MedWiss.

friihstArt: Aktiv gegen Ubergewicht

Forschungsprojekt zur Forderung der Kindergesundheit lauft an

Im Oktober 2022 startete an der Uniklinik Koln friihstArt - ein neues Forschungsprojekt
zur Verbesserung der Versorgung von Kindern mit Ubergewicht. Das durch den
Innovationsfonds des G-BA (Gemeinsamer Bundesausschuss) mit knapp 9,5 Mio. Euro
geforderte Projekt hat eine Laufzeit von vier Jahren. Ziel des Projektes ist, die
gesundheitlichen Ressourcen von betroffenen Familien zu starken und damit eine gesunde
Gewichtsentwicklung von Kindern im Vorschulalter zu fordern. Dazu wird ein innovatives
aufsuchendes Versorgungsangebot entwickelt, das die kinderarztliche Regelversorgung
erganzen soll. Kern des Programms ist die Beratung und Begleitung der Familien durch
speziell ausgebildete Coaches. Die Wirksamkeit der MaSnahme wird mit einer
randomisiert kontrollierten Studie untersucht. Das in der Region Nordrhein angesiedelte
Projekt richtet sich an Deutsch- und Tiirkisch sprechende Kinder und Familien.

,Kindergartenkinder mit Ubergewicht haben ein hohes Risiko, auch als Jugendliche und Erwachsene
ubergewichtig oder adipos zu sein”, erklart Univ.-Prof. Dr. Stephanie Stock, Leiterin des Instituts fir
Gesundheitsokonomie und Klinische Epidemiologie (IGKE) an der Uniklinik Koln und
Konsortialleiterin des Projekts. ,Damit tragen sie ein hohes Risiko, spater im Leben Erkrankungen
des Herz-Kreislauf-Systems, des Bewegungsapparates oder eine Zuckerkrankheit zu entwickeln.” So
zeigte eine Studie aus dem Jahr 2018, dass rund jedes vierte 2- bis 6-jahrige Kind mit Ubergewicht
nach 11 Jahren weiterhin ubergewichtig ist; knapp ein Drittel hat in der Zeit sogar eine Adipositas,
das heilt extremes Ubergewicht, entwickelt. Normalgewichtige 2- bis 6-Jahrige bleiben dagegen
uberwiegend im Normbereich. ,Das macht deutlich, wie wichtig wirksame Strategien gegen
Ubergewicht bereits im Kindergartenalter sind“, sagt Univ.-Prof. Dr. Christine Joisten von der
Deutschen Sporthochschule, Koln. frihstArt bindet mehrere ineinandergreifende
Versorgungskomponenten ein. Individuelle Beratung und eine personliche Begleitung der ganzen
Familie soll dazu beitragen, dass die Kinder sich bei Spiel und Sport im Freien mehr bewegen,
weniger Zeit mit Bildschirmmedien verbringen und ein gesunderes Schlafverhalten entwickeln. Die
Familien werden aufSerdem unterstutzt, eine gesundere Ernahrungsweise und einen gesunden
alltaglichen Lebensstil umzusetzen.

»Wenn Familien einen besonders hohen Unterstiutzungsbedarf haben, konnen Reha-Angebote
vermittelt werden. Unter anderem wird dazu im Rahmen von fruhstArt eine ambulante Schulung zur
Friuhrehabilitation iibergewichtiger Kinder im Alter von 3 bis 6 Jahren und ihrer Eltern gemeinsam
mit der Rentenversicherung Rheinland neu entwickelt.”, berichtet Univ.-Prof. Dr. Eckhard Schonau,
Arztlicher Leiter der UniReha.

Das Besondere an der neuen Versorgungsform fruhstArt ist die individuelle Begleitung der
betroffenen Familien in ihrem hauslichen Umfeld durch einen Coach. Die Coaches besuchen die
Kinder regelmafSig, entwickeln gezielte Unterstutzungsplane und vereinbaren personliche Ziele mit
den Familien. AulSerdem informieren sie die Familien uber lokale Praventions- und
Unterstiitzungsangebote, z. B. von Stadten, Kommunen oder Adipositas-Zentren. Sie halten auch
Kontakt mit den kinderarztlichen Praxen und helfen, das soziale Umfeld, zum Beispiel die
Kindertagesstatten, mit einzubeziehen.
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Eine weitere Besonderheit ist eine unterstutzende e-Health-Anwendung, die fir das Projekt in
deutscher und turkischer Sprache entwickelt wird. Sie soll die Kommunikation von Coaches, Eltern
und betreuenden kinderarztlichen Praxen erleichtern, den Datentransfer bundeln und die
Studiendurchfuhrung unterstutzen. So konnen beispielsweise die Eltern die Fragebogen zum Projekt
in der e-Health Anwendung in Form einer App ausfiillen.

Fur die Wirksamkeitsstudie sollen mindestens 812 Kinder in kinderarztlichen Praxen rekrutiert
werden. Dafur wird Eltern die Teilnahme an der Studie angeboten, wenn bei einem Kind im Rahmen
einer U-Untersuchung Ubergewicht (Body Mass Index, kurz: BMI > 90. Perzentile) festgestellt wird.
Alle teilnehmenden Familien erhalten dann eine motivierende Beratung durch ihre/n
behandelnde/behandelnden Kinder- und Jugendarzt/-arztin. Kinder und ihre Familien, die sich in der
Interventionsgruppe befinden, erhalten zusatzlich ein Jahr lang regelmafSige Beratung und
Unterstiitzung durch den geschulten Coach. Ziel ist die Forderung der gesundheitlichen Ressourcen
in der Familie, die Etablierung von gesunden Verhaltensweisen und daruber vermittelt die
Gewichtsabnahme der Kinder in der Interventionsgruppe im Vergleich zu den Kindern in der
Kontrollgruppe. Als sekundare Zielparameter wird daher der Einfluss des Projektes auf Bewegung,
Ernahrung und den Lebensstil in den Familien untersucht. Evaluiert wird weiterhin, ob die Familien
weitere Unterstutzungsangebote nutzen. Der BMI und die Fragebogendaten werden zu
Studienbeginn erhoben, der BMI-Verlauf alle drei Monate, die weiteren Fragebogendaten nach
sechs und zwolf Monaten.

»Das Projekt konnte einen Meilenstein fur die padiatrische Versorgung setzen”, ist sich Univ.-Prof.
Dr. Jorg Dotsch, Direktor der Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin an der Uniklinik Koln, sicher.
»Wenn die frihstArt-Mallnahme unsere Erwartungen erfiillt und das Gewicht der Kinder deutlich
besser reguliert, konnte ein langfristiges Ziel sein, das Angebot bundesweit in die Regelversorgung
zu uberfuhren.”

Hintergrund: friuhstArt ist ein sektoren- und trageribergreifendes Projekt, an dem sich 22
Konsortialpartner beteiligen, darunter universitare und Uniklinik-Einrichtungen,
Versorgungskliniken, Krankenkassen und ein Kompetenzzentrum. Zusatzlich wirken zehn
Kooperationspartner mit, darunter Stadte und Kommunen, die Deutsche Rentenversicherung (DRV),
das Landeszentrum Gesundheit (LZG.NRW) und die KV Nordrhein.

Konsortialpartner: IMSB; IMVR; DSHS; ISA; UniReha Koln; Akademie - OeGW; Hochschule Fulda;
Fraunhofer-Institut FIT, RWTH Aachen; BARMER; Techniker Krankenkasse; AOK
Rheinland/Hamburg - Die Gesundheitskasse; IKK classic; HEK-Hanseatische Krankenkasse,
Marienhospital Duren; Uniklinik Bonn; Stadtische Kliniken Monchengladbach; Kompetenzzentrum
fur Ernahrung, Adipositas und Psychologie Oberhausen; Lukas-Krankenhaus Neuss; Asklepios
Kinderklinik Sankt Augustin.

Kooperationspartner: Rentenversicherung Rheinland (DRV); KV Nordrhein; MAGS NRW; NZFH;
BVK]; Stadt Koln; Rhein-Sieg-Kreis; Rheinisch-Bergischer Kreis; Stadt Monchengladbach; LZG NRW
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