefunden. Somit besteht auf Bundesebene im Burgenland und Vor-

arlberg ein vermehrter Bedarf an gesundheitsférderlichen Angeboten fir Bildungseinrichtungen.

5.4 VORHANDENSEIN EINES MITTAGSTISCHES

Die weitere Auswertung zeigt einen signifikanten Unterschied in der Haufigkeit des angebotenen
Mittagstisches innerhalb der einzelnen Bundesldander. Im Durchschnitt bieten 72% aller untersuch-
ten Schulen einen Mittagstisch an. Schulen in Oberésterreich und Vorarlberg stellen am haufigsten
einen Mittagstisch fir Schiilerinnen zur Verfligung, wahrend in den Bundeslandern Steiermark und
Karnten fir Kinder weniger die Moglichkeit besteht, an einer Verpflegung zu Mittag teilzunehmen.
Des Weiteren wurden beziiglich des Mittagstisches Unterschiede zwischen den Bundeslandern
und Schultypen festgestellt. In Karnten wird nur bei 17% der NMS ein Mittagstisch angeboten.
Auch im Bundesland Niederdsterreich ist das Angebot eines Mittagstisches in der NMS deutlich
geringer als in der AHS bzw. BMHS. Wahrend in Niederosterreich, Karnten, Vorarlberg und auch
Wien in der AHS am haufigsten ein Mittagstisch angeboten wird, ist das in Salzburg nicht der Fall,
dort weist die AHS mit 50% deutlich weniger oft einen Mittagstisch auf als die NMS beziehungs-
weise die BMHS.

5.5 NUTZUNGSGRAD DES MITTAGSTISCHES

AuBerdem wurde ein signifikanter Unterschied im Nutzungsgrad des Mittagstisches zwischen den
Bundeslandern festgestellt. Im Durchschnitt betrdgt der Nutzungsgrad des Mittagstisches 38%
innerhalb Osterreichs. Schiilerinnen in Wien nehmen mit 63% am hiufigsten das Angebot eines
Mittagstisches wahr, wahrend Kinder und Jugendliche in Karnten und in der Steiermark dieses

Angebot am seltensten vorfinden und niitzen. Wie schon erwahnt, wird zwar in Vorarlberg in jeder
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Schule ein Mittagstisch angeboten, jedoch ist der Nutzungsgrad mit 32% der Schiilerinnen eher als
gering zu bewerten. Ein Unterschied im Nutzungsgrad des Mittagstisches zwischen den Schultypen
konnte nicht festgestellt werden. Der Nutzungsgrad von 38% fir die untersuchten Schulstandorte
Osterreichweit ist als gering zu betrachten. Ahnlich geringe Ergebnisse erzielte die empirische Stu-
die zur Essensakzeptanz der Mittagsverpflegung an Bildungseinrichtungen in Deutschland, in der
festgestellt wurde, dass mitgebrachte Speisen von zu Hause und die Snackautomaten die Hauptur-
sachen des geringen Nutzungsgrads des Mittagstisches darstellen (Evers und Hamel, 2010). Die
Untersuchung zur aktuellen Verpflegungssituation an Schulen in Osterreich konnte hingegen kei-
nen Einfluss zwischen dem Vorhandensein eines Snackautomaten bzw. eines Schulbuffets und
dem Nutzungsgrad des Mittagtisches belegen. Bezliglich mitgebrachter Speisen von zu Hause kann
keine Aussage getroffen werden, weil in der Untersuchung diese Komponente nicht berticksichtigt
wurde. Da die Studie aber gezeigt hat, dass der Nutzungsgrad des Mittagstisches signifikant hoher
(40,9%) ist, wenn in der unmittelbaren Umgebung (250m) die Mdoglichkeit besteht, Lebensmittel
und Speisen zu besorgen, als wenn keine Verpflegungsbetriebe am Schulstandort vorhanden sind
(27,5%), liegt der Verdacht nahe, dass sich mitgebrachte Lebensmittel von zu Hause ebenso wenig
negativ auf den Mittagstisch auswirken und dieser gerne geniitzt wird. Daraus ergibt sich, dass in
dieser Studie die Lebensmittelbetriebe und Geschafte in unmittelbarer Nahe zum Schulstandort
keine Konkurrenz fiir den Mittagstisch darstellen. Es ist hinzuzufligen, dass der Nutzungsgrad die-
ser Verpflegung von Schiilerinnen und Schilern tendenziell hoher ist (48,3%), wenn der Mittags-
tisch eine Auszeichnung hat, als ohne eine Verleihung eines Gesundheitssiegels (34,9%). Zusam-
mengefasst kann gesagt werden, dass sich eine Auszeichnung des Mittagstisches positiv auf den
Nutzungsgrad seitens der Schiilerinnen auswirkt. In der Literaturrecherche wurden keine Untersu-
chungen zwischen dem Nutzungsgrad der Mittagsverpflegung und den Auszeichnungen von Spei-
sen gefunden, jedoch einige nennenswerte Studien im Zusammenhang mit Schulverpflegung und
deren positiven Einflissen der Speiseneinnahme an der Bildungsinstitution. So gaben Eltern in der
Erhebung zur Nestlé-Studie 2010 ,So is(s)t Schule” an, dass ihnen die Qualitdt der Speisen am
wichtigsten ist (Nestlé Deutschland AG, 2010). Eine weitere Untersuchung lber die Zufriedenheit
mit der Schulverpflegung zeigte, dass der Einflussfaktor ,,Geschmack und Qualitdt des Essens” an
erster Stelle steht (Lilfs und Spiller, 2007). Anhand der Ergebnisse zur aktuellen Verpflegungssitu-
ation an osterreichischen Schulen und der Nestlé-Studie 2010 sowie der Erhebung liber Zufrieden-
heit mit der Schulverpflegung wurden qualitative Komponenten der Speisen als groSter Einfluss-

faktor fir diese Nutzung der Mittagsverpflegung erhoben. In der Nestlé-Studie 2010 wurde das
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Merkmal ,Qualitat” nicht definiert, jedoch ist anhand der Ergebnisse klar, dass es sich nicht um
erndahrungsphysiologische Motive handelt, da ,,gesundheitliche Aspekte” als Zusatz erfragt wurden
und diese an flinfter Stelle platziert waren. Das Verstandnis von gesunden Lebensmitteln wird
meist als ,schmeckt nicht” bewertet und somit ist dieser Aspekt fiir eine alltdgliche Erndhrung irre-
levant (Ellrott, 2011). In der Erhebung lber Zufriedenheit mit der Schulverpflegung wurde keine
Definition zum Merkmal , Qualitdt” angegeben. Anhand der aktuellen Verpflegungssituation an
den Osterreichischen Schulen und der relevanten angefiihrten Studien lasst sich schlieBen, dass
gualitative Merkmale der Speisen eine wichtige Rolle in Bezug auf die vermehrte Einnahme einer
Mittagsverpflegung an Schulen spielen. Des Weiteren zeigen die Ergebnisse des ,LBS-
Kinderbarometer Deutschland 2007, dass Kinder und Jugendliche die Mittagsverpflegung ge-
schmacklich besser bewerten, wenn Salat und Gemiise vorhanden sind (Prosoz Herten ProKids-
Institut, 2007). Das Vorhandensein einer Auszeichnung der Mittagsverpflegung wurde in der Stu-
die ,LBS-Kinderbarometer Deutschland 2007“ nicht untersucht, jedoch haben Salat und Gemise
essentielle, gesunde Nahrstoffe, die gemaR den Qualitatsstandards und zur Verleihung eines Gilite-
siegels erforderlich sind. Zusammengefasst kann gesagt werden, dass die Qualitat der Mittagsver-
pflegung einen erheblichen Einfluss auf die Einnahme des Schulessens hat. Da Eltern auf eine
Rickmeldung der Kinder und Jugendlichen bzw. auf die Speiseplane bezliglich der Verpflegungs-
qualitat angewiesen sind, ware es hilfreich, die Schulverpflegung auf gesunde Nahrungsangebote
zu untersuchen und anschliefend auszeichnen zu lassen. Dadurch ware Transparenz gegeben, die
den Erziehungsberechtigten ermoglicht, das Angebot fiir ihre Kinder leichter zu bewerten. So ware
es vorstellbar, bei einem Mangel an Zertifikaten eine begriindete Initiative zur Verbesserung des
Lebensmittelangebotes in der jeweiligen Schule starten zu kénnen, aber auch Schulstandorten
ware ein solches System von Nutzen, da sie mit einem vielfach gelobten Schulbuffet werben kon-

nen.

5.6 BETREUUNG DES MITTAGTISCHES

Des Weiteren wurde Uberprift, wer fiir die Betreuung des Mittagtisches innerhalb der Schultypen
und Bundesldander verantwortlich ist. Mit 24% betreibt die Gemeinde am haufigsten den Mittags-
tisch, gefolgt von Catering mit 23%. An dritter Stelle wurde ,,Schiiler kochen selbst” mit 18% ange-
geben, gefolgt von Buffetbetreuerinnen und -betreuern mit 16%. In 10% der Schulen betreibt ein
Gasthaus den Mittagstisch, in 6% der Bildungseinrichtungen ein Seniorenheim und bei 5% ist ein

Hort flr den Mittagstisch verantwortlich. Eltern finden sich in der Stichprobe nie als Betreuer,
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auch andere Personen wurden nicht genannt. Die Einbindung der Erziehungsberechtigten in die
Betreuung, Gestaltung und Planung des Mittagstisches ware eine Moglichkeit, um den Nutzungs-
grad der Verpflegung zu erhéhen. Zudem kdnnten nicht nur Wiinsche der Eltern und Schilerlnnen
optimal berlcksichtigt werden, sondern Erziehungsberechtigte Gbernadhmen die volle Verantwor-
tung fiir eine gesundheitsfordernde Schulverpflegung. Hinzuzufligen ware noch, dass die Leitung
der Bildungsinstitution inklusive des gesamten Lehrerteams unterstiitzend auf eine gesundheits-

fordernde Schulverpflegung hin mitwirken sollte (Arens-Azevedo, 2016).

Ferner wurde ein signifikanter Unterschied zwischen den Schultypen bei ,Schiiler kochen selbst”
und Gemeinde gefunden. Schiilerinnen bereiten am haufigsten in der BMHS (44%), gefolgt von der
NMS (15%) und AHS (8%) die Mahlzeit selbst zu. Die Gemeinde hingegen ist deutlich 6fter in der
NMS (34%) als in der AHS (10%) und BMHS (24%) der Anbieter des Mittagstisches. Der Prozentsatz
in dieser Studie von 44% in der BMHS wird durch die Verankerung des Unterrichtsfaches Erndh-
rung und Haushalt, vor allem im Humanberuflichen Schulwesen wie zum Beispiel HLWs oder BA-
KIPs, erklart. Ebenso ist Erndhrung und Haushalt ein Pflichtgegenstand in der NMS. Des Weiteren
haben Schiilerinnen der NMS die Moglichkeit sich weiter zu vertiefen in das Unterrichtsfach. In der
AHS hingegen wird das Schulfach Erndhrung und Haushalt vor allem theoretisch als Pflichtgegen-
stand gelehrt. Den Schiilerinnen und Schiilern AHS bleibt frei, ob sie die vertiefende, praxisange-
wandte Form des Wahlfachs Erndhrung und Haushalt absolvieren mochten (BMBWF, 2018). Dar-
aus lasst sich schlieBen, dass in der NMS mehr Schilerinnen Interesse am Wahlfach Erndahrung und
Haushalt haben als Jugendliche in der AHS. Ein moglicher Faktor konnte sein, dass Schiilerinnen
der NMS dieses praxisnahe Wahlfach wahlen, da es sich wahrscheinlich um den ersten Einblick in

einen Beruf handelt.

5.7 SYSTEM DES MITTAGSTISCHES

Des Weiteren wurde untersucht, welches System (Warmverpflegung, Kiihlkostsystem, Kochen vor
Ort) fur den Mittagstisch an Schulstandorten bevorzugt wird. Wie schon erwdhnt werden unter
dem System , Kochen vor Ort“ alle Personen (Kiichenpersonal, Lehrerinnen, Schiilerinnen, ...) ge-
nannt, welche die Speisen direkt an der Schule frisch zubereiten. Das am haufigsten verwendete
System ist die Warmverpflegung, die an die Bildungseinrichtung angeliefert wird, gefolgt von ,Ko-
chen vor Ort“. Am seltensten wird das Kiihlkostsystem in Schulen genutzt. Des Weiteren ist nen-
nenswert, dass das Kiihlkostsystem in Wien mit 30% deutlich tberreprasentiert ist. In der gesam-

ten Untersuchung wurde 6sterreichweit in der BMHS nie das Kihlkostsystem als Mittagstisch an-
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gegeben. Betrachtet man die Nutzung der Warmverpflegung nach Schultyp, so ist zu erkennen,
dass diese Form in der BMHS nur zu 28% zur Anwendung kommt, wahrend aber 64% der AHS und
51% der NMS dieses System bevorzugen. Ferner fallt in der Untersuchung auf, dass Warmverpfle-
gung in den Bundeslandern Burgenland, Salzburg, Tirol, Wien und in der Steiermark trotz haufiger
Verwendung in den anderen Schultypen in der BHMS nie als Verpflegungsform angegeben wurde.
»,Kochen vor Ort“ wird in den Schulen in Salzburg (73%), Vorarlberg (77%) und Oberdsterreich
(61%) bevorzugt, wohingegen diese Verpflegung in den Bundeslandern Wien (30%), Steiermark
(33%), Niederosterreich (30%) und Burgenland (20%) kaum in Anspruch genommen wird. AulRer-
dem finden sich Unterschiede zwischen den Schultypen und ,,Kochen vor Ort“. In der AHS wird nur
zu 28% selbst gekocht, in der NMS liegt der Anteil des Systems ,Kochen vor Ort“ bei 44%. In den
untersuchten BMHS wird hingegen zu 72% selbst gekocht. In den Bundeslandern Burgenland,
Salzburg, Steiermark, Tirol, Vorarlberg und auch Wien wird in allen BMHS in dieser Stichprobe
selbst gekocht. Hier ist ersichtlich, dass in der BMHS nicht nur die Form ,, Kochen vor Ort“ am hau-
figsten genannt wird, sondern auch ,Schiiler kochen selbst” am h&ufigsten als Betreiber angege-
ben wurde. Hiermit bestétigt sich ebenfalls der Zusammenhang zwischen der Verankerung des
Schulfaches ,,Erndhrung und Haushalt” in der BMHS und dem erhéhten Einsatz des Systems ,Ko-

chen vor Ort“ und ,,Schiler kochen selbst”.

5.8 AUSZEICHNUNG DES MITTAGSTISCHES

In der untersuchten Stichprobe wurden dsterreichweit 18% der angebotenen Mittagstische ausge-
zeichnet, doch fallt auf, dass der Mittagstisch in Oberdsterreich nicht nur am haufigsten angebo-
ten, sondern mit 52% die meisten Auszeichnungen aufgrund gesundheitsférderlicher Angebote
erhalten hat. Abgesehen vom Burgenland, das keine einzige Auszeichnung in diesem Bereich hat,
kénnen die anderen Bundeslander mit 8-11% Auszeichnungen wesentlich weniger vorlegen als

Oberosterreich.

Wie schon in den Ergebnissen unter Punkt 4 erwahnt, sind Gesundheitsangebote fiir Schilerlnnen
im Burgenland kaum vorhanden. Dies ist eine mogliche Erklarung, warum in der vorliegenden Un-

tersuchung kein Mittagstisch eine Auszeichnung aufweisen kann.

In Oberdsterreich wird bei Erfiillung der erforderlichen Kriterien dem Mittagstisch die Auszeich-
nung , Gesunde Kiiche” seit Gber 20 Jahren verliehen. Aufgrund des langen Vorhandenseins dieser
Auszeichnung sind dementsprechend mehr verliehene Gitesiegel an Schulen in Oberdsterreich

verzeichnet.
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Hingegen zeigt die Literaturrecherche, dass die Verleihung , Vitalkiiche”, die es erst seit 2014 in
Niederdsterreich gibt, eher an Kindergarten und Volksschulen vergeben wird und die Auszeich-
nung ,Griner Teller”, die seit 2011 in der Steiermark verliehen wird, vermehrt an Produktions-

schulen und in Lieferbetrieben zu finden ist.

Interessanterweise besteht jedoch kein signifikanter Unterschied zwischen der Auszeichnung des

Mittagstisches und den verschiedenen Schultypen.

Des Weiteren konnte festgestellt werden, dass die Verpflegungsarten Kihlkostsystem und , Ko-
chen vor Ort” eine héhere Wahrscheinlichkeit einer Auszeichnung des Mittagstisches zur Folge
haben. Dennoch bevorzugen die Schulstandorte in Osterreich eine Warmverpflegung, die angelie-
fert wird. Diese Verpflegungsart wird allerdings am seltensten ausgezeichnet, was moglicherweise
die Ursache dafir ist, dass der Wert von 18% an ausgezeichneten Mittagstischen dsterreichweit so

gering ist.

Die Verwendung der Warmverpflegung ist die am haufigsten verwendete Verkostigungsform und
kann einfach an Schulstandorten umgesetzt werden, da der Arbeitsaufwand, die Kiichenausstat-
tung und die Anforderungen an das Personal im Vergleich zu anderen Systemen eher gering sind.
Des Weiteren wird auch keine eigene Schulkiiche ben6étigt, da die Speisen bei Anlieferung direkt
ausgegeben werden kénnen (DGE, 2018). Somit kann gesagt werden, dass Bildungseinrichtungen
die Warmverpflegung aufgrund der einfachen Anwendbarkeit und der geringen Anforderungen

bevorzugen.

In der untersuchten Stichprobe konnte festgestellt werden, dass das Kiihlkostsystem eine héhere
Wahrscheinlichkeit einer Auszeichnung des Mittagstisches hat, da auf diese Weise keine panier-
ten, frittierten und kurz gebratenen Lebensmittel mittels Kiihlkostsystem fiir Schiilerinnen bereit-
gestellt werden, die aufgrund des Makronahrstoffs Fett eine erhdhte Energieaufnahme zur Folge
haben als unfrittierte, unpanierte oder gegarte Lebensmittel. Nach ,DGE-Qualitdtsstandard fir die
Schulverpflegung” werden fettarme Zubereitungen wie Diinsten, Grillen oder Dampfen von Spei-
sen bevorzugt. Das Frittieren und/oder Panieren von Lebensmitteln darf maximal vier Mal in 20
Verpflegungstagen fiir Schilerlnnen angeboten werden (DGE, 2018). Diese Zubereitungsarten
konnten eventuell eine mogliche Erklarung fiir die geringeren Auszeichnungen der Warmverpfle-

gung an Schulbetrieben sein.
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6 SCHLUSSBETRACHTUNG

Die Ergebnisse der Studie zur aktuellen Verpflegungssituation an Osterreichischen Schulen mit
Schwerpunkt des Mittagstisches weisen darauf hin, dass eine Auszeichnung oder ein Gltesiegel im
Verpflegungsbereich den groBten Einfluss auf den Nutzungsgrad des Mittagstisches hat. Wie er-
wahnt, ergaben die Nestlé-Studie 2010 ,So is(s)t Schule” oder die ,Untersuchung zur Zufrieden-
heit der Schulverpflegung” die Qualitat als das wichtigste Merkmal fiir die Nutzung des Mittagsti-
sches. Durch eine Auszeichnung oder ein Gltesiegel wird die Qualitat der Mittagsverpflegung fir
Eltern und Schilerlnnen transparent. Ohne eine Auszeichnung der Schulverpflegung konnen Eltern
nur anhand des Speiseplanes oder anhand der Aussagen ihrer Schiitzlinge die Qualitat erahnen.
Grundsatzlich ist die Auszeichnung des Mittagtisches osterreichweit mit 18% als eher gering zu
bewerten. Die Schulstandorte in Oberdsterreich haben laut dieser Studie die meisten Mittagsti-
sche und Auszeichnungen fir ihre Schulverpflegung. Das Burgenland konnte kein Gitesiegel im
Bereich des Mittagstisches aufweisen und hat gemeinsam mit Vorarlberg insgesamt die geringsten
Auszeichnungen im Bereich der Gesundheitsangebote fiir Schiilerinnen. Zusammengefasst kann
gesagt werden: Um den Nutzungsgrad der Mittagsverpflegung zu erhohen, ist es wiinschenswert,
dass an Schulstandorten mehr Interesse besteht, fiir die angebotene Verpflegung Auszeichnungen

zu erhalten.

Weder Snackautomaten noch Schulbuffets wirken sich negativ auf die Inanspruchnahme des Mit-
tagstisches aus. Daher ist ein Vorhandensein von zusatzlichen diversen Snackautomaten oder
Schulbuffets ein Mehrwert fiir Schilerlnnen, der diesen nicht nur Lebensmittelvielfalt, sondern
auch permanente Energiezufuhr vor Ort bietet. Interessanterweise scheinen das Vorhandensein
von Lebensmittelbetrieben und Geschaften in unmittelbarer Nahe der Schulstandorte zu einem
hoheren Nutzungsgrad des Mittagstisches zu fiihren. Jedenfalls kann zwischen den Lebensmittel-

geschaften und dem Nutzungsgrad des Mittagstisches keine Konkurrenz festgestellt werden.

Das Kihlkostsystem hat die meisten Auszeichnungen in der Verpflegung und zugleich weist diese
Form den hochsten Nutzungsgrad auf. Die meisten Schulen verwenden jedoch die Warmverpfle-
gung aufgrund der einfachen Anwendbarkeit und der geringen Anforderungen. In diesem Zusam-
menhang ist es wiinschenswert, die Warmverpflegung erndhrungsphysiologischer Optimierung zu
unterziehen, um die gesundheitlichen Aspekte der Speisen zu erhéhen, und ein Gitesiegel oder
eine Auszeichnung fur die Qualitdt der Speisen zu erhalten, um die Transparenz nach aullen zu

tragen und somit den Nutzungsgrad der Mittagsverpflegung positiv zu beeinflussen. Schwieriger
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ist es, in den Schulen das Kiihlkostsystem vermehrt einzufiihren, da hierzu eine entsprechende
Kiichenausstattung und vermehrtes Personal erforderlich sind. Daher ist es sinnvoller, die Schul-
standorte vermehrt auf Auszeichnungen und Gutesiegel im Bereich des gesamten Verpflegungs-

angebotes aufmerksam zu machen.

Es sind noch weitere Studien nétig, um der Frage nachzugehen, wie ein héherer Anreiz an Oster-
reichischen Schulstandorten geschaffen werden kann, damit die Verantwortlichen bestrebt sind,
ihre Mittagstische auszeichnen zu lassen, denn dies erhoht nicht nur den Nutzungsgrad des Mit-
tagstisches, sondern sorgt dafiir, dass Speisen angeboten werden, die sich positiv auf die Leis-

tungsfahigkeit und Entwicklung der Schilerlnnen auswirken.

7 ZUSAMMENFASSUNG

Durch die Verbreitung der Ganztagsschule und der Nachmittagsbetreuung stehen immer mehr
Schulen vor der Herausforderung, eine gesundheitsférdernde Mittagsverpflegung zur Verfligung
zu stellen. Vor allem durch die Entwicklung einer gesunden Umgebung kann die Schule einen

wichtigen Beitrag zur Gesundheitsforderung leisten.

In der vorliegenden Evaluierung zur aktuellen Verpflegungssituation an Osterreichischen Schulen
mit Schwerpunkt des Mittagstisches wurden Zusammenhange und Einflisse in Bezug zur Nutzung

der Schulverpflegung analysiert.

Insgesamt wurden 6sterreichweit die Aussagen von 331 Schulen (17%), davon sind 211 NMS, 64
AHS und 56 BHMS, telefonisch mittels standardisierten Fragebogens erhoben. Folgende Themen-
schwerpunkte wurden dabei bericksichtigt: allgemeine Schulinformationen, die Schulverpflegung

und die Soziookonomie.

Die Ergebnisse der Evaluierung zeigen, dass die Auszeichnung oder ein Gltesiegel im Verpfle-
gungsbereich den groRten Einfluss auf den Nutzungsgrad des Mittagstisches hat, jedoch sind 0Os-
terreichweit nur 18% der Essensangebote an Schulstandorten mit einer Auszeichnung versehen.
Somit werden weitere Studien bendtigt, um Anreize an Schulstandorten zu schaffen, die die Aus-

zeichnungen des Mittagstisches beglinstigen.

Die Analyse zeigt, dass das Kiihlkostsystem die meisten Auszeichnungen in der Mittagsverpflegung
besitzt und zugleich diese Form den hochsten Nutzungsgrad aufweist. Die meisten Schulen ver-
wenden jedoch aufgrund der einfachen Anwendbarkeit und der geringen Anforderungen die

[65]



Warmverpflegung. Auch in diesem Zusammenhang ist es wiinschenswert, die Warmverpflegung
vermehrt erndahrungsphysiologischer Optimierung zu unterziehen, um die gesundheitlichen Aspek-
te der Speisen zu erhéhen und somit im weiteren Verlauf das Vorhandensein der Auszeichnungen

und Gutesiegel zu beglinstigen.

[66]



ABSTRACT

The increasing number of the all-day schools leads to new challenges of these schools, with one of
the most important being some kind of lunch offer for school students. This is even more relevant

given the fact that healthy environments substantially contribute to health promotion.

This thesis about different types of lunch offers at schools examines the utilisation of food offered

to students as well as the factors which influence the consumption.

331 schools including 211 middle schools, 64 senior high schools and 56 vocational schools partici-
pated the telephone questionnaire collecting information on the school in general, the meals at

school and socioeconomic parameters of the students.

The results have shown that awards and different quality labels are the most influential factor for
students” consumption of the offered food. However, only 18% of schools have been awarded
with a quality label. This leads to the necessity of further surveys in order to find out which aspects
are beneficial for meal awards. Nevertheless the offer of cook and chill meals has received most
awards and furthermore the highest degree of utilisation. Contrary to that most schools use cater-
ing due to its convenience and lack of effort for the school kitchen personnel. Even in this case it is
recommended to optimise the offer according to nutritional value, which would contribute to

more awards in this area.
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WHO Weltgesundheitsorganisation

WieNGS Wiener Netzwerk fur gesundheitsfordernde Schule

12 ANHANG

12.1 FRAGEBOGEN

Sehr geehrte Direktorinnen!

Mein Name ist Jasmin Sommer und im Zuge meiner Masterarbeit an der Hauptuniversitdt Wien
und in Zusammenarbeit mit dem vorsorgemedizinischen SIPCAN- ist es mir ein grolRes Anliegen,
die aktuelle Verpflegungssituation an Osterreichischen Schulen zu erheben. lhre Schule wurde zu-

fallig aus allen Schulen in Osterreich ab der 5. Schulstufe von mir ausgewihlt.

Ich bitte Sie mich beim Abschluss meines Studiums zu unterstiitzen und mochte Sie fragen, ob Sie

sich 5 Minuten fur mich Zeitnehmen konnten.

Das Interview beinhaltet allgemeine Fragen zu Ihrer Schule wie zum Beispiel zur Geschlechtsvertei-
lung, zum Migrationshintergrund und zum sozio6konomischen Status der Schiilerinnen sowie Fra-
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gen rund um die Verpflegung. Die Teilnahme ist natirlich freiwillig und kann ohne Begriindung

jederzeit unterbrochen oder abgebrochen werden.
Selbstverstandlich kénnen auch auf Wunsch Ihrerseits Fragen unbeantwortet bleiben.

Das Interview ist anonymisiert—daher wird weder Ihr Name noch jener der Schule bekannt gege-
ben und somit ist jeglicher Nachvollzug ausgeschlossen. Zusatzlich unterliegt das Projektteam der

Schweigepflicht.

Nun noch eine kurze Erlauterung zum Migrationshintergrund und dem Schulumfeld (erst bei

jeweiligen Frage):

Unter dem Migrationshintergrund werden alle Personen umfasst, deren beide Eltern im Aus-

land geboren sind, unabhangig von ihrer Staatsangehorigkeit.

Schulumfeld: Als Schulumfeld werden die 6ffentlichen Flachen im Umkreis von ca. 250 m
(mindestens jedoch 60 m) zum Schuleingang definiert, wenn diese flir Schulwege von Rele-

vanz sind (FSV, 2016). (Osterreichische Forschungsgesellschaft StraRe- Schiene- Verkehr)

Bei Riickfragen steht lhnen das Projektteam gerne zur Verfiigung. (Kontakt: Dr. Manuel Schdtzer,

SIPCAN - Initiative fiir ein gesundes Leben, 0664/13 82 258, m.schaetzer@sipcan.at)

Evaluierung der aktuellen Verpflegungssituation in der Sekundarstufe | und Il an osterreichi-

schen Schulen
Bundesland: Bgld. Ktn. NOE OOE Sbg. Stmk. Vbg. TW
Land Stadt -> Urban-Rural- Typologie (STATISTIK AUSTRIA)

Schultyp: NMS, AHS, BMHS

Subschultyp:

Sek | Sek Il oder Sek I und Sek I
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Interview
1. Wie viele Schilerinnen und Schiler besuchen lhre Schule?

Anzahl:

2. Wie viele Madchen und Burschen besuchen die Schule?
Madchen:

Burschen:

3. Wie hoch ist der Anteil an Schiilerinnen und Schiilern mit Migrationshintergrund in |hrer

Schule?

Anteil: 0-19 % 20-39% 40-59% 60-79% 80-99%

4. Gibt es fiir Schilerinnen und Schiiler Gesundheitsangebote (psychosoziale Pravention, ge-
sundes Erndahrungsangebot, gesundes Arbeits- und Lernklima) an |hrer Schule? Wenn ja,

welche?

Ja Nein

5. Wurden lhrer Schule Auszeichnungen aufgrund lhres Gesundheitsangebots verliehen?

Wenn ja, welche?

Ja Nein

6. Gibt es an lhrer Schule einen Mittagstisch?

Ja Nein
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7. Wie viele Schiilerinnen und Schiiler nehmen am Mittagstisch teil?

Teilnahme: 0-19%  20-39% 40-59% 60-79% 80-99%

8. Wer betreut den Mittagstisch?

(Buffet, Eltern, Catering, Gasthaus, Hort, selber kochen, Seniorenheim, Gemeinde)

9. Welches System wird fiir den Mittagstisch verwendet?
Kihlkostsystem
Warmverpflegung die angeliefert wird

Kochen vor Ort

10. Befindet sich an lhrer Schule ein Schulbuffet?

Ja Nein

11. Wird der Pausenverkauf taglich (an jedem Schultag) angeboten?

Ja nein

12. Wer betreut das Schulbuffet?

(Backer, Fleischer, Elternverein, Schiiler, Buffetbetreiber, Schulwart, Pddagoge, Landwirt,

Schulwart, Gemeinde)

13. Welche Art von Schulbuffet befindet sich an Ihrer Schule?
Fix
mobil
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14. Wie wird das Schulbuffet von Schiilerinnen und Schiilern frequentiert?
Sehr wenig
Wenig
Mittel
Gut

Sehr gut

15. Besitzt Ihre Schule einen Kaltgetrankeautomaten?
Ja Nein

15.1. Wenn ja, wie viele?

16. Wer betreibt den/ die Kaltgetrankeautomaten?

(Schulwart, Padagoge, Lieferant, Buffetbetreiber, Elternverein)

17. Wie wird der/ werden die Kaltgetrankeautomat/en von Schilerinnen und Schilern fre-

guentiert?
Sehr wenig
Wenig
Mittel

Gut

Sehr gut
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18.

19.

20.

21.

22.

23.
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Besitzt Ihre Schule einen HeiRgetrankeautomaten? Wenn ja, wie viele?

Ja Nein

Wer betreibt den/ die HeiBgetrankeautomaten?

(Schulwart, Padagoge, Lieferant, Buffetbetreiber, Backer, Gemeinde, Elternverein)

Wie wird der/werden die HeilRgetrankeautomat/en von Schilerinnen und Schiilern fre-

guentiert?
Sehr wenig
Wenig
Mittel

Gut

Sehr gut

Besitzt Ihre Schule einen Snackautomaten? Wenn ja, wie viele?

Ja Nein

Wer betreibt den/ die Snackautomaten?

(Schulwart, Paddagoge, Lieferant, Buffetbetreiber, Gemeinde, Backer, Elternverein)

Wie wird der/werden die Snackautomat/en von den Schiilerinnen und Schilern frequen-

tiert?
Sehr wenig

Wenig



Mittel
Gut

Sehr gut

24. Haben Schiilerinnen und Schiler die Méglichkeit im Umkreis von etwa 250 Metern um das
Schulhaus Lebensmittel einzukaufen? Falls ja, welche Betriebe befinden sich im Umkreis

der Schule? (Supermarkt, Fast Food Kette, Imbissstand, Backerei, Restaurants)

Ja Nein

25. Wurde das Schulbuffet ausgezeichnet?

Ja Nein

26. Wurde der Getrankeautomat ausgezeichnet?

Ja Nein

27. Wurde der Snackautomat ausgezeichnet?

Ja Nein

28. Wurde der Mittagstisch ausgezeichnet?

Ja Nein

Herzlichen Dank, dass Sie sich Zeit genommen haben. Das Interview ist nun abgeschlossen.
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