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Institut für Sozial- und Präventivmedizin 

Bewegung und Sport – Empfehlungen aus 

gesundheitsfördernder Sicht  

«Update auf nationaler und internationaler Ebene» 

 

PD Dr. med. Brian Martin, MPH 

Arbeitsbereich Bewegung und Gesundheit 

5. Zürcher Symposium für Sportkardiologie, 03.10.2013 

The Telegraph, 02.11.2009 
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Wissenschaftliche Publikationen zum Thema 
„Bewegung“ in der Datenbank Pubmed  

MeSH terms „physical activity“ OR „exercise“ OR „sport“ OR „sports“  

www.pubmed.org, 02.10.13 

2012 
1953 

In 60 Jahren Anstieg von 

95 auf 14’849 Publikationen/Jahr  

The Lancet Physical Activity Series Working Group 

33 Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler  

aus 16 Ländern 

July 2012 
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Die weltweite Auswirkung 

des Bewegungsmangels 

auf wichtige  

nicht-übertragbare 

Krankheiten 

Gesundheitseffekte von körperlicher Aktivität bei Erwachsenen 

Starke Evidenz für eine Reduktion von: 

 Gesamtsterblichkeit  Diabetes Typ 2 

 Koronarer Herzkrankheit  Brustkrebs 

 Bluthochdruck  Colonkrebs 

 Hirnschlag  Depressionen 

 Metabolischem Syndrom  Sturzrisiko 

Starke Evidenz für: 

 Verbesserte kardiorespiratorische und muskuläre Fitness 

 Gesündere Körpermasse und Körperzusammensetzung 

 Verbesserte Knochengesundheit  Verb. funktionelle Gesundheit 

 Verbesserte kognitive Funktionen 

Lee IM, Shiroma EJ, Lobelo F, Puska P, Blair SN, Katzmarzyk PT, for the Lancet Physical Activity Series 

Working Group. Effect of physical inactivity on major non-communicable diseases worldwide: an analysis of 

burden of disease and life expectancy. Lancet. 2012 Jul 21;380(9838):219-29. 

Berechnung der 

„Krankheits- 

belastung“  

(„burden of disease“) 

Bewegungs- 

mangel 

zurückhaltende 

Annahmen 

• 6% bis 10% entsprechende 

Krankheitsfälle weltweit 

• 9% der vorzeitigen Todesfälle 

weltweit (5.3 Millionen) 

~ vergleichbar mit den weltweiten 

Auswirkungen  

von Tabak oder Übergewicht 

Lee IM, Shiroma EJ, Lobelo F, Puska P, Blair SN, Katzmarzyk PT, for the Lancet Physical Activity Series 

Working Group. Effect of physical inactivity on major non-communicable diseases worldwide: an analysis of 

burden of disease and life expectancy. Lancet. 2012 Jul 21;380(9838):219-29. 

Gesundheitseffekte von körperlicher Aktivität bei Erwachsenen 

Starke Evidenz für eine Reduktion von: 

•Gesamtsterblichkeit 

•Koronare Herzkrankheit 

•Bluthochdruck 

•Hirnschlag 

•Metabolisches Syndrom 

•Diabetes Typ 2 

•Brustkrebs 

•Colonkrebs 

•Depressionen 

•Sturzrisiko 

Starke Evidenz für: 

•Verbesserte kardiorespiratorische und maukuläre Fitness 

•Gesündere Körpermasse und Körperzusammensetzung 

•Verbesserte Knochengesundheit 

•Verbesserte funktionelle Gesundheit 

•Verbesserte kognitive Funktionen 

www.who.int/dietphysicalactivity 

 2010 

Weltweite  

Empfehlungen  

zu Bewegung  

und Gesundheit 

Weltgesundheits- 

organisation WHO 
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www.who.int/dietphysicalactivity 

1. Adults aged 18–64 years should do at least 150 minutes 

of moderate-intensity aerobic physical activity 

throughout the week, or do at least 75 minutes of 

vigorous-intensity aerobic physical activity (…) or an 

equivalent combination (…). 

2. Aerobic activity should be performed in bouts of at least 

10 minutes duration. 

3. For additional health benefits, (…) increase moderate-

intensity aerobic physical activity to 300 minutes per 

week (…) or an equivalent combination (…). 

4. Muscle-strengthening activities should be done involving 

major muscle groups on 2 or more days a week. 

www.who.int/dietphysicalactivity 

1. Erwachsene von 18–64 Jahren sollten sich pro Woche 

mindestens 150 minutes mit mittlerer Intensität 

bewegen, oder mindestens 75 Minuten mit hoher 

Intensität (…) oder in jeder entsprechenden 

Kombination (…). 

2. Die Bewegung sollte dabei jedesmal mindestens etwa 

10 Minuten dauern. 

3. Für zusätzlichen gesundheitlichen Nutzen, (…) 300 

Minuten mit mittlerer Intensität pro Woche (…) oder jede 

entsprechende Kombination (…). 

4. Krafttraining für die grösseren Muskelgruppen sollten an 

2 oder mehr Tagen pro Woche durchgeführt werden. 

Wesentliche Effekte (~1/2) im Bereich Basisempfehlungen 
in Taiwanesicher Kohortenstudie mit n=416‘175 

Wen CP, Wai JP, Tsai MK, Yang YC, Cheng TY, Lee MC, Chan HT, Tsao CK, Tsai SP, Wu X. Minimum 

amount of physical activity for reduced mortality and extended life expectancy: a prospective cohort study. 

Lancet. 2011 Oct 1;378(9798):1244-53. 

Erhöhung der Lebenserwartung bereits ab 15 min/d 
in Taiwanesicher Kohortenstudie mit n=416‘175 

Wen CP, Wai JP, Tsai MK, Yang YC, Cheng TY, Lee MC, Chan HT, Tsao CK, Tsai SP, Wu X. Minimum 

amount of physical activity for reduced mortality and extended life expectancy: a prospective cohort study. 

Lancet. 2011 Oct 1;378(9798):1244-53. 
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Doppelt so grosse Effekte durch hohe Intensität 
in Taiwanesicher Kohortenstudie mit n=416‘175 

Wen CP, Wai JP, Tsai MK, Yang YC, Cheng TY, Lee MC, Chan HT, Tsao CK, Tsai SP, Wu X. Minimum 

amount of physical activity for reduced mortality and extended life expectancy: a prospective cohort study. 

Lancet. 2011 Oct 1;378(9798):1244-53. 

Zusätzlicher Nutzen bei grösseren Bewegungsumfängen 
in Taiwanesicher Kohortenstudie mit n=416‘175 

Wen CP, Wai JP, Tsai MK, Yang YC, Cheng TY, Lee MC, Chan HT, Tsao CK, Tsai SP, Wu X. Minimum 

amount of physical activity for reduced mortality and extended life expectancy: a prospective cohort study. 

Lancet. 2011 Oct 1;378(9798):1244-53. 

2013 www.panh.ch/documents www.hepa.ch 

1 Schule 

2 Transport 

3 Städteplanung 

4 Medizinische Grundversorgung 

7 Breitensport 

5 Öffentlichkeitsarbeit 

6 Gemeinde 

GAPA, a council of the  

International Society for  

Physical Activity and Health ISPAH 

www.globalpa.org.uk 
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Fortbildung 

Ärztemanual 
Patienten- 
broschüre 

Ärztliche 
Kurz- 

intervention 

Motivational 
Interviewing 

Verhaltensänderung  
zu mehr Bewegung 

Lokale Bewegungsmöglichkeiten  
und Bewegungsangebote 

Einbettung in lokale oder  
regionale Gesundheitsförderung 

Martin BW, Padlina O, Martin-Diener E, Bize R, Cornuz J, Kahlmeier S. Physical activity promotion in 

the health care setting in Switzerland. Schweiz Z Sportmed Sporttraumatol, in press 

•Im Kanton Wadt seit 2009,  

in der Deutschschweiz seit 2012 

•Zurzeit etwa 300 Ärztinnen und Ärzte  

ausgebildet, in Westschweiz  

erfolgreich evaluiert 

•Integration in multidimen- 

sionalen Präventionsansatz  

“Gesundheitscoaching” 

des Kollegiums Hausarztmedizin  

•Weiterentwicklug für Einsatz in 

Sekundärprävention in Vorbereitung 

Bewegungsberatung über die Arztpraxis  

www.panh.ch/paprica  www.paprica.ch 

„Based on avaible data on the secondary prevention of 

coronary heart disease (…), physical activity is potentially 

as effective as many drug interventions.“ 

„Auf der Basis der vorhandenen Daten zur 

Sekundärprävention von koronarer Herzkrankheit (…), ist 

körperliche Aktivität potentiell ebenso wirksam wie viele 

medikamentöse Interventionen.“ 
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„Experts stressed that patients should not ditch their 

drugs for exercise - rather, they should use both in 

tandem.“ 

„Experten betonten, Patienten sollten nicht aufhören, ihre 

Medikamente zu nehmen – vielmehr sollten sie von 

Medikamenten und Bewegung gleichzeitig profitieren.“ 

9ȄǇŜǊǘ aŜŜǘƛƴƎ αPhysical Activity 
tǊƻƳƻǘƛƻƴ ƛƴ IŜŀƭǘƘ /ŀǊŜ {ŜǘǘƛƴƎǎά 
12./13.11.2013, Zurich, Switzerland 

10th Annual Meeting and  
5th Conference of HEPA Europe 
„PA Promotion in Health Care Settings“  
Autumn 2014, Zurich, Switzerland 

www.panh.ch/documents 

www.hepa.ch 

Danke für Ihre 

Aufmerksamkeit! 

2013 


