
2 Vergleichendes BMI-Monitoring 2025

1  Das BMI-Monitoring-Projekt von 
 Gesundheitsförderung Schweiz

Als Teil ihrer Massnahmen für ein gesundes Körper-
gewicht hat Gesundheitsförderung Schweiz vor 
knapp 20 Jahren das BMI-Monitoring-Projekt mit 
einem Bericht zur Verbreitung von Übergewicht und 
Adipositas bei Kindern und Jugendlichen in den 
Städten Basel, Bern und Zürich gestartet. Während 
jener Bericht seither jährlich neu aufgelegt wird, 
wurde das Projekt im Jahr 2010 erstmals um Anga-
ben aus fünf weiteren Kantonen und Städten erwei-
tert, um Hinweise auf die Situation ausserhalb gros-
ser städtischer Ballungszentren zu sammeln. Nach 
Wiederholungen in den Jahren 2013, 2017 und 2021 
wurde die Studie 2025 zum fünften Mal durchge-
führt, wobei Angaben von über 30 000 Schüler*innen 
aus elf Kantonen und vier Städten verwendet wer-
den konnten.
Die Daten stammen aus Vollerhebungen oder reprä-
sentativen Stichprobenerhebungen und erlauben 
einen fundierten Blick auf die Verbreitung von Über-
gewicht und Adipositas bei Kindern und Jugend-
lichen in verschiedenen Regionen. Da die Daten 
 sowohl aus der Romandie als auch der Deutsch-
schweiz stammen und sowohl ländliche als auch 
städtische Gebiete abdecken, können sie für eine 
Schätzung der Situation auf der Ebene der gesamten 
Schweiz verwendet werden.
Das vorliegende Faktenblatt präsentiert ausge-
wählte Resultate aus der aktuellen Studie und den 
Vergleichen mit den früheren Analysen. Details zur 
Vorgehensweise, weitere Befunde und eine ausführ-
lichere Diskussion der Resultate können dem sepa-
rat erhältlichen Arbeitspapier (Stamm et al., 2025) 
entnommen werden.

2  Unterschiedliche Entwicklungen nach 
Schulstufe

Abbildung 1 zeigt, dass in der aktuellen Studie über 
alle Schulstufen hinweg 17,2% der untersuchten 
Schüler*innen übergewichtig oder adipös sind. Das 
heisst: Etwas mehr als jede sechste Person ist von 
einem erhöhten Körpergewicht betroffen. Bei dieser 
und den folgenden Abbildungen gilt es zu beachten, 
dass sich die 17,2% aus 12,7% übergewichtigen und 

4,5% adipösen Kindern und Jugendlichen zusam-
mensetzen. Wenn im Folgenden von «Übergewicht» 
die Rede ist, umfasst dieser Begriff jeweils auch die 
Personen mit Adipositas.
Aus Abbildung 1 wird deutlich, dass der Anteil der 
übergewichtigen Kinder auf der Grundstufe (Kinder-
garten, 1. Klasse der Primarschule) mit 11,1% deut-
lich tiefer ist als auf der Mittelstufe (4./5. Klasse 
der Primarschule) mit 18,6% und der Oberstufe 
(8./9. Klasse der Oberstufe) mit 20,9%. 
Wie in Abbildung 2 dargestellt, hat sich der Gesamt-
anteil übergewichtiger Kinder und Jugendlicher ge-
genüber der Studie des Jahres 2021 nicht verändert. 
Seit 2010 zeigt sich jedoch eine Reduktion um 
1,3  Prozentpunkte, die vor allem auf einen deutli-
chen Rückgang des Anteils übergewichtiger Kinder 
auf der Grundstufe um 4,7  Prozentpunkte zurück-
zuführen ist. Auch auf der Mittelstufe war zwischen 
2010 und 2017 ein Rückgang der Übergewichts-
prävalenz zu verzeichnen. Seither sind die Werte 
aber wieder fast auf das Niveau von 2010 angestie-
gen. Auf der Oberstufe war bis 2017 ein Anstieg um 
einen Prozentpunkt zu verzeichnen. Gegenwärtig 
deutet sich auf dieser Stufe jedoch ein Rückgang an.

Hinweise: Um unterschiedlichen regionalen Bevölkerungs-
grössen Rechnung zu tragen, wurden die Daten entspre-
chend dem Bevölkerungsumfang der jeweiligen Kantone 
und Städte gewichtet. Die Angabe für alle Schulstufen 
berücksichtigt zudem, dass auf den verschiedenen Schul-
stufen unterschiedlich viele Kinder untersucht wurden. 
Die Unterschiede im Anteil der Übergewichtigen sind zwi-
schen allen dargestellten Stufen signifikant mit p < .01.

  ABBILDUNG 1

Anteil der übergewichtigen und adipösen Kinder und 
Jugendlichen auf verschiedenen Schulstufen über alle 
Kantone und Städte mit verfügbaren Daten (n = 30 776, 
inkl. 95%-Vertrauensintervalle)

 Adipositas  Übergewicht (inkl. Adipositas)
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11,13,2Grundstufe

18,64,5Mittelstufe

20,95,6Oberstufe

17,24,5Alle Schul-
stufen
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