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Abstract  

Themenschwerpunkt: Psychische Gesundheit von Sportlehrkräften 

Einleitung 

Die Beziehung zwischen körperlicher Aktivität, Fitness und Parametern des psychosozialen 

Wohlbefindens sowie der Stressresilienz von Primarschülern ist weitgehend unbekannt. Auch das 

Wissen über die Bedeutung des Cortisols als Biomarker für das Monitoring chronischen Stresses und 

dessen Beziehung zu gesundheitsbezogenen Outcomes ist beschränkt. Aus diesem Grund untersuchte 

die Basler-Sportcheck-Studie die wechselseitigen Beziehungen zwischen Haarkortisol und Stress 

sowie den Einfluss von körperlicher Aktivität und Fitness auf den Zusammenhang zwischen 

schweren Lebensereignissen und der Lebensqualität.  

Methodik 

378 (188 Mädchen, 190 Jungen, M Alter = 7,3 Jahre) Kinder der 1. Klassen nahmen als Subsample 

an dieser Querschnittsuntersuchung teil. Alter, Geschlecht, Elterliche Erziehung, Schweregrad der 

Lebensereignisse, gesundheitsbezogene Lebensqualität und körperliche Aktivität wurden mittels 

Elternfragebögen beurteilt. Die kardiorespiratorische Fitness wurde mit dem 20-m-Shuttle-Lauftest 

beurteilt. Hierarchische sowie multiple Regressionsanalysen wurden angewandt, um u.a. mögliche 

Interaktionen zwischen körperliche Aktivität, Stress und Fitness mit kritischen Lebensereignissen zu 

überprüfen. Körperzusammensetzung, Blutdruck, retinale Gefäßdurchmesser (Marker der 

Gefäßgesundheit) und kardiorespiratorische Fitness wurden mit etablierten Methoden gemessen. 

Haarsträhnen für die Kortisolanalysen (HCC) wurden nahe der Kopfhaut entnommen. 

Ergebnisse 

Höhere HCCs bei Mädchen interagierten relevant mit einem erhöhten BMI (β = 0,22, p <0,001), 

während höhere HCCs mit erhöhten somatischen Beschwerden bei Jungen assoziiert waren (β = 0,20, 

p <0,05). Kinder mit einem höheren Fitnessniveau zeigten ein höheres psychisches Wohlbefinden im 

Vergleich zu ihren weniger trainierten Altersgenossen. Kinder mit einem höheren Fitnessniveau 

berichteten ein höheres körperliches Wohlbefinden und positivere Freundschaftsbeziehungen, wenn 



 

die Schwere der Lebensereignisse gering war. Ein ähnlicher Moderationseffekt wurde für körperliche 

Aktivität mit der Gesamtlebensqualität festgestellt. 

Diskussion 

Stressige Lebensereignisse allein waren nicht ausreichend, um negative Gesundheitseffekte bei 

Primarschülern zu erklären. Allerdings zeigten Kinder mit niedriger kardiorespiratorischer Fitness 

ein reduziertes psychisches Wohlbefinden, wenn sie kritischen Lebensereignissen ausgesetzt waren. 

Es bedarf weiterer längsschnittlicher Untersuchungen in dieser Altersgruppe mit objektiven 

Messungen um kausale Zusammenhänge zwischen einer erhöhten körperlichen Aktivität und Fitness 

sowie dem Auftreten kritischer Lebensereignisse und Stressempfinden über längere Zeiträume 

beurteilen zu können. Hierfür ist eine engagierte schulische und außerschulische 

Bewegungsförderung mit Stressmonitoring über mehrere Jahre erforderlich. 
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