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Vorwort

Geschatzte Leserin, geschatzter Leser

Die grosse Mehrheit der Schwyzerinnen und
Schwyzer fiihlt sich gesund oder sogar sehr
gesund, und zwar sowohl korperlich wie psy-
chisch. Uber dieses Ergebnis der ersten Ana-
lyse der Gesundheitsbefragung 2007 freue
ich mich sehr. Unuibersehbar ist aber, dass
viele Schwyzerinnen und Schwyzer unter Be-
wegungsmangel leiden, Ubergewichtig sind
und einen regelmassigen Tabakkonsum auf-
weisen.

Die Schweizerische Gesundheitsbefragung wird alle fiinf Jahre bei einer
reprasentativen Anzahl Schweizerinnen und Schweizern durchgefiihrt.
Diese regelmassige Erhebung erlaubt Aussagen liber den Gesundheitszu-
stand der Bevolkerung und lasst positive wie negative Trends erkennen.
Fiir die Erhebung 2007 wurde erstmals die Zahl der befragten Personen
im Kanton Schwyz so weit erhoht, dass auch fiir unseren Kanton verlass-
liche und vergleichbare Zahlen vorliegen.

Einige dieser Ergebnisse werden in dieser Broschiire kurz und verstand-
lich dargestellt. Das Amt fiir Gesundheit und Soziales wird eine sorgfaltige
Analyse vornehmen und die Ergebnisse bei der Planung der schwyzeri-
schen Gesundheitsforderung und Préavention einfliessen lassen. Die Ge-
sundheitsbefragung soll uns also dazu dienen, die Mittel fiir die gesund-
heitliche Vorsorge zielgruppen- und problemorientiert einzusetzen, um den
Gesundheitszustand der Schwyzer Bevolkerung wo nétig zu verbessern
und zu erhalten.

lhnen soll die vorliegende Broschiire Denkanstdsse geben, sich mit lhrer
eigenen Gesundheit auseinanderzusetzen und diese allenfalls positiv zu
beeinflussen.

In diesem Sinne wiinsche ich lhnen eine angeregte Lektiire.

P —

s g

Armin Huppin, Landesstatthalter



Gesundheitliches Wohlbefinden

Eine deutliche Mehrheit der Bevdlkerung des Kantons Schwyz fiihlt sich
gesundheitlich gut bis sehr gut. Wie in der Gesamtschweiz antworten fast
90% auf die Frage Wie ist lhre Gesundheit im Allgemeinen? mit gut oder
sehr gut. Der Anteil gesunder Personen im Kanton Schwyz (87,9%) ent-
spricht dem Anteil in der Deutschschweiz (87,5%) und der Gesamtschweiz
(86,7%). Seit 1992 ist dieser Anteil in der Zentralschweiz! relativ stabil
geblieben.

Anteil Personen, die ihre Gesundheit als (sehr) gut einschatzen
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Der Anteil Personen mit gutem oder sehr gutem gesundheitlichem Wohl-
befinden ist bei Frauen und Mannern im Kanton Schwyz gleich hoch.

Bei beiden Geschlechtern nimmt das Wohlbefinden mit zunehmendem
Alter ab. Im Alter ab 65 Jahren schétzen drei Viertel der Schwyzer und
Schwyzerinnen ihre Gesundheit als gut oder sogar sehr gut ein, im Alter
von 15-34 Jahren sind es 94,5%. Die Schwyzer Werte sind beziiglich
Geschlecht und Alter mit den schweizerischen Durchschnittswerten ver-
gleichbar.

Gut 90% der Schwyzerinnen und Schwyzer mit einer Ausbildung auf
Sekundarstufe Il oder auf Tertiarstufe schatzen ihren Gesundheitszustand
als gut oder sehr gut ein. Bei Personen ohne nachobligatorische Aus-
bildung ist der Anteil kleiner; er betragt 72,9%.

1 Luzern, Nidwalden, Obwalden, Schwyz, Uri, Zug



Gesundheitliche Einschrankungen im Alltag

27,9% der Befragten im Kanton Schwyz fiihlen sich bei Tatigkeiten des
normalen Alltagslebens durch ein gesundheitliches Problem eingeschrénkt.
Dieser Anteil ist vergleichbar mit der Deutschschweiz (29,2%)2.

In der Deutschschweiz geben Frauen (32,1%) haufiger als Manner
(26,2%) an, im Alltag eingeschrankt zu sein. Dieselbe Tendenz zeigt sich
auch im Kanton Schwyz (30,9% vs. 24,4%).

Anteil Personen mit Einschrankungen im Alltag durch
ein gesundheitliches Problem (in den letzten 6 Monaten)
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Mit hoherem Alter nehmen die empfundenen Einschrankungen zu. Das
gilt fir den Kanton Schwyz und die Deutschschweiz in vergleichbarer
Weise. Im Kanton Schwyz ist rund ein Fiinftel (21,9%) der 15-34-Jahrigen
von gesundheitlichen Einschrankungen betroffen, ab 65 Jahren ist dieser
Anteil fast doppelt so hoch (40,8%).

Mit zunehmender Bildung berichten die Befragten seltener von Einschran-
kungen. Es besteht im Kanton Schwyz ein deutlicher Unterschied zwischen
Personen ohne nachobligatorische Ausbildung mit einem Anteil von 42,4%
und Personen mit einer héheren Bildung (Sekundarstufe I, Tertiarstufe)
mit 25,4%.

2 Aus erhebungstechnischen Griinden ist hier nur ein Vergleich innerhalb der Deutsch-
schweiz maglich.
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Psychische Belastung

In der Schweizerischen Gesundheitsbefragung werden keine klinischen
Kriterien angewandt, um psychische Erkrankungen zu diagnostizieren. Es
wird jedoch nach einzelnen Aspekten psychischer Belastung wie Nervosi-
tat, Niedergeschlagen- und Deprimiertheit, Ausbleiben von Ruhe, Gelas-
senheit und Gliicksgefiihl gefragt.

Anteil Personen mit mittlerer oder starker psychischer
Belastung (in den letzten 4 Wochen)
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13,0% der Schwyzerinnen und Schwyzer berichten von mittlerer bis star-
ker psychischer Belastung. Das ist ein kleinerer Anteil als in der Gesamt-
schweiz mit 17,0%. Auf der Ebene der Gesamtschweiz berichten Frauen
haufiger von mittlerer oder starker psychischer Belastung als Manner.
Dieselbe Tendenz zeigt sich im Kanton Schwyz.

Mit zunehmendem Alter nimmt die psychische Belastung in der Gesamt-
schweiz ab. Dieselbe Tendenz gilt fiir die Zentralschweiz: Hier fiihlen sich
15,0% der 15-34-Jahrigen mittel oder stark psychisch belastet, bei den
65-Jahrigen und Alteren sind es 8,8%.

Je hoher die abgeschlossene Ausbildung, desto weniger wird von psy-
chischer Belastung berichtet. Dies zeigt sich in der Gesamtschweiz und
tendenziell auch in der Zentralschweiz. 15,3% der Zentralschweizer
Bevolkerung ohne nachobligatorische Ausbildung fiihlen sich mittel oder
stark belastet. Bei den Personen mit abgeschlossener Sekundarstufe Il
sind es 12,8% und bei denjenigen mit Tertiarabschluss 9,9%.

Psychische Belastung und kérperliche Beschwerden sind nicht unabhan-
gig voneinander. Ein Drittel der Schwyzerinnen und Schwyzer (34,1%) mit
starken korperlichen Beschwerden ist ebenfalls von mittlerer oder starker
psychischer Belastung betroffen. Bei Personen mit keinen oder kaum koér-
perlichen Beschwerden sind es 4,7%.



Depressive Symptome

Im Sinne spezifischer psychischer Belastung wird in der Schweizerischen
Gesundheitsbefragung gezielt nach Symptomen depressiver Erkrankun-
gen? gefragt. Die berichteten Symptome sind als Anzeichen fiir depres-
sive Stimmung auszulegen, nicht aber als klinische Diagnose. Dennoch
konnen solche Symptome Vorboten spaterer ausgepragter Depressivitat
sein. Zudem gehen sie mit erheblichen Konsequenzen fiir die Lebensqua-
litat, Arbeits- und Beziehungsfahigkeit einher.

Im Kanton Schwyz wie auch in der Zentralschweiz berichten 15,0% der
Befragten von Depressionssymptomen. Bei 13,2% sind es eher schwa-
che, bei 1,8% schwere Symptome. Es ist davon auszugehen, dass die tat-
sachlichen Haufigkeiten damit unterschatzt werden. Bei starker depres-
siver Symptomatik ist es den Betroffenen oft nicht mdglich, ein langeres
Telefoninterview zu fiihren. Zudem befinden sich Personen mit starken
Depressionen gegebenenfalls in stationarer Behandlung und sind zu Hause
nicht erreichbar.

Beziiglich Alter und Geschlecht gibt es zwei deutliche Unterschiede auf
der Ebene der Gesamt- sowie der Zentralschweiz: Zum einen berichten
die 65-Jahrigen und Alteren haufiger von depressiven Symptomen als die
unter 65-Jahrigen, zum anderen sprechen Frauen vermehrt von Depres-
sionssymptomen als Manner. Fiir den Kanton Schwyz zeigt sich eine ahn-
liche Tendenz.

Anteil Personen mit Depressionssymptomen
(in den letzten 2 Wochen)
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3 Traurigkeit, Niedergeschlagenheit oder Deprimiertheit; Interesselosigkeit; Miidigkeit
oder Erschopfung; Appetitlosigkeit oder Gewichtsverlust; Schlafstérungen; langsa-
mes Sprechen oder Bewegen; mangelndes sexuelles Verlangen; Verlust des Selbst-
vertrauens oder Selbstvorwiirfe; Konzentrations- oder Entscheidungsschwierigkeiten;
Gedanken {ber Tod oder Selbstmord.



Je hoher der Schulabschluss, desto geringer ist der Bevolkerungsanteil
mit Depressionssymptomen. Dieser Unterschied zeigt sich auf der Ebene
der Gesamtschweiz und gilt tendenziell ebenfalls fiir die Grossregion Zen-
tralschweiz. Dort zeigt sich, dass 19,1% (CH: 24,1%) der Personen ohne
nachobligatorische Ausbildung und 11,6% (CH: 13,2%) derjenigen mit einer
Ausbildung auf Tertidrstufe von Depressionssymptomen berichten.

Zwischen den Jahren 2002 und 2007 lassen sich weder fiir die Zen-
tralschweiz noch fiir die Gesamtschweiz bedeutende Unterschiede erken-
nen.

Behandlung von Depressionen

4,5% der Schweizer Bevolkerung gibt an, in den 12 Monaten vor der
Befragung wegen einer Depression in arztlicher Behandlung gewesen zu
sein. Von den Schweizerinnen und Schweizern mit depressiven Sympto-
men, waren/sind 13,9% in Behandlung.

Unter den Schweizerinnen und Schweizern mit schwachen depressiven
Symptomen waren rund 9,6% im letzten Jahr in Behandlung. Bei den Per-
sonen mit starken Depressionssymptomen sind es 40,4% der Frauen und
30,6% der Manner. Starke Symptome sind Zeichen einer ernsthaften De-
pression, die eine Behandlung durch eine Fachperson erfordern wiirden.

Anteil Personen mit Depressionssymptomen
nach arztlicher Behandlung
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Korperliche Aktivitat

Bewegung und Sport sind wichtige Elemente eines gesunden Lebensstils.
Regelmassige korperliche Aktivitat hat eine gesundheitsfordernde Wirkung
und reduziert zahlreiche Krankheitsrisiken. Es werden drei Aktivitatsniveaus
unterschieden:

o Aktiv. mindestens 5 Tage pro Woche jeweils mindestens 30 Minuten
Aktivitaten mit mittlerer Intensitat (ausser Atem kommen) oder mindes-
tens 3 Tage pro Woche mit Aktivitaten, bei denen man ins Schwitzen
gerat

e Teilaktiv: mindestens 30 Minuten mittlere Intensitat pro Woche oder min-
destens 1 Tag mit Aktivitaten, bei denen man ins Schwitzen gerat, aber
weniger als in der Kategorie «aktiv»

e Inaktiv: keine korperlichen Aktivitaten

Zwischen 2002 und 2007 hat sich der Anteil an korperlich Aktiven in der
Zentralschweiz von 37,9% auf 42,1% erhoht. Wie aus der Abbildung her-
vorgeht, entsprechen die Anteile der inaktiven, teilaktiven und aktiven Man-
ner und Frauen im Kanton Schwyz in etwa denjenigen der Gesamt-
schweiz. Auffallend ist jedoch die Tatsache, dass im Kanton Schwyz
weniger Frauen (12,1%) kérperlich inaktiv sind als auf der Ebene der Ge-
samtschweiz (17,9%).

Anteil aktiver, teilaktiver und inaktiver Personen
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Der Anteil korperlich inaktiver Schwyzerinnen und Schwyzer ist bei den
50-Jihrigen und Alteren hoher als bei den Jiingeren, wahrend der
Anteil der Aktiven bei allen Altersgruppen mit rund 40% vergleichbar ist.
Es zeigt sich zudem ein erheblicher Bildungseffekt: In der Zentralschweiz
sind 28,0% der Personen ohne nachaobligatorische Ausbildung inaktiv, wah-
rend es bei denjenigen mit einer Ausbildung auf Tertiarstufe 9,1% sind.
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Erndhrung

Eine ausgewogene Ernadhrung leistet nicht nur einen Beitrag zu einem
gesunden Korpergewicht, sondern hat, zusammen mit ausreichender
Fliissigkeitszufuhr, auch weitere positive Gesundheitswirkungen. Wie die
folgende Abbildung zeigt, halt sich gut ein Viertel der Schwyzer Bevolke-
rung (27,3%) an die Empfehlung, mindestens fiinf Portionen Friichte und/
oder Gemiise pro Tag zu konsumieren. Der Schwyzer Wert unterscheidet
sich damit nicht vom schweizerischen Durchschnitt (29,3%).

Frauen (35,4%) halten die Ernahrungsempfehlung haufiger ein als Man-
ner (17,4%). Personen ohne Tertiarbildung konsumieren etwas weniger
Friichte und Gemiise als Personen, welche einen tertiaren Schulabschluss
haben.

Anteil Personen nach Menge des téaglichen
Friichte- und Gemiisekonsums
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Quelle: BFS, SGB 2007 © BFS

Das Bundesamt fiir Gesundheit empfiehlt, taglich ein bis zwei Liter Fliis-
sigkeit zu trinken, bevorzugt in Form von ungezuckerten Getranken.
Ausserdem sollten alkoholische und koffeinhaltige Getranke nur in kleinen
Mengen genossen werden. In Bezug auf die Schwyzer Bevolkerung fallt
auf, dass ein knappes Fiinftel (18,8%) zu wenig trinkt. Manner (2,0 Liter)
und Frauen (1,9 Liter) trinken im Durchschnitt etwa gleich viel, jiingere
Menschen mehr als altere: Der Anteil der Personen, die taglich einen
Liter und weniger trinken, betragt bei den unter 35-Jahrigen 13,5%, bei
den 50-Jahrigen und Alteren dagegen 24,6%. Im Durchschnitt trinken die
unter 35-Jahrigen 2,1 Liter pro Tag und die 50-Jahrigen und Alteren
1,8 Liter pro Tag.
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Korpergewicht

Mit einem erhohten Korpergewicht sind verschiedene gesundheitliche
Risiken verbunden. Um festzustellen, ob jemand normal-, unter- oder liber-
gewichtig ist, kann der Body Mass Index (BMI) verwendet werden, der fol-
gendermassen definiert ist: BMI = (Kérpergewicht in kg)/ (Kérpergrosse
in mpA.

Gemass der WHO gilt fiir 18ahrige und altere Personen:

BMI < 18,5 kg/m2: Untergewicht
BMI 18,5 bis < 25 kg/m2: Normalgewicht
BMI 25 bis < 30 kg/m2 Ubergewicht

BMI 30 kg/m? und mehr: Adipositas (starkes Ubergewicht)

Zwischen 1992 und 2007 hat der Anteil iibergewichtiger und adipdser
Personen in der Zentralschweiz von 31,8% auf 36,7% zugenommen. Fiir
das Jahr 2007 finden sich keine Unterschiede in den Anteilen Normal- und
Ubergewichtiger zwischen der Zentralschweiz und dem Kanton Schwyz.
Auffallend ist jedoch die Tatsache, dass Manner deutlich hdhere Anteile
an Ubergewichtigen und Adipdsen haben als Frauen: Im Kanton Schwyz
sind 28,6% der Frauen und die Halfte der Manner (49,6%) libergewichtig
oder adip0s.

Anteil Personen nach BMI-Kategorien (18-Jihrige und Altere)
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Quelle: BFS, SGB 1992, 2007 © BFS

Nicht nur Ubergewicht, auch Untergewicht kann ein Problem sein. Auf der
Ebene Gesamtschweiz zeigt sich, dass Frauen (5,6%) deutlich haufiger
von Untergewicht betroffen sind als Manner (0,8%). Bei den Frauen unter
35 Jahren betragt der Anteil untergewichtiger Personen gar 8,8%.
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Alkoholkonsum

Im Kanton Schwyz trinken 10,6% taglich, 43,8% ein- bis mehrmals
wochentlich und 45,6% selten bis nie Alkohol. Der Anteil selten trinkender
und abstinenter Frauen (55,8%) ist deutlich hoher als jener der Manner
(33,3%). Dagegen ist der Anteil taglich trinkender Manner (14,7%) dop-
pelt so gross wie jener der Frauen (7,2%). Die Werte aus dem Kanton
Schwyz sind mit den Angaben aus der Gesamtschweiz vergleichbar.

Mit dem Alter nimmt die Haufigkeit des Alkoholkonsums in der Zent-
ralschweiz zu. Gleichzeitig bleibt der Anteil der selten und nie Konsumie-
renden Uber die Altersgruppen hinweg relativ stabil (um 45%).

Seit 1992 hat der Anteil taglich Alkohol Konsumierender in der Zent-
ralschweiz von 16,3% auf 10,2% abgenommen. Zwischen 2002 und 2007
ist aber auch der Anteil der abstinent lebenden Zentralschweizer Bevolke-
rung kleiner geworden von 18,6% auf 14,0%.

Anteil Personen nach Haufigkeit ihres Alkoholkonsums
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Quelle: BFS, SGB 2007 © BFS

Die Haufigkeit des Alkoholkonsums sagt nichts (iber die Menge aus. Bei
einem taglichen Konsum ab 20g reinen Alkohols* bei Frauen bzw. ab
40g bei Mannern wird von einem mittleren Gesundheitsrisiko ausgegan-
gen. Ab 40g (Frauen) bzw. 60g (Manner) reinen Alkohols pro Tag spricht
man von einem hohen Risiko.

Bei rund 5% der Bevolkerung —im Kanton Schwyz und der Gesamtschweiz
- besteht ein mittleres bis hohes Gesundheitsrisiko.

4 Entspricht zwei Standardglasern. Unter einem Standardglas versteht man die
Alkoholmenge, die normalerweise im Gastgewerbe pro Glas ausgeschenkt wird
(z.B. 3dI Bier, 1dl Wein, 25¢cl Schnaps).
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Tabakkonsum

Rauchen ist ein wichtiger Risikofaktor fiir Krebs-, HerzKreislauf- und Atem-
wegserkrankungen. Etwa 15% der Todesfalle sind durch Rauchen verur-
sacht oder mitbedingt. Im Kanton Schwyz rauchen 30,6% der Bevolke-
rung. Dies entspricht in etwa dem schweizerischen Durchschnitt
(27,9%).

Auf Gesamtschweizer Ebene rauchen mehr Manner (32,3%) als Frauen
(23,7%). Dieselbe Tendenz zeichnet sich fiir den Kanton Schwyz ab (34,7%
vs. 27,3%). Frauen sind nicht nur haufiger Nichtraucherinnen, sondern
auch deutlich haufiger Nie-Raucherinnen (56,9%) als Manner (46,2%).

In der Altersgruppe der 50-Jahrigen und Alteren gibt es deutlich mehr
Nichtrauchende (76,6%) als in den jiingeren Altersgruppen. Zudem nimmt
bei den Alteren der Anteil stark Rauchender ab.

Anteil Personen nach Tabakkonsum
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Zwischen 1992 und 2007 hat sich in der Zentralschweiz der Anteil der
stark rauchenden Personen von 16,0% auf 11,5% reduziert. Gleichzeitig
ist der Anteil der massig Rauchenden von 6,4% auf 16,0% angestiegen.
Ausserdem gibt es 2007 (72,5%) weniger Nichtraucher als 1992 (77,7%).
Daraus lasst sich schliessen, dass es 2007 im Vergleich zu 1992 zwar
mehr Raucher/innen gibt, diese aber weniger rauchen.
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Medikamentenkonsum

43,9% der Bevolkerung des Kantons Schwyz geben an, in der Woche vor
der Befragung, mindestens ein Medikament eingenommen zu haben. Dies
entspricht den Werten der Gesamtschweiz. Am haufigsten ist der Konsum
von Schmerzmitteln: 17,5% der Schwyzerinnen und Schwyzer geben an,
in den letzten sieben Tagen Schmerzmittel konsumiert zu haben.

Auf der Ebene Gesamtschweiz berichten mehr Frauen (51,3%) als Man-
ner (41,0%) davon, in der Woche vor der Befragung mindestens ein
Medikament eingenommen zu haben. Im Kanton Schwyz scheint dieselbe
Tendenz zu bestehen.

Mit zunehmendem Alter konsumiert die Schwyzer und Schweizer Bevol-
kerung haufiger Medikamente. Ein Drittel der 15-34-Jahrigen hat in der
Woche vor der Befragung mindestens ein Medikament konsumiert. Bei
den 65-Jahrigen und Alteren sind es drei Viertel.

Anteil Personen, die in der Woche vor der Befragung
mindestens ein Medikament eingenommen haben

80%

|
60%
= n
| |
40% B 75,7 u
|
48,7 47,2 439
20% 325 37,2 39,8
0%
15-34 3549 50-64 65+ Frauen ~ Manner  Total
SZ ®mCH
nSZ=613,nCH=18733
Quelle: BFS, SGB 2007 © BFS

Personen ohne nachobligatorische Ausbildung (59,6%) geben haufiger
an, in der vorhergegangenen Woche zu einem Medikament gegriffen zu
haben als Personen mit hoherer Ausbildung (Sekundarstufe Il, Tertiarstufe:
41,3%). Der tagliche Konsum von Schmerz-, Schlaf- und Beruhigungsmit-
teln ist schweizweit bei Personen ohne nachobligatorische Ausbildung
jeweils rund doppelt so hoch wie bei Personen mit Abschluss auf Sekun-
darstufe Il bzw. Tertiarstufe. Bei diesen psychoaktiven Medikamenten kann
eine langer andauernde, regelmassige Einnahme — auch von geringen Do-
sen — zur Entwicklung einer Abhangigkeit fiihren.

Der Medikamentenkonsum hat in der Zentralschweiz zwischen 1992 und
2007 von 35,2% auf 40,5% zugenommen. Im dhnlichen Rahmen hat sich
auch der Konsum in der Gesamtschweiz entwickelt, von 38,3% auf 46,3%.
Uber die Jahre zeigt sich ein Unterschied zwischen Frauen und Mannern
von rund 9 Prozentpunkten.
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Gesundheit am Arbeitsplatz®

Eine grosse Mehrheit von 88,1% der Erwerbstéatigen in der Zentralschweiz
ist mit ihrer Arbeitssituation zufrieden. Das bedeutet allerdings nicht, dass
die Arbeitssituation generell problemlos und die Erwerbstatigen keinerlei
Belastungen ausgesetzt waren.

Im Gegenteil: Gerade psychische Belastungen sind in der heutigen Arbeits-
welt sehr verbreitet und deutlich haufiger als kdrperliche. Uber ein Viertel
(28,0%) der befragten Erwerbstatigen aus der Zentralschweiz klagt iiber
eine hohe korperliche Belastung, wahrend hohe psychische Belastungen
von mehr als einem Drittel (37,1%) genannt werden. Auf der Ebene der
Gesamtschweiz sind es 23,2% mit hoher korperlicher bzw. 41,3% mit
hoher psychischer Belastung.

Manner und Frauen berichten in der Zentralschweiz fast gleich haufig
von psychischen (38,5% bzw. 35,5%) und kérperlichen Belastungen (je
28,0%). Eine besondere Rolle scheint der Zeitdruck bei der Arbeit zu spie-
len: 91,6% derjenigen, die von einer hohen psychischen Belastung berich-
ten, haben in den vergangenen 12 Monaten Stress und Zeitdruck erlebt.

Anteil Erwerbstatige mit korperlicher/psychischer Belastung
bei der Arbeit
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80% — 4g0 51,7
60% 42,6 38,1
40% 231 25,0
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20 28,0 S 233
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n Zentralschweiz = 952 (korperliche Belastung)/1036 (psychische Belastung)
n CH=7557 (kdrperliche Belastung)/8016 (psychische Belastung)

Quelle: BFS, SGB 2007 © BFS

Die Daten auf Ebene der Gesamtschweiz zeigen lberdies, dass Fiihrungs-
krafte (51,7%) haufiger als Angestellte (35,7%) und Arbeiter/innen (30,7%)
von psychischen Belastungen betroffen sind. Letztere klagen demgegen-
liber (iberdurchschnittlich haufig (iber hohe korperliche Belastungen
(44,5%).

5 Dieser Themenbereich ist konjunkturabhangig und widerspiegelt damit die Konjunktur-
lage im Jahr 2007. Die Belastungen am Arbeitsplatz und die Angst vor Arbeitsplatzver-
lust sind 2009, abhangig von der Finanzkrise/Rezession, vermutlich anders verteilt.
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Angst vor Arbeitsplatzverlust

Eine potentiell besonders starke psychische Belastung stellt die Angst dar,
den Arbeitsplatz zu verlieren. Zwischen 2002 und 2007 ist in der Zen-
tralschweiz der Anteil derjenigen, die sich keinerlei Sorgen um ihre Arbeits-
stelle machen, relativ stabil bei knapp der Halfte der befragten Erwerbs-
tatigen geblieben (2002: 44,6%, 2007: 43,0%). Der Anteil derjenigen, die
unmittelbar um ihre Stelle firchten, lag sowohl 2002 (8,9%) als auch 2007
(10,3%) bei rund einem Zehntel.

Wie die Abbildung zeigt, machen sich die 50-Jahrigen und Alteren hau-
figer gar keine Sorgen um ihre Arbeitsstelle als die unter 50-Jahrigen.
Zwischen Mannern und Frauen finden sich keine Unterschiede bezlig-
lich der Angst, den Arbeitsplatz zu verlieren. Zudem sind die Werte der
Zentralschweiz mit denen der Gesamtschweiz vergleichbar.

Entsprechend den Gesamtschweizer Ergebnissen haben Angestellte und
Arbeiter (16,8% und 16,6%) deutlich haufiger Angst davor, ihren Arbeits-
platz zu verlieren, als Fiihrungskréafte (9,6%) und Selbstandige (6,0%).

Ahnliches gilt auch fiir das Bildungsniveau der Erwerbstatigen: 19,4%
derjenigen die keine nachobligatorische Ausbildung vorweisen konnen,
flrchten um ihre Arbeitsstelle, wahrend es bei Personen mit einer Ausbil-
dung auf Tertiarstufe nur 9,2% sind. Dazwischen befinden sich Personen
mit einem Abschluss auf Sekundarstufe Il (13,7%).

Anteil Erwerbstatige nach Angst vor Arbeitsplatzverlust
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Quelle: BFS, SGB 2007 © BFS
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Ergebnisse nach Alter im Uberblick

Allgemeiner Gesundheitszustand

Mit steigendem Alter nimmt das gesundheitliche Wohlbefinden ab: Im
Vergleich zu rund 94,3% der 15-34-Jahrigen schatzen im Kanton Schwyz
74.,9% der 65-Jahrigen und Alteren ihre Gesundheit als (sehr) gut ein.
40,8% der alteren Personen (ab 65 Jahren) geben an, im Alltag durch ein
gesundheitliches Problem eingeschrankt zu sein, bei den 15-34-Jahri-
gen sind es 21,9%.

Psychische Beschwerden

Die psychische Belastung nimmt mit dem Alter ab. In der Zentralschweiz
erklaren sich 15,0% der unter 35-Jahrigen als psychisch mittel oder stark
belastet, ab 65 Jahren sind es 8,8%. Altere Menschen sind dagegen hau-
figer von depressiven Symptomen betroffen als jiingere: 28,8% bzw.
19,4% der 65-ahrigen und alteren Frauen und Manner in der Zentralschweiz
berichten von depressiven Symptomen. Bei den unter 65-Jahrigen sind es
zwischen 9,2% (Manner) und 17,5% (Frauen).

Bewegung, Erndhrung, Gewicht

89,0% der jungen Bevdlkerung (15-34 Jahre) des Kantons Schwyz sind
kdrperlich aktiv oder teilaktiv. Mit zunehmendem Alter steigt der Anteil
der inaktiven Personen. 72,1% der alteren Bevélkerung (ab 65 Jahren) in
der Zentralschweiz konsumieren weniger als fiinf Portionen Friichte
und/oder Gemiise pro Tag. Mit dem Alter nimmt Ubergewicht zu. Am
wenigsten Ubergewichtige gibt es mit 16,8% bei den unter 50ahrigen
Frauen (Manner: 41,5%), am meisten mit 61,2% bei den 50-jahrigen und
alteren Mannern (Frauen: 50,2%).

Substanzkonsum

In der Zentralschweiz nimmt der Anteil taglich Alkohol konsumierender
Personen mit dem Alter zu. Der Anteil der selten und nie Konsumierenden
bleibt iiber die Altersgruppen relativ stabil. 30,6% der Schwyzer Bevolke-
rung rauchen (Tabak). Ab einem Alter von 50 Jahren nimmt der Anteil
Nichtrauchender deutlich zu und der Anteil stark Rauchender ab. 76,7%
der 65-Jahrigen und Alteren und 32,5% der unter 35-Jahrigen haben in der
letzten Woche irgendein Medikament eingenommen.

Arbeitsplatz

In der Zentralschweiz klagen 28,0% der Befragten iiber eine hohe korper-
liche und 37,1% iber eine hohe psychische Belastung. Erwerbstétige ab
50 Jahren haben haufiger gar keine Angst vor Arbeitsplatzverlust als
jlingere.
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Methodische Bemerkungen

Datenquelle: Schweizerische Gesundheitsbefragung (SGB)

Die Schweizerische Gesundheitsbefragung (SGB) des Bundesamtes fiir
Statistik BFS liefert Informationen lber den Gesundheitszustand der
Bevdlkerung und dessen Bestimmungsfaktoren, iiber Krankheitsfolgen,
liber die Inanspruchnahme des Gesundheitswesens und liber die Versiche-
rungsverhaltnisse der Schweizer Wohnbevolkerung.

Befragte Reprasentative Zufallsstichprobe von Personen ab 15 Jah-
ren in privaten Haushalten mit Telefonanschluss.

Stichprobe  Die Auswahl der Befragten erfolgte in zwei Schritten: 1. Re-
gionale, nach Kantonen geschichtete Stichproben von Pri-
vathaushalten. 2. Zufallsauswahl der Zielpersonen innerhalb
des Haushalts.

Im Rahmen der SGB 2007 nahmen 18760 Personen an
der telefonischen Haupterhebung teil. Von diesen fiillten
14'432 den zusatzlichen schriftlichen Fragebogen aus. Im
Kanton Schwyz wurden 614 Personen telefonisch befragt
und 454 gaben ebenfalls schriftlich Auskuntt.

13 Kantone sowie die Stadt Ziirich haben zum Zweck kan-
tonaler Analysen ihre Stichproben mit Eigenmitteln aufge-
stockt: AG, AR, BE, FR, GE, JU, LU, NE, SZ,Tl, UR, VD, VS.

Periodizitat  Alle fiinf Jahre. Bisherige Befragungen: 1992/1993, 1997,
2002, 2007. Nachste Befragung: 2012.

Aussagekraft Die Stichprobenwerte werden gewichtet. Dadurch lasst sich
die Zuverlassigkeit von Hochrechnungen auf die Bevolke-
rung der Schweiz bzw. der beteiligten Kantone verbes-
sern.

Hinweise zu den dargestellten Ergebnissen

Angaben fiir den Kanton Schwyz: Die Broschiire gibt wichtige Ergebnisse
der SGB 2007 fiir die Schwyzer Bevélkerung wieder. Bei zu kleinen Fall-
zahlen auf Ebene des Kantons, wurden die Analysen auf Ebene der Zen-
tralschweiz oder der Gesamtschweiz gerechnet.

Selbstangaben: Die Analysen stiitzen sich — wie alle Auswertungen der
Daten der SGB - auf Selbstangaben und nicht auf klinische Daten. Selbst-
angaben koénnen mit gewissen Ungenauigkeiten bzw. Unvollstandigkeiten
einhergehen, wenn z.B. das eigene Kdrpergewicht absichtlich herabge-
setzt, der eigene Alkoholkonsum unterschatzt oder der letzte Arztbesuch
vergessen wird.

Unterschiede: Ein Unterschied wird in der Broschiire nur dann als solcher
erwahnt, wenn er statistisch signifikant ist. Wird der Begriff Tendenz
verwendet, handelt es sich um Ergebnisse, die auf dem 5%-Niveau nicht
signifikant sind.
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GDK Schweizerische Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen und -direktoren
CDS Conférence suisse des directrices et directeurs cantonaux de la santé
CDS Conferenza svizzera delle direttrici e dei direttori cantonali della sanita

Schweizerische Eidgenossenschaft Eidgendssisches Departement des Innern EDI
Confédération suisse Bundesamt fir Statistik BFS

Confederazione Svizzera

Confederaziun svizra

Das Schweizerische Gesundheitsobservatorium (Obsan) ist eine gemeinsame
Institution von Bund und Kantonen.
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