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Korperliche und sportliche Aktivitat in Bayern

Bewegung als Gesundheitsfaktor

Der Mensch braucht Bewegung, um gesund zu bleiben. Bewegung ist
dabei nicht nur fir die Muskulatur oder das Herzkreislauf-System von
Bedeutung, sondern auch fiir den Aufbau der Knochen, die Gehirnent-
wicklung bei den Kindern oder fiir das Immunsystem. Die Wirkung von
korperlicher Aktivitat auf die Stimmung kennen viele Menschen aus
dem eigenen Erleben. Es gibt praktisch kein Organ, das nicht ,,auf Be-
wegung eingestellt” ist.

Die gesundheitsforderliche Wirkung von Bewegung zeigt sich in allen
Altersgruppen, von der friihen Kindheit bis ins hohe Alter. Dem steht
haufig ein Alltag ohne ausreichende Bewegungsmaoglichkeiten oder
mit wenig Bewegungsanreizen entgegen: Kinder sollen in der Schule
stillsitzen, die Wohnumgebung ist haufig nicht bewegungsférdernd,
Berufstatigkeit ist oft mit langem Sitzen oder einseitigen Bewegungs-
ablaufen verbunden, im Alter und insbesondere in der Pflege wird Be-
wegung teilweise aus Angst vor Stiirzen vermieden.

RegelmaRige korperliche und sportliche Aktivitat stellt aus praventiver
Sicht einen Schutzfaktor bei der Vorbeugung zahlreicher Erkrankun-
gen dar. Dazu zahlen etwa kardiovaskulare Erkrankungen, Osteopo-
rose, Riickenschmerzen, Diabetes mellitus Typ 2 und Depressionen.

Auswirkungen von korperlicher Aktivitat
auf die Gesundheit

Lebensenwartung AAA
Risiko von kardiovaskuldren Erkrankungen Yvyy
Blutdruck vy
Risiko an Darmkrebs zu erkranken A
Risiko an Diabetes mellitus Typ Il zu erkranken Yvy
Knochendichte im Kindes- und Jugendalter A A
Risiko altersbedingter Stiirze vy
Kompetenz zur Alltagsbewaltigung im Alter A A
Allgemeines Wohlbefinden und Lebensqualitat A A

Legende: A A  moderate Hinweise, dass korperliche Aktivitat die Variable steigert
A A A starke Hinweise, dass korperliche Aktivitat die Variable steigert
¥ ¥ moderate Hinweise, dass korperliche Aktivitét die Variable senkt
¥ ¥ ¥ starke Hinweise, dass korperliche Aktivitat die Vanable senkt

Quelle: US Department of Health and Human Services. Darstellung nach: Robert Koch-
Institut (2005): Gesundheitsberichterstattung des Bundes. Kdrperliche Aktivitat. Heft 26: 8.

Der Nutzen von Bewegung ist nicht auf die Pravention beschrankt,
Bewegung wird auch therapeutisch eingesetzt. Beispielsweise lassen
sich bei Riuckenschmerzen Operationen durch spezifische Bewe-
gungstherapie (Rickenschule) haufig vermeiden, bei Krebs kann Be-
wegung die Nebenwirkungen einer Chemotherapie verringern und bei
Bluthochdruck oder Diabetes mellitus kann in vielen Féllen eine medi-
kamentdse Therapie Uberflissig oder zumindest reduziert werden.

Bewegungsempfehlungen

In der Pravention empfiehlt die Weltgesundheitsorganisation (WHO)
fur Kinder und Jugendliche mindestens eine Stunde Bewegung tég-
lich, bei Erwachsenen, auch im Alter, mindestens 2,5 Stunden mode-
rate Bewegung in der Woche (WHO 2010). Studien zeigen jedoch,
dass auch schon kurze Bewegungsphasen gesundheitsférderlich sind
(Duck-chul et al. 2014).

Im Jahr 2016 wurden in Deutschland zudem ,Nationale Empfehlungen
fur Bewegung und Bewegungsforderung” verodffentlicht, die alters-
gruppendifferenzierte Hinweise geben. Die Empfehlungen wurden mit
einer Forderung durch das Bundesministerium fiir Gesundheit durch
eine Expertengruppe unter der Federfihrung der Friedrich-Alexander-
Universitéat Erlangen-Nirnberg entwickelt (Pfeifer/Rutten 2017).
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Diese Ausgabe beschaftigt sich mit
dem Thema koérperliche und sport-
liche Aktivitat in Bayern.
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Begriffe und Indikatoren

Korperliche Aktivitat: Jede Form
von willentlicher Bewegung der Ske-
lettmuskulatur, die zu einem Anstieg
des Energieumsatzes (ber den
Grundumsatz hinausfihrt.

Sportliche Aktivitat: Jede Form kor-
perlicher Aktivitat, die aul3erhalb des
Alltagsgeschehens willentlich (z.B.
aus Spafd, Ehrgeiz, Wettkampfge-
danken oder gesundheitsorientierten
Motiven) stattfindet.

In der Studie GEDA 2014/2015, die
Daten zur Gesundheit Erwachsener
erfragt, hat das Robert Koch-Institut
den Begriff ,gesundheitsférdernde
kdrperliche Ausdaueraktivitéat in
der Freizeit" benutzt. Der Begriff
schlief3t die sportliche Ausdauerakti-
vitat, (z.B. Schwimmen) und die kor-
perliche Ausdaueraktivitdt in der
Freizeit, die gesundheitsforderlich ist
(z.B. mit dem Rad zum Einkaufen
fahren), ein.
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Gesundheitsfordernde kdrperliche Aktivitat bei
Erwachsenen

In der GEDA-Studie 2014/2015 des Robert Koch-Instituts gab knapp
die Halfte der Erwachsenen in Bayern (47,4 %) an, mindestens 2,5
Stunden pro Woche gesundheitsférdernd kérperlich aktiv zu sein.
(Manner: 50 %, Frauen: 44 %). In Deutschland insgesamt waren es
45,3 %. Der Anteil der Menschen, die regelméaRig aktiv sind, ist dabei
in der Altersgruppe der 18- bis 29-Jahrigen bei beiden Geschlechtern
am hdchsten.

Gesundheitsfordernde kérperliche Aktivitit in
der Freizeit, 2014/2015, Bayern
Ausdaueraktivitdt mind. 2,5 h pro Woche
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Datenquelle. GEDA-Studie 2014/2015, Robert Koch-Institut

Speziell zur sportlichen Aktivitat liegen fur Deutschland auch Trend-
daten fir die Jahre 1998 bis 2012 vor. In diesem Zeitraum ist bei Man-
nern und Frauen der Anteil der sportlich Aktiven etwas angestiegen
(RKI 2015).

Auch bei der korperlichen Aktivitat zeigt sich der bei vielen gesund-
heitlichen Aspekten bekannte Zusammenhang mit der sozialen Lage:
Der GEDA-Studie zufolge bewegen sich Personen aus den unteren
Sozialstatusgruppen etwas weniger als Personen aus den oberen So-
zialstatusgruppen. Dabei spielen vielféltige Faktoren eine Rolle, u.a.
auch die zeitlichen Spielrdume, die fir Freizeitaktivitaten zur Verfi-
gung stehen, oder die daflir aufzuwendenden Ausgaben. Dies ver-
weist darauf, dass Bewegungsférderung nicht nur tber Lebensstilin-
terventionen, sondern auch Uber Verhaltnispravention, z.B. am Ar-
beitsplatz, unterstiitzt werden sollte.

Gesundheitsférdernde kérperliche Aktivitét in
der Freizeit, 2014/2015, Deutschland
Ausdaueraktivitdt mind. 2,5 h pro Woche
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Datenquelle: GEDA-Studie 2014/2015, Robert Koch-Institut

Im Jahr 2015 gab es im Handlungsfeld Bewegung bundesweit nahezu
1,2 Millionen Kursteilnahmen an individuellen Praventionskursen
der gesetzlichen Krankenkassen. Uber solche Angebote werden vor
allem Frauen erreicht: 79 % der Teilnehmer/innen waren weiblich. Die
Mehrheit war Gber 50 Jahre alt.
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Wichtige Datenquellen

Das Robert Koch-Institut (RKI)
fuhrt mehrere Surveys durch, bei de-
nen auch die korperliche und sportli-
che Aktivitat erhoben wird (Kinder:
KiGGS-Studie, Erwachsene: GEDA-
Studie). Die GEDA-Daten sind teil-
weise auf Landerebene regional dif-
ferenzierbar:

www.gbe-bund.de

Die Weltgesundheitsorganisation
(WHO) halt zum einen umfangreiche
Daten im internationalen Vergleich
vor, zum anderen erstellt sie u.a. Ver-
haltensempfehlungen zur Férderung
der Gesundheit, wie z.B. die Minde-
stempfehlung zum Bewegungsver-
halten von Kindern und Erwachse-
nen. Mehr dazu unter:
www.who.int/en

Der Deutsche Olympische Sport-
bund (DOSB) verdffentlicht Daten
zur Anzahl der Mitglieder in Sportver-
einen sowie zur Vereinsstruktur. Die
Daten sind auch gegliedert nach den
einzelnen Mitgliedsverbanden, wie
z.B. dem Bayerischen Landes-Sport-
verband (BLSV), verfugbar:
www.gbe-bund.de

Der Spitzenverband der gesetzli-
chen Krankenkassen (GKV-Spit-
zenverband) veréffentlicht im jéhr-
lich erscheinenden Praventionsbe-
richt Daten zur Inanspruchnahme
von individuellen Praventionskursen,
z.B. im Handlungsfeld Bewegung.
www.gkv-spitzenverband.de

Pravention

Das Bayerische Staatsministerium
fir Gesundheit und Pflege zeigt im
Rahmen der Initiative ,Gesund. Le-
ben. Bayern.” Hintergrundinformatio-
nen sowie eine Ubersicht der gefor-
derten Projekte im Bewegungsbe-
reich fur sé&mtliche Altersgruppen
auf. Diese sollen zu einer gesunden
und aktiven Lebensweise durch
Sport motivieren:
www.stmgp.bayern.de/vorsorge/ge-
sund-leben/bewegung

.In Form — Deutschlands Initiative
fur gesunde Erndhrung und mehr
Bewegung*, eine Initiative des Bun-
desministeriums fur Erndhrung und
Landwirtschaft sowie des Bundesmi-
nisteriums fur Gesundheit, informiert
Uber sportliche Aktivitaten in allen Le-
benslagen und fiir jedes Lebensalter:
www.in-form.de
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Sportliche Aktivitat bei Kindern und Jugendlichen Die gesetzlichen Krankenkassen
; . ; . . unterstitzen nach 8 20 SGB V die
Fir Kinder und Jugendliche liegen bundesweite Daten zur sportlichen Teilnahme an Kursen zur Bewe-

Aktivitat aus der KiGGS-Studie 2009-2012 des Robert Koch-Instituts gungsf(’jrderung im A||tag sowie in
vor. Demnach sind drei Viertel der Kinder und Jugendlichen sportlich der betrieblichen Gesundheitsférde-
aktiv (77,5 %), mehr als die Halfte (59,7 %) ist in einem Sportverein. rung. Dazu geht’)ren auch Fitnesstrai-
nings, die von zertifizierten Fachkraf-
ten begleitet werden. Auskunft geben
die Krankenkassen vor Ort.

Jungen und Madchen treiben etwa gleich h&aufig Sport, wobei sie un-

terschiedliche Sportarten bevorzugen. Mehr als die Hélfte der Jungen,

die sportlich aktiv sind, spielt FuRRball. Es folgen mit groRem Abstand

Schwimmen und Kampfsportarten. Bei den Madchen betreibt knapp Auch die privaten Krankenkassen

ein Drittel Gymnastik/Tanz, gefolgt von Turnen und Schwimmen. unterstiitzen die Teilnahme an Be-
wegungskursen.

Sportliche Aktivitat in der Freizeit, 2009-2012, Deutschland

Sportliche Aktivitdt auerhalb von Schule und Kindergarten Der Bayerische Landessportver-

band (BLSV) informiert auf seiner In-
ternetseite Uber das vielfaltige Ver-
83% g1o 85% gpo, B85% einsangebot in Bayern, welches sich

80% . 68% 76% 9% 76% an alle Altersgruppen richtet.
63% www.blsv.de
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3-6 Jahre 7-10 Jahre  11-13 Jahre 14-17 Jahre Insgesamt

100%

Das ,Rezept fur Bewegung" ist eine
Initiative der Deutschen Gesellschaft
fur Sportmedizin und Préavention, des
Deutschen Olympischen Sportbun-
des und der Bundeséarztekammer in
insgesamt neun Bundeslandern, da-
®.Jungen mMadchen runter auch Bayern. Niedergelas-
Datenquelle: KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Robert Koch-Institut sene Arzte kénnen Patienten mit ei-
nem speziellen Rezept regelmaRi-
Sportliche Aktivitit in der Freizeit, 2009-2012, Deutschland 9" Sport verordnen:
Sport im Verein www.blaek.de/praevention/rezept_
po
bewegung.cfm

100% .Mitdem Rad zur Arbeit"“ ist eine ge-

meinsame Aktion des Allgemeinen
80%

| 65% 66% 60% 62% 63% .o, Deutschen Fahrrad-Clubs und der
60% 4go, 24% 49% 2 Allgemeinen Ortskrankenkassen. Je-
des Jahr vom 1. Mai bis 31. August

40% LY
werden Berufstatige dazu animiert,
20% mit dem Rad zur Arbeit zu fahren. Als
0% Anreiz, an der kostenlosen Aktion

(]

teilzunehmen, werden Sachpreise im
3-6 Jahre 7-10 Jahre 11-13 Jahre 14-17 Jahre Insgesamt ' .
g Gesamtwert von dber 200.000 Euro

=Jungen =Madchen verlost: www.mit-dem-rad-zur-arbeit.
Datenquelle: KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Robert Koch-Institut de/bayern/

Wie bei den Erwachsenen nimmt auch hier der Anteil derer, die sich |nformationen und Kontaktadressen

sportlich betatigen, mit dem Sozialstatus zu. im Bereich Pravention und Gesund-
heitsforderung allgemein sind Uber

die Internetseite des Bayerischen
Zentrums fur Pravention und Ge-
sundheitsforderung abrufbar:
www.zpg-bayern.de

Sportliche Aktivitdt in der Freizeit, 2009-2012, Deutschland
Sportliche Aktivitat aulRerhalb von Schule und Kindergarten

100% 88%
’ 87% 79%  78%

80% 0% 5oy Literatur

60%

40% Bucksch J, Schneider S (Hrsg.)
N (2014). Walkability. Das Handbuch

20% zur Bewegungsférderung in  der
0%

Kommune. Bern.
Hoher Sozialstatus ~ Mittlerer Sozialstatus Niedriger Sozialstatus

Duck-chul L et al. (2014). Leisure-
. Time Running Reduces All-Cause
®Jungen ®Madchen and Cardiovascular Mortality Risk. J

Datenquelle: KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Robert Koch-Institut Am Coll Cardiol. 64(5): 472-481.
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Vereinssport in Bayern

Im Jahr 2016 zahlte der Bayerische Landessportverband fast 12.000
Sportvereine mit ca. 4,5 Millionen (aktiven und passiven) Mitgliedern.
Mit 62 % ist die Mehrzahl der Mitglieder mannlich.

Nach Altersgruppen stellen die Kinder und Jugendlichen im Alter zwi-
schen 7 und 14 Jahren den grof3ten Anteil: 18 % der Mitglieder sind
aus dieser Altersgruppe. Den Disziplinen Fuf3ball und Turnen gehéren
knapp die Hélfte aller Mitglieder an.

Arbeitsbezogene korperliche Aktivitét

Dem Mikrozensus zufolge waren 2016 in Bayern 78 % der 15- bis 65-
Jahrigen erwerbstatig. Viele Erwachsene verbringen Giber Jahrzehnte
einen groRen Teil des Tages am Arbeitsplatz. Die Arbeitswelt ist heute
oft gepragt durch sitzende oder andere Tatigkeiten mit wenig Bewe-
gung bzw. einseitiger Korperhaltung. Dies erhoht das Risiko fiir ver-
schiedene gesundheitliche Probleme, von Riickenschmerzen bis hin
zu kardiovaskularen Krankheiten.

In der GEDA-Studie gaben 49 % der Manner und 45 % der Frauen in
Bayern im Erwerbsalter an, wahrend der Arbeit vorwiegend zu sitzen
oder zu stehen. Arbeit kann aber auch bewegungsférdernd sein: Bei
30 % der Manner und 44 % der Frauen ist die korperliche Betatigung
wahrend der Arbeit als vorwiegend gesundheitsforderlich zu bewer-
ten.

Korperliche Betdtigung wihrend der Arbeit, 2014/2015,
Bayern

100%
80%
60%
’ 49% 450, 44%
40% 30%
200/0 159’0
K
0% I
Vorwiegend sitzende Vorwiegend schwere Vorwiegend

oder stehende Tatigkeit korperliche Tatigkeit gesundheitsférderliche

kérperliche Tatigkeit

®Manner ®Frauen

Datenquelle: GEDA-Studie 2014/2015, Robert Koch-Institut

Walkability

Viele institutionelle Angebote zur Forderung kérperlicher Aktivitat, z.B.
durch die Krankenkassen oder Volkshochschulen, sind verhaltensbe-
zogen. Sie werden bevorzugt von Frauen, haufig aus der Mittelschicht,
in Anspruch genommen. Verhéaltnispraventive Malinahmen, die sol-
che Selektionseffekte vermeiden, kdnnen z.B. in der Schule oder am
Arbeitsplatz umgesetzt werden, aber auch durch eine bewegungsfor-
derliche Gestaltung der Wohnumgebung.

Einen solchen verhaltnispraventiven Ansatz im Wohnumfeld verfolgt
das Walkability Konzept mit dem Ziel, bewegungsfreundliche Le-
bensrdume zu schaffen. Der Begriff schlie3t dabei die gesamte Bewe-
gungsfreundlichkeit von Straen, Wohnvierteln, Stadtteilen und urba-
nen Zentren mit ein. Das Konzept verbindet Gesundheitsforderung
und Stadtplanung. Studien konnten einen signifikanten Zusammen-
hang zwischen Walkability und der korperlichen Aktivitat aufzeigen
(Bucksch/Schneider 2014).
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Tabellenanhang

Gesundheitsfordernde kérperliche Aktivitat in der Freizeit, GEDA 2014/2015
Ausdaueraktivitat mindestens 2,5 Stunden pro Woche

Insgesamt Manner Frauen
Bayern Deutsch- Bayern Deutsch- Bayern Deutsch-
land land land

18-29 Jahre 54,0% 51,2% 57,7% 56,7% 50,0% 45,2%
Untere Bildungsgruppe - 46,9% - 52,5% - 40,1%
Mittlere Bildungsgruppe - 50,5% - 56,3% - 44,4%
Obere Bildungsgruppe - 60,5% - 66,5% = 55,0%
30-44 Jahre 44,6% 41,8% 49,3% 44,8% 39,9% 38,8%
Untere Bildungsgruppe - 35,5% - 36,9% - 34,2%
Mittlere Bildungsgruppe - 39,5% - 42,4% - 36,7%
Obere Bildungsgruppe - 49,8% - 52,7% - 46,4%
45-64 Jahre 49,0% 46,7% 48,6% 45,6% 49,3% 47,8%
Untere Bildungsgruppe - 40,9% - 35,7% - 44,3%
Mittlere Bildungsgruppe - 45,0% - 43,4% - 46,5%
Obere Bildungsgruppe - 53,8% - 53,1% - 55,0%
ab 65 Jahre 42,1% 41,8% 48,0% 48,3% 37,3% 36,5%
Untere Bildungsgruppe - 30,5% - 36,3% - 29,0%
Mittlere Bildungsgruppe - 43,1% - 47,2% - 39,4%
Obere Bildungsgruppe - 54,1% - 55,2% - 51,1%
Gesamt 47,4% 45,3% 50,4% 48,0% 44,4% 42,6%

Untere Bildungsgruppe - 37,9% - 41,6% - 35,7%
Mittlere Bildungsgruppe - 44,4% - 46,4% - 42,4%
Obere Bildungsgruppe - 53,5% - 54,7% - 51,7%

Datenquelle: GEDA-Studie 2014/2015, Robert Koch-Institut. -: Keine Daten fur Bayern verdffentlicht.

Sportliche Aktivitat bei 3-17-Jahrigen, KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Deutschland
Sportliche Aktivitat auBerhalb von Schule und Kindergarten

Insgesamt Jungen Madchen
Alter

3-6 Jahre 65,6% 63,0% 68,4%
7-10 Jahre 81,7% 82,7% 80,8%
11-13 Jahre 82,7% 85,3% 79,9%
14-17 Jahre 80,3% 84,8% 75,8%

Sozialstatus
Niedrig - 70,4% 62,0%
Mittel - 78,8% 78,0%
Hoch - 87, 7% 86,5%
Gesamt 77,5% 78,8% 76,1%

Datenquelle: KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Robert Koch-Institut. -: Keine Daten verdffentlicht.

Sportliche Aktivitat bei 3-17-Jahrigen, KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Deutschland
Sport im Verein

Insgesamt Jungen Madchen
Alter
3-6 Jahre 50,9% 48,5% 53,6%
7-10 Jahre 69,2% 73,5% 64,6%
11-13 Jahre 63,2% 65,9% 60,3%
14-17 Jahre 55,7% 61,9% 49,4%
Gesamt 59,7% 62,5% 56,8%

Datenquelle: KiGGS-Welle 1-Studie 2009-2012, Robert Koch-Institut
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Korperliche Betdtigung im erwerbsfahigen Alter (18-64 Jahre), GEDA 2014/2015

Insgesamt Mé&nner Frauen
Vorwiegend sitzende Bayern Deutsch- Bayern Deutsch- Bayern Deutsch-
oder stehende Tatigkeit land land land
Alter
18-29 Jahre 54,4% 50,8% 52,2% 46,4% 56,7% 55,5%
30-44 Jahre 50,0% 49,9% 55,3% 50,2% 44,8% 49,5%
45-64 Jahre 42,0% 44,2% 44,1% 45,7% 39,7% 42, 7%
Bildungsgruppe
Untere Bildungsgruppe - 31,4% - 31,7% - 31,2%
Mittlere Bildungsgruppe - 42,4% - 38,5% - 46,0%
Obere Bildungsgruppe - 70,9% - 74,4% - 66,2%
Gesamt 47,3% 47,3% 49,3% 47,2% 45,2% 47,5%
Insgesamt Mé&nner Frauen
Vorwiegend schwere Bayern Deutsch- Bayern Deutsch- Bayern Deutsch-
kodrperliche Tatigkeit land land land
Alter
18-29 Jahre 9,9% 10,5% 16,4% 16,7% 3,0% 3,9%
30-44 Jahre 9,8% 9,4% 16,7% 15,9% 3,1% 2,9%
45-64 Jahre 8,9% 8,1% 13,7% 13,2% 3,8% 3,1%
Bildungsgruppe
Untere Bildungsgruppe - 11,7% - 20,1% - 4,3%
Mittlere Bildungsgruppe - 10,8% - 18,4% - 3,6%
Obere Bildungsgruppe - 2,8% - 4,0% - 1,0%
Gesamt 9,4% 9,0% 15,2% 14,8% 3,4% 3,2%
Vorwiegend gesund-
heits%drde?liche Bayern DF’;UtSCh' Bayern DENEE- Bayern DIEUIEE]-
kérperliche Aktivitat and i) e
Alter
18-29 Jahre 31,1% 32,0% 27,3% 30,4% 35,1% 33,7%
30-44 Jahre 37,1% 36,1% 27,0% 30,0% 46,9% 42,2%
45-64 Jahre 39,8% 36,9% 33,3% 31,2% 46,7% 42, 7%
Bildungsgruppe
Untere Bildungsgruppe - 41,1% - 33,9% - 47,4%
Mittlere Bildungsgruppe - 39,1% - 35,7% - 42,4%
Obere Bildungsgruppe - 22,7% - 18,1% - 28,8%
Gesamt 37,0% 35,6% 30,1% 30,7% 44,1% 40,6%
Keine arbeitsbezogenen Bayern Deutsch- Bayern Deutsch- Bayern Deutsch-
Tatigkeiten land land land
Alter
18-29 Jahre 4,6% 6,7% 4,1% 6,4% 5,2% 6,9%
30-44 Jahre 3,1% 4,6% 1,0% 3,9% 5,2% 5,4%
45-64 Jahre 9,3% 10,8% 8,9% 10,0% 9,8% 11,5%
Bildungsgruppe
Untere Bildungsgruppe - 15,8% - 14,2% - 17,2%
Mittlere Bildungsgruppe - 7,7% - 7,4% - 7,9%
Obere Bildungsgruppe - 3,7% - 3,5% - 3,9%
Gesamt 6,4% 8,0% 5,5% 7,4% 7,3% 8,7%

Datenquelle: GEDA-Studie 2014/2015, Robert Koch-Institut. -: Keine Daten fur Bayern verdffentlicht.
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